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RESUMO

Introducéo: LesBes neuroldgicas que durante a infancia podem causar comprometimentos diversos ao
sistema nervoso, sendo a paralisia cerebral (PC) um dos problemas neurol6gicos mais frequentes e
importantes, que ocorre na fase de desenvolvimento encefalico. A equoterapia ¢ um método terapéutico
e educacional que utiliza o cavalo para estimular o desenvolvimento motor e biopsicossocial. Essa
terapia pode proporcionar movimentos ritmicos, precisos e tridimensionais com a andadura do cavalo.
Desta forma, acredita-se que a equoterapia pode proporcionar muitos beneficios ao paciente, exigindo
a participacdo integral do corpo. Objetivo: O presente trabalho tem como objetivo avaliar os beneficios
do tratamento fisioterapéutico junto a equoterapia. Métodos: O estudo aborda uma revisao bibliografica
exploratoria. As buscas foram realizadas através dos bancos de dados PUbMED, Google Académico,
Scielo (Biblioteca Eletrénica Cientifica Online), Bireme (Biblioteca Regional de Medicina), Lilacs
(Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde). Foram selecionados trabalhos como
artigos, revistas, livros e manuais do Ministério da Salde. Resultado: Um dos recursos utilizados na
recuperacao motora das criangas € a equoterapia, recurso terapéutico que incorpora 0 movimento equino
relacionado a melhora do equilibrio, da postura e funcdo geral. Concluséo: A equoterapia, conforme
evidenciado nos estudos analisados, oferece uma série de beneficios significativos para criangas com
paralisia cerebral, especialmente no que diz respeito ao controle postural, mobilidade geral e fungdes
motoras

Palavras chaves: Paralisia Cerebral, Equoterapia, criangas.
ABSTRACT

Introduction: Neurological injuries that occur during childhood can cause a variety of impairments to
the nervous system, with cerebral palsy (CP) being one of the most frequent and important neurological
problems that occurs during the brain development phase. Equine therapy is a therapeutic and
educational method that uses the horse to stimulate motor and biopsychosocial development. This
therapy can provide rhythmic, precise and three-dimensional movements with the horse's gait. In this
way, it is believed that equine therapy can provide many benefits to the patient, requiring the full
participation of the body.. Objective The aim of this study is to assess the benefits of physiotherapeutic
treatment with equine therapy.Methods: The study is an exploratory literature review. The searches
were carried out using the PUbMED, Google Scholar, Scielo (Electronic Scientific Library Online),
Bireme (Regional Library of Medicine) and Lilacs (Latin American and Caribbean Health Sciences
Literature) databases. Works such as articles, magazines, books and Ministry of Health manuals were
selected.Result: One of the resources used in the motor recovery of children is equine therapy, a
therapeutic resource that incorporates equine movement related to improving balance, posture and
general function. Conclusion: As shown in the studies analysed, equine therapy offers a series of
significant benefits for children with cerebral palsy, especially with regard to postural control, general
mobility and motor functions
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INTRODUCAO

A Paralisia Cerebral (PC) é uma condicéo caracterizada por dificuldades decorrentes de
uma lesdo ndo progressiva que ocorre no cerebro ainda imaturo, resultando em limitagdes
funcionais. Esta lesdo pode ocorrer antes, durante ou logo ap6s o nascimento (neonatal), mas
também ha casos em que ela se manifesta apos o primeiro més de vida (adquirida). Em cada

1000 nascidos vivos, 3 individuos sdo acometidos pela doencga (AISEN et al., 2011).

As pessoas diagnosticadas com PC apresentam distdrbios motores que incluem
alteracdes neuromusculares, permanéncia de reflexos primitivos, rigidez, espasticidade, entre
outros. Frequentemente, tais distarbios sdo acompanhados de alteracGes de controle postural,
sensibilidade, percepc¢do, cognicdo, comunicacdo e comportamento, além de problemas
musculoesqueléticos secundarios (GIMIGLIANO et al., 2019).

