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Resumo

Introducdo: As alteracdes de linguagem no transtorno autistico geralmente sdo caracterizadas por
atrasos significativos ou auséncia total de desenvolvimento desta habilidade. Tais alteragdes lingiiisticas
confirmam a importancia da atuacao fonoaudioldgica no trato dos pacientes com esse diagnostico. A partir
disso, ¢ nitida a importancia de conhecer as propostas de intervencdes terapéuticas a serem utilizados.
Objetivo geral: Revisar artigos atuais sobre propostas de intervenc¢ao fonoaudioldgica no autismo
infantil, por meio de literatura especializada. Método: Foi realizada pesquisa bibliografica utilizando os
bancos de dados eletronicos Medline, Lilacs e SciELO (2006-2010). As palavras-chaves utilizadas em
inglés foram: “autistic disorder” e “speech therapy” nas bases de dados Medline e Lilacs e em portugués:
“autismo” e “fonoaudiologia” na base de dados SciELO. Resultados: O total de artigos encontrados
utilizando as palavras-chaves propostas foi de 117 e ao selecionarmos os artigos referentes aos anos entre
2006 ¢ 2010, obtivemos 48 artigos. Conclusao: Foram encontradas 25 propostas de intervengdo. Dessas,
seis mostraram etapas progressivas de aplicagdo/desenvolvimento do método; sete sdo compostas por
uma unica etapa; nove sio estratégias relacionadas a participantes, materiais e locais e trés nao foram
detalhados em seus respectivos artigos.

Palavras-chave: autismo; fonoaudiologia; revisio de literatura.
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Abstract

The changes in language in autistic disorder are usually characterized by significant delays or total
absence of development of this skill. These reports show the major changes in language in autism and thus
confirm the importance of speech therapy in the treatment of patients with this diagnoses. It is clear the
importance to meet the proposals of therapeutic interventions to be used. Objective: To review current
articles on proposals of speech therapy for autistic children through literature. Method: Bibliographic
search was performed using electronic data banks Medline, Lilacs and SciELO (2006 - 2010). The
key words used in English were: “Autistic disorder” and “speech therapy” in the databases Medline
and Lilacs and in Portuguese: “Autism” and “Speech” in the SciELO database. Results: There were
117 articles found with the key words, and selecting items for the years 2006 to 2010, we obtained 48
articles. Conclusion: There were 25 proposals of intervention, of these, six showed progressive steps of
application / method development, seven were composed of a single step, nine are strategies related to
the participants, materials and places and three were not detailed in their articles.

Keywords: autism; speech therapy; literature review.

Resumen

Introduccion: Los cambios del lenguaje en el trastorno autistico por lo general son caracterizados
por retrasos significativos o ausencia total en el desarrollo de esta habilidad. Tales cambios confirman la
importancia de la actuacion fonoaudiologica en el tratamiento de pacientes con este diagnostico. De esto
se desprende la importancia de conocer las propuestas de intervencion terapéuticas a utilizar. Objetivo
general: Revisar articulos actuales sobre propuestas de accion fonoaudiologica para el autismo infantil.
Meétodo: Se realizo busqueda bibliogrdfica utilizando los bancos de datos electronicos Medline, Lilacs
v SciELO (2006 - 2010). Las palabras clave utilizadas en Inglés fueron: “autistic disorder” y “speech
therapy” en las bases de datos Medline y Lilacs, y en portugués: “autismo” y ‘‘fonoaudiologia” en la
base de datos SciELO. Resultados: El total de articulos encontrados con las palabra clave propuestas
fue de 117 y en la seleccion de articulos para los afios entre 2006 y 2010, se obtuvieron 48 articulos.
Conclusion: Fueron encontradas 25 propuestas de intervencion. De estas, seis mostraron pasos
progresivos de aplicacion / desarrollo del método, siete estan compuestas de un solo paso; nueve son
estrategias relacionadas a los participantes, los materiales y locales; y tres no estan detalladas en sus
respectivos articulos.

Palabras Clave: autismo, fonoaudiologia, revision de la literatura.

Em 1944, Asperger descreveu casos com
caracteristicas semelhantes ao do autismo quando
pareadas as dificuldades de comunicagdo social em
criangas com inteligéncia normal?.

