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Resumo: O presente artigo teve como objetivo investigar as pesquisas empiricas em
equoterapia publicadas entre 2004 e 2014. Buscamos verificar caracteristicas das amos-
tras, construtos psicoldgicos avaliados, instrumentos de avaliagao utilizados e resultados
psicoldgicos atribuidos ao tratamento de equoterapia. Foram analisados 20 estudos em-
piricos, e a grande maioria deles foi realizado com criangas e adolescentes, seis estudos
foram realizados com pessoas com Transtorno do Espectro do Autismo. As técnicas de
mensuracgao utilizadas foram técnicas de entrevistas, observacdo do comportamento,
questionarios, escalas de qualidade de vida, de funcionalidade e para grupos especificos.
Os resultados mais evidentes da equoterapia no ambito psicolégico envolveram a dimi-
nuicdo da ansiedade e os ganhos em relacionamento social. Os ganhos em aspectos
cognitivos nao ficaram claros. Comparando os estudos brasileiros e internacionais, a
necessidade de sistematizagdo da busca por medidas mais fidedignas ocorre em ambos,
porém no Brasil parece ndo haver uma cultura de psicologia baseada em evidéncias na
equoterapia.

Palavras-chave: psicologia; equoterapia; revisao sistematica; avaliacao psicoldgica; te-
rapia assistida por cavalos.

PSYCHOLOGICAL ASSESSMENT AND THERAPEUTIC RIDING: A SYSTEMATIC
REVIEW

Abstract: This paper aims at investigating empirical researches on therapeutic riding
published between 2004 and 2014. We seek to verify characteristics of the samples,
psychological constructs assessed, assessment tools, and psychological effects attribu-
ted to the processing of therapeutic riding. We analyzed twenty empirical studies, the
vast majority of them were held with children and adolescents, six studies were done
with people with Autism Spectrum Disorder. The measurement techniques mostly
used were: interviewing techniques; behavioral observation; questionnaires; quality of
life scales; functionality scales and specific groups scales. The most obvious results of
therapeutic riding in the psychological context involved decreased anxiety and gains in
social relationship. Gains in cognitive aspects were not clear. Comparing Brazilian and
international studies, we have a lack of control group and of reliable measurements in
both cases, but Brazil, does not seem to have a psychology culture in use research ba-
sed on evidence in therapeutic riding.

Keywords: psychology; therapeutic riding; systematic review; pychological evaluation;
equine-assisted therapy.
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EVALUACION PSICOLOGICA Y EQUITACION TERAPEUTICA: UNA REVISION
SISTEMATICA

Resumen: Este articulo tiene como objetivo investigar estudios sobre equitacion tera-
péutica publicados entre 2004 y 2014. Buscamos caracteristicas de las muestras, cons-
tructos psicolégicos evaluados, instrumentos de evaluacién utilizados y resultados psi-
coldgicos atribuibles al tratamiento de equitacién terapéutica. Se analizaron 20 estudios
empiricos, la mayoria fueron llevados a cabo con nifios y adolescentes, seis estudios con
personas con Trastorno del Espectro Autista. Las técnicas de medicién utilizadas fueron
las técnicas de entrevista, la observacién del comportamiento, cuestionarios, escalas de
calidad de vida, la funcién y para grupos especificos. Los resultados mas evidentes de la
equitacion terapéutica en el contexto psicoldgico fueron disminucién de la ansiedad y
las ganancias en las redes sociales. Las ganancias en los aspectos cognitivos no eran
claras. Comparandose los estudios brasileros e internacionales hay necesidad de siste-
matizar la busqueda de medidas mas fiables en ambos, pero en Brasil no parece haber
la cultura de estudios basados en la evidencia.

Palabras clave: psicologia; equitacion terapéutica; revision sistematica; evaluacion psi-
coldgica; terapia assistida por cavallos.

Introducao

Nas ultimas décadas, varias modalidades de tratamento mediados por animais tém
surgido, entre elas, a equoterapia. O marco fundamental da equoterapia brasileira foi
a fundacdo da Associacdo Nacional de Equoterapia (Ande/BRASIL), em 1989. Esta é
responsavel pela formacado de profissionais e requlamentac¢do dos centros de equote-
rapia (Associacdo Nacional de Equoterapia, 2016). Portanto, esse € um método de
tratamento recente no Brasil e se destina a atender pessoas deficientes por meio de
uma perspectiva biopsicossocial. Segundo a Ande/BRASIL, a Equoterapia seria um mé-
todo complementar que utiliza o cavalo como facilitador e mediador dos processos
terapéuticos e educacionais, de reabilitacdo e socializacdo. A terapia é realizada de
forma interdisciplinar nas areas de saude e educacdo, utilizando os fundamentos da
equitacao (Associacdo Nacional de Equoterapia, 2016).