O tratamento inclui intervengdes medicamentosas, cirdrgicas e clinicas. O objetivo
principal é o aumento da independéncia por meio da melhora da capacidade funcional. Outra
meta importante do tratamento é o desenvolvimento da psicomotricidade e da reeducacédo
postural, através da melhora da consciéncia corporal do individuo, para que 0 mesmo seja capaz
de conseguir sustentar o corpo como um todo, passando assim a manter sua postura automatica
e com alinhamento ereto, sendo a equoterapia uma das terapias utilizadas para atingir este
objetivo (MARTIN,VALERO, et al. 2018).

A equoterapia € um recurso terapéutico que utiliza o cavalo como meio para
potencializar a qualidade de vida de pessoas com necessidades especiais, incluindo aquelas com
PC. Essa abordagem terapéutica é frequentemente indicada para criangas e jovens com PC, pois
se configura como um recurso motivador, proporcionando beneficios tanto fisicos quanto
emocionais. O principal objetivo da equoterapia é promover a evolugdo motora e melhorar a
qualidade de vida desses individuos. Por meio das atividades realizadas com o cavalo, é possivel
desenvolver habilidades motoras, coordenacgédo, equilibrio e forca muscular. Além disso, 0
contato com 0s animais e a interagcdo com os profissionais envolvidos na terapia promovem a

socializagdo, o estimulo cognitivo e a autoestima dos pacientes (HEUSSEN, et al.2022).

O dia a dia de uma sessdo de equoterapia envolve diferentes atividades, que séo
adaptadas de acordo com as necessidades e capacidades individuais de cada paciente. As
sessdes podem incluir exercicios de equilibrio, mobilidade, coordenacgdo e percepgdo tatil e
visual. O cavalo € um parceiro fundamental nesse processo, pois seu movimento tridimensional,

semelhante ao da marcha humana, oferece estimulos sensoriais que facilitam a reabilitacao



motora e o desenvolvimento de novas habilidades. E importante ressaltar que a equoterapia
deve ser conduzida por uma equipe multidisciplinar, composta por profissionais especializados,
como fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, psicologos e médicos. Essa abordagem
interdisciplinar garante que o tratamento seja adequado as necessidades individuais de cada
paciente e que 0s objetivos terapéuticos sejam alcancados de forma eficaz (BENDER,
RENATE, 2022).

Em suma, a equoterapia se apresenta como uma valiosa alternativa terapéutica para
pessoas com paralisia cerebral, proporcionando beneficios fisicos, cognitivos e emocionais.
Atraveés do contato com os cavalos e das atividades realizadas durante as sessdes, 0s pacientes
vivenciam uma melhora na qualidade de vida, na autoestima e na funcionalidade motora. As
evidéncias cientificas e os relatos de resultados positivos reforcam a importancia dessa
abordagem na reabilitacdo desses individuos, oferecendo-lhes a oportunidade de explorar seu
potencial maximo e alcangcar uma maior independéncia e inclusdo na sociedade (STERBA,
ROGERS, FRANCE, 2002).

Neste sentido, o objetivo deste estudo é avaliar os beneficios do tratamento

fisioterapéutico junto a equoterapia.
METODOLOGIA

O estudo trata-se de uma revisdo bibliografica descritiva e exploratria. Foram
selecionados trabalhos na literatura cientifica como artigos, livros e revistas, onde foram
encontrados 32 artigos relacionados ao tema. As buscas foram realizadas através dos bancos de
dados PUbMED, Google Académico Scielo (Biblioteca Eletrénica Cientifica Online), Bireme
(Biblioteca Regional De Medicina), Lilacs (Literatura Latino Americana e do Caribe em

Ciéncias da Saude).

