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Resumo: Introducéo: As afecgbes do Sistema Nervoso Central (SNC), entre elas o Acidente
Vascular Encefalico e as doengas neurodegenerativas, provocam uma perda expressiva
de autonomia funcional e um isolamento socio-sensorial progressivo. As intervengdes
convencionais de reabilitagdo, historicamente centradas em repeticbes motoras mecanicas,
tendem a subestimar o papel das aferéncias sensoriais e da contextualizagdo ecoldgica
no reaprendizado motor. Objetivo: analisar criticamente as evidéncias cientificas sobre a
contribuicdo dos estimulos sensoriais provenientes do artesanato manual, da hortiterapia e
do enriquecimento ambiental para a indugéo da neuroplasticidade e a recuperagéo funcional.
Metodologia: revisdo integrativa da literatura, guiada pela estratégia PCC, realizada nas
bases de dados PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science e SciELO, incluindo publicagbes
contemporéaneas e tratados seminais de Fenomenologia e Educagédo Ambiental. Resultados
e discusséo: a estimulagédo multissensorial estruturada deflagra processos de Potenciagdo de
Longo Prazo (LTP) e reorganiza a alga sensério-motora em nivel cortical. A manipulagéo de
matérias-primas no artesanato exercita o refinamento da motricidade fina, o controle distal e
as fungdes executivas, enquanto a hortiterapia e o contato direto com a terra ancoram o sujeito
na experiéncia do “corpo vivido”’, ampliando o engajamento afetivo e reduzindo sinergias
motoras patolégicas por meio de praticas orientadas a metas significativas. Consideracdes
finais: o artesanato e a hortiterapia se configuram como intervengdes ecologicamente validas
e biologicamente fundamentadas, capazes de transformar a reabilitagdo neurolégica em um
processo dindmico, humanizado e centrado na autonomia funcional da pessoa.
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fisioterapia neurofuncional; hortiterapia; fenomenologia.

Abstract: Introduction: Disorders of the Central Nervous System (CNS), including stroke and
neurodegenerative diseases, cause substantial loss of functional autonomy and progressive
socio-sensory isolation. Conventional rehabilitation interventions, historically centered on
repetitive mechanical motor exercises, tend to underestimate the role of sensory afferent
input and ecological contextualization in motor relearning. Objective: To critically analyze
the scientific evidence regarding the contribution of sensory stimuli derived from manual
crafts, horticultural therapy, and environmental enrichment to the induction of neuroplasticity
and functional recovery. Methodology: An integrative literature review guided by the PCC
strategy was conducted using the PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, and SciELO
databases, including contemporary publications as well as seminal works on Phenomenology
and Environmental Education. Results and discussion: Structured multisensory stimulation
triggers Long-Term Potentiation (LTP) processes and reorganizes the sensorimotor loop at
the cortical level. The manipulation of raw materials in manual crafts promotes the refinement
of fine motor skills, distal motor control, and executive functions, while horticultural therapy
and direct contact with the soil ground the individual in the experience of the “lived body,”
enhancing affective engagement and reducing pathological motor synergies through practices
oriented toward meaningful goals. Conclusion: Manual crafts and horticultural therapy
constitute ecologically valid and biologically grounded interventions capable of transforming
neurological rehabilitation into a dynamic, humanized process centered on the individual’s
functional autonomy.

Keywords: neurological rehabilitation; neuroplasticity; sensory stimulation; neurofunctional
physiotherapy; horticultural therapy; phenomenology.

INTRODUGAO

Eventos neurolégicos agudos, a exemplo do Acidente Vascular Encefalico
(AVE), somam-se as patologias neurodegenerativas crénicas como as principais
causas globais de limitagao fisica duradoura e de perda de independéncia funcional
(Feigin et al., 2022). O impacto dessas desordens, porém, ndo se limita as
alteragbes primarias de tdnus e forca muscular: ele fratura o cotidiano do sujeito,
provocando declinio cognitivo, restrigdo do convivio comunitario e empobrecimento
severo da estimulagdo ambiental (Singh, 2024; Langhorne, Bernhardt e Kwakkel,
2011). Durante décadas, os protocolos convencionais de reabilitagao privilegiaram
exercicios repetitivos e tarefas centradas no déficit motor isolado. Embora relevantes
nos estagios agudos, essas condutas mostram esgotamento terapéutico a longo
prazo, sobretudo porque desconsideram que o movimento humano voluntario é
orquestrado, regulado e refinado pela percepgéo e pelo sentido que o individuo
confere a propria agdo (Bolognini, Russo e Edwards, 2016; Lu et al., 2025).

Aneurociéncia contemporanea ja consolidou a premissa de que a recuperagao
do controle motor repousa sobre a plasticidade cerebral dependente da experiéncia
(Merzenich et al., 1983; Doidge, 2007). Para que essa reorganizagéo cortical se
efetive de modo adaptativo e duradouro, no entanto, o sistema nervoso precisa
de estimulos que conjuguem intensidade, relevancia contextual e retroalimentagcéo
somatossensorial constante (Kleim e Jones, 2008; Maier, Ballester e Verschure,
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2019). Os canais tateis, visuais, proprioceptivos e olfativos ndo operam como vias
isoladas, mas como uma rede integrada que baliza a intengédo motora e modula o
planejamento dos cortices motores superiores (Hoh e Semrau, 2025; Rosén, Wijk e
Bjérkman, 2026).

E sob esse prisma que intervengdes terapéuticas alicercadas no fazer com
significado, tais como o artesanato manual e a hortiterapia, deixam de ser vistas
apenas como ocupagdes ludicas e passam a se firmar como recursos potentes
de estimulagdo sensério-motora e enriquecimento ambiental (Liu et al., 2024;
Jain, 2025). Ao manipular matérias-primas fisicas, como a resisténcia da terra, o
manuseio de sementes e fibras naturais, o individuo é convidado a restabelecer o
circuito dindmico entre intengao cognitiva, percepgao sensorial e execugao motora
(Demers e Winstein, 2026; Chirila, 2025).

Diante desse cenario, delineia-se a seguinte questdo norteadora: como
intervengdes terapéuticas baseadas na experiéncia sensorial, no trabalho manual e
no contato com a terra potencializam os mecanismos neuroplasticos e a recuperacao
motora na reabilitagdo neuroldgica? Este estudo tem como objetivo geral analisar
criticamente a convergéncia entre Neurociéncia, Fisioterapia neurofuncional,
Educagdo Ambiental e Fenomenologia na indugdo de neuroplasticidade em
reabilitagdo neuroldgica. Especificamente, buscou-se: (i) analisar os mecanismos
neurobiolégicos da neuroplasticidade dependente da estimulagdo sensorio-
motora; (ii) discutir a contribuicdo do artesanato e das praticas e recursos manuais
orientados a tarefa para o reaprendizado motor e cognitivo; (iii) examinar o papel
da hortiterapia, do enriquecimento ambiental e da fenomenologia da percepgéo na
recuperacao funcional; e (iv) propor um modelo teérico-conceitual integrador que
articule essas dimensoes.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo tedrico-reflexivo, de natureza qualitativa, desenvolvido
sob o delineamento de revisdo integrativa da literatura. Esse método possibilita a
sintese e a analise critica de achados empiricos e tratados conceituais classicos,
permitindo o didlogo interdisciplinar entre Neurociéncia, Fisioterapia neurofuncional,
Educagdo Ambiental e Fenomenologia (Whittemore; Knafl, 2005; Souza; Silva;
Carvalho, 2010).

