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RESUMO

A Esclerose Multipla é uma doenca inflamatéria crénica degenerativa autoimune
decorrente da destruicio da bainha de mielina que causa Vvarios processos
fisiopatoldgicos. A Equoterapia é um tratamento fisioterapéutico, o qual se faz uso do
animal, o cavalo, visto como agente promotor de ganhos a nivel fisico e psiquico,
principalmente, para ganhos posturais em inUmeras patologias, sobretudo na Esclerose
Mudltipla, pois esta terapéutica exige a participacdo do corpo todo, contribuindo assim,
para o desenvolvimento da for¢a muscular, relaxamento, conscientizacdo do proprio
corpo e aperfeicoamento da coordenacdo motora e equilibrio. Esta pesquisa buscou
denotar os beneficios da utilizacdo da Equoterapia no tratamento de pacientes com
Esclerose Multipla, como também, apontar a eficacia do tratamento fisioterapéutico na
fase inicial do processo doenca, que lesiona de forma acentuada o equilibrio postural, a
mobilidade e apresenta grande fadiga. Por meio da revisdo da literatura sistémica foram
analisados artigos cientificos credenciados sobre o tema, nas plataformas do CAPES e
SCIELO BRASIL, utilizando-se de repositdrios, periodicos, teses, para correlacionar de
forma descritiva a Esclerose Multipla - Equoterapia — Acdo Fisioterapéutica. Através da
abordagem cientifica pode se observar a importancia da Fisioterapia e de métodos
terapéuticos como a Equoterapia, no processo de reabilitacdo da Esclerose Multipla,
restabelecendo em paciente o equilibrio postural e a mobilidade, sendo uma doenca sem
prognostico de cura , mas que desde os sintomas iniciais, o paciente quando atendido por
uma equipe multidisciplinar e profissionais especializados poderé&o adquirir qualidade de

vida diante do processo de desenvolvimento degenerativo da doenca.

Palavras-chave: Esclerose Multipla. Equoterapia. Fisioterapia. Terapéutica.
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ABSTRACT

Multiple Sclerosis is an autoimmune degenerative chronic inflammatory disease resulting
from the destruction of the myelin sheath that causes several pathophysiological
processes. Hippotherapy is a physiotherapeutic treatment, which makes use of the animal,
the horse, seen as an agent that promotes physical and psychological gains, mainly for
postural gains in numerous pathologies, especially in Multiple Sclerosis, as this therapy
requires participation. of the whole body, thus contributing to the development of muscle
strength, relaxation, awareness of one's own body and improvement of motor
coordination and balance. This research sought to denote the benefits of using
Hippotherapy in the treatment of patients with Multiple Sclerosis, as well as to point out
the effectiveness of physical therapy treatment in the initial phase of the disease process,
which severely damages postural balance, mobility and presents great fatigue. Through
the review of the systemic literature, accredited scientific articles on the subject were
analyzed on the CAPES and SCIELO BRASIL platforms, using repositories, journals,
theses, to descriptively correlate Multiple Sclerosis - Riding Therapy - Physiotherapy
Action. Through the scientific approach, it is possible to observe the importance of
Physiotherapy and therapeutic methods such as Hippotherapy, in the rehabilitation
process of Multiple Sclerosis, restoring postural balance and mobility in the patient,
being a disease with no cure prognosis, but that from the symptoms In the initial stages,
the patient, when attended by a multidisciplinary team and specialized professionals, will
be able to acquire quality of life in the face of the degenerative development process of

the disease.

Keywords: Multiple Sclerosis. Hippotherapy. Physiotherapy. Therapy.
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1 INTRODUCAO

A Esclerose Mudltipla (EM) é uma doenca neuroldgica cronica, que tem como
caracteristica a infiltracdo de células inflamatdrias no Sistema Nervoso Central (SNC)
sendo considerada autoimune. E a causa mais comum de incapacidade fisica de
incapacidade fisica na idade adulta, provocando alteracbes no mecanismo de controle
postural e aumento no nimero de quedas, como também, perturbacdes do sistema visual,
envolvimento de vias vestibulares associados com apsiquia e nistagmos, além de
propriocepcao, espasticidade e fraqueza muscular (MENEZES, 2011).