REVISAO DE LITERATURA

A paralisia cerebral é uma lesdo, ocorrida no periodo pré-natal, perinatal ou pds-natal,
que afeta o sistema nervoso central imaturo ocasionando uma desordem no desenvolvimento
motor. Alguns fatores séo determinantes para a lesdo cerebral irreversivel. Os mais observados
sdo infeccbes do sistema nervoso, hipoxia e trauma de cranio. Considerado um dos

acometimentos cronicos na infancia, a ECNP tem incidéncia de 1,5 a 5,9/1.000 nascidos vivos



nos paises desenvolvidos, e de 7/1.000 nascidos vivos nos paises em desenvolvimento.
(FERREIRA et al.2017).

Este infortinio é diagnosticado através de exame clinico e geralmente ndo oferece
dificuldades. Porém, enquanto as capacidades motoras ainda estdo em desenvolvimento,
como nos recém-nascidos e lactentes, a deteccdo dos distdrbios motores exigem maior
atencdo. Nestes casos, deve-se iniciar a investigacao etiologica e estimulacao essencial até
que o diagnostico possa ser definido (NOVAC et alt. 2017).

O termo paralisia cerebral descreve um grupo de desordens do desenvolvimento do
movimento e da postura, ocasionada por disturbio ndo-progressivo que ocorre no encéfalo
em desenvolvimento. As desordens motoras da PC limitam a realizacdo das atividades de
vida diéria e sdo frequentemente acompanhadas por disturbios da sensacdo, percepcao,
cognicdo, comunicacdo e comportamento, por epilepsia e por problemas

musculoesqueléticos secundarios (PATEL et al. 2020).

A classificagdo da PC é realizada mediante analise da qualidade do ténus muscular,
padrdo de expressdo motora, regido de comprometimento cerebral e gravidade. O tipo de
alteracdo do movimento observado esta relacionado com a localizacdo da lesdo no cérebro
e a gravidade das alteracGes depende da extensdo da lesdo. O diagndéstico de PC usualmente
envolve retardo ou atraso no desenvolvimento motor, persisténcia de reflexos primitivos,
presenca de reflexos anormais, e o fracasso do desenvolvimento dos reflexos protetores, tal
como a resposta de para-quedas. O tratamento de criancas com PC envolve equipes
multiprofissionais que buscam minimizar o impacto desta patologia no seu
desenvolvimento global (DANTAS et al. 2010).

Atualmente, é possivel classificar as criangas com PC de acordo com sua
independéncia funcional nas funcdes motoras grossas e finas. Ha dois sistemas de
classificagdo funcionais que séo utilizados, o Gross Motor Function Classification System
(GMFCS) e o Manual Abilities Classification System (MACS), onde foram desenvolvidos
para categorizar, respectivamente, a mobilidade e a funcdo manual de criangas com PC
(CHAGAS et al., 2008).

O GMFCS e 0 MACS caracterizam-se como uma escala que retratam o nivel de
independéncia e funcionalidade das criangas com PC. Para a classificacdo pelo GMFCS:
Nivel I: indica que consegue locomover-se sem restricdes; Nivel Il: apresenta limitacdo na

marcha em ambiente externo; Nivel Ill: é atribuido aquelas que necessitam de apoio para



locomocdo; Nivel 1V: ha necessidade de equipamentos de tecnologia para mobilidade; Nivel
V: a crianca apresenta restricdo grave de movimentacdo. No MACS: Nivel I: as criancas
que sdo capazes de manipular objetos facilmente; Nivel I1: aguelas que manipulam objetos
com menor qualidade; Nivel 111: manipulam objetos com dificuldade necessitando de ajuda
ou adaptacdo da atividade; Nivel 1V: aquelas que executam atividades manuais com éxito
limitado, necessitando de supervisdo continua; Nivel V: enquadram-se as criangas
severamente comprometidas nas habilidades manuais, necessitando de assisténcia total
(CHAGAS et al., 2008).

