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APRESENTAÇÃO 

 

O presente Trabalho de Conclusão de Curso apresenta um estudo piloto realizado no Programa 

de Equoterapia do Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de Minas Gerais – 

Campus Bambuí, cujo objetivo foi mensurar e analisar as oscilações da marcha de equinos 

utilizados nas sessões terapêuticas. Para isso, empregou-se acelerometria triaxial acoplada à 

sela, permitindo a caracterização dos padrões de movimento dos animais nos andamentos passo 

e trote. Esta abordagem busca avançar em relação aos métodos tradicionalmente empíricos de 

escolha dos equinos, oferecendo parâmetros biomecânicos que auxiliem na seleção do animal 

mais adequado para cada praticante.  

A execução deste estudo exigiu familiaridade com conceitos de biomecânica, análise de 

movimento, comportamento equino e princípios da equoterapia, além do domínio de 

ferramentas digitais para tratamento e interpretação de dados. Esse processo representou um 

percurso formativo desafiador e enriquecedor, que ampliou minha compreensão sobre a 

importância da padronização e da avaliação objetiva dentro das práticas assistidas por equinos. 

O estudo foi desenvolvido no âmbito de um projeto de extensão vinculado ao IFMG – Campus 

Bambuí, financiado por meio de bolsa concedida pelo Edital nº 25/2023 do Programa 

Institucional de Bolsas de Extensão Universitária (PIBEX), sob orientação da Profa. Simone 

Magela Moreira e com participação da equipe envolvida nas sessões terapêuticas. A pesquisa 

se insere em uma perspectiva inovadora dentro da instituição, contribuindo para a construção 

de métricas que possam fundamentar decisões clínicas e aprimorar a individualização das 

intervenções. 

Na presente versão, adequa-se às exigências acadêmicas e institucionais para corresponder ao 

meu Trabalho de Conclusão de Curso, sendo acrescentada da primeira página do manuscrito 

encaminhado ao periódico (APÊNDICE A) para as devidas comprovações. 

  



 

 

RESUMO 

 

A equoterapia ofertada pelo IFMG – Campus Bambuí era realizada, até então, com cavalos 

selecionados por critérios observacionais, sem padronização biomecânica objetiva da marcha. 

Este estudo piloto teve como objetivo mensurar as oscilações da marcha de equinos utilizados 

nas sessões, por meio de acelerometria triaxial acoplada à sela, gerando parâmetros para a 

individualização terapêutica. Cinco equinos adultos foram avaliados durante 60 segundos de 

deslocamento (30s ao passo e 30s ao trote), com registro das acelerações nos eixos X 

(ânteroposterior), Y (latero-medial) e Z (ventro-dorsal). A instrumentação mostrou-se viável 

em ambiente real de atendimento e permitiu identificar perfis de oscilação específicos para cada 

animal, bem como maior amplitude de movimento no trote em relação ao passo em todos os 

eixos. Essas diferenças interindividuais e entre andamentos configuram evidências preliminares 

de que a caracterização biomecânica da marcha pode subsidiar a escolha do cavalo mais 

adequado ao objetivo terapêutico de cada praticante, contribuindo para uma equoterapia mais 

padronizada e orientada por dados. Segundo a Associação Nacional de Equoterapia (ANDE-

Brasil), o cavalo ideal apresenta passo ritmado, cadenciado e tridimensional, capaz de promover 

estímulos proprioceptivos e vestibulares relevantes à reabilitação funcional, auxiliando na 

modulação do tônus muscular e na redução de déficits nas atividades de vida diária e 

instrumentais. Propõe-se a ampliação amostral e a validação estatística dos parâmetros obtidos 

em investigações subsequentes. 

 

Palavras-chave: Análise de movimento. Acelerometria. Equoterapia personalizada.  Prática 

baseada em evidências. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ABSTRACT 

 

Equine-assisted therapy offered by IFMG – Campus Bambuí had, until then, been conducted 

with horses selected based on observational criteria, without objective biomechanical 

standardization of gait. This pilot study aimed to measure gait oscillations of horses used in 

therapy sessions through triaxial accelerometry coupled to the saddle, generating parameters 

for therapeutic individualization. Five adult horses were evaluated during 60 seconds of 

locomotion (30s at walk and 30s at trot), with acceleration records along the X (anteroposterior), 

Y (lateromedial), and Z (ventrodorsal) axes. The instrumentation proved to be feasible in a real 

clinical environment and enabled the identification of specific oscillation profiles for each 

animal, as well as greater movement amplitude at trot compared to walk across all axes. These 

interindividual and inter-gait differences provide preliminary evidence that biomechanical 

characterization of gait may support the selection of the most suitable horse for each 

participant’s therapeutic goals, contributing to a more standardized and data-driven equine-

assisted therapy. According to the National Association of Equine-Assisted Therapy (ANDE-

Brasil), the ideal horse presents a rhythmic, cadenced, and three-dimensional walk, capable of 

providing proprioceptive and vestibular stimuli relevant to functional rehabilitation, assisting 

in the modulation of muscle tone and in reducing deficits in basic and instrumental activities of 

daily living. Further studies with larger samples and statistical validation of the obtained 

parameters are proposed. 

 

Keywords: Gait analysis. Accelerometry. Individualized equine-assisted therapy. Evidence 

based practice. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

RESUMEN 

 

La equinoterapia ofrecida por el IFMG – Campus Bambuí se realizaba, hasta entonces, con 

caballos seleccionados según criterios observacionales, sin una estandarización biomecánica 

objetiva de la marcha. Este estudio piloto tuvo como objetivo medir las oscilaciones de la 

marcha de los equinos utilizados en las sesiones mediante acelerometría triaxial acoplada a la 

silla, generando parámetros para la individualización terapéutica. Se evaluaron cinco equinos 

adultos durante 60 segundos de desplazamiento (30s al paso y 30s al trote), con registro de las 

aceleraciones en los ejes X (anteroposterior), Y (lateromedial) y Z (ventrodorsal). La 

instrumentación demostró ser viable en un entorno real de atención y permitió identificar 

perfiles de oscilación específicos para cada animal, así como una mayor amplitud de 

movimiento en el trote en comparación con el paso en todos los ejes. Estas diferencias 

interindividuales y entre andaduras constituyen evidencias preliminares de que la 

caracterización biomecánica de la marcha puede respaldar la selección del caballo más 

adecuado para los objetivos terapéuticos de cada practicante, contribuyendo a una equinoterapia 

más estandarizada y orientada por datos. Según la Asociación Nacional de Equinoterapia 

(ANDE-Brasil), el caballo ideal presenta un paso rítmico, cadenciado y tridimensional, capaz 

de promover estímulos propioceptivos y vestibulares relevantes para la rehabilitación funcional, 

ayudando en la modulación del tono muscular y en la reducción de déficits en las actividades 

básicas e instrumentales de la vida diaria. Se propone ampliar la muestra y realizar la validación 

estadística de los parámetros obtenidos en investigaciones posteriores. 