A partir de 1980, com a 3% edigdo do Manual
Diagnéstico e Estatistico (DSM I1I), considerando
a grande variabilidade no grau de habilidades
sociais, de comunicacdo ¢ nos padrdes de

Introducao

Em 1943, Kanner' utilizou a expressdo
autismo para descrever um grupo de criangas
que apresentava perfil comportamental peculiar.
Esse autor sugeriu que o autismo se tratava de
uma inabilidade inata para o estabelecimento do
vinculo afetivo e interpessoal, com capacidades

incomuns para constituir contatos interpessoais
e relagdes com objetos, desordens graves no
desenvolvimento da linguagem, comportamento
envolto de atos repetitivos e estereotipados e
resisténcia a mudangas.

comportamento que ocorrem em autistas, tornou
mais apropriado o uso do termo transtorno invasivo
do desenvolvimento (TID)>".

Antes do DSM-III, o autismo ainda nao tinha
atingido uma base de regras suficientemente
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aceitas para serem aplicadas, ndo existindo ainda,
0 que poderia ser referido como um estatuto de
“diagnostico oficial” no sistema americano.

A perturbagdo autistica deve ser manifestada
por atrasos ou funcionamento anormal antes dos
36 meses de idade 3°.

Em uns poucos casos, os pais relatam regressao
no desenvolvimento da linguagem, geralmente
manifestada pela cessagdo da fala apds a crianga
ter adquirido de 5 a 10 palavras °.

1.2- AlteracOes de linguagem no
espectro autistico

As alteragdes de linguagem no transtorno
autistico geralmente sdo caracterizadas por atrasos
significativos ou auséncia total de desenvolvimento
desta habilidade!®.

Dentre as possiveis alteragdes, grande
comprometimento no nivel pragmatico e nos
aspectos paralinguisticos ¢ esperado e pode ser
precocemente observado no recém-nascido pela
auséncia de contato ocular, de jogos vocais e
gestuais, de balbucio e de resposta aos sons 12,

As verbalizagdes, quando presentes, exibem
pardmetros anormais de prosodia, e em muitos
casos a comunicagdo ¢ realizada por meio de
gestos ¥%1315,

A crianca autista apresenta dificuldade
em iniciar ¢ manter didlogos, em interpretar
palavras e frases usadas pelo interlocutor, em
dominar diferentes formas explicitas ou implicitas
da linguagem, em analisar forma e estilo de
apresentagdo de uma mensagem ou em adequar a
relac¢@o ao contexto, ao ambiente ou ao ouvinte!'*!2,

Importante é relatar que o autista pouco
interpreta os sinais sutis da linguagem, a saber:
quando o interlocutor ira finalizar uma frase, o uso
de entonacgdo da voz, a percepcao das expressoes
faciais que indicam sarcasmo, preocupagio ¢
ironia. Fazem uso idiossincratico de linguagem ou
de linguagem estereotipada e ecolalica, que nem
sempre tém inten¢do comunicativa!®2,

A alteracdo na compreensdo da linguagem nas
criangas autistas pode ser evidenciada por uma
incapacidade de entender perguntas, orientagdes
ou piadas simples e em muitas criangas autistas
de funcionamento superior, o nivel de linguagem
receptiva esta abaixo daquele da linguagem
expressiva’.

Considerando o componente sintatico da
linguagem, ¢ observado que estruturas gramaticais
sdo frequentemente imaturas ¢ incluem inversao
pronominal, inabilidade para a utilizagdo de termos
abstratos e linguagem metaforica1e,

Estas caracterizam as principais alteragdes
linguisticas no autismo, influenciando também nos
aspectos sociais, familiares, escolares e, portanto
na qualidade de vida do autista, assim confirmando
a importancia da atuagdo fonoaudioldgica no trato
dos pacientes com esse diagnostico!®!7-20,

A partir disso, ¢ nitida a importancia de
conhecer os processos terapéuticos a serem
utilizados?2. O ideal ¢ que estes busquem promover
o desenvolvimento global do individuo!'“*2*, ¢ a
qualidade de vida da crianga e de sua familia!®1-%,
Tendo o autismo manifestagdes nas interagdes
sociais, nas brincadeiras simbdlicas ou imaginativas
e na linguagem como um todo, principalmente no
sistema pragmatico, ¢ nitida a necessidade de
intervengdes especificas.

E no que tange a fonoaudiologia, pouco se
sabe sobre propostas de interven¢do no autismo
infantil'® %,

Objetivo

Revisar artigos atuais sobre propostas de
intervencdo fonoaudioldgica no autismo infantil,
por meio de literatura especializada em busca
de: a) modelos e/ou estratégias de intervengdo
fonoaudioldgica; b) descrever os modelos e/ou
estratégias de intervengao e ¢) comparar os modelos
e/ou estratégias de intervencdo fonoaudioldgica
encontrados.