A Escala de Avaliacdo de Mobilidade para Equoterapia (EAMEQ) foi elaborada para
verificar a melhora das habilidades motoras equinas de pacientes submetidos aos métodos de
equoterapia. A EAMEQ avalia a mobilidade do individuo no cavalo e é aplicada por um
examinador experiente durante uma sessdo de equoterapia. Possui 20 itens, que s&o
classificados em escala ordinal, de acordo com a capacidade do individuo para realizar cada
tarefa (PRIETO et al., 2021).

Apesar da PC ser uma das maiores desordens infantis comuns, no Brasil ndo existem
pesquisas cientificas especificas a respeito da incidéncia de pessoas com deficiéncia fisica,
sensorial ou mental. Contudo, existe a estimativa de 20.000 casos novos por ano de PC no
Brasil, e assim, estabelece-se o desafio de cuidar de uma crianca com PC, no que diz respeito

a necessidade de recursos, como tempo e dinheiro (PEIXOTO et al., 2020).

Como ndo existe tratamento curativo para a PC, o tratamento geralmente envolve
técnicas especificas de fisioterapia e terapias psicoldgicas que visam melhorar os sintomas
e a qualidade de vida da crianca. Existem varios tipos de tratamento. Entre os tratamentos
mais convencionais estao a “terapia Bobath” e a “terapia Vojta”, focadas principalmente nos
distarbios posturais e de movimento, tentando normaliza-los ao maximo, bem como
diferentes terapias de estimulacdo precoce que atuam ao nivel do sistema nervoso central de
forma via sensorial (FOURMANTIN et al.2012).

Ao escolher uma forma de tratamento para os pacientes com problemas neuroldgicos
é importante lembrar que a maior parte de sua reabilitacdo depende de sua propria motivagéo
em relacdo ao tratamento oferecido. Neste sentido, a terapia utilizando cavalo pode ser
considerada como um conjunto de técnicas pré educativas, que agem para superar danos

sensoriais, motores, cognitivos e comportamentais, através de uma atividade ludico



desportiva, oferecendo todas as condigdes julgadas importantes ao tratamento destes
pacientes (DOMINGUEZ et al. 2020).

A Equoterapia € um método terapéutico que utiliza os movimentos caracteristicos de
um cavalo para fornecer estimulos motores e sensoriais cuidadosamente graduados. O
movimento do cavalo imita os movimentos tipicos da pelve das criancas durante a
caminhada. Estes movimentos estimulam receptores vestibulares e proprioceptivos que
ativam os musculos do tronco e podendo melhorar o controle de tronco, aumento da funcgéo
motora grossa (ASSIS et al 2022).

Primordialmente, a equoterapia contribui para avan¢os marcantes no controle postural
das criancas com paralisia cerebral. O movimento tridimensional do cavalo espelha o
movimento humano da marcha, o que auxilia na ativacdo e fortalecimento dos musculos
posturais. Estes avangos sdo cruciais, visto que o controle da postura é frequentemente
prejudicado em criangcas com essa condicdo, limitando suas capacidades funcionais e
independéncia (MARTIN, VALERO. et al., 2018).

Outra area significativamente impactada pela equoterapia é a mobilidade geral das
criancas com paralisia cerebral. A movimentacdo continua e os exercicios especificos
realizados durante a sessdo de equoterapia promovem a amplitude de movimento e a
flexibilidade. Isso ndo apenas melhora a mobilidade no dia a dia, como também reduz o risco
de contraturas musculares e encurtamentos tendinosos (HEUSSEN, et al. 2022).