Algumas mudancas nas técnicas terapéuticas refletem uma busca por perspectivas
mais amplas sobre o uso do cavalo com fins terapéuticos o que gerou altera¢des nas
nomenclaturas de associacdes. Além de ser um instrumento cinesioterapéutico, o cava-
lo é um ser em interacdo reciproca, por isso as mudancas ocorrem. O cavalo, quando
utilizado por profissionais da satide mental credenciados/qualificados, pode proporcio-
nar a reabilitacdo de funcdes mentais do praticante. A Federa¢do Internacional de
Equoterapia — Federation Riding Disabled International (FRDI), fundada em 1980, hoje
se chama Federation of Horses in Education and Therapy International (AISBL). A North
American Riding for the Handicapped Association (NAHA), Associa¢do Norte-America-
na de Equitacdo para Deficientes também mudou seu nome, e atualmente se chama
Professional Association of Therapeutic Horsemanship International (PATH) (PATH,
2016). Dessa forma, acompanhando as mudancas na perspectiva desta area, estudos
sobre a eficacia terapéutica desse método para além dos beneficios fisicos também
devem ser realizados.

A equoterapia no Brasil foi regulamentada utilizando os fundamentos da equita-
¢do nas areas de saude e de educac¢do. Os fundadores da Ande/BRASIL criaram o termo
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“equoterapia”, uma palavra nova, a fim de registra-la no Brasil. Para isso, basearam
sua constru¢do no latim, origem da lingua portuguesa, através do radical Equo, deri-
vado do Equus (cavalo), e optaram por homenagear Hipdcrates, referéncia na medici-
na ocidental, que utilizava a palavra Therapeia para denominar a aplicacdo do conhe-
cimento técnico-cientifico em reabilitacdo (Associacdo Nacional de Equoterapia, 2016).

Nesta abordagem, o sujeito é responsavel pelo seu processo terapéutico e o cavalo
é um facilitador, porque possibilita o desenvolvimento nas areas fisica, psicoldgica,
educacional e social. A nomenclatura utilizada para quem é atendido em equoterapia
é praticante, visto que tal abordagem o considera um agente de sua reabilitacdo e
educacao/reeducacdo na medida em que ele interage com o cavalo (Associacdo Nacio-
nal de Equoterapia, 2016).

Ha quatro programas de atendimento em equoterapia reconhecidos no Brasil, sdo
eles: hipoterapia, educacdo/reeducacao, pré-esportivo e pratica esportiva paraeques-
tre. Em hipoterapia, o animal atua principalmente como instrumento cinesioterapéu-
tico. Nesse programa é necessario um auxiliar-guia para conduzir o cavalo, porque o
praticante ndo apresenta condi¢des de guia-lo ou de manter-se sozinho sobre ele. Os
demais programas da equoterapia se diferenciam porque os objetivos terapéuticos
sao distintos e o grau de autonomia do praticante aumenta gradativamente. Na edu-
cacdo/reeducacao o enfoque sdo aspectos psicoldgicos e educativos e nos pré-esporti-
vo e esportivo ha énfase na atuacdo do instrutor de equitacdo com as diferentes mo-
dalidades de esportes equestres (Associacdo Nacional de Equoterapia, 2016). Porém
nao existe um guideline ou testagens que facam tal ponto de corte e definam o que
seria um grau adequado de autonomia sobre o cavalo. O programa de hipoterapia
(hippotherapy) consiste na atua¢do mais veemente de fisioterapeutas, fonoaudiélo-
gos e terapeutas ocupacionais (Smith-Osborne, & Selby, 2010).

No Brasil, o papel do psicdlogo em todos os programas, independentemente do
foco, tem sido valorizado (Cruz, 2010). A equoterapia visa organizar as funcdes cogni-
tivas mais complexas, como atencdo, meméria e linguagem, por meio nivel sensorial
estimulado pelo movimento do cavalo, pelo contato com o animal, sua linguagem nao
verbal e docilidade, a fim de estabelecer com quem monta uma relagdo afetiva na
qual as possibilidades de desenvolvimento pessoal crescem. Medeiros e Dias (2002)
consideram o manuseio do cavalo (alimentacao e limpeza) fundamental para o desen-
volvimento da terapia. Um dos objetivos da equoterapia é auxiliar na aquisicdo e no
desenvolvimento das fun¢des psicomotoras em pessoas com transtornos de humor, da
atencdo e de ansiedade (Schultz, Remick-Barlow, & Robbins, 2007). Além disso, a ati-
vidade exige do cavaleiro o planejamento e a criacdo de estratégias a fim de superar
os obstaculos impostos pelo préprio cavalo ou desafios e tarefas propostos pela equi-
pe interdisciplinar durante as intervencdes (Medeiros, & Dias, 2002). Desta perspecti-
va, pode ocorrer a atuagao do psicélogo.

Podemos inferir que a psicomotricidade é desenvolvida quando o cavalo se desloca
ao passo. Essa andadura impde ao praticante um movimento ritmado, simétrico e re-
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petitivo que exige do cavaleiro a capacidade de adaptar-se ao tempo de repouso e de
atividade que incide alternadamente a fim de manter-se equilibrado (Malta, 2002).
Assim, o praticante é conduzido a compreender melhor seu esquema corporal por
meio de suas atitudes corporais de reajuste de postura. A compreensao verbal e o es-
quema corporal também podem ser avaliados e estimulados pela nomeacao e compa-
racdo das partes do corpo do sujeito e do cavalo (Malta, 2002).

A priori, a estimulacdo do sistema nervoso central se da, a medida que o cavalo
anda ao passo, por vias nervosas aferentes. O movimento tridimensional transmitido
ao cavaleiro estimula que haja ajuste ténico, melhora do equilibrio, alinhamento cor-
poral, consciéncia corporal, coordenacdo motora e forca muscular em resposta aos
estimulos recebidos (Giagazoglou, Arabatzi, Dipla, Liga, & Kellis, 2012; Shurtleff, Stan-
deven, & Engsberg, 2009). Através do alinhamento gravitacional da diade homem-
-cavalo, um em rela¢do ao outro se encontra imével, porém, em relacdo ao solo esté
em movimento (Medeiros & Dias, 2002).

