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RESUMO 

 

Objetivo: Sistematizar as informações da última década disponíveis na literatura, por meio de 

uma revisão narrativa, acerca dos efeitos da terapia aquática em crianças com transtorno do 

espectro autista (TEA). Metodologia: Buscou-se artigos originais publicados entre 2012 e 2022 

que abordassem os efeitos da terapia aquática em crianças com autismo, nas bases de dados 

SciELO, PubMed, Cochrane Library e PEDro. Adotou-se como critérios de inclusão estudos 

clínicos que utilizaram terapias em meio aquático realizadas com crianças. Trabalhos de 

revisão, metanálises, livros, teses, dissertações, projetos de pesquisa, estudos-piloto, relatos e 

trabalhos cujos títulos e resumos não condiziam com o objetivo do estudo foram excluídos. 

Resultados e Discussão: A partir dos nove artigos, observou-se que as terapias realizadas em 

meio aquático podem trazer diversos benefícios para crianças com TEA, principalmente nos 

aspectos sociais, emocionais, físicos e motores. Considerações Finais: As terapias aquáticas 

trazem benefícios para crianças com TEA, dentre eles: emocionais, sociais, físicos e motores, 

sendo importantes para a convivência em sociedade e para o bem estar. Propõe-se novos ensaios 

clínicos para verificar outros efeitos da terapia aquática em crianças com autismo, de forma a 

também obter novas evidências que mostrem quais intervenções se mostram eficazes para essa 

população. 

 

Palavras-chave: Criança; Terapia Aquática; Transtorno do espectro autista.  
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ABSTRACT 

 

Objective: To systematize information from the last decade available in the literature, through 

a narrative review, about the effects of aquatic physiotherapy in children with autism spectrum 

disorder (ASD). Methodology: A research for original articles published between 2012 and 

2022 that addressed the effects of aquatic physiotherapy in children with autism was made in 

the SciELO, PubMed, Cochrane Library and PEDro databases. Clinical studies that performed 

therapies in an aquatic environment with children were included. Review papers, meta-

analyses, books, theses, dissertations, research projects, pilot studies, reports and works whose 

titles and abstracts did not match the purpose of the study were excluded. Results and 

Discussion: From the nine articles, it was observed that therapies carried out in an aquatic 

environment can bring many benefits to children with ASD, mainly in the social, emotional, 

physical and motor aspects. Final Considerations: Aquatic therapies bring benefits to children 

with ASD, including: emotional, social, physical and motor, being important for living in 

society and for well-being. New clinical trials are proposed to verify other effects of aquatic 

therapy in children with autism, in order to also obtain new evidence that shows which 

interventions are effective for this population. 

 

Keywords: Autism spectrum disorder; Aquatic therapy; Child. 

 

 

1. INTRODUÇÃO  

 

O transtorno do espectro autista (TEA) é um transtorno do neurodesenvolvimento 

multifatorial que, geralmente, se revela na primeira infância e percorre pelo resto da vida 

(ORGANIZAÇÃO MUNDIAL DA SAÚDE, 2013). O transtorno está diretamente associado a 

barreiras cognitivas, que podem estar associadas a comportamentos estereotipados, distúrbios 

do sono, dificuldades motoras e déficits na coordenação (BHAT et al., 2014). Em relação ao 

perfil sintomático desses indivíduos, pode-se destacar a existência de déficits na comunicação, 

interação social, alterações motoras e cognitivas (ORGANIZAÇÃO MUNDIAL DA SAÚDE, 

2013). Com isso, a utilização de atividades motoras para desenvolver o comportamento 

adaptativo, a autonomia e a participação em atividades sociais têm sido vastamente utilizadas, 

visto que as condutas sociais têm relevância aumentada em pessoas com TEA (BATTAGLIA 

et al., 2019). 