O percurso metodoldgico seguiu seis etapas encadeadas: (1) identificagao
do tema e delimitagdo da questdo norteadora; (2) estabelecimento de critérios de
inclusdo e exclusdo e busca na literatura; (3) definicdo das informagbes a serem
extraidas e categorizagédo dos estudos; (4) avaliagéo critica dos estudos incluidos;
(5) interpretagdo dos resultados e discussdo integrativa; e (6) apresentagéo da
sintese do conhecimento (Souza; Silva; Carvalho, 2010).

A estruturagdo da questdo norteadora fundamentou-se no mneménico PCC
(Population, Concept, Context), delimitado da seguinte forma:
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*  Populagéo (P): Individuos com acometimentos do Sistema Nervoso Central
(AVE, traumatismos cranioencefalicos e doengas neurodegenerativas);

* Conceito (C): Mecanismos de neuroplasticidade, estimulagcao
multissensorial e reaprendizado sensério-motor;

* Contexto (C): Praticas terapéuticas manuais (artesanato), intervengdes
no meio natural (hortiterapia) e enriquecimento ambiental.

Dessa formulagédo derivou a seguinte questdo condutora: de que maneira
intervengdes terapéuticas fundamentadas na experiéncia sensorial, no trabalho
manual e na hortiterapia potencializam os mecanismos neuroplasticos e a
recuperacdo motora na reabilitagdo neurofuncional?

Estratégia de Busca e Fontes de Informacgao

O levantamento bibliografico foi conduzido em agosto de 2026 mediante
consulta sistematica as bases de dados indexadas PubMed/MEDLINE, Scopus,
Web of Science e SciELO, além do Google Académico para a recuperagdo de
tratados conceituais seminais e literatura cinzenta complementar. Como recurso
adicional de inteligéncia cientifica e triagem de consenso, utilizou-se o motor de
busca Consensus.app.

Os descritores foram selecionados a partir do Medical Subject Headings
(MeSH) e dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), combinados com
operadores booleanos AND e OR:

*  (“Neuroplasticity” OR “Motor relearning” OR “Long-term potentiation”)
AND (“Physical therapy” OR “Occupational therapy” OR “Handicraft” OR
“Fine motor skills”);

*  (“Therapeutic horticulture” OR “Nature-based interventions” OR
“Environmental enrichment”) AND (“Stroke rehabilitation” OR “Neurological
recovery”);

*  (“Sensory stimulation” OR  “Sensorimotor integration”) AND
(“Rehabilitation” OR “Phenomenology”).

Critérios de Elegibilidade e Selegao

Critérios de Inclusdo: Ensaios clinicos, revisbes sistematicas, revisdes
de escopo e estudos narrativos voltados a neuroplasticidade, motricidade fina,
praticas manuais, horticultura terapéutica, enriquecimento ambiental e alinhamento
aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS 3); obras seminais de
Fenomenologia e Educacdo Ambiental; publicacbes em portugués, inglés ou
espanhol; janela temporal dos ultimos 15 anos para o eixo biomédico, preservando-
se os classicos de relevancia atemporal.

Critérios de Exclusao: Estudos focados unicamente em farmacoterapia ou
procedimentos cirurgicos isolados; protocolos sem detalhamento de componentes
sensorio-motores ou de controle motor funcional; editoriais, resumos inconclusivos
sem dados e trabalhos com referéncias ndo confirmadas nas fontes primarias.
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A triagem inicial identificou 134 registros nas bases de dados. Apos a
eliminagao de duplicatas e a leitura independente, por pares, de titulos e resumos,
84 estudos foram selecionados para avaliagdo do texto completo, conforme a
Figura 1. Destes, 58 artigos, tratados teéricos e documentos normativos atenderam
plenamente aos critérios de elegibilidade e compuseram o corpo analitico desta
revisao.

Figura 1 - Fluxograma do processo de busca, selegao, elegibilidade e
inclusao dos estudos.

IDENTIFICACAO | ———————— = :
Registros identificados nas bases de dados (n = 134) |

(PubMed, Scopus, Web of Science, SciELO, Consensus)

TRIAGEM

Registros avaliados por titulo e resumo (n = 106) \ (n=22)

, Estudos excluidos na integra (n = 26):

ELEGIBILIDADE 1+ Exclusivamente farmacolégico/cirirgico (n = 14
[

Artigos avaliados em texto completo (n = 84) i Sem detalhamento sensorio-motor (n = 12)

INCLUSAO
Estudos e tratados conceituais incluidos

na sintese integrativa (n = 58)

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

Analise, Categorizacao e Extragao dos Dados

Os dados foram extraidos por meio de uma matriz analitica estruturada em
trés eixos integradores: (1) Substrato Neurobioldgico, abrangendo vias moleculares
sinapticas (LTP,LTD, BDNF) e modulagao cortical por aferéncias sensoriais; (2) Praxis
Sensoério-Motora e Controle Distal, compreendendo o artesanato no planejamento
motor e nas fungbes executivas; e (3) Dimensao Ecolégica e Fenomenoldgica,
abordando a hortiterapia, o enriquecimento ambiental e a ancoragem no corpo
vivido. A sintese foi conduzida de modo critico-reflexivo, gerando o modelo tedrico-
conceitual integrador.

Declaragao de Transparéncia e Integridade Cientifica

A ferramenta Consensus.app foi utilizada exclusivamente como suporte de
busca e triagem de literatura. A leitura critica na integra, a extragdo dos dados,
a analise interpretativa e a redacao final foram conduzidas de maneira integral e
autdbnoma pelos autores humanos, garantindo a originalidade e o cumprimento das
diretrizes éticas de publicacao cientifica.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Neuroplasticidade e Reaprendizado Motor

Mecanismos Sinapticos: Potenciagdo de Longo Prazo e Modulagéo
da Rede Neural

O Sistema Nervoso Central caracteriza-se por uma dinamica continua
de remodelamento estrutural e funcional orientada pelas demandas ambientais
e pela experiéncia vivida. No plano celular, a recuperagdo funcional ancora-
se na plasticidade sinaptica hebbiana, segundo a qual assembleias neuronais
despolarizadas de forma sincrona e reiterada consolidam e ampliam a eficacia de
suas conexdes sinapticas (Hebb, 1949; Lu et al., 2025).

No nivel molecular, a base desse reaprendizado ancora-se na Potenciagao
de Longo Prazo (LTP — Long-Term Potentiation), definida pelo aumento sustentado
da eficacia da transmissao sinaptica apds estimulos repetitivos de alta frequéncia e
coordenados no tempo (Moskiewicz; Sarzyriska-Diugosz, 2025).

Quando uma tarefa motora com significado € reiterada, a liberagdo continua de
glutamato na fenda sinaptica despolariza a membrana pds-sinaptica, desobstruindo
os canais iénicos dos receptores NMDA (N-metil-D-aspartato) pela expulsédo de ions
de magnésio (Mg2+) (Moskiewicz; Sarzynska-Dtugosz, 2025). O consequente iluxo
massivo de calcio () atua como um segundo mensageiro intracelular, deflagrando
cascatas enzimaticas mediadas por proteinas quinases que recrutam novos
receptores AMPA para a densidade pds-sinaptica, tornando a sinapse hipersensivel
a estimulos futuros (Moskiewicz; Sarzynska-Diugosz, 2025).