Freire (1999) refere dados de palestra proferida por Citterio em 1991, que mostrou
dados de pesquisa realizada na Italia cujos ganhos neuropsicolégicos em sustentacao
da atencdo, melhora em orientagdo e organizagdo espacial, além de maior capacidade
executiva, sdo atribuidos ao tratamento de equoterapia. Além disto, sugeriu melhora
na “capacidade de expressdo, de execucdo e melhor canalizacdo da agressividade”
(Freire, 1999, p. 34).

A grande maioria dos estudos em equoterapia cita como objetivo da reabilita¢do a
funcionalidade motora e geralmente visa mensurar a aquisicdo de beneficios fisicos
como equilibrio e forca em pessoas com paralisia cerebral (Giagazoglou et al., 2012;
Shurtleff et al., 2009). Talvez a escassez de estudos empiricos sobre os componentes
emocionais e cognitivos envolvidos no tratamento de equoterapia seja um reflexo das
limitacdes da pesquisa na area clinica. Desde o inicio deste século, pesquisadores bus-
cam sistematizar estudos nesta area, como Pauw (2000), que aponta os problemas
metodologicos nas pesquisas em equoterapia. Tal estudo aponta problemas e desafios
encontrados pelos pesquisadores da area, como: uso de diferentes instrumentos de
medida; ou diferentes técnicas estatisticas; tamanho amostral pequeno; falta de gru-
po controle; pouco controle das varidveis intervenientes etc. Esse estudo também
aponta a dificuldade em diferenciar o que seriam os beneficios fisicos dos psicolégicos,
afinal, nas analises quantitativas, ndo se verificam resultados estatisticamente signifi-
cantes, porém as analises qualitativas de entrevistas a familiares e terapeutas apon-
tam beneficios ao praticante depois do inicio da equoterapia. H4 uma distincdo entre
estatisticamente significativo e clinicamente significativo, conforme foi salientado
nesse artigo (Pauw, 2000).

Estudos sobre a eficacia terapéutica de métodos como a equoterapia sdo importan-
tes para os profissionais, pacientes e instituicdes que promovem e financiam esta moda-
lidade de tratamento com o uso do cavalo. No Brasil, hd um projeto de lei, PL-4761/2012,
regulamentando a equoterapia como um dos recursos a serem disponibilizados a popu-
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lacdo pelo Sistema Unico de Saude (SUS) (Camara dos Deputados, 2016). Em 6 de abril
de 2016, o parecer de regulamentac¢do da equoterapia foi aprovado pela Comissdo de
Direitos Humanos e atualmente aguarda a designacdo do relator da Comissao de Assun-
tos Sociais do Senado Federal (Senado Federal, 2016).

Este estudo propds levantar como os construtos psicolégicos em equoterapia sao
mensurados e se ha referéncia de beneficios desta em estudos cientificos. Visamos,
como objetivo geral, investigar quais construtos psicologicos sdo avaliados nas pesqui-
sas empiricas em equoterapia. Além disso, buscamos observar a qual populacdo se
destinam e como tais construtos sdo mensurados, ou seja, quais instrumentos de ava-
liacdo, sejam eles escalas da area da saude, sejam testes de uso exclusivo dos psicélo-
gos, foram utilizados em publicacées sobre equoterapia. Por conseguinte, verificamos
quais foram os principais desfechos apontados pelos estudos empiricos publicados em
periodicos revisados por pares.

Método

Este é um estudo de revisao sistematica de pesquisas empiricas a partir dos seguin-
tes descritores: therapeutic riding, equine assisted learning, equine assisted therapy,
equine facilitated mental health, equine assisted psychotherapy, equinoterapia, Equo-
terapia, terapia assistida por animais. As bases de dados foram: Academic Search Pre-
mier (EBSCO), Cambridge Journals Online, JSTOR Arts & Sciences, Oxford Journals
(Oxford University Press), Project Muse, SpringerLink (MetaPress), Wiley Online Libra-
ry, Scielo, BVSPsi, PubMed, Science Direct, Health Advance e Elsevier Health.

Os estudos incluidos na revisdao foram publicados em periédicos revisados por pares
de 2004 até 2014, escritos em inglés, portugués, espanhol e francés. Analisamos so-
mente estudos empiricos, randomizados ou ndo e sem restricdes quanto a andlise de
avaliadores-cego. Excluimos da pesquisa estudos que enfocaram exclusivamente os
beneficios fisicos como equilibrio, postura e amplitude de movimento. Fizeram parte
deste estudo pesquisas sobre aspectos psicomotores, funcionalidade e atividades de
vida diaria, cognicdo, emocdo e outras fun¢des mentais (linguagem, atencéo etc.).
Consideramos estudos com questdes psicoldgicas aqueles que buscaram verificar atri-
buicdes relacionadas a atuacao do psicélogo. Sdo atuagdes do psicélogo estudar, ava-
liar e intervir no desenvolvimento emocional e de processos mentais e sociais individu-
ais ou coletivos. Dentre as atribuicdbes de sua atuacdo estdo: a promocado de
desenvolvimento interpessoal e de integracao psiquica e corporal, a mediacdo de con-
flitos, e a reabilitacdo comportamental e cognitiva, dentre outras (Ministério do Tra-
balho e Emprego, 2016).

