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RESUMO  

 

Objetivo: Sistematizar, por meio de uma revisão narrativa, os parâmetros biomecânicos da 

marcha em crianças e adolescentes com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Método: Trata-

se de uma revisão narrativa realizada entre 2013 a 2023 nas bases de dados PubMed, Scielo e 

Web of Science e auxílio dos descritores “Autism” e “Gait”, selecionados a partir dos 

Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) e o uso do operador booleano “AND”. Foram 

incluídos estudos com delineamento longitudinal ou transversal com crianças e adolescentes 

diagnosticados com o TEA, com acesso aberto para leitura na íntegra, disponíveis nas línguas 

Inglês, Português e Espanhol. Resultados e Discussão: Após a análise crítica dos artigos houve 

a inclusão de sete estudos, em que foi possível observar alterações nos parâmetros espaço-

temporais, cinéticos e cinemáticos da marcha de crianças e adolescentes com TEA, e uma 

associação dessas desordens à sintomatologia do transtorno e ao nível de atividade física desses 

indivíduos. Conclusão: Os parâmetros biomecânicos da marcha de indivíduos com o 

diagnóstico apresentam diferenças significativas quando comparados com a população 

neurotípica, e a associação de tais parâmetros com a sintomatologia do transtorno exerce 

influência sobre a prática de atividade física dessas pessoas. 
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ABSTRACT 

Objective: To systematize, through a narrative review, the biomechanical parameters of gait in 

children and adolescents with Autism Spectrum Disorder (ASD).  Method: This is a narrative 

review conducted between 2013 and 2023 using the PubMed, Scielo, and Web of Science 

databases and the descriptors "Autism" and "Gait," selected from the Descriptors (DeCS) and 

using the Boolean operator "AND." Studies with longitudinal or cross-sectional designs 

involving children and adolescents diagnosed with ASD, with open access for full-text reading, 

available in English, Portuguese, and Spanish languages were included.  Results and 

Discussion: After a critical analysis of the articles, seven studies were included, in which it was 

possible to observe alterations in the spatio-temporal, kinetic, and kinematic parameters of gait 

in children and adolescents with ASD, and an association of these disorders with the 

symptomatology of the disorder and the level of physical activity of these individuals.  

Conclusion: The biomechanical parameters of gait in individuals with the ASD diagnosis show 

significant differences when compared to the neurotypical population, and the association of 

such parameters with the symptomatology of the disorder influences the practice of physical 

activity in these individuals. 

Keywords: Autism Spectrum Disorder; Locomotion; Child; Adolescent. 

 

1. INTRODUÇÃO 

  

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é descrito como um transtorno do 

neurodesenvolvimento, caracterizado pela presença de interesses restritos e comportamento 

repetitivo, além de déficits persistentes na comunicação social (APA, 2013; STYLES et al., 

2020). Sua sintomatologia geralmente está associada a outras comorbidades como deficiência 

intelectual e dificuldades linguísticas e motoras, o que lhe confere maior heterogeneidade e 

complexidade para a realização do diagnóstico (LORD et al., 2018). 

A investigação de desordens motoras no TEA possui o potencial de atuar como 

ferramenta de rastreio na identificação fenotípica do transtorno (HARRISON et al., 2021), uma 

vez que estas disfunções se apresentam como um sintoma característico do TEA (BHAT, 2020). 

Além disso, o desempenho motor também possui caráter preditivo de habilidades 

comunicativas e sociais, e pode estar associado ao nível de gravidade do transtorno e 

funcionalidade do indivíduo (TRAVERS et al., 2013; OHARA et al., 2019). 

O estudo de BHAT (2021) identificou que crianças com o diagnóstico do TEA, quando 

comparadas à população geral, também denominada de neurotípica, possuem um risco 22 vezes 

maior de apresentar disfunções no domínio motor. Ainda no mesmo estudo, verificou-se que o 

comprometimento deste domínio pode ser utilizado como um indicador do nível de gravidade 

do TEA, haja vista a sua associação com os sintomas de caráter social, sensório-motor e 

cognitivo comportamental (KILROY et al., 2022). 