Doenca que afeta cerca de 2,5 milhdes de pessoas ho mundo, entre 18 a 50 anos
de idade, sendo as mais atingidas mulheres de raca branca. No Brasil, se tem cerca de 35
mil pessoas portadoras da EM (ABREU, 2019).

A fisioterapia e o exercicio fisico podem melhorar muitas deficiéncias observadas
em Esclerose Multipla, e como tratamento pode-se citar em especial a Equoterapia,
tratamento este que consiste na utilizacéo de equideos (cavalos) em atividades para ganho
e fortalecimento corporal, sendo considerado um dos mais efetivos no tratamento de
alteracbes neuroldgicas que comprometem o equilibrio postural e mobilidade
(GERVASIO, 2014).

Este estudo tem como objetivo abordar o conceito de Esclerose Multipla, os sinais,
sintomas e fatores que se processam na construcdo estrutural da doenca, como também,

apresentar como forma de reabilitacdo terapéutica, e seus beneficios, a Equoterapia
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abordando a importancia deste tratamento no equilibrio postural de pacientes portadores
de Esclerose Multipla, principalmente, nas fases precoce da doenca. Tendo também,
como objetivo tornar visivel a sociedade, os beneficios da Equoterapia para portadores de
doencas neuroldgicas como a EM e outras, quanto a busca de melhor qualidade de vida.

Através da revisdo bibliografica sistematica realizadas nas plataformas do
CAPES, em forma de artigos, teses, entre outros (repositorios, periddicos, e-books),
foram compilados 32 estudos, exclusos 13 estudos, e utilizados para o desenvolvimento
da pesquisa 19, os quais possibilitaram apresentar o uso da Equoterapia como tratamento
para Esclerose Multipla e seus beneficios. Esta pesquisa teve inicio em agosto de 2021 e
foi concluida em outubro de 2022. Para chegar aos artigos selecionados foi realizado um
levantamento da literatura online usando-se das seguintes palavras-chave: Esclerose

Multipla, Equoterapia, Fisioterapia. Tratamentos Terapéuticos.

REVISAO DE LITERATURA

Hoje, a intervencdo fisioterapéutica precoce é fundamental e, se faz presente em
muitos processos terapéuticos de doencas cronicas e degenerativas, ainda que nem sempre
seja possivel. Sabe-se que o tratamento equestre parece Gtil a diversas categorias de
pessoas portadoras de deficiéncia motora, sobretudos adultos com lesdo de medula
espinhal, esclerose mdltipla, e criancas com paralisia cerebral e outras doencas (SILVA
etal., 2015).

Segundo a Associacdo Nacional de Equoterapia (ANDE-BRASIL), o Brasil € o
pais, que mais se destaca em contribuicdo, para avancos no campo da Equoterapia como
ganho a saude. Os beneficios de montar cavalos data deste o periodo histérico antes de
Cristo (a.C), vindo a crescer o nimero de evidéncias cientificas quanto as finalidades
terapéuticas em diagnosticos de paralisia cerebral, Parkinson, acidente vascular cerebral
e esclerose multipla (ABNEURO, 2021).

A Equoterapia é um método terapéutico, o qual se faz uso do cavalo numa
abordagem interdisciplinar nas &reas de salde, equitacdo e educagdo, na busca do
desenvolvimento biopsicossocial de individuos com deficiéncias ou limitacGes,
apresentando-se como uma terapia multimodal, enquadrada por meio do movimento do
cavalo e o ambiente terapéutico, proporcionando assim, a estimulacdo global do paciente

dentro do processo de reabilitagdo, sendo que a partir da montaria no cavalo, o paciente
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é constantemente estimulado pela movimentacdo provocando ajustes ténicos e posturais
(ABNEURO, 2021).