É mencionado no estudo de Mortimer, Privopoulos e Kumar (2014) que as propriedades 

da água auxiliam no movimento ativo por fornecer suporte postural e melhora da espasticidade 

e circulação, permitindo o desenvolvimento de habilidades motoras no indivíduo. Em crianças 

e jovens com paralisia cerebral a fisioterapia aquática pode trazer benefícios cognitivos e 

sociais, favorece o aprendizado e aumenta a participação no ambiente familiar, de aprendizado 

e terapêutico (MUÑOZ-BLANCO et al., 2020). Por isso, é cada vez mais frequente a utilização 
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das intervenções de hidroterapia para pessoas com distúrbios do neurodesenvolvimento 

(MORTIMER; PRIVOPOULOS; KUMAR, 2014). 

O tratamento em meio aquático parece ser promissor em crianças com TEA, uma vez 

que esse ambiente proporciona intensa estimulação sensorial, devido às suas propriedades 

físicas como pressão hidrostática, viscosidade, temperatura e flutuação (BECKER, 2009), e 

também oportunidades de interação e comunicação com outras pessoas (GÜEITA-

RODRÍGUEZ et al., 2021). 

Diante dos vários benefícios que as terapias realizadas em meio aquático podem trazer 

para o indivíduo, tornou-se pertinente sistematizar as informações da última década disponíveis 

na literatura, por meio de uma revisão narrativa, acerca dos efeitos da terapia aquática em 

crianças com transtorno do espectro autista. 

 

2. METODOLOGIA  

 

Esta revisão buscou artigos originais publicados entre 2012 e 2022 que abordassem 

sobre os efeitos da terapia aquática em crianças com autismo, nas bases de dados Scientific 

Electronic Library Online (SciELO), National Library of Medicine (PubMed), Cochrane 

Library e Physiotherapy Evidence Database (PEDro). Os descritores utilizados para a pesquisa 

foram, em português: fisioterapia aquática, crianças, autismo e transtorno do espectro autista; e 

em inglês: aquatic therapy; hydrotherapy; children; autism and autistic spectrum disorder. A 

partir dessa seleção, foram incluídos estudos clínicos que apresentassem terapias em meio 

aquático realizadas em crianças. Os critérios de exclusão utilizados foram trabalhos de revisão, 

metanálises, livros, teses, dissertações, projetos de pesquisa, estudos-piloto, relatos e trabalhos 

cujos títulos e resumos não condiziam com o objetivo do estudo. 

 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO  

 

Dos cinquenta artigos encontrados, nove foram utilizados para este trabalho. Os 

objetivos, as intervenções e os resultados estão descritos na tabela abaixo. 
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Tabela 1: Informações gerais sobre artigos selecionados. 

Autores, 

ano de 

publicação  

Número da 

amostra 
 

Faixa etária 

do estudo 

Objetivo da 

intervenção 

Intervenção utilizada Resultados alcançados 

Ansari et 

al., 2021a 

n = 40 

 

6 a 14 anos. 

Avaliar os efeitos dos 

exercícios aquáticos no 

hábito do sono e sobre as 

citocinas relacionadas ao 

sono em crianças com 

TEA. 

Grupo controle: sem 

intervenção, continuou 

com as rotinas diárias. 

 

Grupo de exercícios 

aquáticos: 

aquecimento, 
orientações de treino, 

habilidades básicas de 

natação, nado livre e 

relaxamento. 

 

Sessões de 60 minutos, 

2x por semana durante 

10 semanas. 

O treinamento de 

exercícios aquáticos foi 

eficaz no aprimoramento 

dos hábitos do sono e 

redução das citocinas 

inflamatórias (IL-1b e 

TNF-a).  

Ansari et 

al., 2021b 

n = 30 

 

8 a 14 anos. 

Comparar os efeitos de 

intervenções em solo e 

da natação no equilíbrio 
em crianças com TEA. 

Grupo controle: sem 

intervenções, continuou 

com a rotina diária. 
 

Grupo de treinamento de 

técnicas de kata: 

receberam instruções 

adaptadas em Taikyoku 

Jodan Kata. 

 

Grupo de treinamento 

aquático: realizaram 

programa de exercícios 

pediátricos aquáticos 
combinado com o 

método Halliwick. 

 

Sessões de 60 minutos, 

2x por semana durante 

10 semanas. 