Para além disso, a associação entre as disfunções motoras e a sintomatologia do 



 

transtorno também exerce influência sobre o comportamento adaptativo (MACDONALD; 

LORD; ULRICH, 2013) e pode interferir na capacidade das habilidades de vida diária de 

indivíduos com TEA (TRAVERS et al., 2022) Isso ocorre em função do desenvolvimento mais 

lento (BAL et al., 2015) e do baixo desempenho ao nível de aquisição de habilidades e 

independência (AULD; FOLEY; CASHIN, 2022), o que interfere diretamente na qualidade de 

vida desta população (FEARS; PALMER; MILLER, 2022). 

Dentre os componentes do domínio motor, parâmetros de marcha (como simetria, 

regularidade, coordenação, equilíbrio dinâmico, parâmetros espaço-temporais, cinéticos e 

cinemáticos) possuem o potencial de atuar como preditores de desempenho físico e eficácia das 

intervenções (LINDEMANN, 2019). A revisão de KINDREGAN et al., (2015) identificou 

diferenças existentes nos parâmetros espaço-temporais, cinemáticos e cinéticos da marcha de 

indivíduos com o transtorno comparados às pessoas neurotípicas, o que aponta a utilidade deste 

domínio para o rastreio diagnóstico e tratamento de pessoas com TEA.  

Ao analisar as medidas da pressão plantar durante a marcha em linha reta, o estudo de 

GONG et al., (2020) observou que crianças autistas apresentaram assimetria nos padrões de 

contato pé-solo e distribuição atípica de força no impulso do corpo para a frente. Esses desvios 

podem estar associados ao fato de que indivíduos com TEA apresentam maior tempo em duplo 

apoio durante a caminhada, velocidade lenta e baixa capacidade de atenuar as oscilações do 

ciclo da marcha (ARMITANO et al., 2020). 

Assim, em função da crescente incidência de diagnóstico do TEA e o papel que o 

domínio motor exerce sobre a funcionalidade dos indivíduos, o presente estudo possui como 

objetivo sistematizar os dados sobre os parâmetros biomecânicos da marcha em crianças e 

adolescentes com Transtorno do Espectro Autista.  

 

2. MÉTODO  

 O presente estudo possui caráter bibliográfico, de revisão narrativa da literatura. A 

primeira etapa foi composta por extração dos estudos publicados no período de 2013 a 2023 

nas bases de dados PubMed, Scielo e Web of Science. Os descritores utilizados foram “Autism” 

e “Gait”, selecionados a partir dos Descritores em Ciências da Saúde (DeCS). Para a interação 

entre os descritores foi utilizado o operador booleano “AND”. Esta etapa foi realizada por dois 

pesquisadores independentes (ASP; APO). Em caso de discordância, um terceiro revisor 

especialista em distúrbios de marcha era acionado para avaliar a elegibilidade do estudo (EPM). 

Os critérios de inclusão adotados foram: estudos com delineamento longitudinal ou 

transversal com crianças e adolescentes diagnosticados com o TEA, com acesso aberto para 



 

leitura na íntegra, disponíveis em Inglês, Português e Espanhol. Foram excluídos estudos 

realizados com adultos e idosos, estudos com indivíduos que possuíam síndromes ou doenças 

paralelas ao TEA, estudos de caso, estudos que não estivessem de acordo com o objetivo do 

presente trabalho e estudos repetidos. Por fim, foi realizada a leitura crítica para análise dos 

artigos para inserção daqueles que atendiam aos critérios de inclusão.  

 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO   

O presente estudo teve como objetivo sistematizar os dados sobre os parâmetros 

biomecânicos da marcha em crianças e adolescentes dos últimos dez anos (2013 a 2023) sobre 

os parâmetros de marcha em crianças e adolescentes com TEA. Inicialmente, foram 

encontrados 190 potenciais estudos sobre a temática em questão, em que 177 foram excluídos 

após a leitura de seus respectivos títulos e resumos. Os estudos excluídos consistiam em 

trabalhos de revisão de literatura, estudos duplicados, estudos realizados com outras populações 

ou com modelo animal. Foram selecionados 13 estudos para a leitura na íntegra, em que seis 

foram excluídos por não avaliarem os desfechos de marcha propostos para a presente revisão e 

sete foram incluídos de acordo com os critérios de inclusão e exclusão. A Figura 01 demonstra 

o processo de seleção dos estudos para a presente revisão. 