Simultaneamente, essa via sinalizadora ativa fatores de transcricdo génica no
nucleo celular, culminando na sintese e secregao de neurotrofinas essenciais, com
destaque para o Fator Neurotréfico Derivado do Cérebro (BDNF — Brain-Derived
Neurotrophic Factor) (Wu et al., 2025). O BDNF atua diretamente na estabilizacao
dos contatos sinapticos, estimulando a sinaptogénese, a maturacdo de espinhas
dendriticas e o brotamento axonal (axonal sprouting) em diregdo a regides
perilesionais ou areas homotdpicas adjacentes (Wu et al., 2025). Dessa maneira, o
que se inicia como uma atividade eletrofisioldgica transitéria consolida-se em uma
reconfiguracdo anatbémica e estrutural perene dos circuitos neurais responsaveis
pelo controle motor (Moskiewicz; Sarzynska-Dtugosz, 2025; Wu et al., 2025).

De forma complementar, a Depressédo de Longo Prazo (LTD — Long-Term
Depression) atua na poda de conexdes sinapticas redundantes ou ineficazes,
refinando o engrama motor e atenuando a hiperexcitabilidade mal adaptativa que
consolida sinergias patologicas no hemicorpo parético (Moskiewicz; Sarzynska-
Dtugosz, 2025; Yan et al., 2025).
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A Integracado Sensério-Motora como Eixo da Reorganizagao Cortical

A execucdo fluida e adaptativa do movimento voluntario ndo decorre
unicamente de comandos eferentes emitidos pelo cértex motor primario: ela
depende criticamente da chegada ininterrupta de aferéncias somatossensoriais
responsaveis por estruturar, modular e atualizar em tempo real o esquema corporal
interno (Rosén; Wijk; Bjorkman, 2026). Quando injurias encefélicas danificam
essas vias sensoriais ascendentes, a representacdo somatotdpica do membro no
coértex parietal é obscurecida, gerando um descompasso perceptivo que culmina
no fendmeno do “ndo uso aprendido” (Hoh; Semrau, 2025; Taub, Uswatte e
Pidikiti, 1999). Sob essa perspectiva, a reabilitagdo contemporanea compreende
que exercicios voltados exclusivamente ao ganho de forga muscular mostram-se
insuficientes; faz-se indispensavel recalibrar e reeducar as vias aferentes para
que o cortex restabelega a representacdo sensério-motora funcional do segmento
afetado (Bolognini; Russo; Edwards, 2016; Rosén; Wijk; Bjérkman, 2026).

A literatura demonstra que a estimulagdo sensorial periférica, quando
associada a intencdo motora voluntaria do individuo, atua como um potente
modulador da excitabilidade cortical, expandindo a conectividade funcional entre
as areas parietais, pré-motoras e o cortex sensorio-motor primario (Schranz et
al., 2022; Lu et al., 2025). Esse aumento na conectividade neural opera como um
biomarcador fidedigno de recuperagao funcional e varia conforme a natureza dos
estimulos proporcionados (Schranz et al., 2022; Lu et al., 2025):

 Estimulos Tateis e Proprioceptivos: Alimentam os circuitos de
retroalimentacdo (feedback) cerebelares e corticais, permitindo a
modulagdo em tempo real da forca de preensdo, a regulagao do ténus
muscular e a execugdo de microajustes posturais finos durante a
exploragdo e o manuseio de objetos reais (Wu et al., 2025; Rosén; Wijk;
Bjorkman, 2026).

» Estimulagdo Multissensorial Integrada: O pareamento simultidneo
e coordenado de sinais visuais, tateis e proprioceptivos acelera a
comunicagao inter-hemisférica e facilita a restauragéo da alga sensorio-
motora interrompida pela lesdo encefalica (Maier; Ballester; Verschure,
2019; Lu et al., 2025).

* Enriquecimento Ambiental: A insercdo do individuo em contextos
estruturados, ricos em complexidade de materiais, desafios motores
progressivos e interagao social, catalisaa neurogénese e o remodelamento
morfoldgico global do sistema nervoso, assegurando a retengdo dos
ganhos funcionais a longo prazo (Singh, 2024; Jain, 2025).

Reaprendizado Motor Baseado em Ocupagdes Significativas

Para que as modificagdes neuroplasticas celulares e corticais culminem
em independéncia funcional auténtica no cotidiano, as condutas clinicas devem
incorporar estritamente as diretrizes da aprendizagem motora orientada a tarefa
(Kleim e Jones, 2008; Maier; Ballester; Verschure, 2019). O cortex cerebral ndo
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fixa engramas motores duradouros sob regimes de repeticdo mecanica desprovidos
de finalidade ecoldgica: a consolidagdo do movimento coordenado exige esforgo
atencional consciente, processamento de sinais de erro, tomada de decisdo e
conexao afetiva com o propésito da tarefa (Urbina; Abarca; Elias, 2024; Chirila,
2025).

Sob essa ¢6tica neurocomportamental, intervengdes estruturadas a partir
da manipulacdo de matérias-primas fisicas e diversificadas — como argila, fibras,
madeira, tecidos, sementes e o0 solo — suprem integralmente tais requisitos
neurofisiolégicos (Liu et al., 2024). Ao exigir a execu¢do de multiplos padroes de
preensao digital, dissociagdo interdigital, coordenagdo bimanual e modulagcao
constante da for¢ga em resposta as propriedades tateis do material, a tarefa manual
mobiliza a alga sensério-motora em regime de constante desafio adaptativo (Liu et
al., 2024; Arya et al., 2021).

Ao convergir repetigdo orientada por metas reais, riqueza somatossensorial
e engajamento intrinseco, o fazer significativo consolida o substrato ideal para a
neuroplasticidade adaptativa e para a reconstru¢do da funcionalidade (Arya et
al., 2021; Demers; Winstein, 2026). Essa fundamentacao abre caminho direto
para compreender o artesanato e o trabalho manual ndo como meras atividades
ocupacionais complementares, mas como agentes promotores de reorganizagéo
motora e cognitiva (Hildebrand; Geller; Proffitt, 2023; Liu et al., 2024).

Recursos Manuais e Praticas Orientadas a Tarefa na Reabilitagao
Fisioterapéutica

As ocupagbes humanas constituem o nucleo estruturante da experiéncia
cotidiana e assumem papel determinante nos processos de reabilitagdo quando
organizadas de maneira intencional, significativa e compativel com as demandas
e potencialidades de cada individuo. Na perspectiva da Reabilitacdo sensorio-
motora, a ocupagdo transcende a mera execugdo mecanica de movimentos
osteomioarticulares: abrange uma articulagdo dinamica entre a pessoa, a atividade
e o0 contexto ambiental, viabilizando a participagdo em atos dotados de sentido
pessoal e sociocultural (Hildebrand; Geller; Proffitt, 2023). Sob esse prisma,
as praticas artesanais despontam como recursos terapéuticos privilegiados ao
reunirem, em uma mesma vivéncia ocupacional, demandas motoras finas, controle
postural, processamento sensorial, planejamento cognitivo e engajamento afetivo
(Liu et al., 2024).