Vaérios estudos referentes a este método terapéutico em sua maioria abordam
pacientes com paralisia cerebral, no qual tem apresentado resultados positivos, mas
também, ha estudos em pacientes com autismo, transtorno de atencédo e hiperatividade,
lesdo medular e acidente vascular encefalico. Ja, na populagdo com Esclerose Multipla a
Equoterapia apresenta poucos estudos, mas busca através do método promover o
equilibrio postural, forca e coordenacdo muscular, melhora da fadiga, da marcha e da
qualidade de vida dos pacientes (MORAES, 2020).

O tratamento fisioterapéutico e o exercicio fisico podem melhorar muitas
deficiéncias observadas em Esclerose Mdltiplas, podendo assim, citar em especial como
intervencdo terapéutica preventiva a Equoterapia, pois a intervencao preventiva tem como
foco a melhoria de possiveis dificuldades, comprometimentos, inabilidades mediante a
progressio da doenca (GERVASIO, 2014).

A fisioterapia, como parte fundamental da equipe de reabilitacéo,
atua seguindo estes objetivos e, para tal busca otimizar o
condicionamento fisico e minimizar complicacGes adversas.
Outros aspectos contemplados na abordagem da fisioterapia € o
controle do equilibrio e coordenagdo motora, considerando a

funcionalidade do paciente (MOURA et al, 2010 apud
GERVASIO, 2014, p. 17).

Outros estudos abordam que as intervencbes da fisioterapia e dos exercicios
fisicos terapéuticos na Esclerose Multipla podem melhorar alguns pontos da incapacidade
fisica gerada, porém, a efetividade das intervencdes nem sempre sdo comprovadas em
aspectos funcionais, pois a Esclerose Multipla acolhe uma cadeia de sintomas, requerendo
uma abordagem multidisciplinar. Sendo assim, a Equoterapia como método terapéutico
vem de encontro a uma série de condi¢des neuroldgicas, que auxiliam o controle postural
e a mobilidade (MENEZES et al., 2013).

2.1 Esclerose Multipla

Segundo Campos (2021) a Esclerose Multipla é vista como uma neuropatologia
crénica que pertence ao grupo das doencas desmielinizante, caracterizada pela infiltracéo
de células no Sistema Nervoso Central (SNC), sendo autoimune, degenerativa e por vezes
progressivas. O processo de evolucdo da doenca é mediado pelo sistema imunolégico que

causa inflamacéo e degeneracao das substancias brancas e cinzentas do SNC, ocorrendo,
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alteracdo da bainha de mielina, estrutura que reveste e isola as fibras nervosas, que tem a

funcdo de transmissao de impulsos nervosos (MORAES, 2020).

Fatores que influenciam a substancia cinzenta incluem a desmielinizacéo,
atrofia cortical, de ndcleos da base e cerebelar. A atrofia da substancia cinzenta
do cérebro inicia-se nos primeiros estagios da doenca e pode ser mensurada
por meio de imagens padronizadas de ressonancia magnética (MORAES,
2021, p. 20).

Estudos epidemioldgicos a nivel global apontam a Esclerose Multipla como
incapacidade fisica adquirida que se inicia predominantemente na fase adulta (entre 20 a
40 anos). No Brasil estudos revelam que ha 15 casos a cada 100.000 habitantes nas regides
Sul e Sudeste, com predominio da doenga na maioria em mulheres da raga branca o dobro
que na raca negra. Sendo descrita pela primeira vez em 1822, em um diério de autoria de
um homem inglés e, depois retratado em um livro de Anatomia em 1858, por um médico
inglés. A terminologia foi utilizada a primeira vez pelo médico francés Dr. Jean
Cruveilhier, sendo definida a doenca por suas caracteristicas e patologias pelo Dr. Jean
Martin Charcot, em 1868, posteriormente denominada “Sindrome de Charcot”

(GERVASIO, 2014).