Método

Foi realizada pesquisa bibliografica utilizando
os bancos de dados eletronicos Medline, Lilacs
e SciELO (2006-2010), em busca de artigos de
revisdo, estudos observacionais e ensaios clinicos.

Ao iniciar as buscas, o termo autismo foi
encontrado em publicagdes das mais diversas areas,
assim como nutri¢do, farmacologia, etc., por esse
motivo a utilizagdo das palavras chaves em inglés
foram: “autistic disorder” e “speech therapy” nas
bases de dados Medline e Lilacs e em portugués:
“autismo” e “fonoaudiologia” na base de dados
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SciELO, com a finalidade de direcionar a pesquisa
para a area de terapia fonoaudioldgica. Vale
ressaltar que as palavras-chave estdo cadastradas
como descritores do DECS (Descritores em
Ciéncias da Saude).

No decorrer da leitura dos artigos encontrados,
observou-se que algumas terapias eram compostas
por etapas ¢ niveis de complexidade e apontavam
um objetivo especifico para cada uma delas, ja
outras ndo eram descritas dessa forma, apenas
compostas por interven¢ao sem definir prazo
ou alvo especifico a ser alcangado. Definimos,
portanto a estruturagdo das intervengdes como um
dos critérios a ser utilizado para agrupar os artigos
encontrados e adicionamos também uma relagao de
aspectos que foram mencionados ou relacionados
como sendo influentes nas terapias.

a) “Intervencdes que dispdem de etapas
progressivas e pré-estabelecidas para aplicagdo”;

b) “Processos terapéuticos que dispdem de
etapa unica para aplicagdo”;

¢) “Situag¢des que podem ser incorporadas a
intervencao”.

Critérios de inclusédo

Foram incluidos os artigos que agregaram
aos seus objetivos a descricdo de propostas de
intervengao fonoaudioldgica no autismo infantil e
aqueles que foram publicados entre os anos 2006
a2010.

Critérios de exclusao

Foram excluidos os artigos que ndo agregaram
aos seus objetivos a descrigdo da intervengdo
fonoaudiologica no autismo infantil, aqueles que
referiram o uso da farmacoterapia no autismo
infantil ou aqueles que foram publicados antes do
ano de 2006.

Resultado

Por meio do cruzamento das seguintes palavras-
chave em inglés: “autistic disorder” e “speech
therapy” nas bases de dados Medline e Lilacs e
em portugués: “autismo” e “fonoaudiologia” nas
bases de dados SciELO, foram encontrados: 90
artigos no Medline, 9 artigos no Lilacs e 18 artigos
no SciELO.

Foram retirados os artigos que nao estavam de
acordo com os critérios de inclusdo propostos para
este levantamento.

A partir desta analise e selegdo, ¢ possivel
relatar que:

» Ha 26 artigos que obedeceram aos critérios
de inclusdo deste estudo na base de dados Medline.

» Ha 11 artigos que obedeceram aos critérios
de inclusdo deste estudo na base de dados SciELO.

» Ha 04 artigos que obedeceram aos critérios
de inclusdo deste estudo na base de dados Lilacs.

No Quadro 1 foram descritos dados relacionados
aos artigos encontrados independente do ano de
publicagdo, aos publicados entre os anos de 2006
e 2010 (alvo deste estudo), aos compartilhados e
aos excluidos, por base de dados.

Quadro 1. Achados referentes ao numero de artigos encontrados, selecionados,

compartilhados e excluidos por base de dados.

Total Artigos Nio
Bases de artigos % (2006-2010) | Compartilhados Excluidos
encontrados
Medline 90 76,9 26 5%
SciELO 18 15,3 18 0
Lilacs 9 7,6 4

Legenda: *- houve mais um artigo ndo encontrado,

O total de artigos encontrados utilizando
as palavras-chave propostas foi de 117 e ao
selecionarmos os artigos referentes aos anos entre
2006 e 2010, obtivemos 48 artigos. No entanto,
alguns foram compartilhados entre duas ou trés

porém este foi cedido pela autora.

bases diferentes. Para que esse fato ndo alterasse a
amostra, tais artigos foram contabilizados apenas
uma vez.

A partir disso, a quantidade de artigos
encontrada foi de 42 e desses, 6 ndo estavam livres
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para download na base de dados e na Biblioteca
Virtual da Unicamp. Todavia, um desses foi cedido
pela autora.

Assim, aos 37 artigos restantes foram aplicados
os critérios de exclusao referentes aos objetivos dos
estudos e 14 deles foram excluidos, restando 23
artigos para analise e descri¢ao. Dentre esses, 5 sdo
classificados como artigos de revisdo bibliografica
¢ 18 como de pesquisa de campo.