Treinos de karatê e 

exercícios aquáticos 

contribuem para 
melhorias no equilíbrio, 

inclusive na manutenção 

da posição unipodal. 

Caputo et 

al., 2018 

n = 26 

 

6 a 12 anos. 

Verificar se o programa 

CI-MAT é eficaz sobre 

os déficits funcionais de 

crianças com TEA. 

Grupo controle: não 

recebeu nenhuma terapia 

aquática.  

 

Grupo experimental: 
recebeu o programa CI-

MAT.  

Demonstrou-se a 

eficácia do programa CI-

MAT nos aspectos 

funcionais, no 

comportamento 
adaptativo e no 

emocional de crianças 

com TEA. Não foram 

encontradas mudanças 

nas habilidades sociais. 

Clapham et 

al., 2020 

 

n = 91 

 

Investigar os efeitos de 

uma intervenção com 

surfe de 8 semanas em 

Grupo surfe: 71 crianças 

realizaram 

Aumento significativo 

da força do core, força da 

parte superior do corpo, 
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Média de 

idade do 

Grupo surfe: 

12, 55 anos. 

 

Média de 

idade do 

Grupo 

terapia 

aquática não 
estruturada: 

11, 1 anos. 

várias medidas de 

aptidão física em 

crianças com desordens 

como: transtorno do 

espectro autista, 

síndrome de down, 

paralisia cerebral, 

atrasos no 

desenvolvimento global. 

Também objetivou 
comparar as diferenças 

entre o grupo surfe e o 

grupo de terapia aquática 

não estruturada. 

sessões de 1 hora, duas 

vezes na semana por 8 

semanas.  

 

Grupo terapia aquática 

não estruturada: 20 

crianças brincaram com 

macarrões, bolas de praia 

e regadores por uma 

hora. 
 

Foram avaliadas 

resistência 

cardiorrespiratória, força 

e resistência muscular, 

flexibilidade no pré e na 

pós intervenção. 

No grupo surfe também 

foi analisada a 

composição corporal e a 

densidade mineral óssea. 

resistência 

cardiorrespiratória e 

flexibilidade no Grupo 

surfe. 

No Grupo terapia 

aquática não estruturada 

também houve melhora 

da aptidão física. 

Não foram demonstradas 

diferenças significativas 
no condicionamento 

físico geral dos dois 

grupos.  

No grupo surfe, houve 

aumento significativo da 

densidade mineral óssea 

e redução significativa 

do percentual de gordura 

corporal total e massa 

livre de gordura. 

Observou-se também 

melhorias na confiança, 
desenvolvimento social 

e redução da ansiedade 

nas crianças. 

Güeita-

Rodríguez 

et al. ,2021 

n = 6 

 

6 a 12 anos,  

 

Média de 

idade: 7,17 

anos 

Avaliar os efeitos de um 

programa de terapia 

aquática na qualidade de 

vida e nas competências 

sociais e entender as 

experiências das 

crianças com TEA que 
receberam a intervenção. 

Aplicou-se a terapia 

aquática específica de 

Halliwick em sessões de 

60 minutos, duas vezes 

na semana, por 7 meses 

 

O programa mostrou 

uma nova abordagem 

que pode gerar 

resultados significativos 

nas competências físicas 

e sociais.  

 

Hernández-

Espeso et 

al., 2021 

n = 43 

 

4 a 5 anos 

Investigar a eficácia da 

terapia assistida por 

golfinhos na melhora das 

habilidades sociais e 

comunicativas de 

crianças com TEA. 

Grupo de terapia sem 

golfinhos: vestir roupas 

de banho e sapatos, 

apresentação das 

atividades para as 

crianças, brincadeiras em 

espaço aberto, atividades 

na beira da piscina e na 

água com terapeuta e 

treinador. 
 

Grupo de terapia com 

golfinhos: vestir roupas 

de banho e sapatos, 

apresentação das 

atividades para as 

crianças, brincadeira em 

espaço aberto, alimentar 

e interagir com os 

golfinhos, atividades na 

beira da piscina com 
golfinhos, atividades na 

água com golfinhos. 