Analise dos dados

Os estudos foram categorizados em empiricos ou teoricos e fisico ou psicoldgicos,
segundo andlise de dois avaliadores por meio da leitura dos resumos ou na integra dos
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artigos. Os avaliadores cruzaram os dados sobre os estudos e, quando houve discor-
dancia, um terceiro juiz foi recrutado para decidir se a pesquisa seria incluida ou ndo
no estudo de revisado sistematica. Posteriormente, os estudos que preencheram os cri-
térios de inclusdo dessa revisdo foram analisados segundo as seguintes categorias:
participantes, instrumento ou técnica de avaliacdo e principais resultados.

Resultados

Foram levantados 269 artigos, desses foram excluidos os duplicados, estudos com
énfase em questdes veterinarias, ou beneficios fisicos da equoterapia, e incluidos artigos
do acervo pessoal dos autores que cumpriam os critérios de inclusdo do estudo. Ao final,
analisamos 20 artigos. O Quadro 1 apresenta os participantes, os instrumentos utiliza-
dos e os principais desfechos das pesquisas em equoterapia que mostram o predominio
de investigacdes dos aspectos psicoldgicos, ou seja, emocionais, sociais ou cognitivos.

Entre os 20 artigos analisados, somente cinco estudos foram conduzidos com sujei-
tos adultos; um deles nao especificou qual diagnéstico os participantes apresentavam
(Klontz, Bivens, Leinart, & Klontz, 2007); um foi realizado com mulheres diagnostica-
das com TAG (Motti, & Freire, 2008); um com grupo com esquizofrenia (Cerino, Cirulli,
Chiarotti, & Seripa, 2011); e dois estudos com pacientes neuroldgicos (esclerose multi-
pla, AVC etc.) (Favali & Milton, 2010; Sunwoo et al., 2012). A maioria dos estudos foi
realizada com criancas e adolescentes. Seis pesquisas foram feitas com grupos clinicos
com TEA (Gabriels et al., 2012, Hameury et al., 2010; Jenkins & Reed 2013; Keino et al.,
2009; Lanning, Baiter, Ivey-Hatz, Krenek, & Tubbs, 2014; Memisevikj & Hodzhikj, 2010),
quatro com problemas emocionais, transtorno de aprendizagem ou com queixas de
comportamento externalizantes e disruptivos e outros transtornos mentais (Bachi,
Terkel, & Teichman, 2012; Holmes, Goodwin, Redhead, & Goymour, 2012; Prestes,
Weiss, & Araujo, 2010; Shultz et al., 2007).

Ha estudos que, embora englobem questdes fisicas, se detiveram em avaliar aspec-
tos emocionais, cognitivos ou sociais. Esses foram realizados com participantes com as
seguintes caracteristicas: atraso do desenvolvimento, paralisia cerebral ou com defici-
éncias nao especificadas (Avila, Brito, Pupo, & Rosellé, 2006; Davis et al., 2009; Marce-
lino, & Melo, 2006; Rosario-Montejo, Molina-Rueda, Mufioz-Lasa, & Aguacil-Diego,
2014) e com pessoas com cegueira congénita (Silva & Grubits, 2004).

Os métodos escolhidos pelos pesquisadores para avaliar os efeitos da equoterapia
foram longitudinal com etapa pré e poés-intervencado e grupos comparativos com gru-
po controle ou intersujeitos. Os estudos brasileiros, em sua maioria, eram qualitativos
sem grupo controle (Marcelino & Melo, 2006; Motti & Freire, 2008; Silva & Grubits,
2004). A maior parte dos estudos analisados eram quantitativos e utilizaram instru-
mentos e escalas validadas, padronizadas e normatizadas para suas populacdes. Uma
das limita¢des citadas pela maioria dos estudos foi a heterogeneidade dos participan-
tes e a existéncia de terapias complementares a equoterapia, essas variaveis interve-
nientes ndo puderam ser evitadas por questdes éticas.
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Os resultados mais evidentes da equoterapia no ambito psicolégico envolveram
diminuicdo da ansiedade (Holmes et al., 2012; Keino et al., 2009; Motti & Freire, 2008),
ganhos em relacionamento social (comunicacdo, atencdo e regras sociais) (Avila et al.,
2006; Cerino et al., 2011; Favali & Milton, 2010; Gabriels et al., 2012; Hameury et al.,
2010; Jenkins, & Reed, 2013; Keino et al., 2009; Lanning et al., 2014; Memisevikj, &
Hodzhikj, 2010; Silva, 2003; Silva & Grubits, 2004). Os ganhos em aspectos cognitivos
(aprendizagem e outras funcdes relacionadas) nao ficam claros, embora alguns estu-
dos os citem (Avila et al., 2006; Memisevikj & Hodzhikj, 2010; Silva, & Grubits, 2004).