Foram encontrados nesses 23 artigos dois
formatos de terapia, que foram agrupados em
“Intervengdes que dispdem de etapas progressivas
e pré-estabelecidas para aplicacdo” e “Processos

terapéuticos que dispdem de etapa Unica para
aplicacdo”, o primeiro composto por seis propostas
de intervengdo e o segundo por sete propostas.
Identificaram-se também nove aspectos que
foram agrupados em “Situa¢des que podem ser
incorporadas a intervencdo” e trés propostas de
intervencdes ndo sdo apresentadas com detalhes
que possibilitem a compreensdo da mesma.

As intervengdes terapéuticas encontradas nos
artigos selecionados foram relacionadas no quadro
2 e também descritas e detalhadas a seguir de
acordo com o critério estabelecido.

Quadro 2. Achados referentes ao nimero de propostas de intervengdes de acordo com o

agrupamento proposto.

GRUPO N

% PROPOSTA

06

Picture Exchange Communication

27,2 System

Habilidade Comunicativa Verbal

Intervencgdes que dispoem de
etapas progressivas e pré-

Responsive Education and
Prelinguistic Milieu Teaching

estabelecidas para aplicagao

Atraso de tempo

Andise Comportamental Aplicada

Lego

07

31,8 More Than Words

Processos terapéuticos que
dispoem de etapa Gnica para
aplicagao

Desenvolvimento Individualizado e
baseado no Relacionamento

Fotografias

Comunicagao Aumentativa e
Alternativa

Abordagem pragmatica

Abordagem Funcional da Linguagem

Repeticdo de comportamentos

09

40,9 Atendimento domiciliar

Situacoes que podem ser
incorporadas a intervengao

Atendimento indireto

Pares ou duplas

Atendimento em grupo

Equipe interdisciplinar

Atendimento individual

Continuidade do terapeuta

Equoterapia

Softwares de computador

03 |

2,56 Desenvolvimento de Relacionamento

Intervencdes sem informagoes

Lovaas

Oficina de linguagem

TOTAL 25  |100
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1) Intervengodes terapéuticas na
area de fonoaudiologia

1.1- Intervencobes que dispbem
de etapas progressivas e pré-
estabelecidas para aplicacdo

O modelo Picture Exchange Communication
System (PECS)?»*% ¢ um sistema de comunicagéo
estabelecido por troca de figuras. Composto por
figuras pré-elaboradas, possui objetivo de criar,
rapida e economicamente, recursos de comunicagao
consistentes e com acabamento profissional. E
estruturado em 6 fases. Para ser desenvolvido
necessita da presenca de dois participantes, além da
crianca. Sua execugdo deve acontecer da seguinte
maneira: uma pessoa deve manter-se em frente
a crianga e sera o parceiro de troca, a outra se
posicionarad atras para oferecer ajuda, se necessario.
O método ¢ baseado na troca, que comega a partir
de uma figura para pedir algo, trabalha iniciativa,
persisténcia até alcancar a fase em que a crianga ja
troca uma tira de figuras, equivalente a uma frase.

O modelo de intervencao Habilidade
Comunicativa Verbal (HCV)? ¢ estruturado e
subdividido em 4 etapas e se inicia com 2 sessodes
semanais. Posteriormente, a frequéncia passa
a ser de 1 sessdo por semana, evoluindo para o
atendimento quinzenal e assim, gradativamente
para mensal. Na primeira etapa, ocorre interagao
espontanea entre terapeuta e paciente. Na segunda
etapa, os objetivos sdo alcangados por meio de
atividades ltdicas. Na terceira etapa, sao utilizados
jogos com regras pré-estabelecidas e na ultima
etapa, a estratégia utilizada ¢ o reconto de estorias.

Responsive Education and Prelinguistic
Milieu Teaching (RPMT)?2¢28 é um programa que
facilita a comunicacdo de criancas com atraso de
desenvolvimento global e autismo. Na primeira
fase ¢ trabalhada a comunicagdo pré-linguistica,
por meio de gestos, de troca de olhar e intengao
comunicativa. Os pais sdo ensinados a estimular
e a nomear essas fungdes durante a interagdo e
quando a crianga alcanca os objetivos propostos,
a intervengdo passa a abordar a fala, por meio
de imitagdo e de perguntas. A intervencdo deve
acontecer ao longo do dia, utilizando brinquedos
e atividades que sejam interessantes a crianga e
o ambiente deve ser familiar. No momento de
maior estimulagdo, o terapeuta tentara interagir
propiciando situagdes em que a crianca precise
se comunicar e solicitar algum objeto. Aqui o

terapeuta chamara a sua atengdo, pedindo para
que olhe para ele. Em seguida, criard um tempo de
espera demonstrando expectativa, estimulando a
participacdo da crianga e usara os brinquedos como
refor¢o quando a participagdo ocorrer.

