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CAPITULO 1

A EFICACIA DO CONDICIONAMENTO VOCAL NA APLICAGAO
DO AQUECIMENTO VOCAL EM VOZES ARTISTICAS

THE EFFECTIVENESS OF VOCAL CONDITIONING IN THE
APPLICATION OF VOCAL WARM-UPS IN ARTISTIC VOICES

Shelley de Moraes Pinho Barbosa dos Santos
Centro Universitario Fametro—CEUNI-FAMETRO
Manaus, Amazonas
Email:fonovoz12@gmail.com

Ituany da Costa Melo
Orientadora
Centro Universitario Fametro—CEUNI-FAMETRO
Manaus, Amazonas
E-mail: ituanymelo@gmail.com

RESUMO

O presente artigo aborda a importancia do profissional da voz artis-
tica dentro da voz cantada, no caso os cantores, a terem um condi-
cionamento vocal de forma eficaz dentro da aplicacao do aquecimen-
to vocal Objetivo: Demonstrar de que forma o condicionamento vocal
advindos de treinos fonoaudioldgicos em vozes artisticas podem tra-
zer de beneficio aos cantores. Metodologia: Este estudo se caracteri-
za uma pesquisa bibliografica onde foram selecionados artigos nacio-
nais, na base de dados SCIELO, LILACS, e foram escolhidos artigos
entre os anos de pesquisa de 2014 a 2024. Resultados: Com anali-
se de 27 artigos, 2 livros, ambos organizados por tema e ano de publi-
cacao, abordando a importancia do beneficio no condicionamento vo-
cal na pratica de aquecimento vocal para vozes artisticas. Conside-
ragoes finais: Conclui-se que a eficacia do condicionamento vocal na
aplicacado do aquecimento muscular na voz dos cantores é primordial,
e deve sempre ter o acompanhamento do fonoaudiélogo especialista
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em voz, antes e apds a cada apresentagao, podendo assim contribuir
diretamente com sua qualidade vocal, melhorando a flexibilidade vo-
cal, e evitando lesdes de pregas vocais.

Palavras-chave: Condicionamento Vocal; Aquecimento Vocal; Voz ar-
tistica; Intervencao fonoaudiolégica; Patologia vocal.

ABSTRACT

This article addresses the importance of the artistic voice professional
within the singing voice, in this case singers, to have effective vocal con-
ditioning within the application of vocal warm-up. Objective: Demon-
strate how vocal conditioning resulting from speech therapy training in
artistic voices can benefit singers. Methodology: This study is charac-
terized by bibliographic research where national articles were selected
from the SCIELO, LILACS database, and articles were chosen between
the research years 2014 to 2024. Results: With analysis of 27 articles,
2 books, both organized by theme and year of publication, addressing
the importance of the benefit of vocal conditioning in the practice of vo-
cal warm-up for artistic voices. Conclusions: It is concluded that the ef-
fectiveness of vocal conditioning in the application of muscle warm-up
in the singers’ voice is essential, and should always be accompanied by
a speech therapist specializing in voice, before and after each perfor-
mance, thus being able to directly contribute to their vocal quality, im-
proving vocal flexibility, and avoiding vocal fold injuries.

Keywords: Vocal conditioning; Vocal warm-up; Artistic voice; Speech
therapy intervention; vocal pathology.

1. INTRODUGAO

A voz humana é unica, todos os individuos tém caracteristicas
vocais totalmente diferentes e auténticas, podendo se expressar e co-
municar-se de diversas formas. A voz acontece na laringe, por conta
da vibracao das pregas vocais, e as mesmas sao localizadas na posi-
¢ao horizontal do pescoco. A vibracao das pregas vocais ocorre devi-
do ao ar que sai dos pulmbes e percorre pela traqueia, e acaba rom-
pendo a resisténcia na glote, e neste processo € gerado o som e har-
mobnicos da nossa voz (Santos, 2023).



De acordo com Pinho et al. (2019) as principais funcdes da la-
ringe no aparelho fonador (protecao, respiracao e fonagao) a fungéo
de protecao é reflexa e completamente involuntaria, a respiragcao no
inicio & da forma voluntaria, e com o tempo é organizada de manei-
ra intencional. A fonagdo acontece por agdes de musculos e cartila-
gens. Além disso, existem diferengas nas pregas vocais entre mulhe-
res e homens, as pregas vocais das mulheres tendem-se a ser menor
comparando com as pregas vocais dos homens, por isso a mulher tem
uma voz mais aguda.

A autora aborda que as vozes artisticas e ndo artisticas sao di-
ferentes, a artistica é direcionada para a voz cantada, neste caso os
cantores, e vozes nao artisticas destina-se para profissionais da voz
falada, no caso dos professores, locutores, palestrantes, vendedores,
radialistas e jornalistas (Behlau et al., 2014).

O profissional de a voz cantada precisa ter um preparo com
sua voz, e deve condicionar a musculatura vocal, dessa maneira ndo
vai gerar fadiga e tensdes vocais. Aplicacao do aquecimento vocal em
vozes artisticas proporcionara ao cantor uma saude vocal eficaz, e
evitara ataques vocais bruscos inesperados em suas praticas vocais.
Com isso, nao sentira rouquidao, coceira na garganta, cansacgo, e com
os devidos cuidados vocais, ira sentir uma voz muito mais preparada
(Santos, 2023).

Quais os beneficios que motivaram os cantores a fazerem o
aquecimento vocal diario e manter de forma eficaz o condicionamen-
to? Aintervencao fonoaudiolégica é extremamente importante na vida
do profissional da voz, pois o fonoaudidlogo é responsavel por pre-
servar a saude vocal, flexibiliza o trato vocal, e promove uma emissao
com o melhor conforto possivel. Indubitavelmente as orientagbes do
fonoaudidlogo sao essenciais, pois tem o objetivo de deixar bem es-
clarecido de como paciente devera ter a melhor consciéncia com rela-
¢ao a sua voz e que cada perfil de cantor, tem a sua demanda de for-
ma especifica (Martins; Reis, 2022).

A presente pesquisa tem como objetivo demonstrar de que for-
ma o condicionamento vocal advindos de treinos fonoaudiolégicos em
vozes artisticas podem trazer beneficios aos cantores.



E fundamental a atuacdo do fonoaudidlogo com seu paciente
cantor, pois através do seu género musical é elaborado aquecimen-
to personalizado e técnicas especificas para cada apresentacao, lem-
brando que existe repertérios musicais com suas respectivas frequ-
éncias, intensidades, e as mesmas tem objetivo especificos (Martins;
Reis, 2022).

A presente pesquisa justifica-se por ser relevante para a fono-
audidloga, estudar sobre a eficacia do condicionamento vocal aplica-
da ao aquecimento vocal para vozes artisticas, visto que os shows
dos cantores tém aumentado gradativamente em um unico dia (San-
tos, 2023).

Este estudo caracteriza uma pesquisa bibliografica e foram se-
lecionados artigos nacionais e internacionais, na base de dados Scie-
lo, Lilacs, e foram escolhidos artigos com o0 ano de pesquisa entre
2014 a 2024. Que discorrem conteldos sobre condicionamento vocal,
e exercicio de aquecimento vocal personalizado para vozes artisticas.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 VOZ ARTISTICA E SUAS PRINCIPAIS ALTERAGOES

A voz artistica € conhecida como voz cantada, destina-se a
quem canta, o canto € algo magico, pois o ser humano consegue ex-
pressar-se tanto de forma corporal e musical. Através da arte de can-
tar sdo reveladas as ricas melodias com caracteristicas de estilos e
géneros diferentes (Dias, 2016).

Indubitavelmente cantar faz parte do individuo desde sua exis-
téncia humana, o corpo € um verdadeiro instrumento musical, ideal
para compor musica. Pois cantar traz elementos como o ritmo, a inten-
sidade, e a altura, tornando a voz um papel importante em nossas vi-
das. As vozes artisticas ndo s&o apenas sons da voz, mas um conjun-
to acustico, fonte sonora, cavidades de ressonancia, a interagéo en-
tre fonte-filtro, também respiracao, afinacao, controle da pressao sub-
glética, ajustes vocais através dos seus respectivos articuladores, no
caso a boca, labios, laringe, faringe, dentes, palato mole, palato duro,
e emogodes, a voz cantada nao é feita aleatoriamente, mas sao varios



6rgaos, musculos, cartilagens, ligamentos, percepc¢éao ritmica referen-
te ao tempo musical, vibratos, parametros acusticos e musicais envol-
vidos neste processo simultaneamente para que a voz de um artista
aconteca (Dias, 2016).

A musica € surpreendente na qualidade de vida do ser humano,
contribuindo com o bem-estar, na aprendizagem, no desenvolvimen-
to de habilidades motoras, raciocinio I6gico, memaria e a socializagéo
como um todo. Podemos observar que a voz artistica é totalmente di-
ferente da voz nao artistica, tais como: fonagao; respiragao; qualida-
de vocal; ressonancia; articulagao; a maneira que faz a projecao vocal;
sonoridade; e expressao corporal. De forma especifica a voz nao ar-
tistica preserva a fala habitual focando no texto em si, e ndo pela qua-
lidade sonora, com relagdo a voz cantada. As vozes artisticas, para
nao artisticas, necessitam da mesma estrutura anatomicamente falan-
do, porém sofrem alteragbes conforme o estilo e género a ser canta-
do (Adriano et al., 2024).

A producéao vocal é algo magnifico, necessita de cuidados, e
atencdo na hora de usar sua voz. As pregas vocais apresentam dife-
rencas entre o sexo feminino e masculino, as cordas vocais masculi-
nas sdo mais largas e espessas se comparar com as femininas, que
sdo muito mais finas. As pregas vocais sao revestidas por um epitélio
estratificado escamoso, e a sua fungao principal € proteger a mucosa
que é provocada por rapido movimento do ar que acontece durante a
respiragcao e o processo fonatério (Simbes, 2019).

As principais alteragdes vocais acabam ocorrendo nos profis-
sionais da voz cantada, por conta do uso intenso e prolongado da voz.
Falar ou cantar em ambiente com som alto, sem uma acustica ade-
quada, a falta de equipamentos como retorno, microfone de qualida-
de, aparelhagem de som, sao fatores que podem interferir no impacto
da voz deste artista (Souza et al., 2019).

Os problemas vocais ocorrem grandes impactos, tanto na voz
em si, quanto no emocional do cantor, as alteragdes e lesdes vocais
ocorridas pelo abuso vocal deste cantor, acabam refletindo em seu dia
a dia, em suas agendas de shows semanais. As patologias que mais
aparecem nos profissionais de voz cantada sao: poélipos vocais, nodu-
los vocais e cistos (Adriano et al., 2024).



As lesdes laringeas que mais aparecem sao lesdes organofun-
cionais em pregas vocais, principalmente os nédulos, pdlipos, e cistos,
visto que o fator esta relacionado diretamente com o comportamento
vocal inapropriado, ocasionado por fonotrauma, abuso da voz. Os po6-
lipos sdo geralmente lesdes unilaterais, de massa benigna, a sua for-
ma é pedunculada ou séssil, sdo méveis a fonagao, localiza-se no ter-
¢o anterior da prega vocal (PPVV) esta patologia ocorre geralmente na
camada superficial da lamina prépria, ele tem varios formatos, fibro-
s0, gelatinoso e hemorragico. O fibroso é formado pelo tecido conjun-
tivo, no caso do gelatinoso é constituido por tecido conjuntivo frouxo,
e o polipo hemorragico é formado por vasos sanguineos, a sua etiolo-
gia esta relacionada diretamente com o fonotrauma. Os principais sin-
tomas dos pdlipos vocais sdo a rouquidao, soprosidade, ardéncia na
garganta, cansaco e fadiga vocal (Vasconcelos et al., 2015).

Figura 1- Imagem do Pdélipo Vocal

Fonte: Portal otorrino, 2023.

Quando ha presenca de lesdo benigna em prega vocal, acon-
tece uma desorganizagao na biomecanica da produgao vocal, ocorre
o fechamento incompleto das PPVV, e acaba interferindo na fonacgao,
na vibracao da onda de mucosa, podendo gerar muito mais esforgo no
processo fonatdrio, interferéncia na qualidade vocal, uma voz rugosa,
e aspera (Lopes et al., 20156).



Os nodulos de pregas vocais (PPVV) sao lesdes benignas,
ocorrem por usar a voz de forma incorreta, esta patologia é conheci-
da por ser bilateral, ocorre nos dois lados da prega vocal, as principais
caracteristicas desta lesdo sdo quebra na sonoridade, rouquidao pro-
gressiva, fadiga vocal, dificuldade no controle da tonalidade, o diag-
nostico de ambas as patologias é feito pelo médico otorrinolaringolo-
gista, através dos exames de videoestroboscopia ou videolaringosco-
pia (Silva, 2018).

Figura 2 - Imagem do Nédulo Vocal

Fonte: Neves et al., 2004.

Os Cistos sao unilaterais, aparecem nas margens das pregas
vocais, localizam-se na margem das pregas vocais, € muitas vezes
sao confundidas com nodulos e polipos vocais. A sobrecarga € o prin-
cipal fator para estas alteragdes vocais, pois as demandas dos canto-
res muitas vezes querem fazer mais de um show durante o dia, aca-
bam nao tendo a economia vocal e as orientagdes devidas para man-
ter a voz sempre saudavel (Silva, 2018).



Figura 3 - Imagem do Cisto

Fonte: Steffen; Moschetti; Zaffari, 1995.

O uso excessivo e inadequado da voz acaba aumentando o ni-
vel de stress no processo vibratorio das pregas vocais. A camada su-
perficial da Lamina proépria € o local que sofre mais stress durante a
colisdo das cordas vocais, as alteragdes sao niveis microscopio nas
cordas vocais, € que acaba sendo potenciado o aumento do stress
nesta regiao, através do mecanismo das PPVV, e favorecendo o apa-
recimento de lesdes benignas como polipos, nédulos, cistos e demais
patologias. E importante ressaltar os sintomas exposto pelo pacien-
te, qual o periodo da rouquidao, com que frequéncia, duracéo, e a in-
tensidade, as principais modalidades para o tratamento nos casos de
lesdes benignas como polipos e nédulos continua sendo a interven-
¢ao cirurgica, mas em outros casos conseguem a remocao das le-
sdes com a fonoterapia, € uma forma para os tratamentos é a mudan-
¢a comportamental deste cantor, pois o objetivo da fonoaudiologia &
levar o paciente ter esta consciéncia e ter uma educagao vocal muito
melhor e mais saudavel (Simdes, 2019).

2.2 A AUTOPERCEPGAO DO AQUECIMENTO VOCAL EM VOZES
ARTISTICAS

O aquecimento vocal tem como objetivo principal preparar a
voz, e consequentemente ter uma ressonancia mais alta, e obter tons
mais agudos, geralmente € trabalhado escalas ascendentes e descen-
dentes maiores, escalas musicais em oitavas, que € equivalente a oito
notas ou cinco notas sequenciadas, através de vibracao de labios ou




vibragao de lingua. A respiracdo € aquecida por exercicios que pos-
sam ativar todas as estruturas respiratorias, alongando e proporcionar
um melhor suporte possivel e firmeza no processo respiratério. Vale
ressaltar que o condicionamento vocal é totalmente diferente do aque-
cimento vocal, ambos tém funcdes distintas na pratica vocal com can-
tores, a finalidade do condicionamento é exercicio sendo trabalhado
no dia a dia, focando na demanda do profissional da voz cantada. O
aquecimento tem o foco de preparar a voz que é condicionada, para
o seu devido uso. E considerado pela literatura, que aquecer a voz,
abrange exercicios globais (alongamento corporal, exercicios respira-
térios e cervicais) e de forma especificas (vibragcao de labios, e lingua,
em uma frequéncia média, exercicio em glissando ascendentes e des-
cendentes, sons nasais com a consoante /m/, sons hiperagudos, e vo-
calizes com utilizacdo em semitons). E com esta sequéncia de exerci-
cio pode-se observar uma melhora na captagao glética, e um melhor
dominio nos ajustes vocais (Martins; Reis, 2022).

A preparacao vocal é indubitavelmente uma ferramenta que faz
os cantores alcancarem resultados incriveis, o0 maximo de eficacia e
gastando o minimo de energia na hora do canto, obtendo assim uma
economia vocal. A pratica do aquecimento vocal envolve exercicios de
vibracao, respiratoério e a vocalizagao, é resultado da interagao do flu-
X0 transglético que sai dos pulmdées e fazem as PPVV movimentarem
no momento da aducéo (Dias, 2016).

Na pratica do aquecimento muscular terda uma sequéncia de
exercicios estruturados, que ira preparar tanto profissionais da voz fa-
lada quanto a voz cantada, a literatura aponta que o aquecimento vo-
cal eficaz previne a possibilidade de adquirir lesées, melhorando o de-
sempenho e a qualidade da voz. A auto percepcao do pré-aquecimen-
to indica reducao dos ataques vocais bruscos, tensbées, maior facilida-
de na emissao, e os harmonicos da voz ficam muito mais ricos (Behlau
etal., 2014).

Os treinamentos dos exercicios vocais promovem o desenvol-
vimento fisiolégico da musculatura e 6rgao articulatério, que sao to-
talmente responsaveis pela producédo da voz, trabalhando-se técni-
cas especificas para cada perfil de cantor e seu respectivo repertério
(Dias, 2016).



Apos os treinos vocais serem feitos de forma eficaz, dentre ou-
tros beneficios para evitar possiveis lesdes vocais. Na aplicagcao do
aquecimento, a musculatura das pregas vocais fica muito mais flexi-
veis, proporcionando melhor encurtamento e alongamento das pre-
gas, melhorando a articulagdo do som, e consequentemente o profis-
sional da voz cantada tera uma voz ainda mais saudavel e rica em har-
monicos (Ribeiro et al.,2016).

2.3 OS PRINCIPAIS BENEFICIOS DO CONDICIONAMENTO VO-
CAL E A INTERVENGAO FONOAUDIOLOGICA NA VOZ CANTADA

O condicionamento vocal individualizado mostra efeitos total-
mente positivos, principalmente aos profissionais da voz cantada, pois
os cantores trabalham com uma demanda intensa com sua voz e cor-
po, considerando a fisiologia do exercicio, vale ressaltar que as vozes
artisticas precisam fazer exercicios especificos, e direcionados para
suas necessidades. Os profissionais da voz artistica relatam que o
programa de treinamento vocal facilita proporcionando conforto, maior
flexibilidade de trato vocal, melhora no desempenho vocal, estabilida-
de no momento da emissao no canto, amplificacdo da tessitura vocal,
uma maior precisdo na parte articulatoria e redugao na constricdo vo-
cal excessiva (Behlau et al., 2014).

O condicionamento vocal aliado com a fisiologia do exercicio
trabalha voz e corpo de forma simultdnea, promovendo beneficios
muito mais completo para um artista como um todo, melhorando o sis-
tema respiratério, forga, flexibilidade, poténcia vocal, agilidade e pre-
cisdo nas escalas, e pentatdnicas ascendentes e descendentes, ten-
do uma boa resisténcia muscular, resisténcia cardiorrespiratéria, pois
o artista da voz profissional ele canta e danca ao mesmo tempo, por
este motivo precisa de um programa de condicionamento na voz e em
seu fisico para conseguir excelentes resultados em seus eventos. A
atuacgao fonoaudioldgica na intervencgéo deste cantor € imprescindivel,
pois é necessario relacionar a sobrecarga correta, e especificidade do
que pretende melhorar e trabalhar as musculaturas necessarias para
todos os géneros e estilos musicais de forma individualizada (Ferrei-
ra et al., 2022).



A atuacado fonoaudioldgica é primordial na preparagao vocal, pois
eles sado capazes de aplicar a intervengao mais adequada tanto para rea-
bilitacdo e habilitacdo deste cantor. O fonoaudiélogo € de suma importan-
cia, para que o profissional da voz cantada, ndo desenvolva habitos inade-
quados e gere problemas vocais por conta do abuso vocal (Santos, 2022).