Sobre o uso de instrumentos de medida, verificamos que, ainda que no Brasil te-
nhamos mais de 150 testes psicologicos validados, padronizados e normatizados para
nossa populagdo (http://satepsi.cfp.org.br/listaTeste.cfm?status=1), a grande maioria
das pesquisas brasileiras revisadas utiliza entrevistas e observacdao de comportamentos
(Marcelino & Melo, 2006; Motti & Freire, 2008; Silva & Grubits, 2004). Portanto, ndao
fazemos uso dessas ferramentas no momento da avaliacdo de eficacia terapéutica da
equoterapia. Esses dados vao ao encontro do estudo de levantamento com profissio-
nais da equoterapia no Brasil, que dentre os participantes somente um reportou o uso
de instrumentos exclusivos do psicélogo como do desenho da figura humana (DFH )
e do desenho da casa, arvore e pessoa (HTP) (Zamo, 2016). Em nossa revisdao, somente
um estudo utilizou uma escala que estd em processo de valida¢ao, a Escala do Perfil de
Auto- percepcao para Criancas (EPAPC) adaptada para o Brasil (Prestes et al., 2010).

No entanto, os estudos internacionais utilizaram questionarios, escalas de qualida-
de de vida, de funcionalidade e para grupos especificos como: Global Assessment of
Functioning (GAF), Brief Symptom Inventory (BSI), Personal Orientation Inventory
(POI), Child Health Questionnaire, Cerebral Palsy QoL-child Kidscreen, Escala Human-
-Equips-Interaction on Mental Activity Scale (HEIM), Chelle d’Evaluation des Compor-
tements Autistiques (ECA), Grille d’Evaluation Fonctionnelle des Comportements
(EFC), Autism Treatment Evaluation Checklist (ATEC), Brief Psychiatric Rating Scale
(BPRS) e 8-ltems Positive and Negative Syndrome Scale (PANSS), Spence Children’s An-
xiety Scale (SCAS), Rosenberg Self-Esteem Scale (SES), Hamilton Depression Rating Sca-
le (Ham-D) e Korean Beck Depression Inventory (K-BDI), dentre outros. Para tanto,
podemos inferir que o pouco uso de escalas e instrumentos estruturados em psicolo-
gia para avaliar faz parte da falta de habito do brasileiro em utilizar essas ferramen-
tas, ou da falha na formacao nesta area da psicologia que vem sendo discutida (Nunes
etal.,, 2012).
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Quadro |. Pesquisas recentes em equoterapia

Autor/ano

Participantes

Instrumentos

Resultados

Silva & Grubits
(2004)

Cinco criancas (de 5
a || anos) com
cegueira congeénita.

Ficha de Avaliagao fisica
especifica e padronizada,
Ficha de Avaliagao
psicolégica também
especifica, Ficha de
avaliacdo das atividades
das sessoes.

Melhoras em: aspectos motores
(marcha e equilibrio), aspectos
cognitivos (aprendizagem de outros
sentidos), aspectos emocionais
(relagdes sociais e sentimento de
seguranca), relacionamento social
(comunicacao, atencdo e regras
sociais) e na psicomotricidade
(equilibrio e postura de tronco).

Marcelino, &

Duas criancas com
atraso de
desenvolvimento,
seus familiares e/ou

Observacao sistematica e
entrevistas

Ha necessidade de: vinculagio da
crianca e da familia com o animal e
com o processo terapéutico, interagao
entre a crianga, a equipe e outros
praticantes para socializacao, e de

Melo (2006) Lo . - . :
outros responsaveis  semiestruturadas. adequagao dos estimulos do ambiente.
e profissionais da Melhora no aspecto socioafetivo da
instituicao. crianca, repercutindo nas relagoes
familiares.
96,6% demonstrou melhoras com o
Ao ) Questionario aplicado as  tratamento. Resultados em seguranca
Avila et al. 30 criangas com - . o " o -
(2006) deficiéncias maes desenvolvido para o (93,3%), mobilidade (83,3%), atengao
’ estudo. (76%), concentracao (46,6%) e
afetividade (56,6%).
63 criangas vitimas
de abuso ou
negligéncia com os
seguintes
transtornos:
Transtornos de
Humor. Transtorno Melhora na Global Assessment of
de Déﬁ‘cit de Functioning (GAF) em todas as
< Children’s Global criangas (n = 63) e correlagao entre o
Shultz et al. Atencéo e ,
(2007) Hiperatividade Assessment of percentual de melhora e o nimero de
P Functioning (GAF). sessdes de equoterapia. Os sujeitos
(TDAH), Transtorno g . 9 P )
do Estresse Pos mais novos apresentaram maiores
Traumatico diferengas na GAF apés intervengao.
Transtorno de
ajustamento,
Transtorno
Disruptivo, e outros
transtornos.
Diminuicdo dos sintomas
) sicopatolégicos e aumento no bem-
- Brief Symptom Invento P .
Klontz et al 31| participantes (BSI); IZersponaI Y estar geral, por exemplo: maior foco
’ adultos entre 23 e AP no presente e independéncia,
P P
(2007) . Orientation Inventory s . . .
70 anos de idade. (POI) prontidao para vivenciar o aqui-agora,
’ menores indices de culpa, pesar e
medos relativos ao futuro.
(continua)
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Quadro |. Pesquisas recentes em equoterapia (continuacio)

Autor/ano

Participantes

Instrumentos

Resultados

Motti, & Freire
(2008)

Duas mulheres com
Transtorno de
Ansiedade

Generalizada (TAG).