 

Melhorias em ambos os 

grupos entre os pré-

testes e pós-testes em 

todos os escores, exceto 

na escala Social 

Interaction Domain of 

the ADOS-G. As 

melhorias foram 

significativamente 

maiores no Grupo de 
terapia com golfinhos 

nos itens "frequência de 

vocalização para os 

outros” e “gestos” do 

Language and 

Communication 

Domain, ADOS-G. 

Em geral, a terapia com 

golfinhos pode ser uma 

intervenção útil para 

melhorar as habilidades 
sociais e de comunicação 

em crianças com TEA. 
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Três sessões semanais de 

45 minutos, com 18 

sessões por participante. 

Marzouki et 

al., 2022 

n = 22 

 

6 a 7 anos 

Investigar os efeitos de 

dois programas de 

treinos em meio aquático 

nas habilidades motoras, 

comportamentos 

estereotipados e 

regulação de emoção em 
crianças com TEA. 

Grupo controle: sem 

intervenção, continuou 

com sua rotina diária. 

 

Grupo intervenção 1: 

treino técnico em meio 

aquático (TAT). 
 

Grupo intervenção 2: 

treino baseado em jogos 

em meio aquático 

(GAT). 

 

Sessões de 50 minutos, 

2x por semana durante 8 

semanas. 

Ambas intervenções 

promovem o 

aprimoramento de 

habilidade motora grossa 

e podem ser 

implementadas para o 

desenvolvimento físico, 
social e funcional de 

crianças com TEA. 

Moseley, 
2019 

n = 22 
 

3 a 12 anos 

Comparar os resultados 
de uma abordagem 

fisiológica estritamente 

em solo versus uma 

abordagem aquática no 

tratamento do TEA. 

Grupo controle: terapia 
convencional em solo. 

 

Grupo estudo: 10 

semanas de intervenção 

terapêutica aquática. 

 

45 minutos de terapia, 1 

vez por semana, durante 

10 semanas. 

O grupo que realizou 
terapia aquática 

apresentou melhora 

significativa nos 

aspectos social e 

emocional quando 

comparado ao grupo 

controle, sendo 

considerado um bom 

adjunto a outras terapias. 

Zanobini e 

Solari, 2019 

n = 25 
 

3 a 8 anos 

 

Analisar a eficácia de um 
programa de natação nas 

habilidades 

interpessoais, aquáticas 

e maneirismos em 

crianças com TEA. 

Grupo experimental: 
realizaram o programa 

de natação 

 

Grupo controle: 

realizaram diversas 

atividades esportivas e 

psicoeducacionais.  

 

Notou-se vantagem nas 
habilidades estudadas no 

grupo experimental. As 

habilidades aquáticas 

permaneceram cerca de 

seis meses após o fim do 

programa. 

 

Fonte: Autoria própria, 2022. 

 

Observou-se que as terapias realizadas em meio aquático podem trazer diversos 

benefícios para crianças com TEA, principalmente nos aspectos sociais, emocionais, físicos e 

motores. 

A função emocional apresentou melhorias através de terapias aquáticas (CAPUTO et 

al., 2018; CLAPHAM et al., 2020; MOSELEY, 2019), o que é importante, uma vez que a 

desregulação emocional pode influenciar negativamente o desenvolvimento social e o 

comportamental em crianças com TEA ao longo do tempo (BERKOVITS; EISENHOWER; 

BLACHER, 2016).  
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As crianças com TEA podem apresentar dificuldades de administrar amizades e manter 

interações sociais, além de preferirem ficar sozinhas (CALDER; HILL; PELLICANO, 2012). 

Nesse sentido, Clapham et al. (2020), Güeita-Rodríguez et al. (2021), Hernández-Espeso et al. 

(2021), Marzouki et al. (2022), Moseley (2019), Zanobini e Solari (2019) destacaram os 

benefícios da terapia aquática no aspecto social. Esse resultado é corroborado por Battaglia et 

al. (2019), que observou melhoras nas habilidades sociais, como contato e interação social em 

adolescentes com TEA submetidos ao programa aquático específico CI-MAT (Multi-Systemic 

Aquatic Therapy) - que consiste em uma abordagem multissistêmica desenvolvida 

especificamente para indivíduos com TEA, e inclui três fases: adaptação emocional, adaptação 

à natação e integração social (CAPUTO; IPPOLITO, 2016). 