O profissional da voz cantada realiza Shows constantemente,
tem o seu sustento através da musica, a sua voz € o seu instrumento
de trabalho, e depende totalmente da musica, por este motivo o can-
tor devera cuidar muito bem do seu aparelho fonador, sua rotina, ter
disciplina, uma boa consciéncia e cuidados com a voz (Santos, 2022).

A fonoaudiologia enquanto ciéncia na area da saude, para
(Dias, 2016). “a fonoaudiologia € uma ciéncia que a comunicag¢ao hu-
mana tem como total objetivo a reabitarao e habilitacdo das vozes nor-
mais, e patoldgicas. O fono tem varias atribuicbes em areas especi-
ficas como: sua atuagcdo na prevencao, comunicacao oral e escrita,
suas avaliacdes, audicao e voz, bem como no treinamento dos pa-
drbes de fala e voz cantada.

Condicionar a voz tem o objetivo de alcangar os melhores e
mais ricos resultados, proporcionando a melhor condicdo no desem-
penho vocal no trabalho das vozes artisticas. Através do programa de
condicionamento vocal, os cantores que tem comprometimento com
0 mesmo, relatam que os resultados apds os exercicios sao percepti-
VoS, e deixavam os cantores muito mais motivados, sentiam uma mu-
dancga, n&o apenas no uso da voz com relagdo ao trabalho cantado,
mas com a leitura em voz alta e performance no palco. Os exercicios
melhoram a dindmica respiratéria, diminuem o esfor¢o na fonte sono-
ra, e maior controle durante a fonagao (Ferreira et al., 2022).

A técnica vocal é uma ferramenta que torna o cantor alcangar
0 maximo de resultado, gastando o minimo de energia, pois a voz € o
resultado das inuUmeras atividades que as estruturas anatémicas con-
seguem funcionar em conjunto. Os exercicios de vocalizagdo para o
aperfeicoamento técnico deste artista, promove os melhores ajustes
vocais, e devem ser praticados diariamente com o objetivo de carga e
sobrecarga para este individuo, a preparagdo vocal com total auxilio
do fonoaudidlogo, é fundamental para os vocalistas, pois a fonotera-
pia sera muito mais efetiva (Dias, 2016).



3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO PROCEDIMEN-
TOS METODOLOGICOS

A presente pesquisa € uma revisao bibliografica sobre a efica-
cia do condicionamento vocal aplicada ao aquecimento vocal em vo-
zes artisticas, através desta pesquisa envolveu artigos cientificos em-
basados em: Scielo e Lilacs sites com base em dados académicos.

Durante o estudo foram escolhidos artigos dentre os anos de 2014
a 2024 tendo como palavras chaves: Condicionamento Vocal; Aqueci-
mento Vocal; Voz Artistica; Intervencdo Fonoaudiolégica; Patologia Vocal.

Com isso procurou-se analisar artigos cientificos de diferentes
autores sobre o0 assunto abordado em questao, e que foram totalmen-
te relevantes para a esta pesquisa de revisao bibliografica.

Entdo, foram selecionadas 49 literaturas, 13 foram utilizados,
sendo todos nacionais, além dos artigos, 1 livro foi utilizado para com-
por a presente pesquisa. Considerando os critérios de exclusao, foram
descartados 36, sendo 34 obras nacionais, e 2 em inglés, restando 13
artigos cientificos, e 1 livro para estudos.

RESULTADOS

Apds uma analise minuciosa dos artigos da revisao bibliogra-
fica, que evidenciaram a eficacia do condicionamento vocal na apli-
cacao do aquecimento vocal em voz cantada, foram selecionadas as
principais obras dos autores que contribuiram para esses resultados,
conforme consta no quadro abaixo:

Quadro 1 — Atuagao fonoaudiolégica no condicionamento vocal em
vozes artisticas.

OBRA AUTORES ANO CITAGOES
Condicionamento vocal “O condicionamento vocal in-
individual para profis- Behlau, Moreti 2014 dividualizado mostra efeitos
sionais da voz cantada e Pecoraro. positivos, principalmente para
— Relatos de Casos os profissionais da voz.”
A importancia do uso de “A atuacao fonoaudioldgica vai
tubo de silicone no pro- contribuir diretamente na saude,
= Santos 2023 . =
cesso de preparagéo vo- higiene vocal, prevencao, e aper-
cal para cantores gospel feicoamento nos padrées vocais.”




“Todas as orientacdes tém objetivo

Aquecimento vocal de esclarecer, para melhor consci-
em cantores: Revi- Martins e Reis 2022 éncia do paciente a respeito da sua
sao de literatura voz e as intervengdes sdo baseadas

na demanda que é trazida por ele.”

“A fonoaudiologia exerce o pa-

Fonoaudiologia e pel de promotora da saude,
voz cantada: Anali- Adriano et al. 2024 alertando o cantor para a ne-
se Bibliométrica cessidade de ter atengdo a sua

voz, e possiveis queixas.”

“Contudo, o fonoaudidlogo podera

Voz cantada: perfil dos intervir com exercicios de aque-
cantores e a inter-relagéo Dias. 2022 cimento vocal para prevencéo de
com a fonoaudiologia lesdes na prega vocal, reabilitar

possiveis transtornos vocais.”

Fonte: autora, 2024.
DISCUSSAO

Foi realizado um levantamento bibliografico sobre a eficacia do
condicionamento vocal na aplicagdo do aquecimento vocal em vozes
artisticas. Os autores dos estudos encontrados, informam sobre a im-
portancia da intervencao fonoaudioldgica na vida dos profissionais da
voz cantada.

A pesquisa realizada por Behlau, Moreti e Pecoraro (2014),
aborda sobre a efetividade que o condicionamento vocal tras para a
voz profissional, pois os cantores tém uma demanda totalmente dife-
rente das dos profissionais da voz ndo artisticas no caso palestrantes,
atores, professores. A demanda vocal do cantor tem uma sobrecarga
muito maior.

Dessa forma, o estudo sobre condicionamento vocal individua-
lizado para profissionais da voz cantada revelou que os participantes,
apos a implementagao de programas personalizados, apresentaram
melhorias significativas em conforto e desempenho vocal.

Segundo Adriano et al. (2024), a fonoaudiologia exerce um pa-
pel fundamental na promog¢ao da saude, direcionando os profissionais
de vozes artisticas para a necessidade de ter uma atencao voltada
aos cuidados com a sua voz, que é seu instrumento de trabalho, des-
sa forma contribuem de modo eficaz na prevencao e reabilitacao, di-
minuindo a frequéncia dos problemas vocais.



A compreensao das especificidades da voz cantada permite
que os profissionais da fonoaudiologia ofere¢am orienta¢des persona-
lizadas, melhorando a performance e a qualidade vocal.

Na visao de Dias (2016), os fonoaudidlogos utilizam técnicas
especificas para prevenir e tratar disfonias, promovendo a correta uti-
lizacao da voz. A avaliagao vocal inicial permite identificar caracteristi-
cas individuais e necessidades especificas,

A pratica de exercicios vocais e a conscientizacao sobre a ana-
tomia vocal sdo abordagens comuns, visando otimizar a qualidade so-
nora e a resisténcia vocal.

Para Martins e Reis (2022), os fonoaudidlogos desenvolvem
protocolos personalizados de aquecimento e desaquecimento vocal,
adaptando técnicas especificas as necessidades de cada cantor. O
que inclui a aplicagao de Exercicios do Trato Vocal Semiocluido (ET-
VSO0), que tém se mostrado eficazes na melhora da flexibilidade vocal
e na resisténcia a fadiga.

Para Santos (2023), a intervencado fonoaudioldégica também
abrange aspectos emocionais e psicoldgicos, ajudando os cantores a
lidarem com a ansiedade e a pressao das performances.

A intervencao fonoaudiolégica também abrange a identificagdo
de padrbes de tensao e a promogao de relaxamento muscular, essen-
ciais para a qualidade vocal.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Os estudos encontrados enfatizam que os cantores devem ter
um condicionamento vocal de forma eficaz diretamente com o fonoau-
didlogo contribui para o desenvolvimento da voz como um todo.

O condicionamento vocal, resultado de treinos fonoaudiolégi-
cos direcionados a vozes artisticas, apresenta beneficios significati-
vos para cantores, contribuindo para a melhoria da performance vo-
cal e para a preservacao da saude vocal. A intervencao fonoaudiolgi-
ca possibilita o desenvolvimento de técnicas especificas que ampliam
a resisténcia, a flexibilidade e o alcance vocal, fatores fundamentais
para a execucgao de atividades intensas e prolongadas. A conscientiza-
¢ao sobre os mecanismos da voz e a adogao de praticas corretas de



aquecimento e desaquecimento vocal séo elementos indispensaveis
para a qualidade e seguranga no uso vocal.

A Intervencgao fonoaudiolégica é indubitavelmente imprescindi-
vel na reabilitagao e habilitacdo dos cantores, contribui na reducao das
lesbes laringeas e proporciona uma maior qualidade vocal, beneficios
excelentes na parte pneumofonoarticulatéria, o cantor tera mais au-
tonomia ao exercer o canto, precisdo, articulagdo adequada e melhor
diccao. Vale ressaltar que o fonoaudiélogo € o profissional que possui
um amplo conhecimento e dominio para avaliar as condigdes do pro-
fissional da voz.

REFERENCIAS

ADRIANO, Maria Cristina de Oliveira et al. Fonoaudiologia e voz can-
tada: analise bibliométrica. Health research: current challenges and
future perspectives, capitulo7, p.69-83, 2024.

BEHLAU, Mara; MORETI, Felipe; PECORARO, Guilherme. Condicio-
namento vocal individualizado para profissionais da voz cantada-rela-
to de casos. Revista CEFAC, v. 16, n. 5, p. 1713-1722, 2014.

DIAS, Claudio Anténio Sorondo. Voz cantada: perfil dos cantores e a
inter-relacdo com a fonoaudiologia. 2016.Tese (Doutorado em Distur-
bios da Comunicagao) - Universidade Tuiuti do Parana, Curitiba, 2016.

FERREIRA, Léslie Piccolotto et al. Condicionamento Vocal e Respiraté-
rio (CVR) em profissionais da voz: estudo de casos. Research, Society
and Development, v. 11, n. 14, p. e67111429020-e67111429020, 2022.

LOPES, Leonardo Wanderley et al. Relagao entre os sintomas vocais,
intensidade do desvio vocal e diagndstico laringeo em pacientes com
disturbios da voz. CoDAS, v. 28, n.4, p.439-445, 2016.

MARTINS, Gabriella Bernardes De Menezes.; REIS, Theyllon Araujo.
Aquecimento vocal em cantores: revisao de literatura. 2022. 27pg.
Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagcdo em Fonoaudiologia) —
Pontificia Universidade Catdlica de Goias Escola de Ciéncias Sociais
e da Saude.

NEVES, Beatrice MJ; G NETO, Joao; PONTES, Paulo. Diferenciacao
histopatoldgica e imunohistoquimica das alteragdes epiteliais no nédu-



lo vocal em relagéo aos polipos e ao edema de laringe. Revista Brasi-
leira de Otorrinolaringologia, v. 70, p. 439-448, 2004.

PINHO, Silvia Maria Rebelo. Musculos intrinsecos laringe e dina-
mica vocal. 3 ed. Rio de Janeiro - Rj, Thieme, Revinter publicagdes.

PORTAL ORTORRINO. Doencas. 2023. Disponivel em: https://portal-
dootorrino.com/doenca.php?id=50. Acesso em: 22 set. 2024.

RIBEIRO, Vanessa Veis et al. Aquecimento e desaquecimento vocais:
revisao sistematica. Revista CEFAC, v. 18, p. 1456-1465, 2016.

SANTOS, Natalia Magno. Saude Vocal dos cantores: a intervencgao
fonoaudioldgica na preparacao vocal. 2022. 25f. Trabalho de Conclu-
sao de Curso (Graduacao em Fonoaudiologia) — Unidao Metropolitana
de Educacao e Cultura Centro Universitario Unifas, Salvador, 2022.

SANTOS, Shelley de Moraes Pinho Barbosa. A importancia do uso
do tubo de silicone no processo de preparagao vocal para canto-
res. In: OLIVEIRA, Guilhermino Anténio Lopes (org). Educacgao, sau-
de, e direitos humanos: abordagens que promove qualidade de vida
— 1 ed.- -Campo Grande, MS: Editora Inovar, 2023. 47- 58 pag. Capi-
tulo 3.

SILVA, Sther Soares Lopes. Principais patologias laringeas em pro-
fessores. Distlrbios da Comunicagéo, v. 30, n. 4, p. 767-775, 2018.

SIMOES, Féabio Antunes. Pélipos e nédulos das cordas vocais.
2019. Dissertagcédo (Mestrado em medicina) - Universidade de Lisboa,
Lisboa, 2019.

SOUZA, Mayara Kerolyn de et al. O uso da voz em artistas de rua. In:
CoDAS. Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia, p. €20180063,
2019.

STEFFEN, Nédio; MOSCHETTI, Maristela B.; ZAFFARI, Rejane T.
Cistos de pregas vocais: analise de 96 casos. Revista Brasileira de
Otorrinolaringologia, p. 179-86, 1995.

VASCONCELQOS, Daniela de; GOMES, Adriana Oliveira de Camargo;
ARAUJO, Claudia Marina Tavares de. Efetividade da fonoterapia no
tratamento do pdlipo em pregas vocais. Revista CEFAC, v. 17, n. 6, p.
2009-2017, 2015.



CAPITULO 2

A IMPORTANCIA DA FONOAUDIOLOGIA NAS
UNIDADES BASICAS DE SAUDE

THE IMPORTANCE OF SPEECH THERAPY IN BASIC HEALTH UNITS

Alexandro da Silva Pinheiro
Centro Universitario Fametro Manaus - Amazonas
silvapinheiroalexandro@gmail.com

Natalia Micaelly da Silva Costa
Co - Orientadora
Centro Universitario Fametro
Manaus - Amazonas
senanataly7@gmail.com

Ituany da Costa Melo
Orientadora
Centro Universitario Fametro
Manaus - Amazonas
ituanymelo@gmail.com

RESUMO

A inser¢ao da Fonoaudiologia nas Unidades Basicas de Saude (UBS)
esta ligada a promogao da saude e a prevengao de disturbios da co-
municagao, que incluem problemas de linguagem, fala, audi¢ao, voz
e degluticdo. Objetivo: Investigar a importancia da presenca e atu-
acao do fonoaudidlogo nas UBSs para a promogao da saude e pre-
vengao de disturbios. Metodologia: O presente trabalho € uma revi-
séo bibliogréafica qualitativa com dados extraidos de artigos, manuais
de fonoaudiologia e de saude publica entre os anos de 2014 a 2024.
Resultados: Foram encontrados 7 artigos cientificos associados ao
tema. Consideragées finais: Ja atuacdo do fonoaudiélogo nas Uni-
dades Basicas de Saude (UBS) e no Sistema Unico de Saude (SUS) é
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essencial para promover a saude integral e prevenir disturbios da co-
municacgao. Integrando equipes multiprofissionais, esses profissionais
ampliam o alcance do atendimento basico e especializado, abordan-
do tanto a prevencgao quanto o tratamento. Para isso, é crucial ajustar
a formacao fonoaudioldgica para uma abordagem preventiva e comu-
nitaria, alinhada aos principios do SUS.

Palavras-chave: Fonoaudiologia; Unidades Basicas de Saude (UBS);
Sistema Unico de Saude (SUS); Atuacg&o; Investigagao; Importancia.

ABSTRACT

The inclusion of Speech Therapy in Basic Health Units (UBS) is con-
nected to health promotion and the prevention of communication disor-
ders, which include language, speech, hearing, voice, and swallowing
problems. Objective: To investigate the importance of the presence and
role of speech therapists in UBSs for health promotion and the preven-
tion of disorders. Methodology: This work is a qualitative bibliograph-
ic review with data extracted from articles, speech therapy manuals,
and public health materials from the years 2014 to 2024. Results: Sev-
en scientific articles related to the topic were found. Final consider-
ations: The role of the speech-language pathologist in Primary Health
Care Units (UBS) and within the Unified Health System (SUS) is essen-
tial for promoting comprehensive health and preventing communication
disorders. By integrating into multidisciplinary teams, these profession-
als expand the reach of both basic and specialized care, addressing
both prevention and treatment. For this, it is crucial to adjust the train-
ing of speech-language pathologists toward a preventive and communi-
ty-based approach, aligned with SUS principles.

Keywords: Speech Therapy; Basic Health Units (UBS); Unified Health
System (SUS); Practice; Investigation; Importance.

1. INTRODUGAO

Como salienta Karina Wahhab Kucharski (2022), o sistema
SUS (Sistema Unico de Saude) enfrenta uma série de desafios es-
truturais e operacionais que impactam diretamente a qualidade e efi-
cacia dos servicos prestados nas UBS. Dentre esses desafios, desta-



cam-se a sobrecarga de demanda, a escassez de recursos financei-
ros e humanos, a falta de infraestrutura adequada e as desigualdades
regionais no acesso aos servigos de saude. Esses fatores muitas ve-
zes resultam em longas filas de espera, atendimentos precarios e di-
ficuldades no acompanhamento e tratamento das condi¢des de sau-
de da populacao.

Além disso, enfrentam diferentes problemas relacionados a or-
ganizagéao e gestéo dos servigos de saude, incluindo a integracéo efe-
tiva entre os diferentes niveis de atengao a saude, a coordenacgao do
cuidado entre os profissionais e a articulagdo com outros servigcos da
rede de saude, como hospitais e centros de referéncia especializados.

Diante desses desafios, torna-se evidente a necessidade de
investimentos e acbes estratégicas voltadas para o fortalecimento e
qualificacao das unidades, visando aprimorar a qualidade e eficacia
dos servigos oferecidos e garantir o acesso universal e equitativo a
saude para todos os brasileiros. Nesse contexto, a atuacédo do fono-
audidlogo em UBS emerge como uma oportunidade promissora para
contribuir na superacdo desses desafios, promovendo uma atencgao
primaria a saude mais abrangente e humanizada, como discute Ortiz
K. Z, Bertachini L e Pereira LD (Kelly, 2017 apud Ortiz, 2000).

Afonoaudiologia € uma ciéncia da area da saude que tem como
objetivo prevenir, avaliar, diagnosticar e tratar os disturbios da comuni-
cacao humana. Sua atuacao é fundamental para a promocgéao da sau-
de e qualidade de vida das pessoas, contribuindo para a inclusdo so-
cial e o desenvolvimento humano. “Nesse contexto, a presenca do fo-
noaudidlogo nas equipes de saude é de extrema importancia, pois ele
€ capacitado para identificar precocemente problemas de comunica-
¢ao, voz, audicao e degluticao, realizando o encaminhamento adequa-
do para tratamento especializado quando necessario” (MIRANDA et.
al; 2015, p. 71). A presenca do fonoaudiélogo é essencial, pois é nesse
contexto que se inicia o cuidado integral a saude da populacéo, sendo
a porta de entrada para o SUS no Brasil.

Diante disso, surge uma questao importante: Qual o papel do
fonoaudidlogo nas Unidades Basicas de Saude? Compreender essa
funcao é essencial para reconhecer a importancia da sua atuagao na
promocao da saude e no atendimento a populagao.



Nas UBS, o fonoaudiélogo atua de forma interdisciplinar, cola-
borando com outros profissionais para oferecer uma abordagem inte-
grada e abrangente aos cuidados de saude da populagdo. Sua atua-
¢ao vai além do tratamento de patologias especificas, incluindo tam-
bém atividades de promogao, prevencgao de doencas e educagao para
a saude, visando capacitar os individuos e comunidades a cuidarem
de sua propria saude de forma autbnoma e responsavel. A demais,
esse profissional desempenha um papel fundamental na deteccao
precoce e intervengao em disturbios da linguagem e da fala em crian-
¢as e adultos. Por meio de avaliagdes clinicas e diagnésticos precisos,
o fonoaudidlogo pode identificar sinais precoces de problemas de co-
municacao e desenvolvimento, permitindo uma intervencéao eficaz que
minimiza os impactos negativos desses disturbios no desenvolvimento
cognitivo, social e emocional dos individuos (ZANIN, 2015).