Ficha diaria para avaliar as
sessoes, Reasa (Roteiro
para Entrevista de
Avaliacao dos Sintomas de
Ansiedade) elaborado
para o estudo e o relato
da psiquiatra que
acompanha os dois casos.

Melhora em sintomas de ansiedade em
autoconfianca e seguranca.

71 criancas com
paralisia cerebral,
divididas em dois

Gross Motor Function
Measure (GMFM); Child

Sem efeitos significativos apds 10

Davis et al. . . - ,
grupos, 35 Health Questionnaire; semanas, exceto na variavel saiide da
(2009) A . .
praticantes de Cerebral Palsy QolL-child  familia.
equoterapia e 36 Kidscreen.
controles.
Quatro criangas ) Melhora em comportamentos sociais e
. Escala Human-Equips- L . .
Keino et al. com Transtorno do . de comunicagao: maior contato visual
Interaction on Mental PN
(2009) Espectro do e adaptacdo as mudancas e menos

Autismo (TEA).

Activity Scale (HEIM).

nervosismo e ansiedade.

Hameury et al.
(2010)

Seis criancas com
TEA.

Chelle d’Evaluation des
Comportements
Autistiques (ECA); grille
d’Evaluation Fonctionnelle
des Comportements
(EFC).

Melhora em comunicacao, imitagao,
percepgao, ajustamento motor e
emocional.

Memisevikj &  Quatro criangas Autism Treatment Melhoras significativas na comunicagao,
Hodzhikj com TEA entre 8 e  Evaluation Checklist socializagdo, integragao sensorial e
(2010) 10 anos de idade. (ATEC). cognitiva € no comportamento.

Cinco adultos (de

36 a 66 anos de Melhoras em quatro categorias:
Favali & idade) com Entrevista beneficios fisicos, beneficios
Milton (2010) esclerose multipla,  semiestruturada com 12 psicolégicos, interacao e

acidente vascular
cerebral (AVC) e
paraplegia.

questoes.

relacionamento com os animais, e
motivacao e foco.

Prestes et al.

Duas criancas com
dificuldades de

Escala de
Desenvolvimento Motor
(EDM) e Escala do Perfil

Melhoras em todas as areas da EDM
dos dois participantes; na EPAPC, o
sujeito A evoluiu nos dominios do

(2010) ) N Comportamento e Mais Valia Global; e

aprendizagem. de Autopercepcao para L -

. o sujeito B, na Competéncia Escolar e
Criancas (EPAPC).
Comportamento.
24 pz}aentef com Brief Psychiatric Rating o . .
. esquizofrenia; Diminuicao dos sintomas negativos e

Cerino et al. desses, 14 sao Scale (BPRS) e 8-Items ositivos, principalmente apatia e
(2011) ’ Positive and Negative P > princip P

crénicos, todos
entre 18 e 40 anos.

Syndrome Scale (PANSS).

isolamento social nos dois grupos.

(continua)
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Quadro |. Pesquisas recentes em equoterapia (continuacio)

Autor/ano

Participantes

Instrumentos

Resultados

| | estudantes com
idades entre 12 e 14

Escala de ansiedade
infantil de Spence (Spence
Children’s Anxiety Scale —
SCAS); escala de

Diminuicao significativa em ansiedade
sem mudancas significativas em

anos com . autoestima apés quatro sessoes.
Holmes et al. g autoestima de Rosenberg . - )
dificuldades Manifestacoes de esquiva menores ao
(2012) S (Rosenberg Self-Esteem ) oo -
emocionais, final com maior diferenca em relacao
. Scale — SES); protocolo de . -
comportamentais ou N ) ao cavalo vivo do que em relagdo ao
. observacao experimental
de aprendizagem. . - cavalo de pau.
com duas dimensdes:
aproximagao e esquiva.
Questiondrio de
autoimagem Offer Self-
29 adolescentes gem 1 .
Image Questionnaire
entre 14 e 18 anos (OSIQ), questionario de
com dificuldades 4
o comportamento de auto- N
cognitivas, de O estudo sugere tendéncia a mudancas
) . controle para adolescentes " A
ajustamento social, . positivas nos quatro parametros
. - Schedule for Assessing Self- .
Bachi et al. de comunicacao, de . (autoimagem, autocontrole, confianca
Control Behaviors of P )
(2012) controle de e satisfacdo com a vida) no grupo

impulsos e de
resolucdo de
problemas divididos
em dois grupos (15
sujeitos controles).

Adolescents, escala de
confianca interpessoal
Children’s Interpersonal
Trust Scale e escala de
satisfacao de vida para
estudantes Student’s Life
Satisfaction Scale.

terapéutico, embora estatisticamente
nao tenham sido significativas.

Gabriels et al.
(2012)

42 criancas e
adolescentes com
TEA (36 meninos),
entre 6 e 16 anos,
16 em grupo
controle QI nao
verbal entre 44 e
139; 38% com
comorbidades.

Aberrant Behavior
Checklist-community
(ABC-C) para avaliar
comportamentos de
irritabilidade,
estereotipias, letargia,
hiperatividade e discurso
inadequado; Vineland
Adaptive Behavioral
Scales — Interview
Edition, Survey Form
(VABS-Il) para verificar
comportamentos
adaptativos de
comunicacao, atividades
de vida diaria e
habilidades de
socializacao; Bruininks-
Oseretsky Test of Motor
Proficiency (BOT-2) para
acessar habilidades
motoras finas e grossas; e
dois subtestes do Sensory
Integration and Praxis
Test (SIPT), Praxia para
comandos verbais e
Praxia postural.