O atraso de tempo*® durante as atividades,
usado de maneira estruturada, estimula a iniciativa
da criancga. Nessa estratégia, o terapeuta oferece
o modelo de vocalizacdo a crianga autista por
alguns segundos pré-determinados na expectativa
da repeticdo da palavra ou da frase proposta.
Essa estratégia deve ser realizada em situagdes
funcionais, por exemplo, no horario das refei¢des.

O modelo Analise Comportamental Aplicada
(ABA)>»-3 consiste em estimular a linguagem
da crianga, por meio de reforgos positivos. Estes
apoios podem ser primdrios, como o oferecimento
de alimentos, ou secundarios como a execugdo de
atividades que a crianga sinta sensacao de prazer
em realizar. Esse modelo pode ser empregado no
inicio da educag¢do infantil, em torno dos 3 ou 4
anos de idade e a sua aplicacdo ¢ intensiva, com
duracdo de 20 a 40 horas semanais. Engloba o
trabalho de varios aspectos, porém a realizacao
deve ser feita separadamente. Possui o objetivo
de tornar o aprendizado mais proximo ao natural.
As atividades comecam individualmente e com o
desenvolvimento da crianga, outros participantes
podem ser inseridos no contexto.

O lego pode servir para o estabelecimento de
uma intervengao, na qual a gratificacdo ¢ de grande
auxilio. Primeiro trabalha-se individualmente com
a crianga, para que ela aprenda a utilizar as pegas, a
montar e a seguir regras basicas do jogo. Cumprida
essa etapa, pode ser formado o grupo onde cada
participante terd o seu papel, por exemplo, um pega
as pegas, o outro as monta. Para o bom andamento
da atividade ludica, os participantes precisam se
organizar, conversar ¢ agir em equipe. O papel do
terapeuta nesta atividade € de organizar a atividade
e de incentivar para que haja comunicagdo entre
0 grupo’.

1.2- Processos terapéuticos que
dispéem de etapa unica para aplicacdo
No More Than Words25, os pais recebem
orientacdes no sentido de realizar intervencdes
durante a rotina diaria do filho, permitindo que cada
situag@o possa oferecer estimulo e oportunidade
de comunicagdo. Todas as tentativas devem ser
valorizadas, sejam elas verbais ou ndo.
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O programa Desenvolvimento Individualizado
e baseado no Relacionamento (DIR)**! ¢ semelhante
ao ABA, mas nesse, as atividades sao escolhidas
pela crianga. Os pais recebem treinamento para
realizar atividade no chéo, repetidamente, durante
o decorrer do dia. Desta forma, sdo originadas
oportunidades de aproximacdo com a crianga,
na qual serdo realizados comentarios sobre suas
escolhas e serdo incentivadas emissdes e / ou
gesticulagdes na tentativa de comunicagdo. A
crianca pode ser recompensada positivamente por
meio de palmas e elogios.

Baseado em abordagem histérico cultural,
o uso de fotografias pode ser um recurso para
aumentar a producao de linguagem do autista.
Nessa estratégia, coloca-se a disposig@o da crianga
fotos de situagdes e eventos vividos por ela, dessa
forma ela ¢ o detentor da informacgdo e o papel do
terapeuta ¢ incentivar a descri¢do ou narragao de
um fato, incentivando e organizando seu discurso®.

Também pode ser utilizada a Comunicagao
Aumentativa e Alternativa (CAA)!%2528293¢ que se
trata de métodos utilizados como alternativas para
a crianga que ainda ndo desenvolveu a linguagem
oral. A estratégia pode ser realizada com ou sem
auxilio de recurso. Um exemplo de estratégia
independente ¢é a de fala sinalizada, pois ndo requer
utilizacdo de recursos externos. Em contrapartida,
o PECS ¢ utilizado com o apoio de figuras que ddo
0 suporte necessario a comunicagdo. Outros tipos
de simbolos propostos para auxiliar no processo
de comunicagdo alternativa e aumentativa sdo: os
objetos reais, as miniaturas, os objetos parciais,
as fotografias e os simbolos graficos. A CAA
também ¢ apontada por estimular a oralidade e pode
acontecer por meio das mais variadas combinagdes,
por exemplo: com o uso de figuras e fala ou de
equipamento de saida de voz.