Outra area de atuacao do fonoaudiélogo nas UBS ¢ a reabili-
tacao de disturbios de degluticao, que podem ser causados por uma
variedade de condi¢cbes médicas, incluindo doengas neuroldgicas,
como o acidente vascular cerebral (AVC), cancer de cabeca e pes-
coco, entre outras. Como comenta Torbes (2022), através de técni-
cas terapéuticas e orientagdes nutricionais adequadas, o fonoaudi6-
logo auxilia pacientes a recuperarem ou melhorarem suas habilida-
des de degluticdo, garantindo uma alimentagao segura e adequada e
evitando complicacbes relacionadas a disfagia. Atua também na pro-
moc¢ao da saude auditiva, realizando avaliagdes preventivas, detec-
tando obstrucées em MAE (meato acustico externo), orientando so-
bre cuidados com a audicédo e adaptacao de préteses para individu-
0s com perdas auditivas.

Para entender a relevancia dos profissionais da saude na pro-
mogao do bem-estar coletivo € necessario analisar a atuacéo especi-
fica de cada especialidade. Nesse sentido, este estudo propde como
objetivo geral investigar a importancia da presenca do fonoaudidlogo
em Unidades Basicas de Saude, destacando seu papel crucial na pro-
mogao de saude e no manejo de disturbios relacionados a comunica-
¢ao. Ao explorar essa questido, buscamos evidenciar como a insergao
desse profissional pode contribuir significativamente para a qualidade
de vida dos usuarios do sistema publico de saude.



Diante da importancia da atuacao do fonoaudidlogo nas UBS,
é fundamental que haja uma maior valorizagéo e investimento nes-
sa area, garantindo a presenca desse profissional em todas as equi-
pes de saude da familia. Isso contribuirda ndo apenas para a melho-
ria da qualidade de vida da populagédo, mas também para a efetivagao
dos principios do SUS, que preconiza o acesso universal e igualitario
a saude. Assim, sua presenca nas UBS representa nao apenas um in-
vestimento estratégico na saude da populagao, mas também um com-
promisso com a construgdo de uma sociedade mais justa, equitativa e
com recursos de saude mais acessivel para todos.

Para este estudo, a metodologia utilizada trata-se de uma revi-
sdo de literatura, baseada nos objetivos do estudo com enfoque prin-
cipal em relatar sobre a importancia da atuacao e intervencao fonoau-
diolégica em Unidades Basicas de Saude, foi utilizado recursos eletré-
nicos nas seguintes bases de dados: Scientific Eletronic Library Onli-
ne (Scielo) e Google Académico.

2. REFERENCIAL TEORICO
2.1. DO SUS A UBS: A SALVAGAO DA SAUDE BRASILEIRA

A histéria da criagéo do Sistema Unico de Satde (SUS) no Bra-
sil € marcada por debates e desafios que remontam as décadas de
1950 e 1960. Contudo, somente na década de 1970, com o surgimen-
to do movimento sanitario e em meio a um contexto de crise econd-
mica, social e politica, o pais comecou a elaborar planos nacionais de
desenvolvimento em saude. Nesse periodo, destacou-se a necessida-
de de integrar o planejamento de recursos humanos em saude ao pla-
nejamento geral de saude, conforme recomendado no Plano Decenal
de Saude para as Américas em 1972 (OPAS, 1974 apud Wahhab Ku-
charski (2022).

A partir desse contexto historico, a criagdo do SUS em 1988 re-
presentou um marco na democratizacdo do acesso a saude no Brasil.
O SUS é fundamentado nos principios de universalidade, equidade e in-
tegralidade, visando garantir o acesso igualitario aos servigos de saude
para toda a populagdo brasileira (Brasil, 1988 apud Souza, 2017).



A criacao do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) pelo
Ministério da Saude em 2008 foi outro marco importante na expansao
e fortalecimento do SUS. O NASF, composto por profissionais de dife-
rentes areas da saude, ampliou o escopo das a¢des da Estratégia de
Saude da Familia e contribuiu para a insergao de profissionais como
os fonoaudidlogos na atengdo primaria a saude (Barbosa, Elizeu, Pen-
na, 2002 apud Souza, 2017).

Com a ajuda do SUS os servigos de saude publicos no Brasil
foram integrados em uma rede regionalizada e hierarquizada, caracte-
rizada pela descentralizagdo e pelo atendimento integral a saude, com
foco prioritario na prevengao, e com a participacao ativa da comuni-
dade (Brasil, 1988). Apesar das criticas continuas, o SUS representa
hoje um importante mecanismo de promog¢ao da equidade no acesso
aos servicos de saude, conforme estipulado pela Constituicdo Fede-
ral. O sistema visa promover a saude, dando énfase as agbes preven-
tivas e democratizando o acesso a informacgao relevante para que a
populagao conheca seus direitos e os riscos a sua saude (Brasil, 1988
apud Souza, 2017).

Além do atendimento direto a populacao, o SUS é responsavel
pela Vigilancia Epidemioldgica, para o controle e prevencao de doen-
cas, e pela Vigilancia Sanitaria, que garante a qualidade de medica-
mentos, alimentos e instalacdes de saude (Brasil, 1988 apud Souza,
2017). Os principios fundamentais que regem o SUS incluem a univer-
salidade e gratuidade, garantindo atendimento a todos de acordo com
suas necessidades, a integralidade, que busca uma abordagem ho-
listica na saude, e a equidade, assegurando que os recursos de sau-
de sejam distribuidos de maneira justa e igualitaria (Brasil, 1988 apud
Souza, 2017).

A participagado da comunidade na gestdo da saude é outro as-
pecto fundamental do SUS, sendo realizada por meio das Conferén-
cias de Saude e dos Conselhos de Saude. As Conferéncias de Sau-
de ocorrem periodicamente para avaliar a situagdo da saude e propor
diretrizes politicas, enquanto os Conselhos de Saude sao érgaos deli-
berativos compostos por representantes governamentais, prestadores
de servigo, profissionais de saude e usuarios, responsaveis pela for-
mulagao e execuc¢ao das politicas de saude (DORICCI, 2020)



A criacao das Unidades Basicas de Saude (UBS) representa
um marco fundamental na consolidagdo do Sistema Unico de Saude
(SUS) no Brasil. As UBS surgiram com o objetivo de oferecer atendi-
mento primario e integral a saude, promovendo a¢des de prevengao,
promocao e recuperac¢ao da saude da populagédo. Essas unidades sao
responsaveis por ser a porta de entrada para o sistema de saude, ofe-
recendo atendimento acessivel e de qualidade para todos os cida-
daos, independentemente de sua condigdo socioecondmica.

Além disso, as UBS desempenham um papel fundamental na
promocao da saude da comunidade, por meio de a¢des de educagao
em saude, prevencgao de doencas e promocéao de estilos de vida sau-
daveis. Essas unidades atuam de forma integrada com outros servigos
de saude, estabelecendo uma rede de cuidados que abrange desde a
atencao basica até a média e alta complexidade.

A descentralizagdo da gestao das UBS para o &mbito municipal
fortalece a participagdo da comunidade na gestao da saude, garantin-
do que as politicas e acbes de saude sejam adequadas as necessi-
dades locais. Além disso, a regionalizacao e hierarquizagao dos servi-
¢os de saude permitem uma distribuicdo mais equitativa dos recursos
e uma organizagdo mais eficiente dos servigcos de saude.

2.2. TORNANDO A FONOAUDIOLOGIA UM PILAR DA SAUDE PU-
BLICA: DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA ATUAGAO DAS UBS

O fonoaudidlogo que exerce sua funcao nas Unidades Basicas
de Saude (UBS) precisa possuir uma abordagem generalista, apto a
identificar as questdes fonoaudioldgicas mais relevantes em sua co-
munidade de atuacgao, elaborando e implementando medidas para en-
frenta- las, inclusive adotando estratégias preventivas sempre que vi-
avel. Além disso, € essencial que ele seja capaz de organizar e ge-
renciar um ambulatério de atendimento alinhado com as necessida-
des especificas de sua unidade de saude, garantindo assim a quali-
dade dos servicos prestados a populacao. Para efetivar um trabalho
em conformidade com os principios da saude publica, é imprescindi-
vel que o fonoaudidlogo possua profundo conhecimento sobre os te-



mas relacionados ao Sistema Unico de Satide (SUS), como salienta o
Conselho Federal de Fonaudiologia (CFFa) (2021)

A atuacado fonoaudioldgica no SUS vive uma importan-
te mudanga de paradigma, na busca por alinhamento da
pratica do fonoaudiodlogo as diretrizes politicas do cuida-
do em saude, em todos os dmbitos e diferentes ciclos
de vida. Cada vez mais se espera que o fonoaudiélogo
contribua com sua especificidade nas diversas equipes
e pontos de atengéo, de modo articulado e consonante,
consolidando uma pratica potente e inventiva nos servi-
¢os. (Conselho Federal de Fonoaudiologia, 13°. Colegia-
do, gestdo 2019-2021, p. 4)

Defende-se a ideia de que os aspectos relacionados a fala, lin-
guagem e audicdo devem ser considerados componentes essenciais
da saude, uma vez que suas manifestagcdes patologicas impactam ne-
gativamente a competéncia e 0 desempenho comunicativo verbal e
nao verbal, tanto em niveis intra quanto interpessoais. Embora essas
manifestagcdes ndo causem dor fisica, ndo apresentem sinais e sinto-
mas evidentes por meio de exames laboratoriais e ndo sejam passi-
veis de cura por meio de medicamentos ou levem a morte, elas tém o
poder de gerar significativo sofrimento e comprometer a qualidade de
vida, como discute Miranda (et. al; 2015).

Essas condigbes patoldgicas, ao restringirem a capacidade do
individuo de interagir, expressar-se e participar plenamente da socie-
dade, constituem um entrave a capacidade humana de influenciar e
moldar o mundo por meio da comunicagao verbal e ndo verbal. Esse
impacto profundo na experiéncia pessoal ressalta a necessidade im-
perativa de uma intervencao especifica, direcionada para prevenir e/
ou interromper o avancgo da doenca. Este é o primeiro passo essen-
cial para promover tanto a saude global quanto a fonoaudiologia. Dado
que a competéncia comunicativa desempenha um papel crucial na
qualidade de vida, todas as medidas preventivas nessa area contribui-
rao positivamente para esse processo.

Reforcando essa ideia, Miranda (et. al; 2015) ressaltam a ne-
cessidade de investimento em conhecimento cientifico para funda-
mentar o crescimento da atividade profissional em Fonoaudiologia,



enfatizando que a atencao voltada para uma visao preventiva e cole-
tiva ainda é insuficiente. Dados indicam que a pesquisa em saude pu-
blica na area da Fonoaudiologia ainda é limitada, especialmente quan-
do comparada a producao em areas especificas da mesma disciplina.

Ha uma necessidade urgente de implementagao de politicas
publicas na area da Fonoaudiologia, especialmente porque a maioria
dos profissionais ainda nao recebe formacao e treinamento adequa-
dos para realizar um trabalho preventivo eficaz.

Atualmente, os fonoaudidélogos estdo envolvidos em diversos
programas do Ministério da Saude, como o Programa Saude da Fami-
lia (PSF), saude infantil, saide mental, saude escolar e do adolescen-
te, entre outros. O Ministério da Saude também tem investido em poli-
ticas publicas abrangendo a saude auditiva, a saude da pessoa idosa,
0s nucleos de apoio a saude da familia (NASF), entre outros.

2.3. A CONTRIBUIGAO DO FONOAUDIOLOGO NAS UBS PARA A
MELHORIA DO BEM-ESTAR DOS PACIENTES

A existéncia humana tem como traco distintivo a habilidade de
comunicacgao, pelo uso de varios sistemas biolégicos (cerebral, auditi-
vo, motor, respiratorio, digestivo, entre outros) integrados em complexa
organizagao entre si e em relagéo aos sistemas mentais e psicoldgicos,
usando para isto cédigos linguisticos especificos que permitem captar,
processar e produzir informagées (ANDRADE, 1995 apud Zanin, 2015).

Assim é fundamental que os aspectos da fala, da linguagem e
da audigido sejam considerados atributos de saude e que suas mani-
festacdes patologicas que comprometem a competéncia e o desem-
penho comunicativo verbal e ndo verbal intra e interpessoal indepen-
dente do fato de ndo se caracterizarem por sinais e sintomas men-
suraveis laboratorialmente, por ndo chegarem da fisica nem levarem
os individuos a morte, geram sofrimento, insucesso social e limitam a
capacidade de, pelo poder da palavra, criar e transformar o mundo,
criando um grande impacto na experiéncia pessoal e comprometendo
a qualidade de vida.

Diante da crescente demanda por servigos de saude nas Uni-
dades Basicas de Saude (UBS), torna-se evidente que a equipe mi-



nima de profissionais nao é suficiente para atender todas as neces-
sidades dos usuarios. A criagdo de uma equipe multiprofissional, in-
cluindo fonoaudiodlogos, é essencial para ampliar a abrangéncia e a
resolubilidade das a¢des da atengéo basica. Os fonoaudidlogos apli-
cam conhecimentos das areas de saude e educagao para prevenir,
avaliar, diagnosticar e reabilitar disturbios que comprometem a co-
municacgao, desempenhando um papel crucial na promoc¢éo da sau-
de integral dos pacientes.

Os fonoaudidlogos atuam em diversas areas, como a clinica
geral, onde desenvolvem agdes voltadas para avaliagdes e tratamen-
tos de condigdes como encefalopatias genéticas, acidentais e geria-
tricas. Segundo o Conselho Regional de Fonoaudiologia (2007 apud
Zanin, 2015), esses profissionais também sao indispensaveis no am-
biente hospitalar, onde avaliam e tratam afasias, deficiéncias auditi-
vas, disartrias, disfagias, apraxias e fissuras labiopalatais, tanto em
leitos hospitalares quanto em atendimentos ambulatoriais. Essa am-
pla area de atuacao permite que os fonoaudiologos contribuam signi-
ficativamente para a recuperacao e reabilitacdo dos pacientes, melho-
rando sua qualidade de vida.

Na fonoaudiologia hospitalar, os profissionais realizam ava-
liagbes e atendimentos terapéuticos em unidades de terapia intensi-
va (UTI) de neurocirurgia e geral, UTI neonatal e pediatria. Eles atu-
am precocemente nas alteracdes do desenvolvimento da motricidade
orofacial, antecipando a retirada da sonda nasogastrica e realizando
exames auditivos para detectar precocemente problemas auditivos.
A atuacao precoce nesses casos € fundamental para garantir um de-
senvolvimento saudavel e evitar complicagbes futuras, demonstran-
do a importancia da presenca do fonoaudiélogo nas equipes hospita-
lares e nas UBS.

A atuagdo na fonoaudiologia escolar € igualmente importante,
onde os fonoaudiodlogos realizam avaliagbes precoces das patologias de
comunicacgao, evitando dificuldades de aprendizagem no processo esco-
lar. Eles desenvolvem atividades profilaticas, orientacéo e atividades de
cunho preventivo e informativo. Maia (1997 apud Zanin, 2015) afirma que
as UBS devem ser centros de atencao integral a pessoa e a coletividade
através de agdes de promocao de saude. Nesse sentido, os fonoaudio-



logos contribuem n&o sé para a reabilitagdo dos disturbios da comunica-
¢ao, mas também para a promocao e prevencao da saude, abordando as
necessidades da populacao de forma abrangente e integrada.

Apesar dos avangos, a formagdo dos fonoaudidlogos ainda
apresenta desafios para a atuacao eficaz na atenc¢ao primaria. Muitos
profissionais ingressam na ESF e NASF sem o devido preparo, refle-
tindo um modelo clinico e individualista em sua pratica. Isso pode re-
sultar em atuagdes pontuais e centradas no paciente, sem um proces-
so de vinculagado mais amplo e integrado a comunidade.

Além disso, ha dificuldades em conceituar o NASF e a Saude
Coletiva, o que pode distanciar o trabalho dos fonoaudidlogos da con-
cepcgao de promogao da saude. Para enfrentar essas lacunas, progra-
mas como o PET-Saude estdo sendo desenvolvidos, envolvendo gra-
duandos de Fonoaudiologia em atividades praticas nas UBS, além da
inclusao de disciplinas tedrico-praticas na grade curricular das gradu-
acdes. No entanto, as pesquisas indicam que essas vivéncias sao de
curta duragao e podem nao causar um impacto significativo na forma-
¢ao dos profissionais, destacando a necessidade de uma abordagem
mais extensa e aprofundada para preparar adequadamente os fono-
audidlogos para a realidade do SUS.

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O presente estudo é uma revisao bibliografica como explicita Kéche

a revisao bibliografica deve ser atualizada e englobar a
anadlise das obras basicas relacionadas ao problema in-
vestigado. A viabilidade e a pertinéncia da metodologia
proposta para a testagem das hipoteses deve ser apre-
sentada, explicitando os procedimentos utilizados para o
controle ou manipulagdo das variaveis e a selegdo e a
representatividade da amostra. (KOCHE, 2018, p. 134).

Ao longo do processo de revisdo da literatura, nos deparamos
com a complexidade e a diversidade de abordagens adotadas pelos



estudos disponiveis. A variedade de perspectivas encontradas nos ar-
tigos selecionados enriqueceu nossa compreensao sobre a atuagao
da fonoaudiologia nas UBS e destacou a importancia de considerar di-
ferentes contextos e realidades na analise desse tema. Essa diversi-
dade de abordagens também evidenciou a necessidade de uma abor-
dagem holistica e integrada na prestagao de servigos de saude fono-
audiologica, visando atender as demandas especificas de cada comu-
nidade e promover uma assisténcia mais abrangente e eficaz.

Dediquei esforgos significativos a avaliagao qualitativa do con-
teudo, buscando identificar padrées, tendéncias e lacunas na literatu-
ra existente. Essa abordagem nos permitiu aprofundar nossa compre-
ensao sobre os desafios e oportunidades enfrentados pelos profissio-
nais de fonoaudiologia que atuam nas UBS, bem como as estratégias
e intervencgdes mais eficazes para promover a saude auditiva e da co-
municagao nas comunidades atendidas pelo SUS.

A analise qualitativa foi fundamental para a construcdo de um
panorama abrangente e detalhado sobre o tema, permitindo-nos ex-
trair valiosas tematicas para orientar futuras pesquisas e praticas clini-
cas. Mas os desafios encontrados nas buscas dos artigos referentes a
tematica foram de tamanha dificuldade, visto que a maioria deles esta
desatualizado ou sao pretéritos para os avancos da fonoaudiologia.
O numero de artigos pesquisados foram em torno de 20, mas os que
continham uma analise que pudéssemos sobrepor em nossa pesquisa
foram 7 artigos, ambos encontrados nas plataformas Google Acadé-
mico e SciELO — Scientific Electronic Library. Os critérios de exclusao
dos mesmos foram: artigos em inglés, artigos que continham o mesmo
conteudo, artigos com abordagens muito parecidas e que n&o apre-
sentavam perspectivas diferentes para o assunto. Os anos de pesqui-
sa foram de 2014 a 2024, sendo necessario expandir a anos anterio-
res para verificar a presenca de mais informacgdes que pudessem en-
riguecer a pesquisa e o conteudo do trabalho.

Vale ressaltar que a realizagao deste estudo reforcou a impor-
tancia do investimento em pesquisa e capacitacdo na area da fonoau-
diologia e da saude publica como um todo. A escassez de estudos re-
centes sobre o tema indica a necessidade de incentivar e apoiar a pro-
ducgdo de conhecimento cientifico nessa area, visando promover a me-



Ihoria continua dos servigos de saude oferecidos a populacao brasi-
leira. Esperamos que este trabalho contribua para estimular o debate
académico e profissional sobre a atuacao da fonoaudiologia nas UBS,
inspirando novas pesquisas e iniciativas que visem aprimorar a qua-
lidade e o alcance dos servigos de saude fonoaudiolégica no contex-
to do SUS.