Essa doenca acomete usualmente adultos jovens, dos 20 aos 50 anos de idade,
com pico aos 30 anos, sendo mais rara quando se inicia fora dessa faixa etéaria.
Em média, é duas vezes mais frequente em mulheres e apresenta menor
incidéncia na populacéo afrodescendente, oriental e indigena. Estima-se que,
no mundo, o nimero de pessoas que tém EM esteja entre 2,0 e 2,5 milhdes. A
EM é desigualmente distribuida nas regides do planeta, haja vista que a
prevaléncia e incidéncia tendem a aumentar com a latitude, tanto ao norte
quanto ao sul da linha do equador, sendo mais alta na Europa e América do
Norte e mais baixa na regido da Africa Subsaariana e na Asia Oriental. Fatores
ambientais podem estar relacionados a essa diferenga. O Brasil apresenta uma
prevaléncia média de 8,69/100.000 habitantes, e, assim como no mundo, a
prevaléncia varia de acordo com a regido de residéncia do paciente, sendo
menor no Nordeste — 1,36 por 100 mil habitantes, e maior na regido Sul — 27,2
por 100 mil habitantes (BRASIL, 2021, p. 11).

Sendo um tratamento individualizado, o impacto socioecondmico causado pela
doenca afeta para muitos a qualidade de vida, pois a evolucao do processo degenerativo
leva o paciente a incapacidade e perda de autonomia, causando assim, para a familia e o
sistema de salde onerosidade. Portanto, necessita-se que na fase da etiopatogenia (causas
ou mecanismo de desenvolvimento) da doenca, que todos os integrantes do processo
busquem no maximo possivel a funcionalidade e a qualidade de vida do paciente
(SILVEIRA; COUTINHO; SOBRINHO, 2020).
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N&o h& dados nacionais sobre o impacto econdmico da esclerose multipla, mas
0 gasto com as drogas imunomoduladoras para o tratamento da doenca
consome parcela significativa do orgamento das Secretarias de Salde dos
Estados destinado a compra de medicamentos (RODRIGUES, 2010, p. 13).

Para Silveira, Coutinho e Sobrinho (2020), na fase de etiopatogenia as causas e
mecanismos de desenvolvimento estdo ligadas as &reas afetadas do SNC, podendo
apresentar clinicamente ataques episodicos com progressao constante. Os sintomas
iniciais apresentados incluem fadiga, dorméncia, visdo turva, formigamento dos
membros, dificuldade de locomocdo, outros sintomas também devem ser observados
como: rigidez muscular, déficits cognitivos e dificuldades na micgdo e defecacéo.

Segundo Rodrigues (2010) existem trés tipos principais de fluxo clinico da
Esclerose Multipla: - o mais frequente com 85% dos casos € 0 surto remissao —
caracteriza-se por surtos isolados e decorrentes periodos de estabilidade clinica; -
secundaria progressiva — decorrentes de varios surtos apresenta a debilidade clinica com
aumento continuo; - primaria progressiva — 0 paciente apresenta déficits clinicos
progressivos e continuos desde o primeiro surto. Outro ponto relevante observado,
ocorreu, através de laudos emitidos pds-morte, nos quais se pode identificar quatro tipos
de lesGes patoldgicas no cérebro de pacientes com Esclerose Mdltipla: - Lesdes do tipo |
e Il: lesdes que ocorrem em regides perivasculares constituida pela desmielinizacdo
associada a linfécitos e macrofagos; - Lesdes de tipo 111 e 1V: apresentam distrofia e
apoptose (morte celular) de oligodendrdcitos, ausentes nas lesdes de tipo I e I, importante
frisar que outras caracteristicas foram observadas pos-morte que diferenciam as lesdes de
tipo Il e IV das do tipo | e 1l é o fato de que, naquelas, a presenca de macréfagos é menos
intensa e ndo segue o padrdo perivascular ocorrida nas ultimas.

De acordo com Silveira; Coutinho e Sobrinho (2020), outras observacGes foram
contextuadas na Esclerose Multipla, com relacdo aos fatores relacionados com o

desenvolvimento da autoimunidade, apresentado no quadro abaixo.