Melhoras estatisticamente significativas
em: Irritabilidade, letargia,
comportamentos estereotipados,
hiperatividade e discurso inadequado;
melhoras no escore total de
habilidades adaptativas e nos escores
de comunicagao, socializagao e
atividades diarias; melhoras nas
habilidades motoras nas escalas de
praxia verbal, praxia postural e de
proficiéncia motora.

continua
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Quadro |. Pesquisas recentes em equoterapia (continuacio)

Autor/ano Participantes

Instrumentos

Resultados

Oito pacientes (sete
homens) com
transtornos

Sunwoo et al.  neuroldgicos

Berg Balance Scale e
Tinetti Performance-
Oriented Mobility
Assessment, para avaliar
equilibrio; 10 Meter
Walking Test, para avaliar
a funcionalidade de
marcha; Modified Barthel
Index (K-MBI) para avaliar
atividade de vida diéria;

Melhoras em equilibrio, aumento na
velocidade de marcha e nenhuma

(2012) crénicos e com Escala de Depressio de alteragao nas emocdes e em atividades
idades entre 25 e 70 . pre de vida diaria.
- Hamilton, Hamilton
anos, média de ) .
. Depression Rating Scale
idade de 42,4 anos. L
(Ham-D) e Inventario
Beck de Depressao para
Coreanos — Korean Beck
Depression Inventory
(K-BDlI), para avaliar o
humor.
Sete criancas Nao houve melhoras nos
. N comportamentos de iniciativa e de
adolescentes (seis Situagdo estruturada de comgn dos vocais. Houve melhora na
meninos) com TEA  observacio e Escala de ostura sobre o <;ava|o aumento de
Jenkins, & entre seis e 14 anos comportamentos infantis Eoman dos nio verbais '( estos), maior
Reed (2013) de idade (média de  preenchida pelos pais & ’

idade de 9,5 anos)
divididos em dois
grupos.

Child Behavior Checklist
(CBCL).

aceitacdo as regras (conformidade),
menos problemas de
comportamentos, porém poucos
resultados foram significativos.

25 criancas e
adolescentes com
TEA entre quatro e

Lanning et al |5 anos de idade,

Escala de Qualidade de
vida para criancas
Pediatric Quality of Life
4.0 Generic Core Scales
(PedsQL); e Escala infantil

Melhoras em qualidade de vida de
praticantes de equoterapia foram
superiores quando comparado ao
grupo controle. Maiores efeitos
positivos em socializacao,
funcionalidade fisica, funcionalidade

(2014) divididas em dois de qga[ldade de ,Vlda Pa2 " escolar e satide mental e
condi¢bes de salde
grupos (12 P . comportamental geral. Os ganhos em
cronicas e agudas Child A . . .
controles). . . funcionalidade emocional, social e fisica
Health Questionnaire e .
foram significativos apds 6 semanas de
(CHQ). ; ; e
ratamento depois se estabilizou.
I'l criangas e Gross Motor Function
adolescentes com Measure (GMFM-88) . PR
g - Houve diferenca significativa antes e
. déficit em como medida de . -
Rosario- . o depois somente na fungdo motora
. desenvolvimento funcionalidade motora e
Montejo et al. sicomotor leve Pediatric Quality of Life (GMFM-88). Apesar do aumento dos
(2014) P ty escores em qualidade de vida, esta nao

entre trés e 15 anos
de idade, seis
meninos.

Inventory (PedsQL) para
avaliar a qualidade de
vida.

foi estatisticamente significativa.

Elaborado pelas autoras.
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Discussao

Dentre os 20 estudos revisados, houve predominancia do uso de escalas de qualidade
de vida na avaliacdo dos praticantes, mesmo que algumas destas ndo sejam as melhores
para avaliar pessoas com deficiéncias fisicas, escopo predominante na equoterapia. Os
efeitos observados apés o tratamento por vezes nao foram estatisticamente significati-
vos e alguns autores dos estudos revisados creditam tal achado ao tipo de parametro
escolhido para avaliar a intervencdo. Por exemplo, a escala pediatrica de qualidade de
vida apresentou pouca sensibilidade para avaliar mudancas em criancas com paralisia
cerebral nos estudos de Davis et al. (2009) e de Rosario-Montejo et al. (2014), divergindo
dos resultados da pesquisa de Lanning et al. (2014) que usou outra versao para avaliar
as criancas, Pediatric Quality of Life 4.0 Generic Core Scales (PedsQL).

Apesar de encontrar melhoras em satde da familia, avaliada pelo questionario de
salde ap6s 10 semanas de tratamento, pudemos verificar que ndo houve efeitos sig-
nificativos em habilidades motoras amplas, no estudo com maior niumero de partici-
pantes (71 criancas com paralisia cerebral) (Davis et al., 2009). Talvez esse resultado
possa estar relacionado aos atendimentos realizados as familias que sdo atendidas em
equoterapia. Segundo levantamento brasileiro, 43,8% dos psicélogos referiram aten-
der frequentemente as familias (Zamo, 2016).