Por fim, quanto aos descritores e palavras-chave utilizados na
busca, optamos por termos especificos e relevantes, como “fonoau-
diologia”, “UBS”, “SUS”, “atuacao” e “investigacao”, visando direcionar
nossa pesquisa para estudos diretamente relacionados ao tema de in-
teresse. Essa abordagem meticulosa e criteriosa na selecao dos arti-
gos garantiu a qualidade e a pertinéncia das fontes utilizadas em nos-
so trabalho.

RESULTADOS

Os resultados obtidos contribuiram para uma compreensao
mais profunda e abrangente da atuacado da fonoaudiologia nas Uni-
dades Basicas de Saude (UBS) e sua relevancia para a promocao da
saude integral dos pacientes. Espera-se que os dados e analises apre-
sentados fornecam valiosas informacgdes sobre os desafios e oportu-
nidades enfrentados pelos profissionais de fonoaudiologia que atuam
no contexto do Sistema Unico de Satde (SUS), subsidiando a formu-
lagdo de politicas e estratégias que visem melhorar a qualidade e o al-
cance dos servicos de saude fonoaudioldgicas oferecidos a popula-
¢ao brasileira.

Além disso, que este trabalho estimule o debate académico e
profissional sobre a formacao e atuacao dos fonoaudiélogos na aten-
¢ao primaria a saude, destacando a importadncia de uma abordagem
mais integrada e holistica na prestacao de cuidados de saude. Os re-
sultados incluem a identificagcao de lacunas na formacéao dos profissio-
nais de fonoaudiologia, visando preparar adequadamente os profissio-
nais para os desafios e demandas do SUS.

Espera-se também que sejam delineadas estratégias e inter-
vencgoes praticas para fortalecer a presenca e atuagao dos fonoaudio-
logos nas UBS, promovendo uma maior integracao entre os diferentes



profissionais de saude e uma abordagem mais abrangente e centrada
no paciente. Além de que contribua para sensibilizar gestores, profis-
sionais de saude e a sociedade em geral sobre a importancia da sau-
de da comunicagédo e os beneficios de uma abordagem preventiva e
integrada na promocéo da saude e qualidade de vida dos individuos e
comunidades atendidas pelo SUS.

Ainvestigagao sobre a relevancia da presenca e intervengao do
fonoaudidlogo nas UBS emerge como uma necessidade urgente dian-
te da constante busca por estratégias eficazes na promoc¢ao da saude
e na prevencao de disturbios que afetam a comunicagéo, linguagem e
degluticdo. Considerando o amplo alcance e a importancia das unida-
des como pontos de acesso primarios aos servicos de saude, torna-
-se fundamental compreender o papel especifico desempenhado pelo
profissional de fonoaudiologia nesses contextos, bem como os impac-
tos de suas interveng¢des na qualidade de vida e bem-estar dos indivi-
duos atendidos. Assim, essa investigacao visa contribuir para o forta-
lecimento das politicas de saude publica, fornecendo subsidios para
aprimorar a atuagao do fonoaudidlogo nas UBS e, por consequéncia,
para a construgdo de uma sociedade mais saudavel e inclusiva.

Apds a analise dos temas anteriores, propomos um quadro de
citagdes com os artigos que se interligam com a tematica da pesquisa.
Tais referéncias enfatizam o papel essencial desse profissional na pro-
mogao da saude vocal, auditiva e de linguagem, bem como na preven-
¢ao de disturbios da comunicacdo. Com base em estudos recentes, o
quadro busca ilustrar as diferentes formas de atuacao fonoaudioldgica
e a relevancia da presenca desse profissional nas UBSs para o fortale-
cimento do sistema de saude e o atendimento integral a comunidade.

QUADRO 1 - A atuagéo do profissional de fonoaudiologia no Sitema
de Saude.

OBRA AUTOR ANO CITACAO
Promogéo da “Profissionais fonoaudiélogos podem
saude e fo- CESAR, C. P. oferecer orientagdes a familiares e edu-

noaudiologia: 2016 cadores sobre habitos orais prejudiciais,
H.A. et al. o
Possibilidades promovendo a conscientizacdo sobre
de atuagao a saude bucal e a comunicagao.”




Ainsercao do fo-
noaudiologo na
saude publica:
conhecimento
do usuario da
atencao basica

ALVES, F. L. F.
de S. et. al

2023

“A populagéo tem sido beneficiada
através da atuagao do fonoaudidélogo
no ambito do SUS, pois além de ati-
vidade voltadas para a promogéao e
protecéo de saude, também participam
de agbes voltadas para a reabilitagao”

Ainsergao do fo-
noaudiologo na
saude publica:
conhecimento
do usuario da
atengdo basica

ALVES, F. L. F.
de S. et. al

2023

“Mesmo havendo o crescimento da
atuagao deste profissional, em estudo
ja realizado, é possivel detectar que
os usuarios do SUS ainda possuem
pouco conhecimento quanto a pra-
tica do exercicio desta profissdo”

Perfil dos
pacientes de
fonoaudiologia
atendidos em
uma Unidade
Basica de Saude

BITTENCOURT,
A. M. de. et. al.

2018

“Sabe-se que as agbes de atendimen-
tos e intervengbes, ainda ha muito a
melhorar, devendo ser desenvolvidas
conforme a demanda da comunidade,

devido a isso, as pesquisas sao de
demasiada importancia para que haja
um avanco significativo em beneficio
da populagéo atendida diariamente.”

Insercéo e
atuacao da
Fonoaudiologia
nos Nucleos de
Apoio a Saude
da Familia

MOLINI-AVEJO-
NAS, D.R. et al.

2014

“A Fonoaudiologia vem ganhando forgas
na atengéo basica e o resultado disso
é a melhoria das condic¢des de vida da

populacao, levando-se em consideragao

que essa ainda é uma especialidade
de dificil acesso na rede publica. Os
NASFs ainda néo estéo, em todos os
aspectos, de acordo com o proposto
pela portaria ministerial do NASF; no
entanto, esse & um projeto relativa-
mente recente e que esta em fase de
adequacao, por parte tanto dos profis-
sionais como dos gestores municipais.”

Fonoaudiologia

e promogao da

saude: Revisao
Integrativa

CABRERA, M.
F. B. et. al.

2018

“Diante da necessidade de promogéao
da saude, a mudancga de formagéao dos
profissionais da area da saude altera-se

de um modelo focado no atendimento

individual e biolégico para um mode-
lo de atendimento na esfera coletiva.

Desse modo, a fonoaudiologia, outrora

voltada a reabilitagao, passou a apri-

morar seu papel, ao acompanhar as
mudangas, ampliando sua atuagéo de
maneira reflexiva e atuante nos dife-

rentes niveis de atengéo a saude.”

Fonte: Autores (2024)

DISCUSSAO

No artigo Promog¢éo da satde e fonoaudiologia: Possibilidades
de atuacdo (CESAR, et. al., 2016), visamos as orientagdes dos pro-




fissionais com a preocupacgado da promocao a saude, principalmente
quando incitamos a familia. A conscientizagao € a principal fonte de
prevencgao. Na pesquisa ainda podemos destacar que essa atuagao
visa aumentar a conscientizacao e prevenir problemas de saude, des-
tacando a importancia da educagdo na formacgao de praticas sauda-
veis. A integragao entre fonoaudiologia e educagao é essencial para
melhorar a qualidade de vida da comunidade, promovendo um am-
biente mais saudavel e informativo.

Assim a atuacdo do fonoaudiélogo no Sistema Unico de Sau-
de (SUS), enfatizando que sua contribuicdo vai além da promogao e
protecao da saude, abrangendo também acgbes de reabilitagdo. Como
discute Alves (2023, et. al), isso reflete a abrangéncia do trabalho fo-
noaudiolégico, que ndo soO previne e promove a saude, mas também
oferece suporte essencial na recuperacao de fungdes comunicativas e
auditivas. Essa atuacao integrada € crucial para melhorar a qualidade
de vida dos usuarios do SUS, especialmente em areas onde o acesso
a esses servigos € limitado.

Ja no artigo de Andresa Moretto de Bittencourt e Sheila Pe-
try Rockenbach (2018), identificam a necessidade de estratégias para
que os atuantes de saude compreendam e enfrentam as dificuldades,
pois o primeiro fator é a identificacdo dos problemas e as possiveis so-
lugdes, promovendo intervengdes adequadas para cada tipo de situa-
¢ao. Baseando-se nas evidéncias e praticas clinicas, assim elevando
a qualidade do atendimento e as demandas da populagao.

Ja para Molini-Avejonas, D. R. (2014, et al.) a atuagao dos fo-
noaudidlogos no Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) é regra-
das por insatisfacées quanto a infraestrutura e as visitas domiciliares e
os suportes os agente comunitarios de satde. E no entando que nes-
se artigo, propdéem o reconhecimento das dindmicas de trabalho, sen-
do apoiada nas politicas publicas.

O artigo Fonoaudiologia e promogao da saude: Revisdo Inte-
grativa (2018) destaca a evolugdo da fonoaudiologia dentro do Sis-
tema Unico de Saude (SUS), dando os enfoques predominantemen-
te reabilitador a frente de uma abordagem mais abrangente. Essa mu-
danca reflete principalmente no modelo de atendimento individual ali-
nhado as diretrizes do sistema de saude. Verificando assim que a area



de fonoaudiologia esta ligada as partes sociais e principalmente de
toda uma comunidade.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Percebemos que a atuagdo do fonoaudidlogo nas Unidades
Basicas de Saude (UBS) e em outras instancias do Sistema Unico de
Saude (SUS) é crucial para a promog¢ao da saude integral e a preven-
¢ao de disturbios da comunicagao, especialmente em contextos onde
a comunicacgao é fundamental para a qualidade de vida e o bem-es-
tar social. A formacgéo desses profissionais precisa ser ajustada para
que atuem de forma preventiva e comunitaria, superando modelos cli-
nicos individualistas.

Além disso, a inclusao de fonoaudidlogos em equipes multipro-
fissionais fortalece o atendimento basico e especializado, abordando
tanto os aspectos curativos quanto os preventivos dos disturbios da
comunicagao, o que se traduz em maior efetividade e abrangéncia no
cuidado com a populacéo.

Programas como o PET-Saude sao passos relevantes na ca-
pacitacao de estudantes e profissionais, mas é necessario um inves-
timento maior e continuo em formacao e politicas publicas para con-
solidar uma pratica fonoaudioldgica alinhada aos principios do SUS.
Assim, fortalecer a fonoaudiologia nas UBS e outras frentes da sau-
de publica contribui diretamente para uma atencgéo integral, humani-
zada e acessivel.
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RESUMO

A Fonoaudiologia desempenha um papel relevante na Estratégia Sau-
de da Familia (ESF), contribuindo para a ateng&o primaria a saude e o
cuidado com a comunicagao. O acompanhamento fonoaudiolégico nas
Unidades de Saude da Familia (USF’s) demonstra um papel crucial na
intervencdo da linguagem infantil. No estado do Amazonas, a atuagéo
da fonoaudiologia enfrenta desafios especificos devido as caracteristi-
cas geograficas, demograficas e socioeconémicas da regido. OBJETI-
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VO: Identificar a importancia da atuagdo do fonoaudiélogo na melho-
ria da linguagem em paciente no estado do Amazonas apresentado por
meio da pesquisa em publicacdes cientificas. METODOLOGIA: Trata-
-se de um pesquisa bibliografica, sendo realizadas buscas nas bases de
dados SCIELO, OASISBR, REVISTA ACADEMICA ONLINE. RESUL-
TADOS: Foram pesquisados artigos publicados entre 2018 e 2023 sen-
do os critérios de incluséo envolveram estudos revisados e publicados
em portugués. CONSIDERAGOES FINAIS: A importancia da fonoau-
diologia nos municipios do Amazonas € incontestavel, considerando os
diversos desafios de saude e sociais enfrentados pela populagao local.
Sua atuacao é fundamental para garantir o acesso a servicos de saude
de qualidade, promovendo a prevengao, o diagndstico, o tratamento e a
reabilitacao de disturbios ndo somente relacionados a linguagem infan-
til, mas a audigédo, comunicagao, voz e degluti¢ao.

Palavras-chave: Linguagem Infantil, Fonoaudiologia, USF, Amazo-
nas, Municipios.

ABSTRACT

Speech therapy plays an important role in the Family Health Strate-
gy (FHS), contributing to primary health care and communication care.
Speech therapy monitoring in Family Health Units (FHUs) plays a cru-
cial role in the intervention of children’s language. In the state of Am-
azonas, the work of speech therapy faces specific challenges due to
the geographic, demographic and socioeconomic characteristics of the
region. OBJECTIVE: To identify the importance of the speech thera-
pist’s work in improving language in patients in the state of Amazonas
presented through research in scientific publications. METHODOLO-
GY: This is a bibliographic research, with searches carried out in the
SCIELO, OASISBR, REVISTA ACADEMICA ONLINE databases. RE-
SULTS: Articles published between 2018 and 2023 were searched,
and the inclusion criteria involved studies reviewed and published in
Portuguese. FINAL CONSIDERATIONS: The importance of speech
therapy in the municipalities of Amazonas is undeniable, considering
the various health and social challenges faced by the local population.
Its work is essential to ensure access to quality health services, pro-
moting the prevention, diagnosis, treatment and rehabilitation of disor-



ders not only related to children’s language, but also to hearing, com-
munication, voice and swallowing.

Keywords: Children’s Language, Speech Therapy, USF, Amazonas,
Municipalities. (results and discussion)

1. INTRODUGCAO

As Unidades de Saude da Familia (USF) sdo uma parte essen-
cial do sistema de saude no Brasil. AESF é um modelo de atencgéao pri-
maria a saude (APS) adotado no pais. Ela visa a reorganizacao dos
servicos de saude, seguindo os principios do Sistema Unico de Sau-
de (SUS). A Estratégia Saude da Familia (ESF) é baseada em equipes
multidisciplinares que atuam nas comunidades, estabelecendo vincu-
los com a populagao local. (GIOVANELLA, et al, 2021)

A Fonoaudiologia desempenha um papel relevante na Estratégia
Saude da Familia (ESF), contribuindo para a atengéo primaria a sau-
de e o cuidado com a comunicacgéo. A Fonoaudiologia esta inserida nas
Unidades de Saude da Familia (USF’s) por meio dos Nucleos de Apoio
a Saude da Familia. Os NASF’s sdo equipes multidisciplinares que atu-
am em conjunto com as USF’s, promovendo agbes de prevengao, pro-
mocao e recuperacgao da saude. (MATTOS, M. P. DE, et al. (2022).

O acompanhamento fonoaudiolégico em Unidades de Saude
da Familia (USFs) ainda enfrenta desafios relacionados a falta de in-
clusao sistematica e estruturada desses servigos, especialmente em
areas como o estado do Amazonas. Estudos destacam que a ausén-
cia de profissionais especializados em fonoaudiologia e a baixa cober-
tura por esses servigos dificultam a promocao da saude da comunica-
¢ao e comprometem a equidade no sistema de saude. Além disso, a
formacao insuficiente de fonoaudiélogos para atuacao em Estratégias
de Saude da Familia (ESF) é apontada como um fator limitante, refor-
cando a necessidade de programas como residéncias multiprofissio-
nais para capacitacdo. (ZANIN, L. E., et al.(2024)).

O Papel da Fonoaudiologia na Linguagem Infantil tem como
objetivo a identificacdo precoce de possiveis atrasos ou dificuldades
no desenvolvimento da linguagem, permitindo intervencdes mais efe-
tivas; como a avaliacdo detalhada das habilidades de linguagem da



crianga, incluindo a compreensao (linguagem receptiva) e a expressao
verbal (linguagem expressiva), além da articulagdo dos sons, ritmo e
fluéncia da fala; a Intervencao onde o tratamento é individualizado, le-
vando em consideracao as necessidades especificas de cada crianca.
(MARTINS, V. O., & MARCHESAN, I. Q., 2020).

Diante disso, qual a importancia do acompanhamento fonoau-
diolégico nas USF’s no Estado do Amazonas para intervencgao da lin-
guagem infantil?

O acompanhamento fonoaudiolégico nas Unidades de Sau-
de da Familia (USF’s) no Estado do Amazonas desempenha um pa-
pel crucial na intervencao da linguagem infantil, especialmente consi-
derando o contexto geografico, cultural e socioecondmico da regido.
Algumas das importancias desse acompanhamento s&o 0 acesso a
servigos essenciais, a identificagdo precoce de Disturbios de Lingua-
gem, a Promocgao de Saude e Prevencéao de Disturbios, a capacitagao
de profissionais da Saude e Educadores, a intervengao Culturalmente
Sensivel, Reducao de Disparidades de Saude, a melhora do Desen-
volvimento Global da Crianga, e o apoio as Familias. (ALMEIDA, C.
M., & ANDRADE, S. B., 2019).

Tendo como objetivo geral identificar a importancia da atuacao
do fonoaudidlogo na melhoria da linguagem em pacientes, especifica-
mente no estado do Amazonas apresentado por meio da pesquisa em
publicacbes cientificas, seguido dos objetivos especificos que sao: a
elucidagao sobre a aquisicéo e desenvolvimento da linguagem na pri-
meira infancia, a descricdo sobre as Unidades de Saude da Familia
com a atuacao da equipe multidisciplinar e o elencar da importancia da
realizacao de atendimentos fonoaudiolégicos nas comunidades aten-
didas pelas USF’s, no Estado do Amazonas e os prejuizos advindos
da nao intervencao fonoaudioldgica.

E a justificativa desse artigo € uma escassez de estudos foca-
dos especificamente no acompanhamento fonoaudiolégico em regi-
0es do Amazonas. Ao preencher essa lacuna, o presente artigo nao s6
enriquece a literatura académica, como também serve de base para
futuras pesquisas e agdes interdisciplinares. Além disso, proporciona
uma visao aprofundada das peculiaridades regionais, destacando a
necessidade de abordagens contextualizadas na saude infantil.



Para que se alcance todos esses objetivos € necessario de-
senvolver uma metodologia com a coleta de dados realizada através
de pesquisa bibliografica obtida a partir de artigos procurados nas pla-
taformas de pesquisa scielo.com e oasis.com, entre outros com a fil-
tragem usada na delimitacdo de tempo com artigos publicados entre
2014 e 2024, sendo estudo de abordagem qualitativa.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 AQUISIGAO E DESENVOLVIMENTO DA LINGUAGEM

Entende-se como aquisicdo de linguagem a capacidade das
criangas de fazer uso produtivo de sua lingua. A informacao do conhe-
cimento do mundo de um individuo, tem como integragao a formagao
da primeira Lingua, ou lingua materna, adquirido junto a ela compe-
téncias linguisticas como também valores culturais e sociais. (SOUZA,
R. J., & ALMEIDA, J. P., 2020).

No processo de desenvolvimento, do nascimento até cerca de
1 més, o som mais comum € o choro. A vocalizacdo aumenta por volta
de 1 ou 2 meses, quando comeg¢am algumas risadas e arrulhos, cha-
mados de sons vocalicos repetidos, como 0 som uuuuu. Esse tipo de
som costuma dar sinais de prazer e pode ter muitas variagbes, como
aumentos e diminuicbes de volume ou intensidade. (LAMEGO, MO-
REIRA; BASTOS, 2018).

Quando os bebés comegam a balbuciar, muitas vezes experi-
mentam varios tipos de sons, mesmo aqueles que nao fazem parte da
lingua que ouvem. Mas a partir dos 9 ou 10 meses, o repertério come-
¢a a se transformar em sons ouvidos apenas no ambiente, e os sons
nao ouvidos desaparecem. Bebés de 9 ou 10 meses ja estdo apren-
dendo a lingua que ouvem. Entenda algumas instrugdes simples e ao
mesmo tempo se beneficie da exposicao a um idioma rico. (SILVA, M.
T., & ALMEIDA, L. F., 2020).

Varias mudancas sao evidentes nesta faixa etaria (9 ou 10 me-
ses), incluindo gestos importantes, balbucios de significados para os
sons da fala que ouvem, inicio de brincadeiras de imitagdo e com-
preensao de palavras isoladas pela primeira vez. Agora € como se a



crianga comegasse a compreender o processo de comunicagao e pre-
tendesse comunicar-se com o mundo. Desta forma podemos refletir
sobre como o bebé ja esta presente em seu ambiente desde o inicio
da vida. (COSTA, R. A., & ROCHA, J. S., 2021).