 

Palabras clave: Análisis del movimiento. Acelerometría. Equinoterapia personalizada. 

Práctica basada en evidencias. 
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1 INTRODUÇÃO  

 

A equoterapia, também denominada terapia assistida por equino, é uma intervenção 

terapêutica interdisciplinar que utiliza o movimento do cavalo para promover ganhos motores, 

funcionais e psicossociais em diferentes populações, especialmente pessoas com dificuldades 

motoras e outros agravos neurológicos. Revisões sistemáticas e ensaios clínicos apontam 

benefícios sobre a função motora grossa, desempenho funcional e participação em crianças com 

paralisia cerebral submetidas a programas estruturados de equoterapia, ainda que com variação 

na qualidade metodológica dos estudos (WHALEN; CASE-SMITH, 2012; PARK et al., 2014; 

KIM et al., 2020; ORTEGA-CRUZ et al., 2016).  

A Associação Nacional de Equoterapia (ANDE-Brasil) define a equoterapia como 

um método terapêutico e educacional que utiliza o cavalo dentro de uma abordagem 

interdisciplinar nas áreas da saúde, educação e equitação, fundamentando-se nas características 

biomecânicas do movimento equino para a promoção de ganhos funcionais e psicossociais 

(ASSOCIAÇÃO NACIONAL DE EQUOTERAPIA, 2025). 

Estudos clássicos demonstram que a movimentação equina apresenta similaridade 

com a marcha humana, especialmente no que se refere ao padrão rítmico e à dissociação de 

cinturas pélvica e escapular, além da descarga de peso nos membros inferiores, favorecendo 

melhora da marcha, postura e equilíbrio postural em praticantes de equoterapia (MCGIBBON 

et al., 1998). 

O potencial terapêutico dessa terapia está diretamente relacionado às características 

biomecânicas da marcha do cavalo. Estudos cinéticos mostram que o deslocamento 

tridimensional do cavalo gera movimentos da pelve humana com padrão rítmico, cíclico e 

multidimensional, em muitos aspectos semelhante à marcha fisiológica (UCHIYAMA; 

OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021). Tais achados 

sustentam a hipótese de que o cavalo fornece ao praticante uma “experiência de marcha típica”, 

com estímulos proprioceptivos e vestibulares potencialmente úteis na reabilitação de indivíduos 

com alterações de marcha e controle postural, contribuindo ainda para a modulação do tônus 

muscular e para a redução de déficits nas atividades de vida diária (AVDs) e nas atividades 

instrumentais de vida diária (AIVDs). 

Nas últimas décadas, revisões sistemáticas e meta-análises têm demonstrado que a 

equoterapia pode promover melhorias no equilíbrio, controle postural e função motora em 

crianças com paralisia cerebral e outros agravos neurológicos, embora os resultados ainda 

apresentem heterogeneidade (ZADNIKAR; KASTRIN, 2011; SILVA et al., 2021; PEIA et al., 
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2023). Em geral, esses trabalhos destacam limitações recorrentes, como amostras reduzidas, 

heterogeneidade de protocolos, falta de padronização dos desfechos e escassa descrição dos 

parâmetros de movimento do cavalo, o que dificulta a comparação entre estudos e a 

transposição dos resultados para a prática clínica.  Apesar do acúmulo de evidências sobre os 

efeitos clínicos, a seleção dos equinos em programas de equoterapia permanece 

majoritariamente baseada em critérios de temperamento, porte, treinamento e experiência da 

equipe, sem mensuração objetiva e sistemática dos padrões de marcha de cada animal. Na 

prática, cavalos com perfis de oscilação bastante distintos podem ser utilizados de forma 

indistinta para usuários com necessidades terapêuticas diferentes, limitando o potencial de 

individualização da intervenção e a construção de protocolos reproduzíveis entre serviços. 

Paralelamente, tecnologias baseadas em unidades de medida inercial (IMUs), que 

combinam acelerômetros e giroscópios, consolidaram-se como ferramentas precisas e de custo 

relativamente acessível para a análise da locomoção equina. Revisões e estudos aplicados 

demonstram que sistemas inerciais montados no dorso ou em segmentos específicos conseguem 

quantificar assimetrias, detectar claudicação, monitorar performance esportiva e analisar a 

interação cavalo–cavaleiro com acurácia comparável a métodos de referência, como 

plataformas de força e sistemas ópticos de captura de movimento (MOORMAN et al., 2012; 

CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024; RANA; MITTAL, 2023).  

Diante desse cenário, o presente estudo piloto teve como objetivo mensurar e 

descrever as oscilações da marcha de equinos utilizados nas sessões de equoterapia do IFMG – 

Campus Bambuí, por meio de acelerometria triaxial acoplada à sela, gerando parâmetros 

biomecânicos preliminares ao passo e ao trote que permitam caracterizar perfis individuais de 

movimento. A intenção é oferecer evidências iniciais de que a análise objetiva da marcha pode 

subsidiar a escolha do cavalo mais adequado aos objetivos terapêuticos de cada praticante, 

contribuindo para uma prática de equoterapia mais padronizada e orientada por dados.  

 

2 MATERIAIS E MÉTODOS 

  

Este estudo piloto, de natureza observacional e descritiva, foi realizado no programa 

de equoterapia do IFMG – Campus Bambuí, com o propósito de mensurar e descrever as 

oscilações da marcha de equinos utilizados em sessões terapêuticas. O racional biomecânico 

que sustenta a mensuração objetiva é que o deslocamento tridimensional do cavalo — sobretudo 

ao passo — transmite ao praticante um padrão rítmico e multiaxial de movimento pélvico com 

semelhanças à marcha humana, justificando a quantificação dessas oscilações para fins clínicos 
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e de padronização (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; 

LIGHTSEY et al., 2021). 