O cavalo, ao se locomover, possui trés andaduras naturais, 0 passo, o trote e o galope.
A andadura passo, mais utilizada na equoterapia, € uma andadura simétrica, em quatro tempos
e exerce estimulos mecanicos tridimensionais no praticante, gerando um movimento
complexo causado por uma combinacéo de inclinagdes pélvicas posteriores, anteriores (plano
frontal-transversal), movimentos pélvicos rotacionais (plano sagital-frontal) e flex&o lateral
(plano coronal-transversal), melhorando a estabilidade postural e a manutengéo do equilibrio.
Além desses aspectos, os estimulos da marcha do cavalo podem ser modulados de acordo
com a frequéncia, amplitude, mudanca de direg&o e velocidade do passo do cavalo, bem como

o tipo de terreno e tarefas realizadas pelo praticante a cavalo (MORAES et al., 2020).

A partir dos movimentos ritmados que o cavalo executa, ocorre a estimulacdo do
equilibrio e da coordenacdo motora. Durante a terapia, o calor do corpo do cavalo ajuda na
circulacdo sanguinea do paciente, reduzindo por consequéncia o ténus muscular anormal,

promovendo o relaxamento dos musculos espasticos. O movimento tridimensional dos



quadris e da pelve do cavalo é considerado um dos desafios para a montaria terapéutica.
Além do ganho fisico, a equoterapia promove ganhos psiquicos, cognitivos, sensoriais,
educativos e sociais. E uma técnica utilizada em pacientes com diversas patologias
neurologicas, como paralisia cerebral (KANG; JUNG; YU, 2012).

DISCUSSAO E RESULTADOS

Em criangas com PC, os déficits funcionais geralmente sdo resultados de um controle
postural deficiente. No entanto, as habilidades motoras melhoram quando o controle postural
melhora. A equoterapia facilita o equilibrio e as reacfes de endireitamento por meio das
variacOes na velocidade, direcdo e comprimento da passada do cavalo (TSENG et al., 2013).

Observa-se que as reacdes posturais involuntarias do tronco e da cabeca
especificadamente, o equilibrio e a reacdo de endireitamento sdo resultado do deslocamento
passivo da gravidade do praticante, sendo assim o movimento transmitido ao praticante
quando o cavalo estd caminhando desempenha um papel crucial nos tratamentos com
equoterapia para aprimorar seu desenvolvimento motor (AJZENMAN et at 2013).

O estudo de caso realizado com 8 criangas, sendo 3 do sexo masculino e 5 do sexo
feminino, com idade média de 7,3 anos, evidenciou resultados positivos. Durante as sessoes,
os fisioterapeutas direcionaram 0s movimentos para aprimorar as habilidades motoras
relacionadas a sensacdo e cognicdo, resultando em melhorias na funcdo motora grossa e
equilibrio das criancas. No entanto, ndo foi observada uma melhora nos aspectos
psicossociais (JANG et al., 2016).

Uma crianca do sexo masculino, de 10 anos de idade, diagnosticada com pc do tipo
quadriplegia espastico-atetdide, participou de um estudo. Foi realizado um programa de
tratamento com dez sessOes, sendo duas por semana, com duragdo de 40 minutos cada. O
estudo demonstrou uma melhora no alinhamento postural da crianca (VALDIVIESSO et al.,
2005).

Uma pesquisa envolvendo 27 criangas, sendo 15 meninos e 12 meninas, com uma
média de idade de 7 anos, passou por 45 sessdes de 45 minutos cada, realizadas semanalmente
durante 1 ano. Os resultados mostraram melhorias na postura simétrica, coordenagdo motora
e tdnus muscular, e também tiveram impacto positivo no desenvolvimento da marcha
(ARAUJO, RIBEIRO, SILVA, 2010).

Foi analisado o impacto da equoterapia na reducdo da espasticidade dos musculos
adutores do quadril em 44 criancas com paralisia cerebral espastica, com idades entre 8 e 10

anos. O estudo teve a duracdo de 12 semanas e contou com a participacdo de 28 meninos e



16 meninas. Os participantes foram divididos em dois grupos: um grupo de tratamento com
equoterapia em conjunto com fisioterapia convencional (n=22; idade média de 9 anos e 6
meses) e um grupo controle que recebeu apenas terapia convencional (n=22; idade média de
8 anos e 3 meses). Os resultados mostraram diferencas significativas entre os dois grupos,
indicando que o tratamento combinado de equoterapia e fisioterapia convencional resultou

em melhorias positivas na espasticidade dos adutores (ANTON et al., 2018).