A abordagem pragmatica'”'®*>37 tem como
base o desenvolvimento e a aquisi¢ao de linguagem.
Segue etapas pré-estabelecidas ou ndo, a destacar:
reivindica a atencdo da crianga para estabelecer a
sequencia de atividades e os materiais, aproveita
as oportunidades de aprendizagem que surgem
durante a interven¢do, mesmo que esta ndo esteja
programada, faz uso da rotina diaria, como a hora
do banho, a troca de roupa ¢ as refei¢cdes para
intervir, focando o aprendizado funcional e variado,
aproveita a comunicagdo nao verbal, como gestos,
contato ocular e vocalizagdes ¢ elabora estratégias

que propiciem o uso da linguagem, como jogos,
brincadeiras e fantoches.

Para estimular a comunicagdo da crianca,
na Abordagem Funcional da Linguagem!s323% a
crianga autista ¢ induzida a se comunicar oralmente
com a intencdo de solicitar algo de seu interesse.
Assim, as atividades sdo realizadas de forma que
a crianca tenha que interagir e se comunicar com
o terapeuta.

A repetigdo de comportamentos pode ser
utilizada para que o autista aprenda a realizar
atividades. Esse modelo pode ser considerado como
condicionamento ou modelagem, a repeti¢do faz
com que a crianga passe a realizar a atividade de
maneira independente?*-*°,

1.3- Situacbes que podem ser
incorporadas a intervengédo

O atendimento domiciliar?:3® ¢ citado
como uma estratégia, independente do modelo
interventivo a ser seguido.

Quando ha a necessidade ou oportunidade do
atendimento ndo ser realizado pelo profissional
responsavel, o atendimento indireto'” pode ser
considerado. E necessario orientar quanto aos
procedimentos pertinentes aquele que se demonstre
disposto a cumprir tal tarefa. E importante que a
pessoa, muitas vezes representada pela mae, receba
orientagdes a fim de identificar as inabilidades
dos filhos e de criar situagdes de estimulagdo de
linguagem inseridas em situagdes cotidianas. Esse
tipo de atendimento, classificado como indireto,
possibilita que a crianga seja atendida por alguém
extremamente familiar e ainda receba maior tempo
de intervencao.

Como alternativa a terapia tradicional, alguns
estudos sugeriram a formagéo de pares ou duplas®®.
A participa¢ao de um par na intervencao, que nao
seja o terapeuta, surge como fator motivacional,
visando aumentar a interagao social e as habilidades
comunicativas.

Agregando dados, alguns autores*>* referiram
que a terapia fonoaudiologica em grupo trata-se
de uma opc¢ao diferenciada de intervengao para
pacientes autistas e de uma estratégia de facil
realizag@o em ambientes escolares.

A escola propicia uma estratégia que facilmente
pode ser empregada em outros ambientes, que
¢ a participacdo da equipe interdisciplinar®®4,
Esta equipe ¢ composta por profissionais como
o fonoaudidlogo, o professor, o psicoélogo e o
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professor de musica. Estes compartilhardo de
conhecimentos e de informagdes sobre cada aluno e
assim, criardo estratégias com objetivos especificos
e direcionados ao auxilio das atividades escolares
e as domiciliares.

Em contrapartida, alguns estudos®’*? referem
que em casa ou na clinica o atendimento individual
¢ a forma mais tradicional de interveng@o, na qual
participariam apenas a crianga € o terapeuta.

Foi enfatizado, em um estudo feito por
Cardoso e Montenegro (2009)*!, que a continuidade
do mesmo terapeuta por todo o processo de
intervengao ¢ mais eficaz do que quando ha trocas.

A equoterapia*®® proporciona um ambiente
estimulante e com muitas possibilidades de
intervencao, inclusive na linguagem. O trabalho
fonoaudiolégico pode ser voltado a atencdo, a
linguagem receptiva e expressiva, por meio da
observacdo e da nomeacdo de partes do corpo e
equipamentos presentes no animal, bem como das
direcdes (direita e esquerda), que realize jogos e
brincadeiras pertinentes ao ambiente e que obedega
a comandos referentes ao percurso: “ande!”,
“pare!”, “corra!”.

Alguns softwares de computador®+3*, como
aqueles que proporcionam a interagdo com a
crianga, por meio de repeti¢do, podem ser utilizados
como estratégias, j& que se caracterizam por se
tratar de estratégias com grande apelo motivacional.