 

2.1 Sistema de mensuração e protocolo de aquisição 

       Foi desenvolvido um protótipo de baixo custo baseado em acelerometria triaxial 

acoplada à sela, composto por sensor MPU6050 (acelerômetro e giroscópio integrados), 

microcontrolador ESP32, módulo de armazenamento em microSD e bateria externa. Os 

componentes foram montados em placa de circuito impresso e fixados centralmente na sela 

(região torácica média), buscando estabilidade mecânica e conforto do animal (Figura 1), 

conforme recomendações de instrumentação em montaria terapêutica (MCGIBBON et al., 

1998). A adoção de unidades de medida inercial (IMUs) apoia-se na literatura que demonstra 

viabilidade, repetibilidade e acurácia em campo, inclusive com validações frente à 

cinematografia óptica (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 

2024). 

Figura 01. (A) Esquema do conjunto sensor–controlador e (B) instalação na sela. 

 

Fonte: Autores (2024) 

       Cada animal percorreu trechos retos, em piso habitual, realizando 30 segundos ao 

passo e 30 segundos ao trote, em sequência contínua. Os sinais foram visualizados e exportados 

pelo software “Medidor de Impacto Equino”, gerando séries temporais contínuas nas quais se 

convencionou passo = amostras 0–400 e trote = amostras 401–800. As oscilações foram 

registradas (Figura 2) nos eixos X (ântero-posterior), Y (látero-medial) e Z (dorso-ventral). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A B A

A 
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Figura 02. Teste/captação com indicação dos eixos X/Y/Z 

 
Fonte: Autores (2023) 

       Para fins de transparência metodológica e inspeção inicial das séries temporais, 

apresentam-se os traçados brutos obtidos pelo MPU6050, com os eixos do acelerômetro (x, y, 

z em m/s²) e do giroscópio (x, y, z em °/s) plotados em função do tempo, incluindo a marcação 

do protocolo temporal — passo (amostras 0–400) e trote (amostras 401–800) — e a legenda 

interpretativa dos eixos (Figura 3). Esta visualização auxilia na verificação de estabilidade do 

sinal, na identificação de artefatos e na coerência das oscilações por eixo, justificando as etapas 

subsequentes de filtragem (10 Hz), segmentação (janelas de 2,0 s; 50% de sobreposição) e 

estimação espectral adotadas no processamento (CRECAN; PEȘTEAN, 2023).  

Figura 03. (A) Traçados exemplares (acelerômetro/giroscópio) e (B) legenda interpretativa, dos eixos analisados 

após adaptação do aparelho à sela dos animais da equoterapia do IFMG, Bambuí 

 

Fonte: Autores (2023) 

 

2.2 Sinais e procedimentos de cálculo 

                  As séries foram submetidas a inspeção de qualidade e remoção do componente 

constante (demean). Em seguida, aplicou-se filtro passa-baixas Butterworth de 4ª ordem em 

dupla passada (zero-phase), com corte em 10 Hz para preservar o conteúdo típico da marcha e 

B A 



15 

  

atenuar ruídos de alta frequência. Esse pipeline acompanha práticas consolidadas na análise da 

locomoção equina com IMUs (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI 

et al., 2024). 

 A caracterização dos perfis individuais de oscilação foi realizada por eixo (X/Y/Z) e por 

andamento (passo/trote) a partir das séries pós-processadas, sendo computados: 

— Amplitude pico-a-pico e RMS (raiz-média-quadrática) por eixo; 

— Variabilidade intra-sinal por desvio-padrão e coeficiente de variação em 

janelas deslizantes de 2,0 s com 50% de sobreposição; 

— Frequência dominante pela análise espectral de Welch com segmentos 

de 2,0 s, 50% de sobreposição e janela de Hann, usada como 

aproximação da cadência; 

— Métricas de forma por correlação cruzada entre pares de eixos (X–Y, X–

Z, Y–Z), para quantificar a ênfase relativa das oscilações nos três planos. 

 

      A seleção desses descritores e parâmetros analíticos (Tabela 1) fundamenta-se em 

estudos e revisões que documentam viabilidade, repetibilidade e acurácia das IMUs na marcha 

equina (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024) e no uso 

consagrado do estimador de Welch para densidade espectral de potência em sinais 

biomecânicos (WELCH, 1967).  

 

Tabela 1 - Indicadores biomecânicos dos equinos da equoterapia do IFMG–Bambuí: o que mede, como é 

calculado e unidades 

Descritor Símbolo Eixo(s) Definição Janela Unidade 

Amplitude pico-

a-pico 
App X/Y/Z 

Máx − Mín da aceleração na 

janela 

2,0 s 

(50%) 
m/s² 

RMS arms X/Y/Z 
 

2,0 s 

(50%) 
m/s² 

Desvio-padrão (SD) X/Y/Z Variabilidade intra-janela 
2,0 s 

(50%) 
m/s² 

Coef. de variação (CV) X/Y/Z 
 

2,0 s 

(50%) 
adim. 

Freq. dominante fdom X/Y/Z Pico da PSD (Welch, Hann) 
2,0 s 

(50%) 
Hz 

Correlação 

cruzada 

rXY, rXZ, 

rYZ 
pares Ênfase relativa de plano 

2,0 s 

(50%) 
adim. 

Fonte: Autores (2025) 
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3 RESULTADOS E DISCUSSÃO  

3.1 Qualidade do sinal e aderência do sistema 

 

       Os sinais de aceleração apresentaram estabilidade temporal e responsividade 

compatíveis com a dinâmica dos andamentos, confirmando a aderência do dispositivo à sela e 

a confiabilidade da aquisição em ambiente real de atendimento — uma etapa recomendada em 

protocolos de instrumentação para montaria terapêutica, a fim de mitigar vibrações espúrias e 

artefatos de fixação (MCGIBBON et al., 1998). Para fins de transparência metodológica, a 

visualização contínua dos traçados do acelerômetro e do giroscópio, com marcação do 

protocolo temporal (0–400 amostras = passo; 401–800 amostras = trote) e legenda interpretativa 

dos eixos, encontra-se ilustrada na Fig. 3 (Materiais e Métodos). 

       Do ponto de vista interpretativo, a coerência entre padrão de andamento e assinatura 

do sinal observada aqui é consistente com a literatura que descreve a transmissão de um 

movimento rítmico e multiaxial do cavalo à pelve do praticante, com semelhanças a 

componentes da marcha humana (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 

2015; LIGHTSEY et al., 2021). Esse alinhamento biomecânico funciona como verificação 

externa da plausibilidade dos registros, reforçando que o sistema captou fenômenos esperados 

(maior exigência dinâmica no trote; oscilações distribuídas nos eixos X/Y/Z) e, portanto, 

sustenta a validade de conteúdo das medidas. 