 Apesar de também terem utilizado o CI-MAT em sua intervenção, Caputo et al. (2018) 

não observaram benefícios nos aspectos sociais, mesmo identificando melhorias em todos os 

itens avaliados pela primeira versão da escala Vineland Adaptive Behavior Scale - que avalia 

os domínios da socialização, comunicação, habilidades de vida diária e habilidades motoras 

(PERRY; FACTOR, 1989). 

 Ainda em relação aos aspectos sociais, estudos que utilizaram a hidroterapia baseada 

no Método Halliwick mostraram-se benéficas (MORTIMER; PRIVOPOULO; KUMAR, 

2014), pois, quando realizadas em pequenos grupos, permite que as crianças observem e 

interajam umas com as outras e também com o terapeuta (PAN, 2010).  

Além dos benefícios nos aspectos sociais verificados por Güeita-Rodriguez et al. (2021) 

com a aplicação do Método Halliwick em crianças com TEA, foi evidenciado também 

influências positivas nas competências físicas (GÜEITA-RODRÍGUEZ et al., 2021) e 

funcionais (CAPUTO et al., 2018), como o aperfeiçoamento da função motora grossa 

(MARZOUKI et al., 2022) e do equilíbrio (ANSARI et al., 2021b). Esses ganhos podem ser 

explicados pois o Método Halliwick faz uso de movimentos rotacionais (WEBER-

NOWAKOWSKA; ZYZNIEWSKA-BANASZK; GEBSKA, 2011), que permitem o 

desenvolvimento da força, do equilíbrio e da estabilidade postural (GURPINAR; KARA; 

IDIMAN, 2020).  

 Outras terapias, como natação (ZANOBINI; SOLARI, 2019), surfe (CLAPHAM et al., 

2020) e treinos baseados em jogos (MARZOUKI et al., 2022) também proporcionaram melhora 

no desenvolvimento físico, já que as atividades realizadas em meio aquático exigem da 

capacidade aeróbica, sendo esta atividade importante para a redução de gordura corporal e 

melhora da capacidade cardiorrespiratória e das habilidades aquáticas (NACZK; GAJEWSKA; 

NACZK, 2021).  
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 Comportamentos estereotipados também podem ser beneficiados pelas atividades 

aquáticas (MARZOUKI et al., 2022; ZANOBINI; SOLARI, 2019) visto que as atividades 

físicas podem proporcionar, de forma alternativa, estímulos sensoriais satisfatórios semelhantes 

aos gerados pelo comportamento estereotipado (TSE; PANG; LEE, 2017).  

 Exercícios aquáticos são capazes de melhorar os hábitos do sono, além de reduzirem os 

níveis de citocinas inflamatórias, que aumentam a privação do sono e exacerbam os sintomas 

do TEA (ANSARI et al., 2021a). Essa melhora é importante, pois os distúrbios do sono 

acometem cerca de 50% a 80% das crianças e adolescentes com TEA, que possuem dificuldade 

em iniciar e manter o sono (JOHNSON; ZARRINEGAR, 2021). 

O principal propósito desta revisão foi sistematizar os dados da literatura acerca dos 

efeitos da terapia aquática em crianças com autismo. No entanto, constatou-se que existem 

poucos estudos clínicos que envolvem a fisioterapia aquática e demais terapias na água, e que 

investigam seus efeitos em crianças com TEA. Esse fator pode ser limitador para análise dos 

achados.  

 

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS  

 

 As terapias aquáticas trazem benefícios para crianças com TEA, dentre eles: 

emocionais, sociais, físicos e motores, sendo importantes para a convivência em sociedade e 

para o bem estar. Nesse sentido, propõe-se novos ensaios clínicos para verificar outros efeitos 

da terapia aquática em crianças com autismo, de forma a também obter novas evidências que 

mostrem quais intervenções se mostram eficazes para essa população. 
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