Algumas abordagens néo estdo detalhadamente
descritas nos artigos de origem e por isso serdao
apenas listados:

l.Interveng¢do Desenvolvimento de
Relacionamento (RDI): os pais recebem
treinamento para realizar varias atividades com
os filhos proporcionando desafios para estimular
a comunicagdo®,

2. Lovaas: ¢ um projeto de intervengao precoce
no autismo baseado no ABA e que oferece terapia
individual com ensino discreto durante 40 horas
semanais®.

3. Oficina de linguagem®®.

Discussao

Observa-se que ha um crescente interesse pelo
assunto visto que dos 117 artigos encontrados,
mais de 40% (90) foram publicados nos anos de
2006 a 2010 e ha um despertamento mais recente
da literatura brasileira sobre o tema, pois 100%
(18) dos artigos encontrados em lingua portuguesa

foram no periodo mencionado. Nos artigos
selecionados (23), foram encontradas 25 diferentes
formas para intervengdo no autismo, ¢ agrupadas
em quatro categorias, sendo elas: “Intervengdes que
dispdem de etapas progressivas e pré-estabelecidas
para aplicacdo” (6), “Processos terapéuticos
que dispdem de etapa Unica para aplicagdao”
(7), “Situagdes que podem ser incorporadas
a intervencdo” (9) e trés propostas nao sido
apresentadas com detalhes de informagdes nos
artigos de origem, mostrando assim que existem
diferentes opgdes para o tratamento ¢ que ha varios
aspectos que podem interferir no rendimento da
terapia.

Pesquisas mostram que criangas
autistas recebem mais de uma intervengédo
concomitantemente?’-**, Os tratamentos utilizados
variam de acordo com a idade e com a severidade
do caso?’. A terapia fonoaudioldgica é a mais
comumente citada e a intervenc¢do na area de
linguagem trata-se de uma das areas mais estudadas
em relagdo ao autismo?’.

Alguns estudos elucidam a importancia
da interven¢do fonoaudioldgica precoce no
autismo'?>?, Tendo a linguagem como a principal
forma de interag@o social, a terapia fonoaudiologica
torna-se ainda mais importante para a crianca
autista, por trabalhar diretamente os aspectos mais
relevantes desta patologia, e, por isso, seu inicio
deve ser precoce!>.

Algumas propostas sdo especificas para o
surgimento da linguagem oral** e outras visam
o desenvolvimento da comunicagdo?®3?, Ha
ainda aqueles que utilizam a comunicagao
para desenvolver outros aspectos inseridos no
desenvolvimento ou no comportamento da
crianga®4,

Além dos objetivos especificos, foi
possivel também observar a forma particular de
empregabilidade de cada modelo. Eles podem
ser utilizados isoladamente, como o HCV?, ou
pode haver a integragdo de mais de um modelo na
intervengdo como o ABA e o atraso de tempo*.

Enquanto alguns estudos se baseiam em
modelos estruturados e com regras para serem
utilizados, como é o caso dos modelos ABA e
PECS?-262831-32 gutros seguem estratégias que tém
a sua utilizagdo de forma flexivel, sendo adaptada
de acordo com o contexto, como na abordagem
pragmatica'®*? e CAA®3,
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Os métodos que seguem uma estrutura
sdo considerados eficazes para o inicio da
comunicagao verbal do autista, mas eles geralmente
ndo proporcionam generalizagdo para outros
ambientes®. Em contrapartida, as intervengdes
naturalistas e com foco na pragmatica permitem
considerar as individualidades, originando
resultados mais efetivos. Porém, por ndo possuirem
um roteiro ou um manual a ser seguido, demonstram
dificuldade com relagdo a sua reproducdo's .

Nas abordagens que trabalham o uso social da
linguagem, procura-se motivar a crianga autista®
com atividades e ambientes estimuladores como
a equoterapia* e jogos®’, ou proporcionando
situagdes onde elas sdo as detentoras da informacao,
como na atividade com album da familia®®. Essas
estratégias permitem que haja uma troca de posigdo
no discurso entre terapeuta e crianga, possibilitando
que ora um seja o interlocutor mais ativo, ora o
outro®’.

A flexibilidade que caracteriza tais abordagens,
permite a cada paciente utilizar a sua forma de se
comunicar, cabendo ao fonoaudidlogo estar atento
para interpreta-la e contextualiza-la, dando a ela
significado e funcionalidade!®!>18.20-25,

Para as criangas que apresentam pouca
habilidade verbal, a CAA tem sido muito
utilizada como recurso®**¢ capaz de proporcionar
a comunicagdo e ainda que de forma sutil, aumentar
o discurso. Embora seu uso seja por vezes para
aumentar a linguagem expressiva, alguns autores
mostram que ¢ possivel trabalhar também a
linguagem receptiva3+3¢,

Estudos mostram que autistas que imitam a
fala podem ter 6timo desempenho com uma das
modalidades de CAA, a fala sinalizada®®, sendo
que quanto mais tempo por semana ¢ mais longo
o tratamento, mais as criangas podem desenvolver
a fala espontanea®.