Quadro 1. Principais fatores etiopatogénicos relacionados com a quebra da tolerancia
imunoldgica na Esclerose Multipla

Intrinsecos Extrinsecos Mistos
Geral No Contexto | Geral No No contexto da
da EM contexto EM
da EM
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Polimorfismo de Expressdo do | Infeccbes  Exposicdo  Neuroinflamacé
moléculas do MHC alelo do | bacteriana o 0
Antigeno de | sevirais  organismo
Leucocito ao  virus
Humano Epstein-
(HLA- Barr
DRB1*15:01
)
Sistema Lesdes do | Exposicdo Mimetism  Alteragdes na
Complemento/Receptore  SNC ~ com | a agentes o0 microbiota
s Toll-like (TLR) exposicdo de | fisicos molecular  intestinal
antigenos (ex: UV)  de agentes
(PLP, MOG, infeccioso
PBM). s (virus e
bactérias).
Linfocitos com atividade Exposicao
regulatéria/Citrocinas a agentes
quimicos
(ex:
pesticidas
e drogas).
Fatores hormonais

Fonte: Silveira; Coutinho; Sobrinho (2020, p. 125).

Contudo, as abordagens terapéuticas da Esclerose Mdltipla que se baseiam no
processo medicamentoso apresentaram falhas na proposta anti-inflamatoérias em doengas
degenerativas em particular, sendo fundamental continuar a expansdo conhecimentos
basicos na busca de se identificar as causas e mecanismos de desenvolvimento da doenca,
para que, se possa minimizar a progressdo rapida da Esclerose Multipla (SILVEIRA,;
COUTINHO; SOBRINHO0,2020).

2.2 Equoterapia — importancia terapéutica nas disfuncdes neuroldgicas e doencas
autoimune

Segundo Fontes (2021) vista como um metodo terapéutico e educacional, a
Equoterapia chegou ao Brasil em meados de 1971, pela Dra. Gabriele Brigitte Walter,
com 0 objetivo técnico-cientifico de reabilitacdo e reeducacéo, no tratamento da salde
fisica e mental do paciente, pois o ambiente terapéutico proporciona a melhora da
socializacdo, interacdo, ajustes posturais e equilibrio, atraves de diversos sistemas
sensoriais.

Neste contexto terapéutico a fisioterapia na abordagem da Esclerose Mdltipla, se

faz necessaria, desde os primeiros sintomas visando garantir melhor qualidade de vida e
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auxilio ao paciente para melhor se adaptar as modificacdes na trajetoria da doencga. Sendo
assim, um dos pontos observados pela fisioterapia a ser tratada na Esclerose Multipla é a
reabilitacdo terapéutica sensoriais e motoras de controle postural enquanto realiza
atividades funcionais (RIBEIRO; VILHABA, 2022).

Estudos de Eckert (2013) denotam que a marcha do cavalo se assemelha a marcha
humana, apresentando, sequéncias de perdas e de retomadas de equilibrio, através de
movimentos tridimensionais, com dissociacdo de cinturas tanto pélvicas quanto
escapular. Portanto, no tratamento fisioterapéutico, por meio da Equoterapia €
indispensavel realizar avaliacdes médicas para definir os musculos a serem trabalhados
durante as sessdes, ficando assim, a encargo dos profissionais delinear de acordo com as
necessidades do paciente, os estimulos posturais (abdominais, laterais, do quadril, da
coxa, do tronco e do pescoco.

De acordo com Sonego et al., (2018) todo este processo € amparado por uma
equipe multidisciplinar, pois a seguranca fisica dos pacientes devera ser preservada de
ambas as partes, sendo que a terapéutica, por meio da Equoterapia sé podera ser iniciada
apos a avaliacdo médica, psicoldgica e fisioterapéutica, e registrada o tratamento por
todos os profissionais a frente do processo de reabilitacdo terapéutica.