N&o obstante, relataram, em estudo de caso, melhora do alinhamento postural de
tronco, tornando o gesto motor mais coordenado, prevenindo a ocorréncia de compensacoes
e fixacOes que podem resultar em deformidades. Estes resultados podem ser atribuidos a

reeducacdo neuromuscular proporcionada pela equoterapia (ALVES et al. 2003).

Acredita que a posicdo sentada sobre o cavalo com deslocamento provoca novas
informagdes proprioceptivas em regides articulares, musculares, periarticulares e tendinosas,
diferentes das habituais, permitindo a criacdo de novos esquemas motores, contribuindo para

a reeducacdo neuromuscular (MARTIN, et al., 2016).

Um estudo de caso foi conduzido com quatro criancas, com idades entre 4 e 12 anos.
Foram realizadas oito sessdes semanais, com duracdo de 30 minutos cada. Durante o estudo,
observou-se uma melhora na expansdo toracica das criancas devido aos ajustes no tonus
muscular provocados pela andadura do cavalo, o que resultou na melhoria da mecénica
ventilatéria, conforme mencionado por Silva e Vicente (2007). Ao revisarem pesquisas sobre
equoterapia em criangas com paralisia cerebral, concluiram que os autores concordam que a
marcha do cavalo oferece estimulos sensoriais e motores ao praticante, auxiliando nos ajustes
posturais e tonico (PIEROBON, GALETTI, CRISTINA, 2008).

Neste estudo de caso, foi realizada a avaliacdo e tratamento de uma crianga de 5 anos
com Paralisia Cerebral atetoide. O tratamento consistiu em 10 sessdes de equoterapia, cada
uma com 30 minutos de duragdo, com um intervalo de 7 dias entre elas. Durante as sessoes,
foram exploradas diferentes andaduras do cavalo, tipos de pisos (areia e gramado), mudancas
de direcdo e movimentos combinados. Os resultados demonstraram que a equoterapia teve
um impacto positivo na melhoria do equilibrio da crianca (CORREA,
TONON, SUTER, 2012).

A equoterapia pode ajudar no desenvolvimento de sinergias funcionais, pois a criancga

submetida ao tratamento aprende padrdes de movimentos coordenados de controle postural



para manter seu centro de gravidade sobre a base dindmica de suporte que é criado pelo
movimento do cavalo (LIGHTSEY et al., 2021).

Em muitos estudos, os autores concluiram que a equoterapia melhorou o equilibrio e
o controle postural investigaram o efeito da equoterapia nas fun¢ées motoras grossas e no
desempenho funcional em criangas com PC (15 criancas do sexo masculino e 19 do sexo
feminino, com idades entre 3 e 12 anos) e aplicaram programas de equoterapia duas vezes
por semana durante 8 semanas, cada sessao com duracdo de 45 minutos, e as medidas foram
baseadas na Escala de Medigéo da Funcdo Motora Grossa -66 e 88 (GMFM) e na Escala de
Habilidade Funcional Pediatrica (PEDI-FSS), na grama com duracdo de 8 semanas. O
primeiro grupo recebeu equoterapia, enquanto o segundo grupo praticou exercicios em
esteira. No primeiro grupo, melhorias significativas nos parametros da marcha como ritmo e
comprimento da passada, taxa de assimetria, enquanto os escores de equilibrio de Berg ndo
foram significativamente diferentes (PARK, ES et al. 2014).

Um grupo formado por 12 criancas, com idades entre 3 e 5 anos, que foram
diagnosticadas com paralisia cerebral, participou de 30 sessdes de 30 minutos cada. Durante
0 processo, foram observados resultados significativos nos escores do GMFM relacionados
a habilidade de sentar, além de uma melhora no controle sustentado da cabeca. Isso
possibilitou um aumento no campo visual, contribuindo para aprimorar a socializacdo e
autoestima dessas criangas (NASCIMENTO et al.,2010).