 

Figura 01- Fluxograma de identificação e seleção dos artigos. 

 

A partir dos resultados apontados pelos estudos incluídos nesta revisão, é possível inferir 



 

que a marcha de crianças e adolescentes com TEA apresenta alterações nos parâmetros 

biomecânicos e está relacionada à sintomatologia do transtorno e ao nível de atividade física 

desses indivíduos. O Quadro 01 contém a descrição das principais características dos estudos 

selecionados. 

 

Quadro 01- Descrição dos estudos incluídos contendo os parâmetros espaço-temporais, 

cinemáticos e cinéticos da marcha de indivíduos com o TEA 

AUTOR/ANO OBJETIVO DESFECHOS POPULAÇÃO MATERIAIS E 

MÉTODOS 

PRINCIPAIS 

RESULTADOS 

Manicolo et al. 

(2019) 

Aprofundar e 

examinar o 
desempenho da 

marcha e coletar 

informações sobre os 

marcos motores pré-

caminhada, bem como 

avaliar as habilidades 

motoras de crianças 

com TEA 

Espaço temporais 

(velocidade; tempo de 
passada; base de 

apoio; variabilidade 

da passada, do tempo 

da passada e do 

comprimento da 

passada) 

Participaram 68 

indivíduos (32 com 
TEA e 36 com DN) 

com faixa etária 

entre 4 e 16 

Estudo Transversal; 

A marcha foi medida 
utilizando o sistema 

GAITRite (GAITRite 

Platinum; CIR 

Systems, EUA) 

 

Indivíduos com 

TEA apresentaram: 
Maior variabilidade 

de marcha (tempo, 

velocidade e 

comprimento da 

passada); 

Base de apoio mais 

larga 

Eggleston et al. 

(2020) 
Examinar a 

variabilidade do 
padrão de caminhada 

por meio de 

coordenação dos 

membros inferiores e 

parâmetros espaço-

temporais em crianças 

com TEA 

em comparação com 

indivíduos com 

desenvolvimento 

típico 

 

Espaço-temporais 

(Variabilidade da fase 
relativa contínua 

bilateral; 

comprimentos de 

passada esquerda e 

direita; largura da 

passada) 

 

Participaram 21 

indivíduos (11 com 
TEA e 10 com DN) 

com faixa etária 

entre 5 a 12 anos 

Estudo transversal; 

Foram colocados 
marcadores retro-

reflectores esféricos 

de 14 mm em locais 

anatômicos 

específicos. O 

movimento destes 

marcadores foi 

monitorado por meio 

do Vicon Motion 

Motion Systems, Ltd., 

UK) 

Indivíduos com 

TEA apresentaram:  
Diferenças na 

variabilidade em 

cada subfase da 

marcha; 

Menor 

variabilidade em 

todos os segmentos 

durante o balanço 

terminal; 

Maiores 

magnitudes de 
coeficiente de 

variação na largura 

da passada 

Lim et al. 

(2016) 

Investigar a marcha de 

crianças com autismo 

por meio de variáveis 

temporo-espaciais e de 

pressão do pé 

Espaço-temporais 

(tempo do ciclo da 

marcha; tempo de 

apoio de uma perna; 

tempo de apoio duplo; 

tempo de balanço; 

velocidade da marcha; 
cadência; largura de 

passada; tempo de 

contato) 

Cinéticos  

(pressão plantar) 

 

Participaram 30 

indivíduos (15 com 

TEA e 15 com DN) 

com faixa etária 

entre 8 e 12 anos 

Estudo Transversal; 

As variáveis de 

distribuição temporal-

espacial e de pressão 

plantar foram 

calculadas utilizando o 

software GAITRite 

Indivíduos com 

TEA apresentaram: 

Tempo de ciclo, o 

tempo de apoio 

duplo e o tempo de 

contato 

significativamente 
mais longos; 

Frequência inferior; 

Velocidade de 

passada mais lenta; 

Maior largura de 

passada 

Dehghani et al. 