A fisioterapia na Esclerose Multipla consiste em focar nos aspectos fisicos dos
praticantes, como o treino motor da marcha, mudancas transposturais e equilibrio
dindmico e estatico, equilibrio postural especifico ao solo com o cavalo. As sessdes de
Equoterapia despertam no praticante inimeros estimulos sensoriais € neuromusculares
que, dessa forma, promovem o desenvolvimento global e o ganho de indmeras
habilidades motoras, transformando também, a vida do praticante em busca de uma
construcdo produtiva e ativa no cotidiano (SONEGO et al., 2018).

Para Moraes (2020) o tratamento da fisioterapia na reabilitacdo de pacientes com
Esclerose Multipla, dentro das caracteristicas clinicas apresentadas pela Equoterapia visa
minimizar as sequelas iniciais, para que o processo de degeneracdo seja 0 mais tardio
possivel, iniciando-se assim, 0s seguintes cronogramas de sessoes.

- Equilibrio Postural: baseado e definido como a capacidade do corpo de manter o centro
gravitacional integro dentro dos limites de estabilidade, sendo associado em postura
estavel — imobilidade (equilibrio estatico) e, mobilidade corporal (equilibrio dindmico),
no qual o sistema visual, vestibular e somatossensorial s&o fundamentais para a

conservacdo do equilibrio e da postura, que funcionam com o sistema cerebelar e
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musculoesquelético comandados pela Sistema Nervoso Central (SNC) (MORAES,
2020).

De acordo com Lopes e Andrade (2021) normalmente pacientes com Esclerose
Multipla sdo submetidos a hipnoterapia, programa da Equoterapia onde o cavaleiro nao
possui condicBes fisicas ou mentais para se manter no cavalo sozinho, o conduzir,
necessitando assim, de terapeutas para a conducgédo do cavalo e auxiliar no posicionamento
e execucdo dos exercicios pelo paciente.

A Equoterapia na Esclerose Multipla busca trabalhar o equilibrio postural a fim
de manter uma qualidade de vida ao paciente, portanto os sistemas corporais precisam
estar integros e, a falha na integracdo desses sistemas pode levar a respostas motoras
inadequadas. Sendo assim, no tratamento para determinar o equilibrio postural utiliza-se
a técnica chamada estabilometria, método preciso de medicdo e sensivel em detectar
pequenos deslocamentos posturais, inclusiva em individuos com Esclerose Multipla. A
medida é feita por meio do deslocamento do Centro de Pressdo (CP), ponto de aplicagdo
da resultante da acdo da forca vertical que age sobre a superficie de suporte, que mantém
a posicao ereta quieta do equilibrio estatico (DUARTE; FREITAS, 2010).

Outro ponto relevante é a mobilidade funcional e a fadiga que estdo
correlacionadas ao equilibrio postural, pois pode trazer aos pacientes com EM
consequéncias negativas para a participacdo ativa em atividades diarias, afetando sua
qualidade de vida. O processo progressivo da doenca dificulta a execucdo de “Marcha”,
sendo assim, a mobilidade funcional afetada, que pode ser observado através do Teste
timed up and go (TUG), muito aplicado em pacientes com EM, para verificacdo e grau
de mobilidade funcional afetado, proporcionando orientacdo clinica e terapéutica, pois o
(TUG) esta diretamente ligado a validade de caminhada no processo de reabilitacdo
terapéutica (MORAES, 2020).