Entre os 12 e 24 meses, a crianga ja tem adquirida a habilidade
de apontar para um livro, ja executa comandos simples e compreende
perguntas simples que sao feitas e podem pedir para repetir historias,
assim a cada més que passa apreende mais palavras, seu repertorio
em frases ja contém 2 palavras e elas ficam cada vez mais claras. Nas
faixas de 2 a 4 anos, pode-se observar a compreencao dos comandos
de até 2 estagios, os opostos e perguntas simples sobre quem e quais,
além de apresentar o aumento do vocabulario e sentengas mais lon-
gas, assim como também passa a se expressar experiéncias interes-
santes. (LIMA, R. S., & BARBOSA, T. C., 2021).

2.2 UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA- USF’s

As Unidades de Saude da Familia (USF) sdo uma parte es-
sencial do sistema de saude no Brasil. A ESF € um modelo de aten-
¢ao primaria a saude (APS) adotado no pais. Ela visa a reorganiza-
cao dos servigos de salde, seguindo os principios do Sistema Unico
de Saude (SUS). A ESF é baseada em equipes multidisciplinares que
atuam nas comunidades, estabelecendo vinculos com a populacéo lo-
cal. O objetivo é promover a prevencao, promogao e recuperacao da
saude, com foco na familia como unidade de cuidado. (GIOVANELLA,
ETAL, 2021)

As USF’s sao unidades basicas de saude que oferecem ser-
vigos de atencao primaria. Elas sdo responsaveis por atender a uma
determinada populacao geografica, geralmente em areas especificas
(rural ou urbana). As equipes de saude da familia incluem médicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem, agentes comunitarios de sau-
de e outros profissionais. Essas equipes estabelecem vinculos com os
usuarios, promovendo 0 compromisso € a corresponsabilidade no cui-
dado. (SILVA, S. F., & MOURA, R. L., 2019).

As USF’s sdo compostas por equipes multidisciplinares de pro-
fissionais de saude, que incluem médicos, enfermeiros, fonoaudidlo-



gos, técnicos de enfermagem, agentes comunitarios de saude, entre
outros. Essas equipes trabalham de forma integrada e desenvolvem
agdes de promocéo da saude, prevencao de doencgas, tratamento de
enfermidades comuns e reabilitacdo, sempre com foco na abordagem
familiar e comunitaria. Entre as principais caracteristicas das Unida-
des de Saude da Familia, podemos destacar a territorializagao; Vincu-
lo e Continuidade do Cuidado; Atencao Integral e Multiprofissional. A
abordagem multiprofissional permite uma assisténcia mais abrangen-
te e adequada as necessidades de saude da populacdo. (SILVA,R. T,
& SANTOS, F. M., 2021).

2.3 AFONOAUDIOLOGIA NAS UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA

A Fonoaudiologia desempenha um papel relevante na Estraté-
gia Saude da Familia (ESF), contribuindo para a atengao primaria a
saude e o cuidado com a comunicagao A Fonoaudiologia esta inserida
nas Unidades de Saude da Familia (USF’s) por meio dos Nucleos de
Apoio a Saude da Familia. Os NASFs sao equipes multidisciplinares
que atuam em conjunto com as USF’s, promovendo ag¢oes de preven-
¢ao, promocao e recuperagao da saude. (CAMPOS, G. W. S., & DO-
MITTI, A. C., 2019).

Estudos sobre a inser¢do da Fonoaudiologia na ESF ainda sédo
escassos. E fundamental avaliar de perto as praticas desenvolvidas
para aprimorar a atenc¢ao integral a saude e fortalecer a Fonoaudiolo-
gia no SUS. A atuagao da fonoaudiologia nas Unidades de Saude da
Familia (USF) é de extrema importancia para garantir uma atencao
basica integral e de qualidade a populagado. (SOUZA, A. C., & ALMEI-
DA, R. P., 2022).

Triagem e Avaliacdo: Realizagdo de triagens auditivas e avalia-
¢bes fonoaudiolégicas para identificar precocemente disturbios da co-
municag&o, audi¢ao, linguagem, voz e degluticdo em criangas, adultos e
idosos. Intervencao e Tratamento: Desenvolvimento e execugao de pla-
nos de intervengao fonoaudiolégica para tratar disturbios identificados, in-
cluindo terapia de linguagem, terapia da fala, terapia vocal, terapia de de-
gluticao, entre outros. (PEREIRA, L. A., & SOUZA, M. R., 2022).



Apoio as Equipes Multidisciplinares: Participacao em equipes
multiprofissionais de saude, contribuindo com conhecimentos especi-
ficos da area da fonoaudiologia para a abordagem integral dos casos
e o planejamento de a¢des de saude. Vigilancia Epidemiolégica: Cola-
boracéo na vigilancia epidemiologica de disturbios relacionados a co-
municagao, audigdo, linguagem, voz e degluticdo, fornecendo dados
e informacodes relevantes para o planejamento de politicas publicas de
saude. A presenca do fonoaudidlogo nas Unidades de Saude da Fa-
milia é fundamental para promover uma atencao basica mais comple-
ta e inclusiva, garantindo que a populacao tenha acesso a cuidados de
saude que abordem nao apenas aspectos fisicos, mas também aspec-
tos relacionados a comunicacgao, a qualidade de vida e ao bem-estar
emocional e social. (SILVA, J. R., & COSTA, L. P,, 2022).

2.4 O ACESSO A SAUDE E DOS PROFISSIONAIS NOS MUNICI-
PIOS DO ESTADO DO AMAZONAS

Apresenta também municipios com perfis de extrema pobreza
de acordo com o “Atlas da extrema pobreza no Norte e Nordeste do
Brasil”, que incluem dificuldades socioecondbmicas e consequéncias
naturais que prejudicam a saude da populacao local, especialmente
dcurante periodos de enchentes. Segundo o relatério da SUSAM de
2016, essa regiao foi a mais afetada em 2015. Além disso, foi identifi-
cada uma baixa quantidade de profissionais de saude porque, embora
alguns municipios apresentem condi¢des favoraveis para a realizagao
de atividades em saude, esses locais sdo considerados desfavoreci-
dos e negligenciados para que essas atividades sejam realizadas. Es-
ses municipios s6 podem obter acesso por meio aéreo, pois 0 acesso
por meio fluvial leva cerca de vinte dias. (FRANCO, 2015)

As acdes realizadas pelos profissionais de saude nos munici-
pios estao relacionadas a implementacéo de politicas publicas. As ci-
dades sdo muito menos conhecidas em termos de taxas de pobreza e
indice de Desenvolvimento Humano (IDH), bem como de infra-estru-
turas locais, criando condi¢cbes importantes para a prestagao de ser-
vigos de saude a populagcao destas areas. A falta de capacidade para
estabelecer profissionais de saude nestas regides também contribui



para a estabilidade na vulnerabilidade e a baixa qualidade dos servi-
¢os que sdo uma das consequéncias da incapacidade de estabelecer
profissionais nestas regides. (DOLZANE, SCHWEICKARDT, 2020).
Acesso Limitado a Educacgao e Capacitacdo Profissional: Em
areas mais remotas e carentes, os profissionais podem enfrentar di-
ficuldades para acessar programas de educagao continuada e capa-
citacao profissional. Escassez de Profissionais Qualificados: Em algu-
mas areas rurais e remotas, pode haver uma escassez de profissio-
nais de saude qualificados.(SILVA, R. J., & LIMA, A. T., 2023). Barrei-
ras Linguisticas e Culturais: A diversidade cultural e linguistica da re-
gido amazodnica pode representar um desafio para os profissionais de
saude, especialmente aqueles que n&o s&o nativos da regido. Desa-
fios Ambientais e Climaticos: O clima tropical e as condicbes ambien-
tais Unicas da regido amazonica podem criar desafios adicionais para
os profissionais de saude, (PEREIRA, R. S., & COSTA, J. A, 2021).

2.5 PRINCIPAIS DEMANDAS FONOAUDIOLOGICAS REGISTRA-
DAS NAS USF’S E SUAS CONSEQUENCIAS.

O fonoaudidlogo deve ser um profissional com capacidade de
identificar e avaliar mais prevalentes na comunicagdo humana na so-
ciedade em que atua e formular acbes adequadas para promover, pre-
venir e restaurar a saude da comunicacgéo, prestando atencao inte-
gral e de qualidade a comunidade. (SANTOS, M. A., & PEREIRA, T.
L., 2021).

No Atraso no Desenvolvimento da Linguagem em Criangas, as
alteragcdes no desenvolvimento da linguagem sao uma preocupagao
constante entre profissionais de saude, educadores e pesquisadores,
devido a sua forte correlagdo com dificuldades de aprendizagem futu-
ras. A literatura enfatiza a importancia da identificacdo precoce dessas
alteracgdes para evitar consequéncias mais graves no desempenho es-
colar e social da crianga. (BETTIO , C. D. B.; BAZON, M. R.; SCHMI-
DT, A., 2019)

Nos disturbios da Fala (Articulagdo) a dificuldades de comu-
nicagcdo compreensivel, prejuizo na expressao oral, constrangimento
social, baixa autoestima, problemas de inser¢ao escolar e profissional.



Nas dificuldades de Comunicagcdo em Adultos e Idosos com consequ-
éncias de Isolamento social, dificuldades na interagcao social, proble-
mas de relacionamento, limitagcbes no desempenho profissional, com-
prometimento da qualidade de vida. Nos disturbios de Voz apresen-
tando consequéncias como: Rouquidao crénica, fadiga vocal, prejui-
Z0 na comunicagao oral, impacto negativo na qualidade de vida, pro-
blemas de desempenho profissional (professores, locutores, cantores
etc.). (SANTOS, M. A., & ALMEIDA, P. F. (2022).

Nas alteracoes na Degluticao (Disfagia), Consequéncias: Ris-
co de aspiracao pulmonar, desnutricdo, desidratagao, pneumonia por
aspiragao, diminuicdo da qualidade de vida, impacto psicossocial. Na
perda Auditiva e Problemas de Audi¢ao: Consequéncias: Dificuldades
de comunicacgao, isolamento social, prejuizo no desenvolvimento cog-
nitivo e linguistico (em criangas), problemas de seguranca (em ido-
sos), comprometimento da qualidade de vida. Nas dificuldades de Lei-
tura e Escrita (Dislexia, Disgrafia, Disortografia etc.), Consequéncias:
Dificuldades de aprendizagem, baixo rendimento escolar, frustracao,
baixa autoestima, limitagdes no desenvolvimento académico e profis-
sional. (COSTA, L. M., & ALMEIDA, P. F. (2022).

2.6 FONOAUDIOLOGIA NO ESTADO DO AMAZONAS E SUAS PRIN-
CIPAIS BARREIRAS.

Em 2007 e 2016, os estados do Sul e Sudeste apresentaram
os maiores indicadores de oferta de atendimento fonoaudiolégico. O
maior indice de Desenvolvimento Humano e o menor indice de Gini
também foram encontrados nessas regides, sugerindo que os esta-
dos que disponibilizam o maior nimero desses profissionais no SUS
apresentam maiores niveis de desenvolvimento humano e, portanto,
menor concentragdo de renda. Da mesma forma, os menores indica-
dores de oferta de fonoaudiologia em ambos os anos foram encontra-
dos nos estados do Norte e Nordeste, que apresentaram menor indice
de Desenvolvimento Humano e maior indice de Gini, indicando que as
maiores dificuldades de acesso a esse profissional no SUS estavam
localizadas nas FU: Areas com maior concentracao de rendimento e,
portanto, niveis mais baixos de desenvolvimento humano. Estas des-



cobertas sugerem que a desigualdade persiste, facto confirmado em
pesquisas anteriores. (SILVA et al, 2021)

Em suma, no estado do Amazonas, a atuacdo da fonoaudio-
logia enfrenta desafios especificos devido as caracteristicas geogra-
ficas, demograficas e socioecondbmicas da regido. Algumas das prin-
cipais barreiras enfrentadas pelos fonoaudiélogos nesse contexto in-
cluem: Acesso Limitado a Servigos de Saude: Em muitas areas do es-
tado, especialmente em comunidades remotas e de dificil acesso, o
acesso a servicos de saude é limitado. Isso dificulta a oferta de ser-
vigos fonoaudioldgicos, especialmente em locais onde n&o ha unida-
des de saude equipadas com profissionais especializados. (DOLZA-
NE, SCHWEICKARDT,2020)

3 METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCURSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este trabalho consiste em uma revisado bibliografica realizada
com o objetivo de reunir e analisar estudos sobre o desenvolvimento da
linguagem infantil e a atuacdo da fonoaudiologia no contexto das Unida-
des de Saude da Familia (USF) no estado do Amazonas e seus munici-
pios. A pesquisa foi conduzida nas bases de dados SciELO, Oasisbr e
Revista Académica Online, utilizando uma abordagem sistematica para
garantir a abrangéncia e qualidade dos estudos selecionados.

Para a selecao dos artigos, foram estabelecidos critérios de inclu-
sdo com o intuito de filtrar as publicagbes mais relevantes ao tema pro-
posto. Foram incluidos estudos publicados entre 2018 e 2023, redigidos
em lingua portuguesa, e que abordassem os seguintes descritores: “lin-
guagem infantil,” “fonoaudiologia,” “USF (Unidade de Saude da Familia),”
“‘Amazonas,” e “municipios.” Estes descritores foram combinados para
garantir que os artigos escolhidos apresentassem uma abordagem multi-
disciplinar e contextualizada, abrangendo tanto aspectos da saude fono-
audioldgica quanto o cenario das politicas de saude publica.

O processo de busca foi realizado de forma independente em
cada base de dados, utilizando os descritores previamente mencionados
e aplicando filtros de idioma e periodo de publicacdo. Foram excluidos ar-



tigos duplicados e estudos que ndo abordavam diretamente os objetivos
da revisdo. Os estudos incluidos passaram por uma analise criteriosa de
seus resumos e textos completos, considerando-se a contribuicdo para a
compreensao dos efeitos do acompanhamento fonoaudioldgico e da es-
trutura de saude local na promogao do desenvolvimento infantil.

Essa metodologia buscou, portanto, garantir a sistematicida-
de da pesquisa e a relevancia dos artigos incluidos para discutir as
praticas fonoaudiolégicas e os desafios encontrados nas Unidades
de Saude da Familia no Amazonas, proporcionando uma base solida
para as discussodes e conclusdes da revisao.

RESULTADOS

O quadro 1 a seguir representa seis (6) obras que foram inclui-
das nesta pesquisa bibliografica, a qual foram relatadas a importancia do
acompanhamento fonoaudioldgico na linguagem infantil nas unidades de
saude da familia - usf’s, existentes nos municipios do estado do amazonas.

Quadro 1 — Apresentagao dos principais resultados
OBRA AUTOR ANO CITAGAO

. “Nesse contexto, alteragdes no desen-
Fatores de risco

~ BETTIO, C. volvimento da linguagem sao vistos com
e de protecéo . = ST A
D. B.; BA- preocupagao por profissionais da saude
para atrasos no . 2019 ~ X
desenvolvimento ZON, M. R;; e da educagéo, e por pesquisadores da
SCHMIDT, A. area, uma vez que podem concorrer para

da linguagem. dificuldades de aprendizagem posteriores.”

= “...caréncia do profissional fonoaudiélogo
Atuacéao fono-

audioléaica na GUCKERT, na equipe de saude é reflexo da ma distri-
aten éogbésica S. B., SOU- buicdo e recursos humanos insuficientes
¢ . ZA, C. R. DE, destinados a area da saude, gerando im-
na perspectiva de 2020 - b
rofissionais dos ARAKAWA- pacto negativo para a comunidade, como
R .. | -BELAUNDE, falta de acesso, além do conhecimento,
nucleos de apoio a . .
. o A M, que pode se tornar restrito, sobre as pos-
saude da familia

siveis atuagbes da Fonoaudiologia”

“De forma semelhante, estudos que anali-

Evolugéo da oferta saram a evolugdo da oferta de Fonoaudi-
de Fonoaudiologos 6logos no SUS e na APS no Brasil, entre
no SUS: um estudo 2008 e 2013 e 2005 e 2015 constataram
sobre a correlagao SILVA et al 2021 maior concentracéo de oferta na Regido
com os indicadores Sudeste e menor na Regiédo Norte, eviden-
sociais no Brasil ciando que a distribuicdo de Fonoaudio-
na ultima década logos no territdrio nacional parece manter

relagcbes com as desigualdades sociais.”




Provimento e fixa-
¢ao de profissio-
nais de saude na
atengdo basica em DOLZANE
contextos de dificil & SCHWEI- 2020
acesso: perfil dos CKARDT
profissionais de
saude em munici-
pios do Amazonas.

“O desenvolvimento das politicas de
saude na regido amazodnica necessita
dialogar com as caracteristicas locais da
regiao e o modo como as pessoas vivem
nesse ambiente. Portanto, o custeio é um
investimento significativo para o pleno de-
senvolvimento das acdes nas regides de
varzea, ribeirinha e barrancos dos rios.”

“Em virtude disso, o fonoaudiélogo &
considerado como um profissional ge-
neralista crucial para a saude publica,
uma vez que tras um grande ganho
para a sociedade na medida em que am-
plia o escopo de cuidados integrais.”

Ainsergao do fono-
audiologo na saude
publica: Conheci- ALVES et al 2023
mento do usuario
da atengao basica

DISCUSSAO

A insergdo da Fonoaudiologia nas USFs, conforme Campos e
Domitti (2019), destaca a importéncia do fonoaudiélogo na deteccao
precoce de disturbios de comunicagao, audigéo e degluticdo. O NASF,
ao atuar de forma interdisciplinar com as equipes de Saude da Fami-
lia, permite que a atengao primaria se expanda para além da medicina
e da enfermagem, garantindo um olhar mais amplo sobre a saude co-
municativa e o desenvolvimento da populagado. Além disso, a literatura
enfatiza que a promogao da saude e a prevengao de doengas comu-
nicativas sao agdes centrais da atuagao do fonoaudidlogo (Andrade &
Befi-Lopes, 2019). Neste contexto, profissionais da saude e da educa-
¢ao, bem como pesquisadores, estao atentos as alteragcdes no desen-
volvimento da linguagem, pois elas podem resultar em dificuldades de
aprendizagem posteriores (Bettio, Bazon & Schmidt, 2019).

No entanto, a dificuldade de acesso as regides remotas do
Amazonas é um dos maiores desafios enfrentados pelos profissionais
de saude, incluindo os fonoaudidlogos (Franco, 2015). As longas dis-
tancias, a infraestrutura precaria e a ma distribuigcdo de profissionais li-
mitam a oferta de cuidados especializados, como apontam Silva et al.
(2021). Essas barreiras logisticas afetam diretamente a qualidade e
a frequéncia dos atendimentos, e a escassez de fonoaudidlogos nas
equipes de saude reflete a insuficiéncia de recursos humanos no se-
tor. Isso resulta em consequéncias negativas para as comunidades,



incluindo a limitacdo de oportunidades e o acesso restrito ao conhe-
cimento sobre as possibilidades de atuagdo da Fonoaudiologia (Gu-
ckert, Souza & Arakawa-Belaunde, 2020). Além disso, a baixa presen-
¢a de fonoaudidlogos no estado reforga as desigualdades no acesso a
saude em regides mais vulneraveis do pais, como observado no con-
texto amazonico (Dolzane & Schweickardt, 2020).

A falta de triagem e de intervencgdes precoces pode gerar cus-
tos mais elevados ao sistema de saude a longo prazo, devido a ne-
cessidade de tratamentos mais complexos. Por isso, o fonoaudidlogo
€ considerado um profissional generalista vital para a saude publica,
pois amplia o alcance da atencao integral, trazendo beneficios signifi-
cativos a sociedade (Alves et al., 2023). Sua integracdo com as equi-
pes multiprofissionais nas USFs é essencial, ja que uma abordagem
interdisciplinar favorece respostas mais adequadas as necessidades
da comunidade, promovendo a troca de conhecimentos entre médi-
cos, enfermeiros, psicologos e outros profissionais de saude, resul-
tando em uma atencéo integral a saude da populacao (Pereira & Sou-
za, 2022).