Estudo de caso envolvendo uma crianga com diagnostico de paralisia cerebral ataxica
leve, de 6 anos de idade, Foram realizadas 16 sessdes com duracdo de 45 minutos cada, sendo
aproximadamente 30 minutos dedicados a equoterapia com foco no controle postural,
alinhamento corporal e fortalecimento dos membros superiores e inferiores, seguidos por 10
minutos de exercicios em solo e mais 5 minutos para encerrar a sessdo. Houve melhorias
significativas, destacando-se a capacidade da crianga em manter o controle postural sem
apoio dos membros superiores quando o cavalo parava ou iniciava o0 movimento. Com pouca
assisténcia do terapeuta, a crianga conseguiu realizar as transi¢cGes de levantar, agachar e
sentar de forma independente, demonstrando um controle aprimorado. Além disso, houve

progresso na habilidade motora grossa (FRANK et al., 2011).

Um estudo de caso foi conduzido com uma crianca de dois anos e cinco meses,
diagnosticada com tetraparesia espastica. Foram realizadas 10 sessdes de 30 minutos cada.
ApOs o tratamento, houve uma melhora no controle do pesco¢o e do tronco, além de
beneficios psicolégicos (GREGORIO et al., 2013).
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Estudo de caso, onde participou 3 criancas, com idade entre 9 e 10 anos, o tempo de
cada sessdo foi de 30 minutos, sendo uma vez por semana, durante 6 meses. Apds 0
tratamento as criancas apresentaram melhora para a realizacdo das atividades de vida diéria,
mobilidade, locomocao, comunicacéo e cognicdo (FERREIRA et al.2017).

Durante 12 semanas, foram realizadas sess6es de atendimento duas vezes por semana,
com duracdo de 30 minutos cada. As sessfes comegcavam com exercicios de alongamento
abrangendo todo o corpo, seguidos por atividades focadas no equilibrio. Diversas posi¢oes
sobre o cavalo eram exploradas, incluindo atividades em que a crianc¢a estava vendada. Os
resultados indicam que as atividades sensorio-motoras e o controle postural ativo realizados
durante as sessGes podem contribuir para a melhoria do equilibrio postural, equilibrio
dindmico e desempenho em tarefas funcionais de criancas com Paralisia Cerebral (MORAES,
COPETTI, ANGELO et al., 2016).

CONCLUSAO

A equoterapia, conforme evidenciado nos estudos analisados, oferece uma série de
beneficios significativos para criancas com paralisia cerebral, especialmente no que diz
respeito ao controle postural, mobilidade geral e fungdes motoras. A dindmica tridimensional
do movimento do cavalo proporciona estimulos proprioceptivos e neuromusculares que sdo

essenciais para a reeducacdo motora e fortalecimento muscular.

As pesquisas destacam melhorias em 56% em aspectos como alinhamento postural,
equilibrio, amplitude de movimento e coordenacdo motora. Outros 19% relatam melhora no
desenvolvimento motor e funcional, 13% observam impacto na coordenacdo motora e tonus

muscular e outros 12% destacam beneficios psicoldgicos e sociais.

Essa andlise mostra como os estudos revisados se distribuem em varias areas de
beneficios da equoterapia para criangas com paralisia cerebral. A maioria dos estudos foca na
melhoria do controle postural e equilibrio, seguido por desenvolvimento motor e funcional.
Menos estudos abordam os impactos psicoldgicos e sociais, e a coordenagdo motora e ténus
muscular também sdo areas significativas de investigacdo. Essa distribuicdo reflete a
diversidade de beneficios observados e pesquisados na aplicacdo da equoterapia para essa
populacéo especifica.
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