(2023) 

Avaliar os efeitos de 

um programa de 

Cinéticos (força de 

reação ao solo; 

Participaram 24 

indivíduos autistas 

Estudo longitudinal; 

A velocidade de 

Diminuição no 

primeiro pico de 



 

exercícios 

multimodais intitulado 

Sports, Play, e 

Recreação Ativa para 

Crianças sobre 

variáveis de forças de 

reação do solo e 

pressão plantar durante 

caminhada em 

meninos com 
transtorno do espectro 

do autismo 

pressão plantar) com faixa etária 

entre 7 e 11 anos 

marcha foi 

monitorizada e 

controlada por dois 

conjuntos de 

fotocélulas de 

infravermelhos (Swift 

Performance 

Equipament, New 

South Wales, 

Australia) 
Uma placa de pressão 

plantar (RsScan 

International, 

Belgium, 0,5 m x 0,5 x 

0,2 m, 4363 sensores) 

foi colocada no trecho 

de percurso 

força de reação 

vertical ao solo; 

Diminuição nas 

taxas de carga 

vertical durante a 

caminhada 

 

Steiner et al. 

(2015) 

Investigar a terapia 

com cavalos de um 
ponto de vista médico 

e explicar o por quê e 

como funciona 

Espaço-temporal 

(Duração do ciclo da 
marcha) 

Participaram 26 

indivíduos com TEA 
(13 no grupo 

intervenção; 13 no 

grupo controle), com 

faixa etária entre 10 

e 13 

Estudo longitudinal; 

O equipamento de 
análise da marcha que 

foi o Ariel 

Performance Analysis 

System (APAS) 

 

Grupo intervenção 

apresentou: 
Aumento do ciclo 

da marcha de 13 

cm para 50 cm 

(73% dos 

participantes) 

Eggleston et al. 

(2018) 

Comparar a rigidez 

articular dos membros 

inferiores entre 

crianças com TEA e 

crianças com DN 

durante a fase de apoio 

da caminhada no solo 

usando um design de 

pares combinados 

Cinético (rigidez);  

Cinemática 

(angulação das 

articulações) 

 

Participaram 18 

indivíduos (9 com 

TEA e 9 com DN) 

com faixa etária 

entre 5 e 12 

Estudo transversal; 

Foi utilizado o sistema 

Vicon Motion Systems 

Ltd., Oxford, Reino 

Unido 

Os dados de força 

tridimensional foram 

de forma síncrona com 

os dados cinemáticos 

através de um 

aparelho Kistler 
Instrument Corp., 

Amherst, NY, EUA) e 

dois AMTI (480 Hz, 

Advanced Mechanical 

Technology Inc., 

Watertown, MA, 

EUA)  

Indivíduos com 

TEA apresentaram:  

Diferenças na 

rigidez de 

articulações dos 

membros inferiores  

A fase pré-balanço 

foi a única em que 

houve rigidez 

significativamente 

maior em todas as 
articulações 

Biffi et al. 

(2018) 

Descrever o padrão de 

marcha e o 

desempenho motor 
durante perturbações 

discretas da marcha de 

crianças em idade 

escolar, virgens de uso 

de drogas, com TEA 

em comparação com 

crianças com 

desenvolvimento 

típico 

pares pareados por 

sexo e idade 

Espaço-temporais 

(fase de apoio; 

comprimento do 
passo; velocidade da 

marcha) Cinéticas 

(força de reação ao 

solo); 

Cinemáticas 

(angulação das 

articulações) 

 

Participaram 31 

indivíduos (15 com 

TEA e 16 com DN) 
com faixa etária 

entre 7 a 12 anos 

Estudo transversal; 

As características da 

marcha foram 
avaliadas por meio dos 

sistemas GRAIL e 

VICOM 

Indivíduos com 

TEA apresentaram: 

Pico reduzido do 
momento de flexão 

do tornozelo, 

aumento da flexão 

do quadril no 

contato inicial e 

maior anteversão 

pélvica; 

Forças de reação do 

solo reduzidas no 

tornozelo; 

Flexão atípica do 



 

quadril e um 

deslocamento 

anterior da pélvis 

no contato inicial 

do pé 

Legenda: TEA= Transtorno do Espectro Autista; DN= Desenvolvimento Neurotípico 

 

Dentre os estudos selecionados, cinco realizaram análise dos parâmetros espaço-

temporais da marcha. O estudo de EGGLESTON et al., (2020) identificou que pessoas com 

TEA apresentaram diferenças na variabilidade em cada fase da marcha, com maior variação na 

largura da passada. Também foi observado que esses indivíduos apresentaram maior tempo de 

apoio do pé no solo e menor velocidade de passada quando comparados com indivíduos com 

DN (LIM et al., 2016). No entanto, os resultados encontrados por MANICOLO et al., (2019) 

mostraram que indivíduos com TEA obtiveram desempenho semelhante ao grupo DN nas 

medidas espaço-temporais, embora apresentassem dificuldades quanto à regularidade dos 

ciclos da marcha. 