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Em suma, a importancia da fonoaudiologia nos municipios do
Amazonas ¢é incontestavel, considerando os diversos desafios de sau-
de e sociais enfrentados pela populagao local. A atuagcao do fonoau-
didlogo é fundamental para garantir o acesso a servigos de saude de
qualidade, promovendo a prevengdo, o diagndstico, o tratamento e a
reabilitacdo de disturbios relacionados a comunicagéo, audicdo, lin-
guagem, voz e degluticdo.

Nos municipios do Amazonas, onde as desigualdades sociais,
econdmicas e geograficas sdo evidentes, os fonoaudidlogos desem-
penham um papel crucial na promog¢ao da equidade no acesso aos
cuidados de saude. Eles trabalham n&o apenas para tratar problemas
de saude ja existentes, mas também para prevenir o surgimento de
novos disturbios, promovendo a saude e o bem-estar integral da po-
pulagao. Além disso, a atuacado dos fonoaudidlogos nas USF’s e em
outras unidades de saude contribui para a formacao de equipes multi-



profissionais e para o fortalecimento da atencao basica a saude, que
€ a porta de entrada para o sistema de saude e desempenha um pa-
pel fundamental na promocao da saude e na prevencao de doencgas.

Com tudo, o ndo acompanhamento fonoaudiolégico na primei-
ra infancia pode trazer prejuizos significativos no desenvolvimento da
comunicagao, linguagem e fala da crianca. Nessa fase crucial, o cére-
bro é altamente receptivo a estimulos, e atrasos ou dificuldades nao
tratados podem comprometer habilidades essenciais, como a socia-
lizacdo, o aprendizado e até a alfabetizacao. Além disso, problemas
auditivos ou orais podem passar despercebidos, agravando-se com o
tempo e impactando a autoestima e o desempenho escolar da crian-
¢a, exigindo intervengdes mais complexas no futuro.

Portanto, investir na fonoaudiologia nos municipios do Amazo-
nas € essencial para garantir uma atengao basica de qualidade, que
atenda as necessidades especificas da populacdo local, promoven-
do a inclusdo, a igualdade e o bem-estar de todos. E fundamental que
politicas publicas sejam implementadas para fortalecer a presenca e
a atuacao dos fonoaudidlogos na regido, garantindo assim o direito a
saude aos cidaddos amazonenses.
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RESUMO

A fonoaudiologia é fundamental para o desenvolvimento de criancas
com sindrome de Down, uma condi¢ao genética que afeta a muscula-
tura e a comunicacgao. Essas criancas frequentemente enfrentam difi-
culdades na alimentacao e fala devido a hipotonia muscular e macro-
glossia. O fonoaudidélogo aplica estimulagao precoce e técnicas como
imitacdo gestual para promover a linguagem e a comunicacao, além
de orientar os familiares para melhorar o aprendizado e as interacdes
da crianca. Objetivo: Descrever a importancia da atuagao fonoaudio-
I6égica no desenvolvimento da linguagem em criangas com sindrome
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de Down. Objetivos especificos: Investigar a linguagem infantil, mar-
cos do desenvolvimento e caracteristicas da sindrome de Down. Ana-
lisar os impactos da sindrome de Down no desenvolvimento da lingua-
gem infantil, destacando desafios e padrdes linguisticos. Descrever
técnicas fonoaudioldgicas para o desenvolvimento da linguagem em
criangas com Sindrome de Down. Métodos: A pesquisa consiste em
uma revisao bibliografica de publicagdes de 2014 a 2024. A revisao foi
realizada em bases como SciELO Brasil, Google e bibliotecas, visan-
do uma analise ampla da literatura existente.

Palavras-chave: Sindrome Down; Linguagem; Fonoaudiologia; Fala;
Intervencao Precoce.

ABSTRACT

Speech therapy is essential for the development of children with Down
syndrome, a genetic condition affecting muscle tone and communication.
These children often face challenges with feeding and speech due to hypo-
tonia and macroglossia. The speech therapist uses early intervention and
techniques such as gesture imitation to promote language and communi-
cation, and provides guidance to families to enhance the child’s learning
and interactions. Objective: To describe the importance of speech thera-
py in the development of language in children with Down syndrome. Spe-
cific objectives: Investigate child language, developmental milestones,
and characteristics of Down Syndrome; analyze the impact of Down Syn-
drome on language development, highlighting challenges and linguistic
patterns; describe speech therapy techniques for language development
in children with Down syndrome. Methods: The research involves a bib-
liographic review of publications from 2014 to 2024, conducted through
databases such as SciELO Brazil, Google, and libraries, aiming for a com-
prehensive analysis of the existing literature.

Keywords: Down syndrome; Language; Speech therapy; He speaks;
Early Intervention.

1. INTRODUGAO

De acordo com Lawder (2019, p. 63-77), a trissomia 21, tam-
bém conhecida como sindrome de Down (SD), é caracterizada por



uma desordem genética no cromossomo 21, que esta presente des-
de o desenvolvimento intrauterino que acompanha o individuo ao lon-
go da sua vida. Isso resulta em alteracdes morfofuncionais e déficit in-
telectual. A SD possui carater universal e sua ocorréncia independe a
raca, condi¢cao socioeconémica e localizagdo geografica.

Santos (2016, p. 32) classifica a sindrome em trés tipos de ano-
malias cromossOmica ou variantes. As pessoas que tem a SD, apre-
sentam maior predisposi¢cdo a suscetibilidade no sistema imunolégi-
co, o0 que leva a maior probabilidade a infec¢gbes, problemas cardia-
cos, respiratorios, de visao, audi¢gdo e odontolégicos. (Oliveira et al,
2014, p.94-101).

A presenga da deficiéncia intelectual € uma caracteristica co-
mum nos individuos, variando de grau leve a moderado. Essa condi¢cao
esta intimamente ligada a alteragdes na linguagem, afetando tanto a ex-
pressao quanto a compreensao verbal. Uma das dificuldades enfrenta-
das é a expressao verbal precisa ao narrar fatos e acontecimentos. E
comum observar disfluéncias durante tarefas narrativas, com uma pre-
valéncia média de gagueira em torno de 3%, em contraste com 1% na
populacao geral. (DRUMOND, Adriana; NASCIMENTO, 2018).

A fonoaudiologia é de suma importancia nas primeiras fases de
desenvolvimento do portador da sindrome de Down devido algumas
caracteristicas miofuncionais orais como hipotonia, macroglossia, pro-
trusao lingual, respiragao oral e processos com a amamentacéo e de-
senvolvimento na linguagem, fazendo com que prejuizos posteriores
fossem diminuidos. (Shantal Marketing - 2024).

A principal tarefa do fonoaudidlogo é desenvolver maneiras de
usar a estimulacao precoce em favor do periodo em que o cérebro é
mais maleavel, como por exemplo, imitagdo gestual/corporal. E essen-
cial que o fonoaudidlogo faca orientagdes e terapias abordando inte-
racdes entre a crianga portadora da sindrome de Down e seus familia-
res, pois é através da comunicagido que a pessoa constroi sua lingua-
gem com base em suas experiéncias. (Lima ILB. Universidade Fede-
ral da Paraiba; 2016).

A problematica desta pesquisa, baseou-se na seguinte pergun-
ta: Qual a importancia da intervencgéo fonoaudiolégica no desenvolvi-
mento da linguagem na sindrome de Down?



A proposta nédo € apenas relatar suas praticas e estratégias,
mas também evidenciar os beneficios diretos dessa intervengcdo no
progresso linguistico e na qualidade de vida desses pacientes, facili-
tando sua interacao social e inclusao na sociedade. Com isso, busca-
mos ressaltar a relevancia da atuacao fonoaudioldgica no desenvolvi-
mento da linguagem em criangas com Sindrome de Down.

A sindrome de Down é uma condig¢do genética que afeta o de-
senvolvimento fisico e cognitivo das criangas, incluindo sua habilida-
de de linguagem, tornando essencial uma intervencéo especializada
para promover o seu progresso comunicativo. Diante desse cenario,
torna-se essencial abordar a importancia da intervencao fonoaudiolo-
gica oferecendo avaliagao, diagnéstico e intervencao terapéutica para
ajudar a superar as dificuldades de linguagem enfrentadas por essas
criancas (SENA, 2018). Seu publico-alvo sao as criangas com sindro-
me de Down e suas familias, que se beneficiam das terapias, supor-
tes e orientagdes fornecidas pelos fonoaudiologos (LOPES HERRE-
RA, 2019).

A pesquisa em questdo consiste em uma revisao bibliografica
de artigos cientificos do ano de 2014 até 2024, visando analisar e sin-
tetizar estudos conduzidos por outros autores. A busca, foi conduzida
uma revisao da literatura mediante pesquisa em bases de dados espe-
cificas, tais como SciELO do Brasil, a ferramenta Google e bibliotecas.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1. LINGUAGEM INFANTIL, MARCO DO DESENVOLVIMENTO E
SINDROME DE DOWN

A linguagem infantil & determinada pela interacdo de fatores
genéticos, sociais e ambientais (Guerim, 2020).

Pois, 0 modo como a linguagem ¢€ utilizada pela crianga, de-
pende diretamente do estabelecimento de suas relagdes sociais com
os outros falantes da lingua (Souza & Caceres-Assenco, 2020).

A linguagem se desenvolve por meio do processo de apropria-
¢ao, o qual advém da mediagao da realidade cultural e social em que
a crianga esta inserida. A familia por representar o seu primeiro espa-



¢o de socializagao, é a responsavel por realizar o papel de mediado-
ra, promovendo ou condicionando cada etapa desse processo (Olivei-
ra et al., 2020).

Desse modo, as criangas que possuem um ambiente fami-
liar com vinculos afetivos e emocionais bem estabelecidos, recebem
maiores cargas de estimulos e suporte para o seu desenvolvimento
(Alexandre et al., 2020).

Por outro lado, quando ha baixa interacdo comunicativa e pre-
juizos na qualidade e quantidade dos incentivos ofertados a crianga, o
impacto sobre a linguagem sera negativo (Nobre et al., 2020).

Para entender o desenvolvimento da linguagem, & preciso con-
siderar a sua contribuigdo na comunicagéo e na cognigdo. Pensamen-
to, memoria, atencdo e comportamento sdo favorecidos com o desen-
volvimento da linguagem. Podemos nos comunicar de varias formas,
por gestos, olhar, fala, entre outros. Com o desenvolvimento da lingua-
gem, a crianga aprimora seus recursos de comunicagéo. O desenvolvi-
mento da forma, conteldo e uso da linguagem ocorre simultaneamen-
te. Podemos dizer que a forma se refere a produgao dos sons, o conteu-
do, ao significado e o0 uso ao uso social da lingua (Brites Luciana, 2015).

Os marcos do desenvolvimento sdo um conjunto de habilida-
des que a maioria das criangas consegue realizar dentro de um tem-
po especifico. Despontam como referéncia e parametro para a com-
preensdo sobre o curso de desenvolvimento. Delimitam o desenvolvi-
mento da crianga a partir de dois limites: inferior e superior. Assim, res-
peita-se o tempo de desenvolvimento de cada crianca, considerando
limites de seguranga, conforme destaca o Ministério da Saude (BRA-
SIL, 2016).

O desenvolvimento infantil pode ser definido como um proces-
so multidimensional e integral, que engloba o crescimento fisico, a
maturagao neuroldgica, o desenvolvimento comportamental, senso-
rial, cognitivo e de linguagem, assim como as relagcdes socioafetivas.
Tem como efeito tornar a crianga capaz de responder as suas neces-
sidades e as do seu meio, considerando seu contexto de vida (BRA-
SIL, 2016, p. 12).

A sindrome de Down pode ser compreendida como uma altera-
¢ao cromossdmica originada por um cromossomo extra no par 21. O



ser humano que n&o apresenta essa sindrome possui 46 cromosso-
mos (pares de 23), ja o individuo que tem Sindrome de Down possui
47 cromossomos, ou seja, trés copias do cromossomo 21, ao inveés de
somente duas (Paiva, 2014).

As alteragdes da Trissomia 21 podem ser observadas na ca-
vidade oral e incluem hipotonia dos musculos orofaciais, auséncia de
vedamento labial, postura habitual da lingua rebaixada e anterioriza-
da, maxila retraida, palato profundo e ma oclusdo com predominio de
classe Il (FURLAN, ALMEIDA e PRETTI, 2022).

Pessoas com sindrome de Down frequentemente enfrentam di-
ficuldades na comunicacao devido a hipotonia dos érgaos fonoarti-
culatérios, frouxidao articular, alteragcdes nas fungdes estomatogna-
ticas, problemas de memoaria e desenvolvimento cognitivo. Isso tor-
na as criangas menos sensiveis a estimulacao verbal (SILVA; FREI-
RE, 2019).

2.2. PREJUIZOS E DESAFIOS OCASIONADOS NO DESENVOLVI-
MENTO DA LINGUAGEM NA SINDROME DE DOWN

Afala é a base da vida. Usamos a fala de varias maneiras, des-
de pedir orientagdes até expressar nossos sentimentos. Criangcas com
sindrome de Down tém dificuldade em desenvolver a fala, mas podem
e irao aprender a se comunicar (Tachinardi, 2021).

E possivel notar vocalizacdes intermitentes com duragdo pro-
longada por volta dos trés meses. Os balbucios sdo menos frequentes
e surgem mais tarde. O atraso na linguagem na sindrome de Down é
bastante perceptivel, sendo comum que as criangas nao falem até o
segundo ano de vida (SILVA; FREIRE, 2019).

Como no periodo de aquisicao da linguagem inicial a crianca
ainda nao tem o dominio da linguagem formal, a linguagem nao-verbal
representa a maior parte de sua comunicacgao, assumindo a fungcao de
complementar a fala da crianca para tornar mais claro o que ela quer
expressar. (LEIDSON; CAHINO; CARVALHO, 2017).

Infere-se que, o trabalho da Fonoaudiologia adequado para o
desenvolvimento da linguagem nos bebés com sindrome de Down,
pode ser capaz de reduzir prejuizos posteriores, contribuindo, desse



modo, para o desenvolvimento global dos sujeitos, podendo Ihes pro-
porcionar uma qualidade de vida melhor, aumentando a sua interagao
com o ambiente, estimulando o processo de ensino-aprendizagem, e
consequentemente uma autonomia maior, dentro de suas limitagoes,
assim como um desempenho social e 0 desenvolvimento da leitura e
da escrita melhores (Costa et. al, 2017).

Entretanto, conforme apontado por Gongalves et al. (2022) e
Lopes (2019), as criangas com sindrome de Down podem enfrentar
desafios adicionais devido ao comprometimento intelectual, prejuizo
auditivo e dificuldades de memoaria de curto prazo, o que pode atrasar
a aprendizagem das regras gramaticais, bem como o desenvolvimen-
to da linguagem e da fala.

Desse modo, contata-se que o acompanhamento realizado
pelo fonoaudiélogo deve iniciar desde o nascimento da crianga com
sindrome de Down, sendo um tratamento de médio e longo prazo,
conforme as necessidades dos familiares e das criangas em diferen-
tes fases da vida, mas é recomendavel que seja ao menos semanal
(Marra, 2019).

2.3. ESTRATEGIAS, INTERVENGAO PRECOCE E COLABORA-
COES INTERDISCIPLINAR NO DESENVOLVIMENTO DA LINGUA-
GEM NA CRIANGA COM SINDROME DE DOWN

Qualquer programa de estimulagdo do desenvolvimento da
crianga deve ter seu inicio no periodo que engloba desde a concep-
cao até os trés anos de idade. Esta é a fase em que o cérebro se de-
senvolve mais rapidamente, constituindo uma janela de oportunidades
para o estabelecimento das fundagdes que repercutirdo em uma boa
saude e produtividade no futuro (UNICEF, 2015).

Estimular adequadamente essas criangas é crucial para me-
Ihorar a qualidade da comunicacao, resultando em uma lingua-
gem oral mais eficiente e, em muita linguagem escrita, como mencio-
nado por Silva e Freire (2019).

Sabe-se que na literatura existem diversos estudos acerca das
dificuldades de linguagem das criangas com sindrome de Down, os
quais destacam a importancia da intervenc¢ao precoce para minimizar



o atraso inicial na aquisicao da linguagem, para facilitar a ampliagéao
do repertorio linguistico e reduzir os atrasos relacionados ao déficit in-
telectual (PEREIRA; OLIVEIRA, 2015).

As acdes dos fonoaudidlogos de estimulacao precoce obijeti-
va, especialmente, preparar a musculatura orofacial para que a crian-
¢a seja capaz de aprimorar os seus movimentos e suas sensibilidades
para se alimentar adequadamente e ser capaz de articular os sons e,
consequentemente, o desenvolvimento do falar (Marra, 2019).

Ao ter uma estimulacédo adequada e precoce, pode resultar em
uma melhora na qualidade de comunicagao, com consequéncia uma
linguagem oral mais eficiente, e principalmente nas aquisi¢cdes de fala
e linguagem, além de favorecer beneficios sociais, como a melhora
dos relacionamentos interpessoais (SILVA; FREIRE, 2019).

Como Sena (2018) destaca, a intervengdo precoce desempe-
nha um papel fundamental no desenvolvimento dessas criangas,
e o fonoaudidlogo desempenha um papel central na redugéo dos im-
pactos no desenvolvimento.

O fonoaudiologo desempenha um papel abrangente no atendi-
mento a pessoas com sindrome de Down desde a primeira infancia.
Ele realiza exercicios que fortalecem a musculatura facial, contribuin-
do para o desenvolvimento motor da fala e o desempenho das funcdes
estomatognaticas (SENA, 2018).

O processo s6 estara terminado quando a pessoa que tem sin-
drome de Down tiver condi¢gbes para comunicar o que pensa e sen-
te sem que haja dificuldades de compreensao, e que tenha condicbes
de interagir e conquistar seu espago na sociedade onde esta inserida
(MUSTACCHI,2014).

Em suas acgoes, o terapeuta ocupacional promove a participa-
¢ao e o envolvimento das pessoas nas atividades cotidianas que lhe
sao necessarias e/ou produzem satisfacdo. Na area da infancia, as ati-
vidades de vida diaria, a escola e o brincar s&o campos vitais para a
participacao social da crianca (Brandao, 2006; American Occupational
Therapy Association, 2014).

Diante do exposto, fica evidente que a estimulacao precoce das
criangas se torna importante, assim, a equipe multidisciplinar deve de-
senvolver uma abordagem peculiar para cada diagnéstico. Desse modo,



a atuacao do fisioterapeuta pode assegurar os resultados terapéuticos
fundamentais para a estimulagao, proporcionando o desenvolvimento
da coordenacgao motora e aprimorando o equilibrio no sistema sensorio-
-motor (SANTOS; RODRIGUES; RAMOS, 2021; CALDAS et al., 2021).
A busca pelo acompanhamento odontologico deve ser o mais
cedo possivel, tendo em vista a erupgao dentaria e a predisposicao ao
desenvolvimento de doengas periodontais e carie devido as alteragdes
bucais e a deficiéncia motora e neurolégica do paciente com sindrome
de Down, tornando-se de suma importancia o conhecimento dos cirur-
gides-dentistas quanto as caracteristicas inerentes a pacientes com sin-
drome de Down, pois a literatura relata alteragdes bucais que necessi-
tam de acompanhamento e tratamento (Azevedo; Guimaraes 2022)

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A pesquisa em questdo consiste em uma revisao bibliografica
de artigos cientificos, visando analisar e sintetizar estudos conduzidos
por outros autores.

Esta pesquisa segue uma abordagem qualitativa, caracteriza-
da como uma reviséo integrada de literatura, conforme definido por
Mazucato et. al. (2018).

Na presente busca, foi conduzida uma revisao da literatura me-
diante pesquisa em bases de dados especificas, tais como SciELO do
Brasil, a ferramenta Google e bibliotecas. O objetivo foi identificar es-
tudos relevantes relacionados ao tema em questao, a fim de embasar
de forma abrangente e fundamentada o desenvolvimento da pesquisa.