       Adicionalmente, a estabilidade dos traçados e a ausência de saturação em faixas de 

aceleração relevantes apoiam a exequibilidade do uso de IMUs de baixo custo para mensuração 

de marcha equina em campo, convergindo com achados de validação e revisões que reportam 

viabilidade, repetibilidade e acurácia de sistemas inerciais em comparação a métodos de 

referência (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024). 

Pequenos offsets iniciais nos eixos X/Y e o viés gravitacional em Z (~9,81 m/s², com variações 

de montagem) são esperados pela inclinação relativa do sensor e altura do conjunto na sela e 

não comprometem a análise, sobretudo após o pré-processamento padronizado (demean + 

filtragem Butterworth 10 Hz) descrito em Materiais e Métodos (MOORMAN et al., 2012; 

CRECAN; PEȘTEAN, 2023). 

       Em síntese, a boa qualidade do sinal obtida neste estudo fornece a base para as 

análises subsequentes de perfis individuais de oscilação por eixo e andamento, permitindo 

comparar variação e amplitude entre passo e trote de modo consistente com a biomecânica dos 

andamentos e com os referenciais já consolidados na área (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 
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2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021; MOORMAN et al., 2012; CRECAN; 

PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024). 

 

3.2 Convenções de eixos e leitura dos traçados 

 

Nos traçados do acelerômetro, X corresponde ao plano ântero-posterior, Y ao 

látero-medial e Z ao dorso-ventral. Sinais positivos/negativos refletem o sentido de oscilação 

em cada eixo; pequenas diferenças de offset no início das séries podem ocorrer devido à postura 

do animal e à fixação relativa da sela, sem prejuízo à análise intra-série. No eixo Z, observa-se 

um viés gravitacional (~9,81 m/s²) ajustado ao posicionamento do conjunto na sela; por isso, 

valores iniciais próximos de ~10,2 m/s² são esperados quando o sensor está levemente inclinado 

em relação à vertical. 

A seguir, apresentam-se os perfis individuais por animal, organizados em painéis 

de três subgráficos. Em cada painel, a primeira metade da série corresponde ao passo e a 

segunda metade ao trote. As descrições sintetizam as faixas de oscilação observadas (valores 

aproximados, conforme seus traçados). 
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3.2.1 Cavalo Baio 6 

Figura 04. Cavalo Baio Seis (equoterapia do IFMG–Bambuí): painéis A/B/C para eixos X/Y/Z com passo e trote 

indicados. 

 
Fonte: Autores (2025). 

O padrão observado no Baio Seis — maiores amplitudes no trote em todos os eixos 

(X: ~+2,0/−2,0; Y: ~+2,5/−1,0; Z: ~11,5/8,8) em relação ao passo (X: ~+0,5/−1,5; Y: 

~+1,5/−0,5; Z: ~10,5/9,8) sendo coerente com a cinemática dos andamentos, nos quais o trote 

impõe maior exigência dinâmica e, portanto, excursões mais amplas do dorso (UCHIYAMA; 

OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015). O componente ântero-posterior (X) mais 

amplo no trote sugere um estímulo mais marcado de transferência de peso/propulsão, 

alinhando-se ao racional de que oscilações rítmicas do cavalo podem simular elementos da 

marcha humana no praticante (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 

2015; LIGHTSEY et al., 2021). O incremento látero-medial (Y) no trote indica maior 

solicitação de controle médio-lateral do tronco, aspecto frequentemente valorizado em 

programas terapêuticos orientados a equilíbrio e estabilidade (LIGHTSEY et al., 2021). Já a 

excursão dorso-ventral (Z) mais ampla no trote (picos mais altos e vales mais baixos) é 

compatível com maior variação vertical do dorso, o que pode contribuir para respostas posturais 

de acomodação do praticante (GARNER; RIGBY, 2015).  
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Do ponto de vista instrumental, a consistência desses traçados reforça a 

exequibilidade das IMUs de baixo custo para mensurar perfis individuais em campo 

(MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024). Pequenos offsets 

iniciais e viés gravitacional em Z são esperados pela orientação/local fixação do conjunto na 

sela e não comprometem a interpretação após o pré-processamento padronizado (demean + 

Butterworth 10 Hz) descrito nos Métodos (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 

2023). 

Como implicação prática preliminar para a equoterapia do IFMG–Bambuí, o perfil 

do Baio 6 sugere: uso potencial quando se deseja ênfase em propulsão/transferência de peso 

(maior X no trote); atenção a objetivos de controle médio-lateral (Y aumentado no trote); e 

possibilidade de treinos que demandem acomodação postural vertical (Z mais amplo).  

Tais inferências devem ser tratadas como exploratórias, dado o n pequeno e a 

ausência de teste inferencial nesta etapa; estudos subsequentes devem ampliar amostra e 

incorporar métricas padronizadas (RMS, variabilidade, frequência dominante) para robustecer 

a associação entre assinaturas de oscilação e objetivos terapêuticos (UCHIYAMA; OHTANI; 

OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021). 
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3.2.2 Cavalo Didático 

Figura 05. Cavalo Didático (equoterapia do IFMG–Bambuí): painéis A/B/C para eixos X/Y/Z com passo e trote 

indicados. 

 
Fonte: Autores (2025). 

Didático foi o equino que apresentou elevação da componente posterior em X no 

trote (passo: ~+1,5/−0,8; trote: ~+1,5/−1,6), mantendo o pico ântero semelhante e ampliando a 

excursão posterior. Esse padrão é compatível com a maior exigência de propulsão e 

transferência de peso no trote, em que a oscilação ântero-posterior tende a se acentuar por ciclos 

mais rápidos e forças inerciais superiores (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; 

RIGBY, 2015). Em Y, observou-se assimetria látero-medial moderada no trote (passo: ~+1,8/0; 

trote: ~+2,6/−0,5), sugerindo um incremento do desafio médio-lateral do tronco, aspecto 

frequentemente valorizado em programas terapêuticos orientados a equilíbrio e controle 

postural (LIGHTSEY et al., 2021). Em Z, a maior excursão vertical no trote (passo: ~10,5/9,81; 

trote: ~11,2/9,2) é coerente com a biomecânica do andamento, que impõe variação dorso-

ventral mais ampla do dorso e, potencialmente, respostas de acomodação no praticante 

(GARNER; RIGBY, 2015). 