A literatura contemporénea em neurorreabilitagdo reforca a superioridade
clinica de intervengbes orientadas para tarefas funcionais e ocupacgdes reais,
especialmente por estimularem a participagdo ativa do paciente em detrimento de
abordagens puramente passivas. Em individuos acometidos por Acidente Vascular
Encefalico (AVE), por exemplo, interven¢des fundamentadas em ocupagdes e
tarefas direcionadas apresentam resultados expressivos na recuperagao motora do
membro superior parético e na retomada da independéncia nas atividades de vida
diaria (AVDs) (Hildebrand; Geller; Proffitt, 2023). De modo convergente, revisdes

235

Q)
o)
0,
=
c
o
N
N




Ciéncias da Saude e Reabilitacdo - Vol.2

sistematicas sobre abordagens orientadas a tarefa demonstram que aproximar
o treinamento motor das demandas concretas da rotina diaria potencializa o
desempenho ocupacional de adultos com sequelas neuroldgicas, superando os
limites das condutas mecanicamente descontextualizadas (Kiriakou; Psychouli,
2024).

O artesanato, portanto, consolida-se como uma auténtica intervengao
baseada no fazer (doing). Ao confeccionar um objeto fisico, o individuo entra em
contato direto com matérias-primas, elabora metas tangiveis, modula a forga de
preensao, monitora os resultados parciais e reestrutura suas estratégias em tempo
real (Liu et al., 2024). Esse processo engloba uma cadeia continua de percepgao,
planejamento, execugdo e autoavaliagdo motora, conectando a pratica terapéutica
aos principios consolidados da aprendizagem motora e da plasticidade dependente
da atividade (Almhdawi et al., 2016; Maier; Ballester; Verschure, 2019).

O Fazer Manual como Experiéncia Sensorial

O trabalho artesanal reune, em uma mesma intervengcdo, multiplas
modalidades sensoriais. Matérias-primas como argila, madeira, tecidos, fibras
vegetais, sementes, palha, linhas e papel apresentam propriedades fisicas
heterogéneas, incluindo variagées de textura, temperatura, peso, elasticidade,
densidade e rugosidade (Liu et al., 2024). A manipulagao desses elementos desafia
continuamente o sistema somatossensorial, exigindo que o individuo processe tais
aferéncias para graduar a forca de preenséo, a velocidade, a amplitude e a trajetéria
articular dos membros superiores (Rosén; Wijk; Bjorkman, 2026).

Essa estreita calibragem entre percepgdo e agédo é determinante para o
refinamento do controle motor distal. Ao manusear ferramentas manuais, modelar
superficies, realizar dobras, atar nés ou alinhar pequenas estruturas, o paciente
recebe um fluxo continuo de aferéncias tateis, visuais e proprioceptivas que
alimentam os circuitos corticomotores e cerebelares (Wu et al., 2025; Rosén; Wijk;
Bjorkman, 2026). Esse ciclo de retroalimentagéo ajusta em tempo real a resposta
motora as demandas mecanicas da tarefa.

Tal integracdo expressa a racionalidade da pratica orientada a tarefa na
reabilitagdo neurofuncional, que utiliza atividades com significado funcional para
reeducar o movimento e facilitar sua transferéncia para as demandas da vida real
(Kiriakou; Psychouli, 2024). Investigacdes clinicas demonstram que tarefas ativas
com o0 membro acometido geram recuperagéao funcional superior quando associadas
a metas concretas (Almhdawi et al., 2016). O artesanato, nesse contexto, converte o
exercicio motor repetitivo e abstrato em uma experiéncia perceptiva ecologicamente
contextualizada (Demers; Winstein, 2026).

Cumpre ressaltar, sob rigor epistemoldgico, a distingdo entre plausibilidade
bioldgica e eficacia clinica universal. Embora as evidéncias sejam favoraveis ao
emprego de recursos manuais na reabilitagdo, permanecem necessarios ensaios
clinicos com protocolos padronizados de dose e intensidade para mapear respostas
especificas em diferentes afecgdes neurolégicas (McDonald et al, 2018). Na
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revisdo de escopo de Liu et al. (2024), intervengdes criativas no AVC demonstraram
beneficios consistentes nas atividades de vida diaria, na motricidade fina e no
bem-estar emocional, embora os autores apontem expressiva heterogeneidade
metodoldgica entre os estudos avaliados. Assim, o valor terapéutico do trabalho
manual ndo repousa unicamente no artefato final produzido, mas no préprio processo
do fazer, que articula percepcgédo, planejamento motor, atengcédo e afetividade em
uma experiéncia integradora (Liu et al., 2024; Chirila, 2025).

Motricidade Fina, Coordenagao e Planejamento Motor

Entre as repercussdes funcionais mais expressivas do trabalho manual situa-
se o estimulo sistematico a motricidade fina e ao controle motor distal (Rosén; Wijk;
Bjorkman, 2026). A manipulagdo de pequenos elementos exige o recrutamento
coordenado de diferentes padrbes de preenséo, tais como a pinga digital polpa a
polpa, tripode e lateral, associados a oposi¢cao do polegar, dissocia¢do interdigital,
estabilizacdo dindmica do punho e sinergia entre os segmentos proximais e distais
do membro superior (Arya et al., 2021). Atividades como costura, trangado de fios,
modelagem de argila, dobraduras, pintura detalhada e encaixe de sementes impdem
exigéncias graduadas de destreza e precisdo mecéanica, viabilizando a progresséo
terapéutica de acordo com a evolugéo clinica do paciente (Liu et al., 2024).

A motricidade fina ultrapassa a forga muscular ou a agilidade digital isolada:
sua execugao harmoénica depende da integragcdo entre planejamento motor,
controle postural proximal, coordenagao visuomotora e regulacdo da resposta
mecanica (Kirshenboim; Weitzer; Rand, 2023). Na pratica artesanal, o individuo
precisa localizar o material no espacgo, antecipar o tipo de pega necessaria, dosar o
recrutamento de unidades motoras para ndo deformar a matéria-prima e encadear
uma sequéncia ordenada de gestos para atingir o objetivo da tarefa (Maier; Ballester;
Verschure, 2019).

Essa cadeia de controle fundamenta o raciocinio das abordagens orientadas
a tarefa na reabilitagcdo sensorio-motora. Ao avaliar a reabilitagdo do membro
superior parético pos-Acidente Vascular Encefalico, estudos clinicos apontam
que intervengdes estruturadas a partir de tarefas funcionais produzem ganhos
clinicamente relevantes no desempenho motor e na frequéncia de uso do membro
afetado quando comparadas a protocolos convencionais descontextualizados
(Almhdawi et al., 2016). Embora esses achados nao equiparem o artesanato a
todas as intervencgdes laboratoriais, sustentam o valor neurofuncional de atividades
manuais estruturadas como tarefas direcionadas a metas concretas (Kiriakou;
Psychouli, 2024).

Nesse contexto, a repeticao do gesto adquire relevancia ecoldgica: o paciente
repete 0 movimento ndo por imposicado mecanica abstrata, mas pela necessidade
funcional de concluir uma costura, moldar uma borda ou alinhar uma fibra (Demers;
Winstein, 2026). Avisibilidade do objetivo final eleva a tolerancia a fadiga, a motivagéo
intrinseca e a persisténcia diante de déficits motores, estruturando um processo
de aprendizagem motora no qual a tentativa, a detecgdo de erro e a corregdo da
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acgao consolidam engramas neurais mais estaveis e eficientes (Kleim; Jones, 2008;
Urbina; Abarca; Elias, 2024).