Para Moraes (2020) a marcha e sua alteracdo é definida como uma limitag&o da
atividade pela Classificagédo Internacional de Incapacidade Funcional e Saide tendo como
um dos sinais mais comuns e incapacitantes em pessoas com EM, no qual 70% dos
pacientes relatam esta limitacdo como a de maior importéncia para a qualidade de vida.
Devido ao comprometimento de varios sistemas neurolégicos funcionais na marcha, estes
denotam perda de forca muscular, nivel de espasticidade, grau de instabilidade,
coordenacdo prejudicada e grau de deficiéncia sensorial, 0 aumento progressivo destes

sintomas na EM mostram alteragdes nas variaveis espago-temporais da marcha.
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E sabido, que outro sintoma que altera o equilibrio postural além da marcha é a
fadiga, sendo um dos sintomas mais frequentes que ocorre em média entre 80 a 85% dos
pacientes com EM, de forma subjetiva é considerada uma sensacdo de cansaco fisico ou
mental profundo, em muitos casos sem motivo aparente, perda de energia ou sensacao de
exaustdo, que difere da fadiga observada na depresséo ou fraqueza muscular. A fadiga na
EM quanto as causas e consequéncias sdo consideradas multidimensionais, necessitando
assim, de tratamento multidisciplinar para manutencdo bem sucedida dos sintomas, por
meio de diretrizes de pratica clinica com medicacdo e reabilitacdo. No processo de manejo
da fadiga a reabilitacdo com exercicios ou intervencBes educacionais, apresentam um
efeito mais forte e significativo no impacto ou da gravidade da fadiga, sendo intervencdes
iniciais de tratamento da EM para pacientes, que relatam uma fadiga incapacitante, que
persiste durante todo o percurso da doenca, em situacfes de pequenos esforcos, de forma

intensa ao cair da tarde e, em temperaturas elevadas (MORAES, 2020).

2.3 Reabilitacao fisioterapéutica na Esclerose Multipla para aquisicdo de bem-estar
e da qualidade de vida

De acordo com a Associacdo Brasileira de Esclerose Multipla (ABEM, 2016), os
tratamentos disponiveis para a EM busca reduzir a atividade inflamatoria e os surtos no
decorrer do processo degenerativo da doenca, contribuindo, para a reducdo da
incapacidade do paciente, focando o tratamento da doenca e os sintomas, como fadiga,
mobilidade e equilibrio postural.

Para Silva e Nascimento (2014) o tratamento dos pacientes com EM séo realizados
por meio de medicamentos imunomoduladoras e imunossupressores, que trouxe outros
parametros da doenca nos Gltimos anos. Hoje, além do tratamento invasivo, o tratamento
fisioterapéutico tem apresentado resultados positivos em relagdo a mobilidade fisica de
pacientes com EM. A fisioterapia pode ser atuante, tanto na fase aguda (pds-surto) como
na fase remissiva, tomando-se alguns cuidados. O tratamento fisioterapéutico na fase
aguda deve-se apresentar de forma mais passivas, com pausa de recuperagdo maiores,
sendo que 0s exercicios possuem como objetivos bésicos, a manutencdo e amplitude dos
movimentos e evitar complicacGes secundarias. Na fase remissiva 0s exercicios ativos
apresentam-se mais intensos, intercalados com pausa de recuperagdo, para que ndo
ocorram fadiga, nem aumento da temperatura corpérea, fatores estes causadores de surtos.

Também, se faz uso hoje como tratamento fisioterapéutico a Equoterapia que

denota um quadro de eficacia na recuperacdo e ganho de equilibrio, de pacientes com
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EM, ndo sendo apontado como diagndstico de cura, mas de promocao de bem estar e
qualidade de vida, pois através da introducdo do cavalo numa abordagem interdisciplinar
pode-se observar resultantes no desenvolvimento biopsicossocial do paciente (MORAES,
2020).

3 RESULTADOS

Utilizando-se de estudos de Menezes et al (2013); Silva et al (2015) e Silva e
Nascimento (2014), nos quais estes abordam a necessidade da terapéutica, por meio da
Equoterapia e da Fisioterapia desde os sintomas iniciais e diagndsticos precoces, como
predominantes na busca de bem estar e qualidade de vida de pacientes com Esclerose
Multipla.