Do ponto de vista instrumental, a consistência dos traçados confirma a 

exequibilidade do IMUs (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 
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2024). Os pequenos offsets de base (p.ex., Y≈0 no passo) podem refletir postura/aprumos e 

orientação local do sensor, sem prejuízo para a comparação intra-série, após o pré-

processamento.  

Como implicação preliminar para a equoterapia do IFMG, o perfil desse animal 

indica potencial utilidade em objetivos que combinem treino de propulsão/transferência de peso 

(ênfase posterior em X no trote) com demanda de controle médio-lateral (assimetria moderada 

em Y), além de acomodação postural vertical (amplitude em Z).  

Ressalta-se, contudo, o caráter exploratório (N reduzido, ausência de testes 

inferenciais), devendo estudos subsequentes ampliar a amostra e incorporar métricas 

padronizadas (RMS, variabilidade, frequência dominante) para robustecer a associação entre 

assinaturas de oscilação e metas terapêuticas (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; 

GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021). 

 

 

3.2.3 Cavalo Pirulito 

Figura 06. Cavalo Pirulito (equoterapia do IFMG–Bambuí): painéis A/B/C para eixos X/Y/Z com passo e trote 

indicados. 

 
Fonte: Autores (2025). 

O Pirulito apresentou um padrão marcante de amplitude posterior em X no trote 

(passo: ~+1,2/−0,8; trote: ~+2,1/−3,0), mantendo incremento também em Y (passo: ~+1,5/−0,5; 
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trote: ~+2,5/−1,4) e Z (passo: ~10,4/9,81; trote: ~11,1/8,9). Esse comportamento também é 

coerente com a cinemática do trote, que impõe maior exigência dinâmica e tende a ampliar as 

oscilações ântero-posteriores e a variação vertical do dorso, com paralelos reconhecidos entre 

o movimento do cavalo e componentes da marcha humana no praticante (UCHIYAMA; 

OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021).  

A ênfase posterior (X negativo mais profundo) sugere um estímulo mais 

pronunciado de transferência de peso/propulsão no trote, enquanto o aumento em Y indica 

maior demanda de controle médio-lateral do tronco—aspectos clinicamente valorizados em 

intervenções voltadas a equilíbrio e estabilidade (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; 

GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021). Em Z, a excursão vertical ampliada no 

trote (picos mais altos e vales mais baixos) é compatível com respostas de acomodação postural 

do praticante (GARNER; RIGBY, 2015). 

Do ponto de vista instrumental, a consistência dos traçados—sem sinais de 

saturação e com comportamento esperado entre andamentos—reforça a exequibilidade do 

arranjo com IMUs de baixo custo em campo, convergindo com validações e revisões que 

documentam viabilidade, repetibilidade e acurácia de sistemas inerciais na marcha equina 

(MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024). Pequenos offsets 

ou assimetrias basais podem advir de postura/aprumos e da orientação local do sensor na sela; 

contudo, a aplicação do pré-processamento padronizado (demean + Butterworth 10 Hz) mitiga 

esses efeitos para a comparação intra-série (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 

2023).  

Como implicação preliminar para a equoterapia, o perfil do Pirulito indica potencial 

utilidade quando se pretende enfatizar propulsão/transferência de peso (X com componente 

posterior acentuado), associada a treinos que exijam controle médio-lateral (Y elevado) e 

acomodação postural vertical (Z ampliado). Novamente, cabe ressaltar que tais inferências 

devem ser tratadas como exploratórias para que futuras etapas venham robustecer a ligação 

entre assinaturas de oscilação e metas terapêuticas (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; 

GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021). 
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3.2.4 Égua Juquinha 

Figura 07. Égua Juquinha (equoterapia do IFMG–Bambuí): painéis A/B/C para eixos X/Y/Z com passo e trote 

indicados. 

 
Fonte: Autores (2025). 

A égua Juquinha exibiu incremento global de amplitude no trote em relação ao 

passo (X: ~+1,8/−1,5 vs. ~+1,1/−0,7; Y: ~+3,0/−0,6 vs. até ~+2,4/~+0,5; Z: ~11,2/8,9 vs. 

~10,5/9,7), padrão coerente com a cinemática dos andamentos, em que o trote impõe maior 

exigência dinâmica e resulta em excursões mais amplas do dorso (UCHIYAMA; OHTANI; 

OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015).  

No eixo X (ântero-posterior), a ampliação da excursão no trote sugere estímulo mais 

marcado de transferência de peso/propulsão, alinhado à ideia de que o movimento rítmico do 

cavalo pode simular componentes da marcha humana no praticante (UCHIYAMA; OHTANI; 

OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021). Em Y (látero-medial), nota-

se maior ênfase latero-direita no trote, indicando incremento da demanda de controle médio-

lateral do tronco, aspecto valorizado em intervenções focadas em equilíbrio e estabilidade 

(LIGHTSEY et al., 2021). Em Z (dorso-ventral), a maior excursão vertical no trote (picos mais 

altos e vales mais baixos) é compatível com a variação vertical do dorso e pode favorecer 

respostas de acomodação postural do praticante (GARNER; RIGBY, 2015). 

Do ponto de vista instrumental, a consistência dos traçados da Juquinha converge, 

igualmente, com as validações citadas. Pequenos offsets de base ou assimetrias iniciais são 
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esperados pela orientação/local de fixação e postura/aprumos e não comprometem a 

interpretação após o pré-processamento padronizado (demean + Butterworth 10 Hz) descrito 

em Materiais e Métodos (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023).  

Como implicação preliminar para a equoterapia, o perfil da Juquinha sugere 

utilidade potencial em metas terapêuticas que combinem propulsão/transferência de peso (X 

ampliado), controle médio-lateral (ênfase em Y) e acomodação postural vertical (Z ampliado), 

reconhecendo o caráter exploratório desta etapa (n reduzido, sem inferência estatística) e a 

necessidade de ampliar amostra e incorporar métricas padronizadas (RMS, variabilidade, 

frequência dominante) em estudos subsequentes (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; 

GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021). 

 

3.2.5 Égua Ohara 

Figura 08. Égua Ohara (equoterapia do IFMG–Bambuí): painéis A/B/C para eixos X/Y/Z com passo e trote 

indicados. 

 
Fonte: Autores (2025). 