Artesanato, Cognicéo e Organizagao da Agao

As exigéncias do fazer artesanal ultrapassam o dominio estritamente
biomecénico ou cinesiolégico. A estruturagdo do trabalho manual impde uma
constante mobilizacdo de fungdes executivas superiores, englobando atencgdo
sustentada, memoaria de trabalho, percepgdo visuoespacial, sequenciamento
temporal e tomada de decisdo estratégica (Kirshenboim; Weitzer; Rand, 2023).
Antes mesmo da manipulacéo direta da matéria-prima, o sujeito precisa conceber
mentalmente a forma final do artefato, eleger as ferramentas pertinentes, calcular a
ordem ldgica dos passos operacionais e antecipar potenciais obstaculos materiais
(Fisher, 1998; Hildebrand; Geller; Proffitt, 2023).

Durante a execugao da atividade, o ambiente terapéutico impde demandas
continuas de reajuste adaptativo. Uma fibra vegetal que se rompe, a plasticidade
variavel da argila umida ou o desalinhamento milimétrico de uma costura obrigam
o individuo a acionar mecanismos de monitoramento metacognitivo, flexibilidade
cognitiva e inibicao de respostas automaticas inadequadas (Kirshenboim; Weitzer;
Rand, 2023; Maier; Ballester; Verschure, 2019). O fazer manual configura, assim,
um auténtico treinamento de dupla tarefa integrada, no qual controle motor fino
e processamento cognitivo ocorrem de maneira indissociavel e simultdnea
(Kirshenboim; Weitzer; Rand, 2023).

Essa interdependéncia entre mente e movimento converge diretamente
com as diretrizes contemporaneas da reabilitagdo neurolégica, que superam a
cisdo cartesiana entre motricidade e cogni¢ao (Kirshenboim; Weitzer; Rand, 2023;
Demers; Winstein, 2026). Visto que quadros encefalicos frequentemente associam
hemiparesia a déficits atencionais e disfungdes executivas, a pratica artesanal
estruturada opera como um estimulo multimodal simultaneo, potencializando a
funcionalidade motora global e a reinsergéo social de maneira muito mais eficiente
do que exercicios neuropsicolégicos isolados em papel ou tela (Hildebrand; Geller;
Proffitt, 2023; Kiriakou; Psychouli, 2024).

Dimensdes Emocionais, Identitarias e Sociais do Fazer Artesanal

Para além dos correlatos neurobioldgicos e cognitivos, o trabalho artesanal
confere materialidade ao processo de superagdo e recuperagdo. Transformar
a matéria bruta em um produto acabado e esteticamente reconhecivel restaura
sentimentos de autoeficacia, competéncia e autonomia, permitindo ao sujeito
visualizar concretamente o fruto de seu esforgo ao longo da jornada terapéutica (Liu
et al., 2024; Chirila, 2025).

A literatura em reabilitagcdo salienta que o engajamento emocional, a
motivagdo intrinseca e o valor subjetivo atribuido a intervencdo constituem
preditores determinantes da neuroplasticidade e da adesao terapéutica a longo
prazo (Kleim; Jones, 2008; Demers; Winstein, 2026). Atividades que mobilizam o
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afeto transformam a passividade do paciente em agéncia ativa. Corroborando essa
perspectiva, Liu et al. (2024) demonstraram que a inclusdo de atividades criativas
e artesanais no pos-AVC reduz sintomas ansiosos e depressivos, restaurando o
bem-estar psicolégico. De forma analoga, revisbes sistematicas apontam que
intervengdes com foco na participagdo social e funcional plena geram impactos
mais duradouros na qualidade de vida do que abordagens focadas exclusivamente
em medidas isoladas de amplitude de movimento (Kossi et al., 2024).

Diferentemente dos exercicios cinesioterapéuticos repetitivos e estéreis,
o artefato produzido carrega valor cultural, simbdlico e afetivo — podendo se
transformar em um presente para um ente querido, em um objeto utilitario para
a prépria casa ou no resgate da trajetéria biografica e profissional do paciente
(Chirila, 2025; Demers; Winstein, 2026). Ademais, quando desenvolvido no formato
de oficinas terapéuticas coletivas, o artesanato propicia a troca de experiéncias
interpares, a cooperagao mutua e a reconstrugao de redes de suporte psicossocial
fragilizadas pelo adoecimento neuroldgico (Kossi et al., 2024; Liu et al., 2024).

Do Exercicio a Ocupacéo Significativa: A Ponte com a Natureza

O artesanato situa-se estrategicamente na interface entre o treinamento
motor direcionado, a neuroplasticidade dependente do uso, o processamento
multissensorial e a ressignificagéo existencial da rotina (Kleim; Jones, 2008; Demers;
Winstein, 2026). Seu diferencial reside na integragao indissociavel entre motricidade
voluntaria, percepcgao tatil-proprioceptiva, fungbes executivas e intencionalidade
consciente (Liu et al., 2024; Kirshenboim; Weitzer; Rand, 2023).

Essa matriz praxica e funcional estabelece uma ponte com as intervengbes
baseadas no meio natural (Shanahan et al., 2019; Sterckx et al., 2024). Enquanto
no artesanato o sujeito interage com matérias-primas e molda o artefato pelo gesto
intencional, na horticultura terapéutica essa praxis expande-se para o contato direto
com um ecossistema dindmico e pulsante (Liu et al., 2024; Kamioka et al., 2014).
O solo vivo, as sementes em germinagao, a densidade da agua, a luz natural e
os ciclos bioldgicos passam a atuar como agentes mediadores entre o corpo, as
aferéncias ambientais e a recuperagédo do controle motor (Kamioka et al., 2014;
Vibholm et al., 2024). O trabalho manual e a hortiterapia revelam-se, assim, duas
expressdes complementares de uma mesma premissa: a estimulagdo sensorio-
motora ecologicamente situada como catalisadora da reorganizagado neural
adaptativa (Maier; Ballester; Verschure, 2019; Soga; Gaston; Yamaura, 2017).

Hortiterapia, Enriquecimento Ambiental e Fenomenologia da
Percepcgao

Arecuperagao do controle sensério-motor apds agravos neurolodgicos depende
critcamente da convergéncia continua entre intengdo motora, processamento
aferente e participagéo ativa em tarefas orientadas a metas da vida real (Maier;
Ballester; Verschure, 2019; Hoh; Semrau, 2025). Se o artesanato estrutura essa
dindmica por meio da manipulagdo de materiais concretos e do controle distal
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refinado, a horticultura terapéutica adiciona a essa experiéncia o contato com um
ambiente vivo, temporalmente organizado e em continua transformacgao ecoldgica
(Kamioka et al., 2014; Murroni et al., 2021). Nesse contexto, a terra, as plantas
aromaticas, a luminosidade, os estimulos olfativos e as variagdes climaticas deixam
de ser um cenario estatico e convertem-se em elementos ativos da propria agao
terapéutica (Castro, 2019; Twohig-Bennett; Jones, 2018).

Ahortiterapia configura-se, assim, como uma estratégia terapéutica estruturada
capaz de orquestrar simultaneamente aferéncias multissensoriais, treinamento
motor global e fino, pertencimento socioafetivo e uma conexao restauradora com o
ambiente natural (Kamioka et al., 2014; Vibholm et al., 2024).

Cumpre salientar, contudo, que a mera exposi¢cao passiva a areas verdes
ndo desencadeia, isoladamente, respostas neuroplasticas ou ganhos funcionais
duradouros (McDonald et al., 2018; Sterckx et al., 2024). O real potencial terapéutico
da horticultura na neurorreabilitagdo condiciona-se ao planejamento sistematico
das atividades, a mediagéo técnica especializada, a adequagdo ergonémica dos
espagos e a constante graduagdo dos desafios motores e cognitivos frente as
necessidades individuais de cada participante (Kamioka et al., 2014; Busk et al.,
2023).