Três estudos analisaram os parâmetros cinéticos e apontaram que indivíduos com TEA 

possuíam maior rigidez articular, e consequente geração ineficiente de impulso propulsivo, 

quando comparadas com seus respectivos pares com DN (EGGLESTON; HARRY; DUFEK, 

2018). Um protocolo de oito semanas de treinamento evidenciou que exercícios multimodais 

exercem efeitos positivos sobre estes parâmetros (como diminuição nas taxas de carga durante 

a caminhada), e contribuem para o aperfeiçoamento da marcha de pessoas com o diagnóstico 

(DEHGHANI et al., 2023). 

O estudo de BIFFI et al., (2018) analisou os padrões cinemáticos da marcha e constatou 

a presença de flexões atípicas de quadril e diminuição da extensão dos joelhos. Ainda no mesmo 

estudo, a mobilidade reduzida das articulações estava diretamente associada à gravidade da 

sintomatologia do transtorno. Isso pode estar relacionado ao fato de que a maturação da marcha 

independente modula-se a partir do controle corticoespinhal, e o seu perfil biomecânico confere 

estimativas sobre as funções cerebrais durante o desenvolvimento (JEQUIER GYGAX; 

MAILLARD; FAVRE, 2021). Adicionalmente, as alterações dos aspectos biomecânicos da 

marcha de crianças e adolescentes com TEA podem indicar uma possível alteração do 

mecanismo pendular da marcha, o que pode gerar um aumento da ineficiência energética, 

prejudicando a velocidade ótima de caminhada (PEYRÉ-TARTARUGA et al., 2021). 

O baixo desempenho motor, influenciado pelo perfil de marcha, relaciona-se em causa 

e consequência com o nível de envolvimento em atividades físicas (BO et al., 2019). De acordo 

com a revisão sistemática de JONES et al., (2017), indivíduos com esse transtorno apresentam 



 

maior comportamento sedentário, com níveis mais baixos de atividade física quando 

comparados com crianças com neurodesenvolvimento típico. Assim, embora o 

comprometimento no domínio motor seja subdiagnosticado e subtratado no TEA (BHAT 

2020), destaca-se a sua importância frente à gravidade da sintomatologia e comprometimento 

de saúde de pessoas que possuem o diagnóstico (WILSON; ENTICOTT; RINEHART, 2018). 

Nessa perspectiva, protocolos de avaliações biomecânicas e programas de exercício 

físico tornam-se necessários para identificação do perfil motor e dos mecanismos de marcha de 

indivíduos com TEA, haja vista a importância do rastreio de gravidade dos sintomas do 

transtorno e investigação da eficácia de intervenções motoras. 

 

4. CONCLUSÃO 

 

A presente revisão permitiu identificar que a literatura dos últimos 10 anos apresenta 

poucos estudos que abordem a biomecânica da marcha de crianças e adolescentes com TEA. 

Os parâmetros espaço-temporais, cinéticos e cinemáticos de indivíduos com o diagnóstico 

(como velocidade de marcha, pressão plantar e rigidez das articulações) apresentam diferenças 

significativas quando comparados com a população neurotípica, e a associação de tais 

parâmetros com a sintomatologia do transtorno exerce influência sobre a prática de atividade 

física dessas pessoas. Na prática clínica de profissionais do movimento humano, intervenções 

motoras apresentam-se como ferramentas terapêuticas para atuação com indivíduos com TEA. 

Sugere-se que estudos futuros conduzam investigações longitudinais sobre os mecanismos 

neuromusculares e fisiomecânicos da marcha em indivíduos com TEA pareados com a 

população DN, considerando os diferentes espectros ou gravidade do TEA.  
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