A Ohara apresentou maior excursão ântero-posterior (X) no trote em relação ao 

passo (passo: ~+1,8/~+0,2; trote: ~+2,4/−0,5), mantendo pico ântero elevado e ampliando a 

componente posterior no trote. Esse comportamento é congruente com a cinemática do trote, 



25 

  

que impõe maior exigência dinâmica e tende a acentuar oscilações em X por ciclos mais rápidos 

e forças inerciais superiores (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 

2015). Em Y (látero-medial), observa-se manutenção do padrão com leve aumento no trote 

(passo: ~+1,8/−0,8; trote: ~+2,5/−0,6), sugerindo incremento moderado da demanda de controle 

médio-lateral do tronco — aspecto frequentemente valorizado em intervenções orientadas a 

equilíbrio e estabilidade (LIGHTSEY et al., 2021). Em Z (dorso-ventral), a excursão vertical 

mais ampla no trote (passo: ~10,5/9,81; trote: ~11,2/8,9) é compatível com maior variação 

vertical do dorso, potencialmente evocando respostas de acomodação postural do praticante 

(GARNER; RIGBY, 2015). 

Do ponto de vista instrumental, os traçados da Ohara exibem coerência entre 

andamentos e ausência de saturação, reforçando a exequibilidade de IMUs para mensurar perfis 

individuais. Pequenos offsets basais podem decorrer de postura/aprumos e da orientação local 

do sensor na sela; contudo, o pré-processamento padronizado (demean + Butterworth 10 Hz) 

descrito em Materiais e Métodos mitiga tais efeitos para a comparação intra-série (MOORMAN 

et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023). 

O perfil da Ohara indica potencial utilidade em metas terapêuticas que combinem 

estímulo de propulsão/transferência de peso (X mais amplo, com componente posterior no 

trote), treino de controle médio-lateral (Y discretamente aumentado) e acomodação postural 

vertical (Z mais amplo). Devido ao N reduzido; sem testes inferenciais, tais inferências devem 

ser investigadas com métricas padronizadas (RMS, variabilidade, frequência dominante) e 

ampliação amostral em etapas subsequentes. 

 

3.2.6 Triagem/planejamento: Aplicações terapêuticas preliminares por animal  

(IFMG–Bambuí) 

A seguir, incluímos um mapeamento prático e técnico de uso terapêutico preliminar 

por animal, derivado dos perfis de oscilação observados (X = ântero-posterior; Y = látero-

medial; Z = dorso-ventral) e ancorado no racional biomecânico da equoterapia (transferência 

de movimento do cavalo para tronco/pelve do praticante; semelhanças com componentes da 

marcha humana) e na exequibilidade de IMUs em campo (UCHIYAMA et al., 2011; 

GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021; MOORMAN et al., 2012; CRECAN; 

PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024). 

 

1) Cavalo Baio Seis = Perfil “trifásico” (X, Y e Z elevados no trote) 

 Indicado para: 
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— Propulsão/transferência de peso (X bem marcado no trote). 

— Controle médio-lateral do tronco (Y com incremento claro). 

— Acomodação postural vertical (Z amplo). 

 Usar com cautela: Praticantes com hipersensibilidade vestibular ou baixa tolerância a 

variações verticais/ML inicialmente. 

 Racional: Trote naturalmente mais exigente; combinação de oscilações rítmicas em 

X/Y/Z favorece treino integrado de equilíbrio, ajuste postural e componentes de marcha 

(UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 

2021). 

 

2) Cavalo Didático = Perfil “propulsão + ML moderado” (X posterior ↑; Y moderado; 

Z↑) 

 Indicado para: 

— Transferência de peso/propulsão com ênfase posterior (X). 

— Controle médio-lateral moderado (Y sem extremos) — bom para fases 

iniciais de treino de tronco. 

— Acomodação vertical (Z ampliado, porém sem extremos). 

 Usar com cautela: casos que requeiram estímulo ML intenso (Y aqui é moderado). 

 Racional: oferta de desafio progressivo sem saturar ML; útil para consolidar base 

postural e depois avançar (LIGHTSEY et al., 2021). 

 

3) Pirulito — perfil “AP com posterior muito marcado + ML e Z altos” 

 Indicado para: 

— Propulsão/transferência de peso com ênfase posterior pronunciada (X 

−3,0). 

— Controle médio-lateral intenso (Y elevado no trote). 

— Acomodação vertical exigente (Z amplo). 

 Usar com cautela: início de programa em praticantes com hipotonia importante ou 

hipersensibilidade; melhor para fases intermediárias/avançadas. 

 Racional: oferta de alto desafio AP-ML-Z pode ser direcionada a metas combinadas de 

força postural, equilíbrio e componentes de marcha (GARNER; RIGBY, 2015; 

LIGHTSEY et al., 2021). 
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4) Juquinha (égua) — perfil “equilíbrio + vertical” (X ↑; Y com ênfase latero-direita; Z↑) 

 Indicado para: 

— Equilíbrio médio-lateral com leve assimetria dirigida (treinos de 

alinhamento e correção). 

— Acomodação vertical (Z consistente). 

— Componentes de marcha/propulsão (X aumentado, sem extremos). 

 Usar com cautela: escolioses estruturadas/hipercorreções em que assimetria ML possa 

ser indesejada nas primeiras sessões. 

 Racional: assimetria ML moderada pode ser explorada terapeuticamente (desafios 

dirigidos), mantendo componente vertical e AP coerentes (GARNER; RIGBY, 2015; 

LIGHTSEY et al., 2021). 

 

5) Ohara (égua) — perfil “AP acentuado + estabilidade ML” (X ↑ com componente 

posterior; Y discreto; Z ↑) 

 Indicado para: 

— Treinos focados em propulsão/transferência de peso (X acentuado no 

trote). 

— Estabilidade ML com desafio leve (Y pouco ampliado) — bom para 

praticantes que não toleram grande ML. 

— Acomodação vertical (Z ampliado). 

 Usar com cautela: quando a meta principal for estimular controle ML intenso (pode não 

oferecer ML suficiente nas fases avançadas). 

 Racional: entrega estímulo AP robusto com ML contido, útil para sequenciamento de 

objetivos (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; LIGHTSEY et al., 2021). 

 

Observações e salvaguardas clínicas 

Ressaltamos que tais indicações são preliminares e devem ser moduladas por 

velocidade/cadência, superfície, ajuste da sela e tolerância do praticante (MOORMAN et al., 

2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024). Além do fato de que, para transitar de 

hipótese operativa a protocolo clínico, recomenda-se ampliar amostra, controlar 

velocidade/cadência, incluir segmentação por passada e validar contra desfechos do praticante 

(equilíbrio, estabilidade troncular, funcionalidade) (ASTI et al., 2024; LIGHTSEY et al., 2021). 
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Propõe-se uma progressão terapêutica graduada baseada nos perfis oscilatórios medidos por 

IMU: iniciar com animais que apresentem demanda médio-lateral (Y) moderada e excursão 

vertical (Z) mais contida — como Didático e Ohara — e evoluir para perfis com maior desafio 

médio-lateral e vertical — como Baio 6 e Pirulito — conforme a resposta clínica do praticante. 