Hortiterapia na Reabilitacdo Neurologica

A horticultura terapéutica compreende a utilizagéo intencional e estruturada
de atividades de plantio, manejo, colheita e contemplagdo da vegetagcdo com
finalidades especificas de recuperagédo funcional, promog¢do da saude e bem-
estar (Kamioka et al., 2014). Diferentemente do lazer horticola passivo ou da
jardinagem recreativa descontextualizada, a intervengao hortiterapéutica requer
o estabelecimento de objetivos clinicos mensuraveis, selecdao e dosimetria de
tarefas, adaptagédo de ferramentas e acompanhamento multiprofissional continuo,
ponderando as particularidades sensoriais, cognitivas e motoras de cada sujeito
(Kamioka et al., 2014; Vibholm et al., 2024).

Uma das modalidades mais férteis de operacionalizagdo dessa abordagem é
o jardim sensorial: um ambiente desenhado para propiciar a estimulagéo simultanea
e sistematica de diferentes canais perceptivos por meio da interagao direta com solo
vivo, sementes, folhagens, agua, pedras, aromas e sons naturais (Castro, 2019;
Murroni et al., 2021). Sua finalidade transcende o conforto ambiental, constituindo
um espaco terapéutico graduavel no qual o paciente é convocado a agir e interagir
(Castro, 2019). A literatura aponta que a vivéncia em hortas terapéuticas e jardins
planejados mobiliza a atengédo sustentada, ativa a memoria afetiva e fomenta a
participagao ativa no cuidado em saude (Castro, 2019; Soga, Gaston e Yamaura,
2017).

A estruturacdo fisica de um jardim com finalidade neurorreabilitadora
demanda rigorosa adequacdo ergondmica e de biosseguranca (Murroni et al,
2021). O emprego de canteiros elevados em alturas variaveis assegura o acesso
de pessoas usuarias de cadeiras de rodas em sedestagao, bem como possibilita o
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treino de equilibrio em ortostatismo (Murroni et al., 2021). Da mesma forma, pisos
regulares, continuos e antiderrapantes viabilizam o treino de marcha e a mobilidade
de individuos dependentes de dispositivos de auxilio a locomogao (Castro, 2019;
Murroni et al., 2021). O instrumental deve conter empunhaduras adaptadas e peso
compativel com déficits de preensdo manual, enquanto a selegdo botanica precisa
privilegiar ervas aromaticas e nao toxicas (e.g., Mentha sp., Rosmarinus officinalis,
Ocimum basilicum), banindo expressamente espécies espinhosas, urticantes ou
com alto potencial alergénico (Castro, 2019).

As praticas de plantio integram multiplos dominios sensdrio-motores: o
contato com a terra fornece aferéncias térmicas e tateis de umidade, textura e
densidade; o manejo de mudas e sementes convoca a coordenagéo visuomotora
e a propriocepcao fina; e a orientagdo espacial no canteiro mobiliza respostas
posturais antecipatorias (Rosén, Wijk e Bjorkman, 2026; Wu et al., 2025). Durante a
manipulagédo de um broto vegetal, o individuo necessita ajustar a forga de preensao
para nao lesionar o vegetal, calibrando a retroalimentacdo parietal e integrando
a alga sensoério-motora cortical (Rosén, Wijk e Bjérkman, 2026; Maier, Ballester e
Verschure, 2019).

No plano cinesioldgico, o cultivo abrange movimentos amplos de membros
superiores, controle postural de tronco, rotagdes axiais e transferéncias de peso,
articulados a movimentos distais refinados de pinga digital (Liu ef al., 2024; Arya et
al., 2021). Afinalidade de zelar por um ser vivo confere sentido intrinseco a repeticéo
motora, consolidando o aprendizado por meio de um objetivo concreto e ecolégico
(Demers e Winstein, 2026; Kleim e Jones, 2008). Embora revisdes sistematicas
evidenciem impactos promissores da hortiterapia sobre o humor, o controle da
agitagdo e a cognicao global em populagbes idosas e com deméncia (Kamioka
et al., 2014; Nicholas, Giang e Yap, 2019; Lu ef al., 2020; Murroni et al., 2021),
a heterogeneidade metodoldgica dos estudos exige cautela clinica, demandando
protocolos estruturados e intervengdes fundamentadas em evidéncias (McDonald
et al., 2018; Busk et al., 2023).

Enriquecimento Ambiental e Conexado com o Meio Natural

O conceito de enriquecimento ambiental, originario dos modelos experimentais
da neurobiologia, define-se pela manipulagéo planejada e complexa do meio fisico,
promovendo estimulos sensoriais combinados, desafios cognitivos progressivos,
atividade motora espontanea e oportunidades de interacao social (Nithianantharajah
e Hannan, 2006). Essa condi¢gao operacional ndo se resume ao simples contato
passivo com elementos naturais: para constituir um ambiente enriquecido
terapéutico, as vivéncias devem ser intencionalmente desenhadas, graduadas em
dificuldade e vinculadas as metas de funcionalidade do sujeito (Nithianantharajah e
Hannan, 2006; Kempermann, 2019).

Ensaios pré-clinicos demonstram que ambientes enriquecidos potencializam a
neuroplasticidade dependente do uso, elevando a expressao de neurotrofinas como
o BDNF, estimulando a neurogénese e acelerando a sinaptogénese em modelos
de acometimento encefalico (Sale, Berardi e Maffei, 2014; Kempermann, 2019;
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Hannan, 2014). Na esfera clinica, estudos conduzidos em unidades de internacao
e reabilitagdo p6s-AVE revelam que a incorporagao de espagos enriquecidos eleva
o tempo de engajamento ativo, reduz o sedentarismo e estimula a iniciativa motora
dos pacientes (Janssen et al., 2014; Rosbergen et al., 2017).

Revisdes criticas da literatura ressaltam, contudo, a necessidade de rigor na
transposicdo de dados translacionais para a pratica com humanos, sublinhando
o risco de sobrecarga sensorial quando o ambiente ndo é devidamente calibrado
(McDonald et al., 2018). Um arranjo ecoldgico terapéutico eficaz deve intercalar
zonas de alta estimulagdo com areas de repouso, sombra e baixa demanda cognitiva
(McDonald et al., 2018; Murroni et al., 2021).

Ademais, embora a exposicdo a natureza e a areas verdes apresente
correlagao solida com a reducao de biomarcadores de estresse, como a diminuigao
dos niveis de cortisol sérico e a estabilizacdo autondmica e com a restauragao
da capacidade atencional (Twohig-Bennett e Jones, 2018; Ohly et al., 2016; Soga,
Gaston e Yamaura, 2017), tais respostas neurovegetativas e psicofisioldgicas ndo
equivalem mecanicamente a restauragdo do controle motor voluntario (McDonald
et al., 2018; Frontera, DeGroote e Ghaffar, 2023). Essa diferenciagéo € basilar para
que a pratica clinica ndo confunda o bem-estar psicolégico com a recuperagéo
do controle sensério-motor, sustentando a necessidade de integrar a estimulagéo
ambiental a tarefas motoras direcionadas a metas funcionais (Gimigliano e Negrini,
2017; Frontera, DeGroote e Ghaffar, 2023).