Nos artigos também foram encontrados dados
sobre os participantes e o ambiente da intervengao
como orientacdo aos pais'’, o atendimento
domiciliar®, individual®-3° em dupla®-*, em
grupo® e com as maes.

Interessante enfatizar o fato de algumas
estratégias apresentarem as mesmas caracteristicas
€ mesmo assim, utilizarem nomes diferentes, como
nas estratégias, pragmaticas'®, naturalista®® e socio
cultural®.

Alguns artigos apresentam as regras ¢ a
estrutura do modelo utilizado?*??, no entanto

varios estudos sdo falhos em explicar ¢ descrever
a abordagem adotada e / ou citada!’¥’.

Alguns modelos e estratégias sdo propostos
para serem utilizados temporariamente30,
com a finalidade de que haja superagdo de
etapas. No entanto, outros modelos ndo tém essa
pretensao®?%36, ou seja, se necessario podem ser
utilizados por tempo prolongado.

Criangas com autismo necessitam de
intervengdo longa e intensiva, isso torna o
tratamento caro e que dispende de muito tempo
dos pais'®. Como alternativa a essas dificuldades, a
intervencao indireta, ou seja, o treinamento dos pais
para que estes se tornem os terapeutas dos proprios
filhos, tem sido relatada em varios estudos'’3%.
Resultados da intervengao indireta sd3o observados
nas criangas ¢ também nos pais, ja que estes
passam a observar e entender mais as habilidades e
dificuldades de seus filhos, melhorando a qualidade
e a efetividade da comunicagado!’.

Ainda nio se sabe qual é o método ou técnica
melhor, a duracdo e a frequéncia para interven¢ao
no autismo, mas com certeza todos esses aspectos
devem ser elaborados de acordo com o perfil
pessoal de cada paciente!*20-22:2631,

E importante que estudos estruturados que
comparem os resultados entre os modelos e / ou
estratégias, sejam realizados?2%3!,

O fonoaudiodlogo recebe destaque em alguns
artigos devido ao importante papel que desempenha
na intervencao da crianga autista ao longo dos
anos'®?33 Todavia, ¢ possivel observar que
também importante e valorizada é a participagdo
da familia nas interveng¢des realizadas'>!°.

Conclusao

Concluiu-se que das intervengdes encontradas,
seis sdo compostas por etapas progressivas e
pré-estabelecidas de aplicacdo, portanto, poucos
sao os modelos de intervengdo bem estruturados
que possibilitem a reprodugdo e a comparagado de
resultados.

Foram encontradas sete intervengdes que
contemplam uma Unica etapa de aplicacao.

Ao se comparar os modelos e/ou estratégias
de interven¢ao fonoaudioldgica encontrados,
observou-se que eles podem diferir ndo apenas
entre estruturados ou ndo estruturados, mas também
em relagdo ao objetivo, ao modo ou forma de
serem empregados, possibilitando que a familia
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¢ os terapeutas possam escolher qual o modelo
adequado ao caso. Esse também foi um fator
encontrado nos textos, ha crescente preocupagao
quanto ao bem estar da crianca e da sua familia.
E este fato ocorre ndo somente pelos resultados,
mas também pelo processo de intervengao. As
abordagens tém se preocupado com ambientes
familiares estimulantes, e incentivos fisicos ou
sociais e a atuag@o dos pais no tratamento tem sido
muito valorizada, seja como participante ou até
como terapeuta indireto.

As diferencas entre os modelos refletem além
da busca por novos métodos, a preocupagdo com
a individualidade do autista, ou seja, a percepcao
que eles tém caracteristicas em comum, mas cada
um tem as suas particularidades.

Embora ja se tenha muito progresso nas
descobertas nessa area, ¢ importante que estudos
mais aprofundados e detalhados como os de coortes
prospectivos, sejam realizados e difundidos,
principalmente no campo fonoaudioldgico e mais
especificamente no de interven¢do de linguagem.

A sugestdo para préoximos trabalhos, ¢
que nestes haja comparagdo nao apenas dos
resultados da intervencdo, mas também de quais
sdo os fatores que influenciaram os resultados
obtidos, como caracteristicas de cada autista,
achados fonoaudiologico pré e pds intervencio
e particularidades da familia, principalmente no
que diz respeito ao envolvimento no tratamento e
a situagdo socioecondmica.
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