Essa estratégia alinha-se ao racional biomecânico da equoterapia, segundo o qual o movimento 

rítmico e multiaxial do cavalo é transferido à pelve do praticante e pode ser dosado em eixos 

específicos (X: ântero-posterior/propulsão; Y: látero-medial/controle de tronco; Z: dorso-

ventral/acomodação postural) para atingir metas funcionais distintas (UCHIYAMA; OHTANI; 

OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021).  

Na prática, recomenda-se estratificar previamente o objetivo predominante da 

sessão — equilíbrio médio-lateral, propulsão/transferência de peso (ênfase em X) ou 

acomodação vertical (ênfase em Z) — selecionando o animal cujo perfil de oscilação melhor 

corresponda a essa meta, e reavaliar periodicamente a aderência entre perfil do equino e 

necessidades do praticante, incorporando ajustes de velocidade/cadência e superfície quando 

pertinente (MOORMAN et al., 2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024).  

Essa combinação de dosimetria por eixos e monitoramento contínuo favorece uma 

progressão segura e orientada por dados, mantendo a intervenção tecnicamente coerente com a 

biomecânica dos andamentos e com a tolerância clínica individual (UCHIYAMA; OHTANI; 

OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY et al., 2021). 

Visando organizar e melhorar a visualização de tais achados preliminares, segue 

em uma única tabela comparativa (Tabela 2), a análise do perfil de oscilação, uso terapêutico 

sugerido, sendo incluídas as cautelas citadas, para cada animal. 
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Tabela 2. Síntese comparativa dos perfis de oscilação e usos terapêuticos preliminares (equinos da equoterapia 

do IFMG–Bambuí) 

Animal 

Perfil de 

oscilação 

(resumo) 

Uso terapêutico 

sugerido 
Cautelas 

Baio Seis 

X: ↑ no trote  

Y: ↑ no trote  

Z: ↑ no trote 

(i) Propulsão/transferência de 

peso (X)  

(ii) Controle médio-lateral do 

tronco (Y)  

(iii) Acomodação postural 

vertical (Z) 

Evitar início com usuários com 

hipersensibilidade vestibular ou 

baixa tolerância a ML/vertical 

elevados 

    

Didático 

X: ênfase 

posterior no 

trote  

Y: moderado  

Z: ↑ 

(i) Propulsão/transferência 

com foco posterior (X)  

(ii) Treino de tronco com ML 

moderado  
(iii) Acomodação vertical sem 

extremos 

Pode não ser ideal quando se 

exige ML intenso nas fases 

avançadas 

    

Pirulito 

X: ênfase 

posterior 

muito 

marcada  

Y: ↑  

Z: ↑ 

(i) Propulsão/transferência de 

peso com ênfase posterior (X) (ii) 

Controle ML intenso (Y) (iii) 

Acomodação vertical exigente 

(Z) 

Preferir fases 

intermediárias/avançadas; 

cautela em hipotonia 

importante/hipersensibilidade 

    

Juquinha 
(égua) 

X: ↑  

Y: ênfase 

latero-direita 

no trote  

Z: ↑ 

(i) Equilíbrio ML com leve 

assimetria dirigida  

(ii) Acomodação vertical (Z)  

(iii) Componentes de 

marcha/propulsão (X) 

Cautela em casos com escoliose 

estruturada/hipercorreções — 

assimetria ML pode ser 

indesejada no início 

    

Ohara 
(égua) 

X: ↑ com 

componente 

posterior  

Y: discreto  

Z: ↑ 

(i) Propulsão/transferência de 

peso (X)  

(ii) Estabilidade ML com 

desafio leve  

(iii) Acomodação vertical (Z) 

Pode oferecer ML insuficiente 

quando a meta principal é 

intensificar controle médio-

lateral 

Fonte: Autores (2025) 

Notas de uso:  

a) Tabela destinada a triagem/planejamento: escolher o animal conforme a meta 

terapêutica predominante (propulsão/AP, controle ML, acomodação vertical) e a 

tolerância do praticante. 

b) Ajustar conforme velocidade/cadência, superfície, ajuste da sela e resposta clínica; 

reavaliar periodicamente. 

 

3.3 Considerações complementares sobre a leitura dos traçados inerciais: limitações e 

recomendações 

Entre os cinco equinos avaliados, duas são fêmeas. À luz da literatura disponível 

com IMUs em marcha equina, o efeito do sexo sobre os traçados inerciais do dorso não está 
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estabelecido: revisões e estudos de validação frequentemente não estratificam por sexo ou não 

reportam diferenças sistemáticas nos descritores de oscilação quando outras covariáveis (porte, 

conformação, treinamento, velocidade/andamento, superfície) são controladas (CRECAN; 

PEȘTEAN, 2023; MOORMAN et al., 2012). Em outras palavras, no estado atual da evidência, 

não há consenso de que o fato de o animal ser fêmea, por si só, produza um padrão específico 

e reprodutível de oscilação ântero-posterior (X), látero-medial (Y) ou dorso-ventral (Z) em 

registros com IMU. 

Do ponto de vista biomecânico, as diferenças que observamos entre indivíduos 

(machos e fêmeas) são compatíveis com variações interindividuais esperadas (conformação, 

aprumos, condicionamento, cadência/velocidade efetiva), além de fatores de instrumentação 

(posição/ângulo do sensor), e não com um efeito primário do sexo. Essa interpretação é coerente 

com a base teórica que relaciona as oscilações do cavalo às respostas no tronco/pelve do 

praticante, dependentes sobretudo do andamento e da cinemática do dorso, e não do sexo 

isoladamente (UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; GARNER; RIGBY, 2015; LIGHTSEY 

et al., 2021). 

Como implicação prática e agenda de pesquisa, recomenda-se que estudos 

subsequentes: (i) registrem o estado reprodutivo (ciclo estral, gestação, castração, uso de 

fármacos) e estratifquem por sexo quando o tamanho amostral permitir; (ii) controlem 

velocidade/cadência e superfície; (iii) incorporem métricas padronizadas (RMS, variabilidade, 

frequência dominante) e testes inferenciais; e (iv) considerem tamanho corporal/conformação 

como covariáveis, visando eventualmente propor faixas de referência por subgrupos 

(CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024). À luz do N reduzido e da ausência de 

estratificação formal neste piloto, os perfis das duas fêmeas devem ser interpretados como 

características individuais no contexto dos andamentos, sem atribuição causal ao sexo. 