Fenomenologia da Percepcgao e a Experiéncia Vivida

A analise dos substratos biolégicos e dos estimulos fisicos ndo esgota a
totalidade da pratica hortiterapéutica e do trabalho manual. O sujeito em processo
de reabilitagdo neurolégica ndo atua como um mero receptor passivo de aferéncias
ou um gerador mecanico de contragdes musculares: ele experiencia o préprio corpo
situado no espago e no tempo, atribuindo significado subjetivo a cada gesto realizado
(Carel, 2016; Merleau-Ponty, 1945/2018). Essa dimens&o existencial encontra
respaldo conceitual na Fenomenologia da Percepc¢ao formulada seminalmente por
Maurice Merleau-Ponty.

Segundo Merleau-Ponty (1945/2018), a percepgao nao constitui uma operagao
intelectual descolada da matéria, mas uma vivéncia corporal encarnada — sendo
0 corpo a propria ancora e condigédo de possibilidade de nossa inser¢ao no mundo.
O conceito de corpo proprio ou corpo vivido (corps propre) contrapde-se a viséo
reducionista do organismo como uma engrenagem puramente biolégica. Eventos
neuroldgicos agudos, como o AVE e os traumatismos encefalicos, provocam uma
fratura na unidade corporal: além das perdas motoras e sensoriais quantificaveis, a
lesdo desorganiza o esquema corporal interno, transformando o hemicorpo parético
em um elemento estranho ao proprio sujeito e tornando o espago ao redor um
territorio inacessivel ou hostil (Carel, 2016; Hoh e Semrau, 2025).

Nesse horizonte, 0 manejo da terra e o cultivo botanico convertem-se em uma
experiéncia profundamente corporificada. A resisténcia mecénica do solo, a textura
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Uumida das sementes, o equilibrio ao carregar um recipiente e a fragilidade de um
broto em crescimento demandam uma resposta perceptivo-motora pré-reflexiva, na
qual o individuo recalibra seu movimento em sintonia direta com a matéria organica
viva (Carel, 2016; Demers e Winstein, 2026). A Fenomenologia nao visa substituir a
neurobiologia sinaptica, mas resgata a pessoa como protagonista de sua existéncia,
demonstrando que a autonomia funcional ultrapassa o desempenho em escores
clinicos: ela repousa na capacidade de agir no meio, tomar decisdes e reconstruir 0
sentido da prépria vida (Carel, 2016; Merleau-Ponty, 1945/2018).

Intersecgdes com a Educagdo Ambiental e Alinhamento ao ODS 3

Ao compreender as praticas de cultivo e o fazer artesanal como atos situados
de cuidado mutuo, a hortiterapia estabelece convergéncia direta com a Educacéo
Ambiental critica, entendida ndo como recurso pedagdgico acessoério, mas como
um campo emancipatorio que evidencia a interdependéncia entre os seres vivos, a
salde humana e o equilibrio ecolégico (Castro, 2019; Loureiro, 2012).

A relagao que se estabelece entre a pessoa em reabilitacdo e os elementos
naturais é desprovida de légica utilitarista. O individuo ndo apenas utiliza o vegetal
como ferramenta de treino motor: ele assume o papel de cuidador de um organismo
vivo que demanda agua, luz, nutrientes e manejo continuo. Essa dinamica revela
que a vida é regida por ritmos biolégicos que exigem paciéncia, constancia e
respeito aos limites materiais da natureza. Para pessoas que vivenciam o isolamento
social e a perda de papéis ocupacionais decorrentes de sequelas neurolégicas,
a conexdo com a terra fomenta sentimentos de pertenga comunitaria, empatia e
responsabilidade socioambiental (Lumber, Richardson e Sheffield, 2017; Vibholm
et al., 2024).

A Educacdo Ambiental insere as intervengbes terapéuticas em uma
perspectiva coletiva e ecologicamente sustentavel (Loureiro, 2012). A adogao de
praticas como compostagem organica, reaproveitamento de materiais reciclaveis
para confecgao de vasos e sementeiras, conservagido da agua e manejo de hortas
comunitarias transforma o espago terapéutico em um ambiente de cidadania e
reconexao ecoldgica, ampliando o conceito de saude para uma dimensao integrativa
e planetaria (Castro, 2019; Loureiro, 2012; Sterckx et al., 2024).

Nesse cenario, a integracdo entre trabalho manual, hortiterapia e
enriquecimento ambiental alinha-se diretamente aos compromissos da Agenda
2030 das Nagdes Unidas, com énfase no Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel
3 (ODS 3 — Saude e Bem-Estar), cuja diretriz visa assegurar uma vida saudavel
e promover o bem-estar para todas as pessoas, em todas as idades (Gimigliano e
Negrini, 2017; UN, 2015). Em consonancia com a iniciativa global Reabilitagdo 2030
da Organizagédo Mundial da Saude, o acesso universal a estratégias de reabilitagdo
constitui um pilar indispensavel para diminuir a sobrecarga global de incapacidades
cronicas associadas a afecgdes neuroldgicas (Gimigliano e Negrini, 2017; Frontera,
DeGroote e Ghaffar, 2023). Ao promover o reaprendizado motor, a autonomia e a
participagéo social por meio de condutas ecologicamente contextualizadas, o cuidado
integrado reduz o impacto de sequelas graves e consolida o direito fundamental a
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saude funcional e a dignidade humana (Frontera, DeGroote e Ghaffar, 2023; Feigin
e Owolabi, 2023).

Integragdo Teérico-Conceitual: Da Terra as Sinapses

A articulacdo sistematica entre Neurociéncia, Fisioterapia neurofuncional,
Fenomenologia da Percepgdo e Educagdo Ambiental revela que o artesanato, a
hortiterapia e o enriquecimento ambiental ndo configuram abordagens isoladas
ou concorrentes, mas expressdes sinérgicas de uma mesma matriz clinica:
a estimulagdo sensdério-motora ecologicamente contextualizada e dotada de
significado intrinseco como propulsora da neuroplasticidade adaptativa (Demers;
Winstein, 2026; Maier; Ballester; Verschure, 2019).

Para sistematizar essa convergéncia interdisciplinar, formula-se o modelo
conceitual integrador Da Terra as Sinapses, estruturado a partir da seguinte cadeia
neurofuncional e comportamental:

Experiéncia na matéria/terra — Aferéncia multissensorial sincrénica —
Engajamento afetivo e corpo vivido — Pratica motora orientada a metas —
Plasticidade sinaptica (LTP/BDNF) — Recuperagéao funcional e autonomia cotidiana.

No eixo neurobioldgico (Neurociéncia), o0 manuseio intencional de matérias-
primas organicas e inorganicas, tais como argila, fibras vegetais, madeira, sementes,
agua e solo vivo, prové um fluxo continuo de aferéncias somatossensoriais,
proprioceptivas e visuoespaciais (Rosén; Wijk; Bjérkman, 2026; Wu et al., 2025).
Essas aferéncias periféricas coordenadas ativam cascatas glutamatérgicas
dependentes de receptores NMDA, promovem o influxo de ions de calcio pés-
sinapticos e consolidam a Potenciagdo de Longo Prazo (LTP), paralelamente a
expressdo sustentada de neurotrofinas como o BDNF (Moskiewicz; Sarzynska-
Dtugosz, 2025; Wu et al., 2025). Como resultado, estimula-se a sinaptogénese
perilesional e a reorganizacdo topografica das areas sensério-motoras corticais e
subcorticais (Lu et al., 2025; Bolognini; Russo; Edwards, 2016).