Durante o processo de revisao da literatura, foram identifica-
dos 20 artigos que apresentavam relevancia para o tema em analise,
juntamente com 10 publicacbes pertinentes. Contudo, para a etapa de
selecao final, foram adotados critérios especificos de exclusao, visan-
do descartar aqueles artigos cujos conteudos ndo estavam diretamen-
te alinhados com os objetivos estabelecidos para o estudo. Este pro-
cedimento assegurou a precisao e a relevancia dos recursos literarios
utilizados na pesquisa.



Foram incluidos nas pesquisas os artigos e assunto publicados
no periodo de 2014 a 2024. Apos a selecao que compreendeu rele-
vancia da pesquisa e aos critérios de busca, restaram 15 artigos e 10
sites especificos que serviram como base para esta pesquisa.

RESULTADOS

No quadro 1, apresentamos os principais resultados obtidos na
pesquisa, destacando as tendéncias e analises que fundamentam nos-
sas conclusdes. Os dados demonstram a eficacia das estratégias ado-
tadas, evidenciando a relevancia do estudo para a area em questao.

Quadro 1 — delineamento das obras encontradas.
OBRA AUTOR ANO CITACAO

“...a literatura indica que criangas
com SD apresentam caracteristicas
A importancia da inter- Furlan et al 2022 fisiolégicas que afetam a produ-
vengao fonoaudioldgica ’ ¢ao e percepgao da fala, como a

. Santos 2016 ; . , o
na sindrome de Down hipotonia dos musculos orofaciais,
0 que compromete a articulagéo
e a coordenagéo da fala...”

Desenvolvimento da

linguagem infantil e

a influéncia de fato- Nobre et al. 2020

res socioecondmicos
e socioculturais

“...ainteragéo e o estimulo ver-
bal oferecidos pelas familias
s&o cruciais para o desenvol-

vimento da linguagem..”

“...a intervencao fonoaudiolodgica,
. - . ao focar na estimulagéo orofacial
A importancia da inter- . B .

= s Silva & e na conscientizagéo fonoldgica
vengao fonoaudioldgica . 2019 L -

. Freire desde os primeiros anos, contribui
na sindrome de Down : :
diretamente para o fortalecimento

muscular necessario para a fala...”

”... aiinclusdo da crianga com SD no
processo de letramento e nas prati-
cas sociais que envolvem linguagem
escrita € uma etapa crucial para sua
integracéo social e educacional...”

Estimulagao fonoau-
dioldgica da lingua- Lima et al. 2017
gem em criangas com Feistauer 2014
sindrome de Down

Diretrizes de esti-

mulagéo precoce “...0 papel do fonoaudidlogo vai
Criangas de zero a além da terapia direta, engloban-
3 anos com Atraso . do também a orientagéo e apoio
. Pereira 2014 R o .
no Desenvolvimento as familias, capacitando-os a
Neuropsicomotor contribuir para o desenvolvimen-
Decorrente de Mi- to da linguagem em casa...”
crocefalia

Fonte: Os autores (2024)



DISCUSSAO

A partir da analise dos dados e dos achados da literatura revi-
sada, é possivel destacar a relevancia e a importancia da intervengao
fonoaudioldgica no desenvolvimento da linguagem de criangas com
Sindrome de Down (SD). O estudo revelou que a estimulagao precoce
e as intervengdes terapéuticas tém um impacto significativo nas habi-
lidades de comunicacao, oferecendo suporte essencial para minimizar
os desafios linguisticos e cognitivos enfrentados por essas criancas.

Primeiramente, a literatura indica que criancas com SD apre-
sentam caracteristicas fisiolégicas que afetam a producao e percep-
¢ao da fala, como a hipotonia dos musculos orofaciais, 0 que compro-
mete a articulacado e a coordenacao da fala (Santos, 2016; Furlan, Al-
meida & Pretti, 2022). A intervengéo fonoaudioldgica, ao focar na esti-
mulagao orofacial e na conscientizagdo fonologica desde os primeiros
anos, contribui diretamente para o fortalecimento muscular necessa-
rio para a fala e a alimentacéao, aspectos essenciais para o desenvol-
vimento de habilidades linguisticas (Marra, 2019; Silva & Freire, 2019).

Além disso, estudos revelam que, embora a maioria das crian-
¢as com SD tenha uma compreensao da linguagem em niveis ade-
quados a sua faixa etaria, a expressao verbal frequentemente ocorre
de maneira mais tardia e com limitagdes na morfossintaxe (Gongalves
et al., 2022). Essas dificuldades sdo consequéncia direta dos desafios
intelectuais e da memoaria de curto prazo, que comprometem o apren-
dizado de vocabulario e regras gramaticais (Lopes, 2019). A interven-
¢ao fonoaudioldgica, portanto, ndo apenas corrige esses déficits, mas
também favorece o desenvolvimento de competéncias de comunica-
¢ao, promovendo uma melhor interacéo social e qualidade de vida.

A qualidade do ambiente familiar e social também & um fator de-
terminante para o sucesso das intervengdes. Como mencionado por
Nobre et al. (2020), a interacao e o estimulo verbal oferecidos pelas fa-
milias sao cruciais para o desenvolvimento da linguagem, pois a crian-
¢a aprende a partir das trocas comunicativas com seu meio. Nesse sen-
tido, o papel do fonoaudiélogo vai além da terapia direta, englobando
também a orientagdo e apoio as familias, capacitando-os a contribuir
para o desenvolvimento da linguagem em casa (Pereira et al., 2014).




Por fim, a inclusdo da crianga com SD no processo de letra-
mento e nas praticas sociais que envolvem linguagem escrita € uma
etapa crucial para sua integracdo social e educacional. A literatura
destaca que o letramento € um meio eficaz para promover a autono-
mia e a insercao social dessas criancas (Feistauer, 2014; Lima, Del-
gado & Cavalcante, 2017). A intervencao fonoaudiolégica, ao abordar
o desenvolvimento da leitura e da escrita, garante que a crianca te-
nha as ferramentas necessarias para a comunicagdo no contexto so-
cial mais amplo.

Em resumo, a intervengdo fonoaudiolégica precoce, quando
aplicada de maneira adequada, pode nao apenas melhorar a comuni-
cacao verbal de criangas com Sindrome de Down, mas também pro-
porcionar uma melhor qualidade de vida, promovendo sua inclusao
social e reducao das barreiras impostas pelo déficit intelectual.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Este trabalho teve como objetivo investigar a importancia do fo-
noaudiologo no desenvolvimento da linguagem em criangas com sin-
drome de Down, ressaltando a relevancia da intervengao fonoaudiol6-
gica precoce e continua para promover a melhoria nas habilidades co-
municativas dessas criangas. A analise de diferentes abordagens te-
rapéuticas e a revisdo de estudos sobre a atuagcado do fonoaudidlogo
indicam que a intervencao fonoaudioldgica, quando bem planejada e
adaptada as necessidades individuais da crianga, pode contribuir sig-
nificativamente para o aprimoramento das competéncias linguisticas e
sociais. Além disso, este estudo reforgca a necessidade de uma abor-
dagem interdisciplinar, que envolva profissionais de diversas areas,
garantindo uma intervencao mais ampla e eficaz. A atuacao conjunta
entre esses profissionais, com o fonoaudidlogo como figura central no
desenvolvimento da linguagem, pode facilitar a integragdo social da
crianca e promover uma maior qualidade de vida.

Por fim, os resultados apresentados apontam que a atuagao pre-
coce do fonoaudidlogo, aliada ao envolvimento familiar e a um plano
de intervencao individualizado, pode proporcionar avangos significati-
VoS ha comunicagao de criangas com sindrome de Down. Diante disso,



€ possivel afirmar que, embora existam desafios, a intervencao fono-
audiolégica é fundamental para promover a inclusao e o bem-estar das
criangas com sindrome de Down, permitindo que elas alcancem seu po-
tencial maximo no processo de comunicacéao e interagao social.
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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) afeta a interagao social e a co-
municacgao, sendo caracterizado por comportamentos restritos e este-
reotipados. A falta de estimulos visuais adequados pode comprome-
ter o desenvolvimento cognitivo e social, tornando o suporte visual es-
sencial. A Comunicagdo Aumentativa e Alternativa (CAA) é amplamen-
te utilizada como protocolo de tratamento para auxiliar esses indivi-
duos. OBJETIVO: analisar a importancia dos suportes visuais para o
desenvolvimento de linguagem criangas com autismo. METODOLO-
GIA: Trata-se de uma pesquisa bibliografica, onde as obras utilizadas
para a busca de resultados foram obtidas através dos bancos de da-
dos SCIELO; LILACS; MEDLINE, e BVS. RESULTADOS: Em sua to-
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talidade foram pesquisados 237 artigos, ao ser aplicado os critérios
de elegibilidade, foram excluidos 201 artigos e foram utilizados 32 ar-
tigos e 4 livros para abordar a importancia dos suportes visuais no de-
senvolvimento da linguagem em criangas com autismo. CONSIDERA-
COES FINAIS: A pesquisa destacou a importancia dos suportes visu-
ais no desenvolvimento da linguagem em criangas com autismo, faci-
litando a comunicagao e a compreensao de conceitos abstratos. Fer-
ramentas como pictogramas e pranchas de comunicagado ajudam na
expressao de necessidades e pensamentos, promovendo a interagao
social e o aprendizado. Esses recursos reduzem frustragdes ao ofere-
cer alternativas a comunicacao verbal. Afonoaudiologia, aliada a CAA,
favorece o desenvolvimento comunicativo, aumentando a autonomia e
a qualidade de vida das criangas com TEA.

Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista, Fonoaudiologia, Co-
municacao Aumentativa e Alternativa (CAA).

ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) affects social interaction and com-
munication, and is characterized by restricted and stereotyped behav-
iors. The lack of adequate visual stimuli can compromise cognitive and
social development, making visual support essential. Augmentative
and Alternative Communication (AAC) is widely used as a treatment
protocol to assist these individuals. OBJECTIVE: to analyze the im-
portance of visual aids for the development of language in children
with autism. METHODOLOGY: This is a bibliographic research, where
the works used to search for results were obtained through the SCIE-
LO databases; LILACS; MEDLINE, and VHL. RESULTS: A total of 237
articles were searched, when applying the eligibility criteria, 201 arti-
cles were excluded and 32 articles and 4 books were used to address
the importance of visual aids in language development in children with
autism. FINAL CONSIDERATIONS: The research highlighted the im-
portance of visual supports in the development of language in children
with autism, facilitating communication and understanding of abstract
concepts. Tools such as pictograms and communication boards help
in the expression of needs and thoughts, promoting social interaction
and learning. These features reduce frustration by offering alternatives



to verbal communication. Speech therapy, combined with AAC, favors
communicative development, increasing the autonomy and quality of
life of children with ASD.

Keywords: Autism Spectrum Disorder, Speech Therapy, Augmenta-
tive and Alternative Communication (AAC).

1. INTRODUGAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € um disturbio do neu-
rodesenvolvimento caracterizado por compromisso na interacao social
€ na comunicagao, associado a interesses restritos e comportamentos
estereotipados com grande prevaléncia populacional, bases neurobio-
I6gicas e alta herdabilidade. Sua etiologia é heterogénea e inimeras
bases genéticas, fatores ambientais e mecanismos epigenéticos fo-
ram reconhecidos (Lavor et al., 2021).

O TEA ¢ identificado pela presenca de dificuldades na comuni-
cacéao social e por comportamentos repetitivos e limitados. A intensi-
dade desses déficits varia consideravelmente entre os individuos afe-
tados, desde formas leves até casos mais severos, impactando sua in-
teracdo com o ambiente e o desenvolvimento de habilidades sociais
(Mattos, 2019).

A falta de estimulos visuais adequados pode comprometer o
desenvolvimento de habilidades cognitivas e sociais em criangas com
TEA. Com a dificuldade de processar informacodes verbais torna o su-
porte visual essencial para a compreensao e comunicagao. Assim, a
utilizacao de recursos visuais promove um ambiente mais acessivel,
favorecendo a aprendizagem e a autonomia. A auséncia desse supor-
te pode limitar o potencial de desenvolvimento, destacando a necessi-
dade de sua implementacgao efetiva (Heringer; Querino, 2019). Diante
disso, qual a importancia do suporte visual no desenvolvimento da co-
municacao do autista?

Considerando a ampla gama e diversidade de desafios apre-
sentados por individuos com TEA, existem multiplos tipos de trata-
mentos disponiveis atualmente. Um desses protocolos € o uso da Co-
municacao Aumentativa e Alternativa (CAA). A CAA é uma area que
envolve pesquisa e pratica clinica e educacional, buscando compen-



sar, de maneira temporaria ou permanente, as dificuldades na com-
preensdo ou expressdao comunicativa enfrentadas pelos individuos
com TEA. Essa abordagem visa promover uma comunicacao eficaz e
a inclusao social dessas pessoas, adaptando-se as suas necessida-
des especificas (Pereira et al., 2020).

Este estudo tem o objetivo de analisar a importancia dos supor-
tes visuais para o desenvolvimento de linguagem criangas com autis-
mo. Os objetivos especificos delineados sao: definir CAA e desenvol-
vimento infantil da linguagem; definir a CAA e desenvolvimento infan-
til da linguagem e relatar sobre a importancia da fonoaudiologia asso-
ciada a CAA em criangas com TEA.

A pesquisa é relevante visto que a utilizacdo da CAA em pesso-
as com TEA é fundamental devido as dificuldades comuns de comu-
nicagéo verbal nesse grupo. A CAA visa fornecer meios alternativos,
como simbolos, imagens ou dispositivos tecnoldgicos, para que essas
criancas expressem seus pensamentos, necessidades e emocgdes.

A metodologia para busca do estudo foi realizada através de re-
visdo integrativa da literatura com busca nas bases de dados como:
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Centro Latino-Americano
e do Caribe de Informagdo em Ciéncias da Saude (Bireme), Portal de
Periodicos CAPES e Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 DESENVOLVIMENTO DA LINGUAGEM INFANTIL

A linguagem facilita a interacao entre individuos, permitindo a
expressao de intengdes por meios verbais e nao verbais. Sua fun-
¢ao pragmatica possibilita o uso intencional da linguagem em diversos
contextos sociais, ajustando-se as situa¢des e aos participantes en-
volvidos (Duarte; Velloso, 2017).

A comunicagao entre individuos inicia-se na infancia e persiste
ao longo da vida, destacando a importancia de investigar esse proces-
so. O aspecto pragmatico da linguagem foca no uso durante a intera-
¢ao entre pessoas, considerando o que é dito ou ndo, e como a lingua-
gem opera no didlogo entre elas (Nunes et al., 2021).



A habilidade de comunicacgao, envolvendo a troca de informa-
¢Oes, ideias, desejos, intengdes e sentimentos, é fundamental para
a interacdo entre as pessoas. A linguagem € reconhecida como um
meio de comunicacgao e interagao do individuo dentro do contexto so-
cial. Permite que os seres humanos organizem seus pensamentos,
expressem seus sentimentos, registrem seu conhecimento e se comu-
niquem com os outros, facilitando sua integracao cultural (Sa; Siqua-
ra; Chicon, 2015).

Diversos métodos podem ser empregados pelas pessoas para
comunicar uma mensagem, que podem variar desde a fala até gestos,
desenhos, escrita, expressoes faciais, entre outros. No entanto, é fun-
damental que tanto o emissor quanto o receptor estejam familiariza-
dos com o sistema utilizado para a transmissao da mensagem, a fim
de que esta seja compreendida (Deliberato et al., 2017).

As teorias sobre como as criangas adquirem linguagem apre-
sentam diversas abordagens, cada uma buscando explicar, com base
em seus fundamentos tedricos, como os bebés desenvolvem a capa-
cidade de se comunicar desde o nascimento. Dentre as muitas pers-
pectivas tedricas que investigam esse assunto, este estudo adota a vi-
s&o sociointeracionista para entender o progresso da linguagem na in-
fancia (Palagana, 2015).

Os reflexos primitivos presentes nos bebés passam por altera-
¢bes ao longo do tempo, influenciados tanto pela maturacao biologica
quanto pela exposicao a estimulos externos, os quais podem ser mol-
dados pelas interagdes sociais em que o individuo esta envolvido. O
desenvolvimento infantil requer uma andlise abrangente e holistica, le-
vando em conta aspectos biolégicos, emocionais, sociais e cognitivos
(Deliberato et al., 2017).

Essas variaveis tém um impacto direto no progresso da lingua-
gem infantil, podendo influenciar se ela se desenvolvera de maneira ti-
pica ou atipica. Para oferecer uma visdo mais clara do avanco da lin-
guagem na infancia, esta sendo descrito o desenvolvimento tipico da
linguagem infantil, levando em conta que todas as condi¢cdes neces-
sarias para o desenvolvimento completo da crianga tenham sido favo-
raveis (Palagana, 2015).



2.2 COMUNICAGAO AUMENTATIVA E ALTERNATIVA (CAA)

A comunicagao envolve a troca de mensagens entre emissor e
receptor através de diversos canais, como voz, texto, gestos, ou dis-
positivos de fala. Ela pode se manifestar de diferentes formas, depen-
dendo do contexto e dos envolvidos. A comunicagao é eficaz quando
as intengdes e significados de um individuo sdo compreendidos pelo
outro (Miranda et al, 2021).

Dentre as varias modalidades que a comunicagao pode adotar
esta a CAA, que consiste em um conjunto de recursos e técnicas em-
pregados pelos educadores para enfrentar os obstaculos da interagao
cotidiana. A CAA engloba diferentes abordagens de comunicagao que
auxiliam individuos incapazes de se expressar verbalmente. (Abdalla;
Costa, 2018).

A CAA é uma area de intervencao clinica destinada a compen-
sar, de forma temporaria ou permanente, as dificuldades na comunica-
cao expressiva, resultantes de problemas na linguagem falada e escri-
ta. Diversos meios comunicativos, como gestos, linguagem de sinais,
expressoes faciais, imagens, simbolos e sistemas computadorizados,
sao utilizados como suporte a fala, visando promover o desenvolvi-
mento da linguagem oral sempre que possivel. (Miranda et al., 2021).

Assim, a CAA abrange iniciativas direcionadas a comunicagao
e outras demandas associadas de pessoas que enfrentam desafios
significativos e complexos na comunicagdo. Surgiu nos anos setenta e
ao longo do tempo tem se desenvolvido e se mostrado uma necessi-
dade crucial para a sociedade moderna (Abdalla; Costa, 2018).

Nao ha questionamento de que varias pessoas enfrentam di-
ficuldades em se comunicar oralmente. Podem né&o ter a capacidade
de se expressar vocalmente ou achar que a fala ndo atende a todas
as suas necessidades de comunicagao; assim, podem requerer uma
forma de expressao nao verbal para complementar ou substituir a fala
(Araujo et al., 2018).

Deficiéncias mentais, atrasos de linguagem e outros disturbios
de linguagem adquiridos ou de desenvolvimento sdo desafios enfren-
tados por criangas, jovens e adultos. Entretanto, aqueles com proble-
mas congénitos ou adquiridos desde cedo podem manifestar diferen-



cas substanciais nos déficits de desenvolvimento de linguagem e co-
municagao em comparacao com aqueles que desenvolverao tais con-
dicdes mais tarde (Carniel et al., 2017).

A CAA oferece beneficios ao longo da vida, atendendo tanto
condicbes permanentes quanto temporarias, desde a infancia até a
idade adulta. Diversos disturbios, como sindrome de Angelman, au-
tismo, paralisia cerebral e sindrome de Down, podem causar sérios
transtornos na comunicacao expressiva, tornando a CAA necessaria
(Araujo et al., 2018).

2.3 UTILIZAGAO DA CAA EM CRIANGAS COM TEA

Ao tratar da relacao entre CAA e autismo, destaca-se sua im-
portancia como uma ferramenta essencial para criangas dentro do es-
pectro, facilitando a comunicagdo e promovendo o desenvolvimento
cognitivo, emocional e social. A medida que familiares e profissionais
procuram apoiar o crescimento de criangas com TEA, a CAA surge
como um recurso indispensavel para ajudar a revelar o potencial des-
ses individuos unicos (Syriopoulou-Delli; Eleni, 2022).