Além disso, outros aspectos devem ser observados quando em pesquisas 

posteriores, visando aprimorar os achados descritos. Dentre eles, destacamos que:  

(v) variações não controladas de velocidade/cadência entre trechos e entre animais 

tendem a alterar a amplitude e a frequência dominante dos sinais (efeito mecânico esperado do 

aumento de energia do sistema), influenciando comparações interindividuais. Recomenda-se 

registrar ou controlar a velocidade/cadência e interpretar métricas espectrais sempre à luz do 

andamento executado (ASTI et al., 2024; CRECAN; PEȘTEAN, 2023). 

(vi) diferenças de piso (rigidez, irregularidade, atrito) e de ambiente (declive, vento) 

podem introduzir variação sistemática na oscilação do dorso e nos artefatos de alta frequência. 
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Sempre que possível, manter superfície constante e reportar suas características (CRECAN; 

PEȘTEAN, 2023). 

(vii) pequenos desvios de posição e orientação do módulo na sela 

(inclinação/rotação) geram offsets em X/Y e viés gravitacional em Z; fixação subótima aumenta 

ruído por microvibração. Por isso, recomenda-se montagem central e estável na sela, seguindo 

referências de instrumentação, e checagem de qualidade com traçados brutos antes do 

processamento (MCGIBBON et al., 1998; MOORMAN et al., 2012). 

(viii) a remoção do componente constante (demean) e a filtragem passa-baixas a 10 

Hz (Butterworth 4ª ordem, zero-phase) são adequadas para preservar conteúdo típico da marcha 

e reduzir ruído; a estimativa espectral de Welch (janela de Hann; 2,0 s; 50%) oferece 

compromisso robusto entre resolução e variância para séries curtas. Todavia, resultados podem 

variar com outras escolhas de corte/janela; recomenda-se reportar parâmetros e, em estudos 

futuros, explorar análises de sensibilidade (WELCH, 1967; MOORMAN et al., 2012; 

CRECAN; PEȘTEAN, 2023). 

(ix) a análise por janelas fixas no tempo (2,0 s; 50%) é prática e consistente com 

estudos com IMUs em campo, mas não é sincronizada ao ciclo de passada. Quando o objetivo 

for comparar simetria/assimetria entre membros ou fases do ciclo, recomenda-se acrescentar 

segmentação por passada (detecção automática de eventos) para reduzir variabilidade intra-

janela (ASTI et al., 2024; CRECAN; PEȘTEAN, 2023). 

(x) diferenças individuais de conformação/aprumos, condicionamento e ajuste da 

sela podem modular a cinemática do dorso e, portanto, a leitura dos eixos, especialmente Y 

(látero-medial). Sempre que possível, registrar essas covariáveis para apoiar comparações 

interanimais (CRECAN; PEȘTEAN, 2023). 

(xi) o presente delineamento piloto (n=5) é adequado para provas de conceito, mas 

limita inferência estatística e generalização. Estudos subsequentes devem ampliar amostra, 

incorporar descritores padronizados (RMS, variabilidade, frequência dominante) e aplicar 

testes inferenciais/intervalos de confiança para robustecer conclusões (MOORMAN et al., 

2012; CRECAN; PEȘTEAN, 2023; ASTI et al., 2024). 

(xii) a convergência entre achados e a biomecânica esperada dos andamentos 

(maiores amplitudes no trote; incremento em X/Y/Z) é um indício de validade de conteúdo. 

Para validade externa, recomenda-se, quando viável, validação cruzada com métodos de 

referência (ex.: sistemas ópticos, plataformas de força) em amostras futuras (MOORMAN et 

al., 2012; GARNER; RIGBY, 2015; UCHIYAMA; OHTANI; OHTA, 2011; LIGHTSEY et 

al., 2021). 
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E por fim, (xiii) a literatura enfatiza a importância de protocolos padronizados 

(trajeto, tempo em cada andamento, superfície, montagem do sensor), pois a reprodutibilidade 

depende da consistência operacional. Por isso, manter e reportar checklists operacionais 

facilitará a comparação entre estudos e serviços futuramente analisados (CRECAN; PEȘTEAN, 

2023; MOORMAN et al., 2012). 

 

 

4 CONCLUSÃO 

Este estudo piloto comprovou a viabilidade operacional de mensurar, em campo, 

oscilações tridimensionais da marcha de equinos utilizados na equoterapia por meio de um 

arranjo inercial de baixo custo, com qualidade de sinal, estabilidade e responsividade 

compatíveis com a biomecânica dos andamentos. O pipeline adotado (aquisição padronizada, 

pré-processamento e extração de descritores por eixo e andamento) mostrou-se suficiente para 

delinear assinaturas oscilatórias individuais por animal, oferecendo base objetiva para hipóteses 

de seleção direcionada do equino conforme metas terapêuticas (controle médio-lateral, 

transferência de peso/propulsão, acomodação postural). 

Os achados sustentam a premissa de que a individualização da equoterapia pode ser 

informada por métricas quantitativas e reprodutíveis, aproximando a prática clínica de um 

modelo padronizado e orientado por dados. Trata-se de um avanço metodológico diretamente 

aplicável ao contexto do IFMG–Bambuí, com potencial de aprimorar a alocação de animais às 

necessidades funcionais dos praticantes e de apoiar decisões terapêuticas transparentes e 

auditáveis. 

Reconhecemos, contudo, limites inerentes a um piloto: amostra reduzida, centro 

único, ausência de controle objetivo de velocidade/cadência e segmentação temporal não 

sincronizada à passada. Esses pontos não anulam a utilidade do método, mas definem o escopo 

de suas inferências e indicam prioridades para consolidação. 

Como próximos passos, propomos: (i) ampliação amostral com estratificação por 

sexo, porte, conformação e treinamento; (ii) controle/registro de velocidade e cadência; (iii) 

detecção de eventos de passada e métricas de simetria; (iv) validação cruzada com sistemas de 

referência; e (v) correlação prospectiva entre descritores oscilatórios e desfechos do praticante 

(equilíbrio, estabilidade troncular, funcionalidade). Com esses aprimoramentos, o método aqui 

descrito pode evoluir de prova de conceito para ferramenta de suporte à decisão, robusta e 

transferível, para a individualização da equoterapia. 
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