No eixo da praxis motora e cognitiva (Fisioterapia Neurofuncional), a
dosimetria e a graduacao das tarefas manuais desafiam a alga de controle motor
fino por meio de pingas digitais, oposicdo do polegar, coordenagdo bimanual e
modulagdo constante da forga muscular (Liu et al., 2024; Arya et al., 2021). Esse
processo recruta continuamente fungbes executivas centrais, como atencao
seletiva, planejamento sequencial, memodria operacional e monitoramento de
erros, aproximando a reabilitacdo das demandas reais da vida diaria e superando
o automatismo de exercicios descontextualizados (Kiriakou; Psychouli, 2024;
Almhdawi et al., 2016).

No eixo da experiéncia corporificada (Fenomenologia), a pessoa em
reabilitacdo deixa de ocupar o papel de objeto de técnicas passivas para atuar como
sujeito encarnado em relagdo direta com o mundo (Merleau-Ponty, 1945/2018; Carel,
2016). A superagao do “ndo uso aprendido” e a reconstrugdo do esquema corporal
ocorrem no instante em que o membro parético é reintegrado a exploragdo do
espaco e a transformagéo da matéria viva (Hoh; Semrau, 2025; Demers; Winstein,
2026).
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No eixo ecologico e formativo (Educagdao Ambiental), o cultivo da terra, o
respeito aos ritmos biolégicos e a convivéncia em oficinas terapéuticas restauram
redes de pertencimento comunitario, mitigando o isolamento sociossensorial gerado
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pela enfermidade neuroldgica (Loureiro, 2012; Castro, 2019; Lumber; Richardson;
Sheffield, 2017). Essa pratica de cuidado mutuo converge com as metas do ODS
3 da Agenda 2030 da ONU e com a iniciativa global Reabilitagdo 2030 da OMS,
consolidando uma abordagem de saude universal, participativa e sustentavel
(Gimigliano; Negrini, 2017; Frontera; DeGroote; Ghaffar, 2023).

A sintese dos eixos conceituais, mecanismos neurobioldgicos subjacentes e
impactos funcionais esta detalhada no Quadro 1, enquanto a Figura 2 esquematiza
a arquitetura tedrica do modelo integrador.

Quadro 1 — Sintese das intervengoes sensoério-motoras, eixos do
sistema nervoso e repercussoes funcionais.
Dimenséo / | Estimulos Sensoriais | Eixo Neurobiolégico Repercussao
Pratica e Fisicos Envolvidos | / Mecanismo Central Funcional e Clinica
Artesanato | Texturas variadas (argi- | * Potenciagdo de Lon- | ¢ Refinamento de pin-
e Trabalho | la, madeira, fibras, teci- | go Prazo (LTP); ¢as digitais e preensao
Manual dos), peso, resisténcia | * Ativagédo da alga graduada;
mecanica, temperatura | sensério-motora parie- | * Dissociagdo de dedos
e visdo de detalhe. tal-frontal; e estabilizagao de
» Poda sinaptica de punho;
sinergias patoldgicas * Planejamento motor e
(LTD). fungbes executivas.
Hortiterapia | Contato com solo vivo, | ¢ Integracdo multissen- | « Controle motor proxi-
e Jardim umidade, sementes, sorial continua; mal e distal integrado;
Sensorial aromas botéanicos, con- | « Estimulo ao brota- * Modulagao postural
trastes visuais e ajustes | mento axonal (sprou- | em sedestagao/ortosta-
posturais dindmicos. ting); tismo;
* Modulagéo auton6- * Engajamento em tare-
mica e redugéo de fas orientadas a metas
estresse. biologicas.
Enrique- Complexidade espa- * Ambiente permissivo | « Mitigagdo do “ndo uso
cimento cial, interagao social, para neuroplasticidade | aprendido”;
Ambiental autonomia de escolha, | dependente do uso; * Aumento do nivel de
desafios motores e *« Aumento da conec- atividade diaria;
zonas de repouso. tividade inter-hemis- * Prevengéao do declinio
férica. funcional crénico.
Fenome- Vivéncia do corpo » Ancoragem percepti- | * Resgate da autoefi-
nologia e vivido (corps propre), va pré-reflexiva; cacia e da autonomia
Educagéo cuidado com organis- * Ressignificagado do subjetiva;
Ambiental mos Vivos € percepgdo | esquema e da imagem | * Redugao do isolamen-
de ciclos ecoldgicos. corporal. to sociossensorial;
 Construgao de vin-
culos comunitarios e
ecolégicos.
Fonte: Elaborado pelos autores (2026).
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Figura 2 — Modelo integrador: da Terra as Sinapses.

EXPERIENCIA NA MATERIA / TERRA
(Trabalho Manual, Solo, Sementes, Fibras, Plantas)

}

AFERENCIA MULTISSENSORIAL
(Vias Tateis, Proprioceptivas, Visuais e Olfativas)

|

ENGAJAMENTO AFETIVO E CORPO VIVIDO
(Motivagdo Intrinseca, Fenomenologia da Percepcao)

|

PRATICA REPETITIVA COM PROPOSITO
(Aprendizagem Motora Orientada a Tarefa Real)

|

MECANISMOS NEUROPLASTICOS
(Inducdo de LTP, Sinaptogénese, Reorganizacao Corfical)

}

RECUPERA(;AO FUNCIONAL, AUTONOMIA E CUIDADO
(Desfreza Fina, Independéncia nas AVDs e Conexdo Social)

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

CONSIDERAGCOES FINAIS

A reabilitacdo de individuos acometidos por afeccées do Sistema Nervoso
Central requer a superagao definitiva de paradigmas fragmentados e condutas
puramente mecanicistas. Como demonstrado ao longo desta revisao integrativa, a
recuperacao sensoério-motora e a reconstrugédo funcional ndo decorrem de regimes
estéreis de repeticdes desprovidas de contexto, mas da intensidade, da diversidade
somatossensorial e do significado intrinseco que o sujeito confere a prépria agao no
ambiente terapéutico.

A articulagao interdisciplinar entre Neurociéncia, Fisioterapia neurofuncional,
Fenomenologia da Percepcdo e Educagdo Ambiental comprova que o trabalho
manual, a hortiterapia e o enriquecimento ambiental constituem estratégias
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biologicamente fundamentadas, clinicamente viaveis e ecologicamente sustentaveis.
Ao mobilizarem aferéncias multissensoriais sincronicas durante tarefas orientadas a
metas concretas, essas modalidades deflagram cascatas celulares de potenciacao
de longo prazo e expressao de BDNF, refinam a motricidade distal e o controle
executivo, e reancoram o sujeito na experiéncia do corpo proprio situado no mundo.

Nesse horizonte, o cuidado estruturado a partir do fazer significativo responde
diretamente as diretrizes da iniciativa global Reabilitagdo 2030 da Organizagao
Mundial da Saude e aos compromissos do Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel
3 da Agenda 2030 da Organizacdo das Nagbes Unidas (Saude e Bem-Estar).
O resgate da manipulagdo da matéria e o contato intencional com o meio vivo
consolidam uma pratica neurorreabilitadora integradora, humanizada e equitativa,
na qual a neuroplasticidade deixa de constituir um fenémeno biolégico abstrato
e se concretiza como instrumento de autonomia funcional, cidadania e dignidade
humana.
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