Nos estudos de Menezes et al (2013), 14 (quatorze) pacientes com EM
participaram de um projeto, no qual passariam por 30 (trinta) sessdes de Equoterapia
durante 4 (quatro) meses. Desses 14 (quatorze) pacientes, 7 (sete) apresentam
desequilibrio corporal e foram classificados como Grupo de Intervencdo (Gl). Os 7 (sete)
restantes ndo apresentavam desequilibrio corporal e optaram por ndo realizarem as
sessOes, tornando-se, 0 Grupo de Comparacdo (GC), sendo que deste grupo, apenas 4
(quatro) pacientes continuaram no projeto. O Grupo de Intervencdo (Gl) realizou sessoes
de Equoterapia 2 (duas) vezes na semana durante 4(quatro) meses, durante o tempo de
montaria utilizou-se exercicios de adaptacdo a montaria, alongamentos, técnicas de
equitacdo e exercicios pré-esportivos, como mudanca de direcdo para estimular a
dissociacdo da cintura pélvica e escapular. Todas as atividades realizadas seguiram
caracteristicas predominantes do programa de hipnoterapia, explorando os potenciais
cinesioterapéuticos do cavalo, respeitando a capacidade individual de cada paciente. A
comparacdo realizada entre a Gl e GC, apds 4 (quatro) meses mostrou significativas
diferencas, no Gl houve a diminuicdo na amplitude do deslocamento Antero Posterior,
enguanto, no GC o deslocamento apresentou crescimento constante durante este periodo.

No estudo de Silva et al (2015) foram realizados 12 (dose) sessdes de Equoterapia,
nos quais em cada nova sessao o paciente deveria superar um limite. Na primeira sessao
houve a aproximagdo com o cavalo, reconhecimento e ganho de confianga no animal. A
partir da segunda sesséo foi inserido exercicios para fortalecimento postural, visando a
diminuicdo da Amplitude de Deslocamento Antero Posterior do paciente, aumentando

sua confianca. No final da 122 (décima segunda) sessdo notou-se uma melhora de 40% do
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controle nos membros superiores e 20% dos membros inferiores, ficando evidente que o
paciente obteve melhora significativa durante este periodo.

J& os estudos de Silva e Nascimento (2014) foram voltados a importancia da
Fisioterapia desde o inicio dos sintomas e diagndsticos precoces, pois o fisioterapeuta ird
desenvolver um processo de tratamento de forma global diante da fisiopatologia da
doenca, buscando minimizar e estimular, as areas que desencadeiam os sinais e sintomas,
sendo que, devido ao comprometimento de varios sistemas, os portadores de EM
apresentam distor¢do da integracao sensorial, mesmo na auséncia de recorréncia clinica.
Portanto, a fisioterapia se apresenta como uma técnica de reabilitacdo que busca
minimizar esses comprometimentos, como também, auxiliar na utilizacdo de diferentes
técnicas de reabilitacdo, pois na Esclerose Mdltipla nem todas as estratégias de

reabilitacdo tém sua efetividade comprovada.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Atualmente, estudos sobre o tema Esclerose Multipla e Equoterapia, apresentam
no contexto das ciéncias médicas um repertério abrangente de pesquisa, fundamentado
primeiramente na etiologia da doenca, vista como uma doenca degenerativa e autoimune,
que incapacita o paciente de forma que seu bem estar e qualidade de vida séo afetados de
forma répida. Portanto, a abordagem do estudo foca-se na importancia do tratamento
fisioterapéutico e da Equoterapia, como intervencgdo precoce na reducao dos sintomas e,
na minimizacdo da deficiéncia neurolédgica que a doenca traz, retardando seu processo
degenerativo, promovendo através de estimulos neuromotores e sensoriais, a melhora da
condicdo de vida, principalmente em relacdo ao equilibrio postural, mobilidade, fadiga,
entre outros. A introducdo da Equoterapia na terapéutica da Esclerose Multipla tem
apresentado grande eficécia, propiciado ao paciente uma melhor qualidade de vida.
Mediante os beneficios desta intervencéo sobre os sintomas incapacitantes da Esclerose
Multipla, a Equoterapia pode ser uma abordagem Util como tratamento complementar

para 0s pacientes.
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