Outros estudos de revisdo sistematica em equoterapia também apontam maior
numero de investigacdes sobre beneficios fisicos, como equilibrio, amplitude de movi-
mento e qualidade de marcha (Smith-Osborne & Selby, 2010; Sterba, 2007). Assim co-
mo nosso estudo, Kendall et al. (2015) se detiveram em verificar os efeitos sobre aspec-
tos emocionais, cognitivos e sociais da equoterapia em pesquisas publicadas.

Os beneficios da equoterapia nas relacdes sociais e no sentimento de seguranca foi
evidenciado em nossa revisdo e na de Kendall et al. (2015). Como optamos por selecio-
nar artigos em portugués, espanhol, inglés e francés, conseguimos analisar maior
quantidade de estudos, sendo este um dos avancos de nossa revisdo em comparacao
aos estudos que se limitam a lingua inglesa. Essa inclusdo, no entanto, possibilita criti-
cas as pesquisas no Brasil que necessitam de maior rigor metodolégico e utilizacdo de
instrumentos de mensuracao internacionalmente reconhecidos, ndo sendo exclusivi-
dade brasileira a necessidade de rigor metodolégico nas pesquisas em equoterapia
quando os avaliamos nos parametros de evidéncias em saude (Brasil, 2014) .

Para fazermos comparagao entre os estudos, seria necessaria maior homogeneidade
de variaveis, grupos clinicos mais bem definidos, instrumentos com validade transcultu-
ral e procedimentos terapéuticos uniformizados em numero, frequéncia e tempo de
sessdo. O que Schulz et al. (2007) comprovaram foi que ha correlacdo positiva entre
o percentual de melhora e o nUmero de sessdes de equoterapia, e quando realizada
em criangas mais jovens essas apresentam melhores resultados na GAF quando com-
paradas com as mais velhas, também vitimas de abuso ou negligéncia. Ainda ndo ha
nessa area um guideline ou protocolo de intervencdo bem definido segundo os obje-
tivos terapéuticos.
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A falta de evidéncias empiricas em equoterapia é um desafio a quem pretende
validar este método terapéutico. Anestis, Anestis, Zawilinski, Hopkins, & Lilienfeld
(2014) salientam este empecilho nos recortes de artigos com enfoque nos transtornos
mentais. Além da falta de dados empiricos, verificamos falhas metodoldgicas, peque-
no numero de participantes e conclusdes que extrapolam a capacidade dos dados
apresentados. Uma das formas de minimizar esta lacuna poderia ser o emprego da
avaliacdo psicolégica com testes psicolégicos validados e fidedignos como um parame-
tro inicial e pds intervencao. Mesmo que as escalas de autorrelato que sejam passiveis
de vieses de resposta, sdo mais confidveis do que entrevistas semiestruturadas condu-
zidas pelos préprios pesquisadores, pois proporcionam maior capacidade de replica-
¢do de estudos (Ziegler, 2015).

Consideracoes finais

Por meio deste estudo de revisdo sistematica pudemos verificar que a maioria dos
estudos no ambito psicolégico foi realizado com criangas e adolescentes, e principal-
mente com aquelas com diagnéstico de TEA. Talvez a realiza¢do de estudos com con-
trole de varidveis intervenientes ou metodologias com grupo controle pudessem evi-
denciar mais claramente os efeitos da equoterapia. Os estudos de caso sdo importantes
para aprofundar de modo particular com pouca capacidade de generaliza¢do. Os pa-
rametros ideais de evidéncias em salde sugerem o uso de medidas com menor viés, e
com parametros iniciais e finais claros na avaliacdo da eficacia (Brasil, 2014) . H4 uma
diversa gama de instrumentos de avaliacdo psicolégica que poderiam servir a este
propdsito, porém nos estudos revisados ndo evidenciamos o uso de muitos instrumen-
tos de avaliacdo psicolégica.

Como limitacoes deste estudo salientamos as dificuldades encontradas para definir
0 que seria objeto de estudo da psicologia. Com receio de deixar alguns artigos fora
de nossa revisao devido a falta de clareza nos parametros avaliados, incluimos artigos
sobre funcionalidade e psicomotricidade além de aspectos emocionais e cognitivos.
Havia um estudo em japonés que ndo conseguimos uma versao em inglés, portanto
essa pesquisa ficou fora da revisdo. Apesar disso, os estudos revisados apontaram re-
sultados positivos desta intervencao em socializacdo e comunicagao, principalmente.

Ainda assim, salientamos que os resultados de alguns estudos ndo sdo claros quan-
to a eficacia do método terapéutico da equoterapia. Por conseguinte, parametros
utilizados para avaliar em consultério podem nao ser Uteis na avalia¢do no setting da
equoterapia. Ha caracteristicas do picadeiro e da interacdo entre praticante e cavalo
que sdo demandas da atividade equestre e pouco replicaveis no consultério. Desse
modo, o desenvolvimento de instrumentos com validade ecolégica para o setting da
equoterapia (avaliacdo sobre o cavalo) seria muito importante. Apesar deste ideal,
alguma avaliacao psicolégica prévia a atividade de equoterapia ja seria importante no
desenvolvimento cientifico da area. Mesmo que fatores intervenientes ndo possam ser
controlados ao longo da intervencao, uma bateria de avaliacdo ao ser reaplicada no
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praticante forneceria mais dados a serem agregados aos relatérios de observacdo dos
profissionais da psicologia que atuam na equoterapia.
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