Ao introduzir uma ferramenta de CAA no ensino de novos com-
portamentos, € essencial realizar uma avaliagdo abrangente com toda
a equipe envolvida. Esse processo inclui uma analise funcional indivi-
dualizada, permitindo identificar as dificuldades especificas da criancga
e 0s comportamentos que ja possui. Somente por meio dessa analise
detalhada é possivel escolher a estratégia mais apropriada para aten-
der as necessidades da crianga (Zisk; Dalton, 2019).

A CAA, parte da Tecnologia Assistiva (TA), promove a autono-
mia de pessoas com deficiéncias, incluindo criangas autistas, facilitan-
do sua inclusdo educacional e social. Essa tecnologia permite maior
participacao ativa, respeitando as necessidades e caracteristicas indi-
viduais dessas criancas (Nunes; Walter, 2020).

Quando se trata de Tecnologia Assistiva (TA) no Brasil, sua
aplicabilidade é vista como promissora devido aos significativos inves-
timentos feitos pelos 6rgédos governamentais nessa area. Essa tecno-
logia pode proporcionar uma serie de vantagens as pessoas que a uti-
lizam, auxiliando no aprimoramento de suas habilidades. Com base



nesses investimentos, € possivel antever uma maior implementagao
da TA nos proximos anos no pais (Syriopoulou-Delli; Eleni, 2022).

A TA promove a inclusdo de criangas autistas, auxiliando no
processo de alfabetizacdo e comunicagdo. Recursos como progra-
mas de computador sdo essenciais e devem ser amplamente divulga-
dos. Essas ferramentas impulsionam o desenvolvimento de habilida-
des, promovendo autonomia e qualidade de vida (Zisk; Dalton, 2019).

2.4 IMPORTANCIA DA FONOAUDIOLOGIA ASSOCIADA A CAAEM
CRIANCAS COM TEA

As dificuldades na linguagem das criangas autistas se tornam
mais evidentes por volta dos dois anos de idade, momento em que se
espera um grande avango no desenvolvimento infantil. Para promover
um melhor progresso na educacao linguistica, € fundamental comunicar
aos cuidadores dos autistas a importancia da intervengao do fonoaudi-
6logo devido as transformacgdes na linguagem (Meneses et al., 2020).

Como profissional capaz de colaborar em equipe, o fonoaudio-
logo emprega seus conhecimentos para trabalhar ao lado das pesso-
as com autismo, auxiliando no desenvolvimento infantil, na aquisicao
e progresso da linguagem. Ele também oferece orientagbes aos pro-
fessores e a familia sobre como estabelecer um relacionamento mais
saudavel com as criancas autistas (Balestro; Fernandes, 2019).

Os profissionais de fonoaudiologia, ao focarem na competéncia,
tém a capacidade de impulsionar o desenvolvimento da linguagem em
criancgas autistas, destacando para os pais e responsaveis as principais
dificuldades enfrentadas por essas criancas (Segeren; Fernandes, 2019).

Neste cenario, torna-se evidente a relevancia do fonoaudiélogo
na abordagem das dificuldades de aprendizagem, cujo papel foi enfa-
tizado pela Resolugao n° 605 do Conselho Federal de Fonoaudiologia
(CFFa), datada de marco de 2021. Essa resolucao ressalta a impor-
tancia da intervencgao do fonoaudiélogo em uma variedade de niveis e
formas de educagao, conforme descrito em seu Artigo 1°, que delineia
as competéncias do fonoaudiélogo que trabalha na area educacional.

A demanda por fonoaudiélogos em equipes multidisciplinares
visa atender melhor as necessidades de adolescentes e adultos com



TEA. As metas terapéuticas adaptadas podem facilitar sua participa-
¢ao na sociedade e melhorar suas condigdes de vida, além de esti-
mular pesquisas sobre o diagndstico tardio e o percurso individual de
cada pessoa (Corréa et al., 2023).

A assisténcia e apoio profissional desde o momento do diag-
nostico até o acompanhamento posterior sdo fundamentais tanto para
as criangas autistas quanto para suas familias, especialmente para as
maes. O diagndéstico € a maneira de identificar o TEA, fornecendo in-
formacdes sobre sua natureza, prognostico e necessidades de cuida-
dos e terapias apropriadas, oferecendo orientagdo e apoio para que
as maes se sintam esclarecidas, direcionadas e apoiadas (Soares et
al., 2023).

A escolha e aplicacdo de sistemas de CAA envolvem ajudar a
encontrar uma solugcado que atenda as necessidades e habilidades es-
pecificas do individuo, considerando uma variedade de fatores como
idade, nivel cognitivo, habilidades motoras, estilo de aprendizado e
preferéncias individuais (White et al., 2021).

Capacitar e instruir usuarios e colaboradores na comunicagao
implica fornecer treinamento personalizado ao individuo diagnosticado
com TEA sobre a utilizagao do sistema de CAA, instruindo-o a expres-
sar suas ideias, necessidades e vontades de maneira efetiva. Além
disso, é fundamental guiar familiares, educadores e outros colabora-
dores de comunicagdo sobre como se relacionar e se comunicar de
forma eficaz com o individuo, utilizando o sistema de CAA (Clarke;
Williams, 2020).

Acompanhar o avango e ajustar as interven¢des demanda uma
supervisao meticulosa do individuo na utilizacdo da CAA, envolvendo
a coleta de dados e a observacéo de seu desempenho em diferentes
ambientes. Conforme o individuo evidencia progresso e novas neces-
sidades surgem, torna-se fundamental adaptar as estratégias de ensi-
no e as ferramentas de CAA (Corréa et al., 2023).

Essa adaptacao deve ser realizada em conjunto com a equipe
multidisciplinar, assegurando que a intervengdo com CAA esteja ali-
nhada aos demais objetivos terapéuticos do individuo e fomentando,
assim, um avango continuo e abrangente em seu desenvolvimento co-
municativo e global (White et al., 2021).



Em suma, a atuacado da fonoaudiologa é fundamental na tera-
pia com CAA para pessoas com TEA. Sua especializagdo em comuni-
cacéo e linguagem, aliada a uma abordagem personalizada e colabo-
rativa, tem um impacto significativo no aprimoramento das habilidades
de comunicagao, na expressao genuina e na integragao social desses
individuos (Clarke; Williams, 2020).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Esse trabalho foi uma revisao integrativa. De acordo com Dantas
et al. (2022) que a revisao integrativa da literatura € um método de pes-
quisa bibliografica que busca sintetizar os resultados de estudos prima-
rios sobre um tema especifico, com o objetivo de construir um conheci-
mento abrangente e aprofundado sobre a area de estudo em questéao.

Foram acessadas as seguintes bases de dados: Scientific Elec-
tronic Library Online (SCIELO); Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS); Medical Literature Analysis and Re-
trieval System on-line (MEDLINE), e Biblioteca Virtual de Saude (BVS).

Foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo: o arquivo do
artigo na integra; publicados em portugués e inglés; publicados no perio-
do de 2014 a 2024; os titulos em referéncia aos descritores. Foram utiliza-
dos os seguintes critérios de exclusao: aplicados a estudos que apresen-
tavam apenas resumos disponiveis, textos em idiomas diferentes do in-
glés, portugués e espanhol, além de titulos de artigos que nao estivessem
alinhados com os descritores e textos desprovidos de elementos relevan-
tes. Foram utilizados os seguintes descritores: Transtorno do Espectro
Autista, Fonoaudiologia, Comunicacao Aumentativa e Alternativa (CAA).

Apos a revisao integrativa de literatura prosseguiu com a sele-
cao dos artigos teses, dissertagdes e documentos. Estes materiais fo-
ram selecionados e separados por assunto conforme a relevancia do
tema que se propde a investigar. Feito isso, procedeu leitura exausti-
va dos materiais a serem analisados.

No total, 237 artigos foram inicialmente pesquisados. Apds a
aplicagao dos critérios de elegibilidade, 201 artigos foram excluidos,



resultando na incluséo de 32 artigos que atenderam aos requisitos es-
tabelecidos. Além disso, 4 livros foram selecionados para complemen-
tar a analise, garantindo uma base solida de referéncia para o estudo.

RESULTADOS

O quadro 1 a seguir representa algumas das obras que foram
inseridos nesta pesquisa bibliografica, onde foi o relatado a importan-
cia da comunicag&o com o apoio visual para o desenvolvimento da lin-
guagem criangas com TEA.

Quadro 1 - Apresentacao dos principais resultados

OBRA AUTOR ANO CITAGAO
Comunncagao alternativa & ) “O PECS demonstrou efica-
aumentativa no transtorno Pereira . .

) . 2020 cia no aumento das habilida-
do espectro do autismo: etal. T,
) L des de comunicagao...
impactos na comunicagéo.
Contribuigbes da comuni- “O uso da prancha de comuni-
cacao alternativa no desen- cagao, adaptado as preferéncias
; S Montene- . - .
volvimento da comunicacao 2021 da crianga e utilizando dicas
. gro et al. . Lo .
de crianga com transtorno fisicas, visuais e/ou verbais con-
do espectro do autismo. forme suas necessidades...”

Uso de sistema robusto de
comunicagéao alternativa no Montene-
transtorno do espectro do gro et al.

autismo: relato de caso.

“A CAA permite uma maior exposi-
2022 ¢éo a linguagem de forma recep-
tiva através da modelagem...”

Design inclusivo: Proces-

so de desenvolvimento de “A aplicacdo de uma prancha de

prancha de comunicagao Rosa, comunicag¢ado com realidade aumen-

alternativa e aumentativa Silva e 2018 tada apresentou resultados promis-
para criangas com transtorno | Aymone. sores, facilitando a comunicagéo e
do espectro do autismo utili- a interacdo de criangas com TEA...”

zando realidade aumentada

“No estudo com um uso de plata-
forma denominada aBoard contribui
para o aprimoramento de varias
LIMA et al. 2017 habilidades cognitivas, como per-
cepgao, atengdo, memodria (visual,
auditiva e motora), raciocinio,
conceituagéo e linguagem...”

ABoard: uma plataforma

computacional na nuvem
para comunicagéao alterna-
tiva e educacgéao inclusiva

Fonte: autoras, 2024.



DISCUSSAO

Montenegro et al. (2021), o uso de recursos visuais na CAA
pode ser um grande auxilio no desenvolvimento da comunicagao, pois
facilita a compreenséo, tornando os simbolos visuais mais concretos
€ acessiveis para interpretar conceitos abstratos. Dessa maneira, ao
dispor de um sistema de comunicacgao visual, a crianga passa a se ex-
pressar de maneira mais autbnoma, participando de forma ativa nas
interacdes sociais.

Esses simbolos também promovem a generalizagcéo, uma vez
que podem ser aplicados em diferentes situagbes, ajudando a crianga
a transferir suas habilidades comunicativas para outros contextos. Os
recursos visuais ainda atraem a atencao, favorecendo o foco da crian-
¢a no processo de comunicagao.

Segundo Pereira et al. (2020), o uso da CAA em individuos com
TEA mostrou impactos significativos no aprimoramento das habilida-
des de comunicacgdo. Pesquisas indicam que ferramentas de CCA,
como quadros de cartas e iPads, facilitam a melhoria da expressao
verbal e da interacao social entre individuos nao verbais com TEA.

Para Lima et al. (2017), a plataforma aBoard, oferece recur-
so0s que ajudam no desenvolvimento de habilidades cognitivas, como
percepcao e memoaria. A personalizacdo do vocabulario na CAA tam-
bém permite que os usuarios se expressem de maneira mais auténti-
ca, adaptando-se as suas necessidades especificas.

O uso da Plataforma aBoard na CAA em criangas com TEA ofe-
rece uma série de beneficios para o desenvolvimento da fala, favo-
recendo a interagdo com outras pessoas, e permitindo que a pessoa
com TEA com prejuizos na fala se comunique por meio de um canal al-
ternativo. O uso da plataforma reduz frustragdes, pois facilita a comu-
nicacao de desejos, pensamentos e necessidades. Ela melhora a au-
toestima e a qualidade de vida da pessoa com TEA, Ihe permitindo ter
maior autonomia, por meio de uma comunicagao eficaz.

Rosa, Silva e Aymone (2018), na pesquisa observou-se que 0
atendimento a criangas com TEA precisa ser individualizado, pois ha
diversas variaveis a serem consideradas, como a capacidade cogni-
tiva, destreza manual, intencdo comunicativa, capacidade de simboli-




zacao e acuidade visual. As criangas com TEA enfrentam dificuldades
na aquisigao da linguagem, sendo fundamental desenvolver estraté-
gias que auxiliem e estimulem esse processo.

Nesse contexto, com insercdo de uma prancha de CAA é fun-
damental, ainda que tenha poucas fichas em uso, ela pode se tornar
uma ferramenta util tanto para fonoaudiélogas em suas sessdées com
criangas com TEA quanto para os pais utilizarem no seu dia a dia.

Na visdo de Montenegro et al. (2022), a intervengao fonoaudio-
I6gica utilizando o sistema robusto de CAA com suportes visuais con-
tribuiu para o desenvolvimento de diversas habilidades, com desta-
que especial para as habilidades comunicativas e linguagem. As inter-
vengdes com o uso de CAA mostram resultados positivos em todos os
aspectos comportamentais esperados, sendo que as habilidades de
comunicagao demonstram efeitos mais expressivos em comparagao
com outras habilidades.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

A presente pesquisa evidenciou que os suportes visuais tém
um papel fundamental no desenvolvimento da linguagem em criancas
com autismo, proporcionando uma forma de comunicacao acessivel e
compreensivel. Esses recursos ajudam a simplificar conceitos abstra-
tos, tornando-os mais concretos e promovendo uma melhor compre-
ensdo. Através de sistemas visuais, como pictogramas e pranchas de
comunicagao, as criangas conseguem expressar necessidades, dese-
jos e pensamentos de maneira mais clara, o que facilita a interagéo so-
cial e o aprendizado.

A CAA permite que pessoas com TEA, que podem apresen-
tar dificuldades na fala ou na compreensao da linguagem, expressem
suas necessidades, desejos e ideias. Ao facilitar a comunicacao, a
CAA contribui para uma melhor qualidade de vida, promovendo a au-
tonomia, a incluséo social e o bem-estar emocional.

Dessa maneira, esses instrumentos também contribuem para a
reducao de frustragdes, pois oferecem alternativas eficientes a comu-
nicagcao verbal, estimulando o desenvolvimento da linguagem e am-
pliando a autonomia da crianga. O desenvolvimento da linguagem na



infancia € um processo essencial para a comunicacao e a interagao
social, especialmente em criangas com TEA, que frequentemente en-
frentam desafios nessa area.

A fonoaudiologia, aliada a CAA, desempenha uma fung¢ao im-
portante no apoio a pessoas com TEA. A CAA dispde de recursos e es-
tratégias para complementar ou substituir a fala, possibilitando que in-
dividuos com TEA desenvolvam meios mais eficazes de comunicagao
e interacdo com o ambiente. Assim, o fonoaudiélogo monitora o pro-
gresso do individuo, realizando adaptag¢des nos recursos e na terapia
de acordo com as necessidades apresentadas.
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RESUMO

A gagueira infantil € uma condicdo de fluéncia da fala que afeta mui-
tas criangas em idade pré-escolar e escolar, manifestando-se através
de interrupgdes na fluéncia, como repeticdes de sons, silabas ou pa-
lavras, prolongamentos e pausas involuntarias. O objetivo principal é
avaliar a eficacia das estratégias de intervencao disponiveis e discu-
tir suas aplicagdes praticas, com base em evidéncias cientificas e ex-
periéncias clinicas. Foram utilizados artigos cientificos das bases de
dados: Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Literatura Lati-
no — Americana em Ciéncias da Saude (LILACS). Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), os artigos escolhidos foram publicados entre 2014
a 2024. Aintervencéao fonoaudioldgica é considerada uma abordagem
eficaz para o tratamento da gagueira infantil, com foco em técnicas
que ajudam a criangca a melhorar a fluéncia da fala. A revisao destaca
que a intervengao precoce € uma das principais chaves para o suces-
so terapéutico, corroborando com autores que enfatizam a necessi-
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dade de sensibilizagao e treinamento das familias e educadores para
melhorarem a interacdo e o0 apoio a crianga
Palavras-chave: Gagueira, Infantil, Intervencdes, Fonoaudioldgicas.

ABSTRACT

Childhood stuttering is a speech fluency condition that affects many
preschool and school-aged children, manifesting through disruptions
in fluency, such as repetitions of sounds, syllables, or words, prolon-
gations, and involuntary pauses. The main goal is to evaluate the ef-
fectiveness of available intervention strategies and discuss their prac-
tical applications based on scientific evidence and clinical experienc-
es. Scientific articles were sourced from databases such as the Sci-
entific Electronic Library Online (SCIELO), Latin American Literature
in Health Sciences (LILACS), and the Virtual Health Library (BVS).
The selected articles were published between 2014 and 2024. Speech
therapy intervention is considered an effective approach for the treat-
ment of childhood stuttering, focusing on techniques that help the child
improve speech fluency. The review highlights that early intervention is
one of the main keys to therapeutic success, supporting authors who
emphasize the need for awareness and training of families and educa-
tors to enhance interaction and support for the child.

Keywords: Stuttering, Childhood, Interventions, Speech Therapy

1. INTRODUGCAO

A gagueira infantil € uma condigéo de fluéncia da fala que afe-
ta muitas criancas em idade pré-escolar e escolar, manifestando-se
através de interrupcdes na fluéncia, como repeticdes de sons, sila-
bas ou palavras, prolongamentos e pausas involuntarias (Lacerda et
al., 2023).

Essas dificuldades podem impactar significativamente o desen-
volvimento comunicativo e social das criangas, gerando desafios nao
apenas na comunicagao, mas também na autoestima e nas interagdes
sociais (Oliveira; Maldonade, 2023).

Diante desse cenario, a intervencao fonoaudiolégica surge
como uma abordagem essencial para o tratamento e manejo da ga-



gueira, visando melhorar a fluéncia da fala e minimizar os efeitos ad-
versos associados a condigéo (Avila et al., 2021).

A importancia das intervengdes fonoaudioldgicas é sustentada
por estudos e evidéncias cientificas que demonstram a eficacia de di-
versos métodos no manejo da gagueira infantil (Oliveira, 2020).

De acordo com estudos de Cardoso (2020), a intervengao preco-
ce e adequada pode levar a melhorias substanciais na fluéncia da fala
e no bem-estar psicoldgico das criangas. A dificuldade em identificar o
tratamento mais eficaz e a necessidade de ajustes constantes nas es-
tratégias terapéuticas podem complicar o processo de intervengéo.

Além disso, a colaboracgao entre a familia e o fonoaudiologo é
crucial, mas pode ser dificultada por fatores como a falta de compreen-
sao dos pais sobre a natureza da gagueira e a adesao as recomenda-
¢Oes terapéuticas (Esteves; Ortiz, 2023). O presente tem como foco a
seguinte pergunta norteadora: Quais sao as estratégias mais eficazes
da intervencao fonoaudioldgica para o tratamento da gagueira infantil?

Esse artigo visa contribuir para a pratica clinica ao fornecer
uma analise critica das intervengdes atuais e sugestbes para aprimo-
ramento das abordagens terapéuticas. Portanto, o presente estudo
tem como foco a andlise das interveng¢des fonoaudioldgicas voltadas
para o tratamento da gagueira infantil.

O objetivo principal é avaliar a eficacia das estratégias de in-
tervencéo disponiveis e discutir suas aplicagdes praticas, com base
em evidéncias cientificas e experiéncias clinicas. Diante disso, o pre-
sente trabalho justifca-se pela necessidade de otimizar os tratamentos
disponiveis e adaptar as intervencbes as necessidades individuais de
cada criancga, visando uma abordagem mais eficaz e personalizada.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1. GAGUEIRA INFANTIL
A gagueira infantil € um disturbio de fluéncia da fala que se ma-

nifesta principalmente em criangas durante a fase inicial de desenvol-
vimento da linguagem (Martins, 2023).



Esse disturbio € caracterizado pela repeticdo de sons, silabas
ou palavras, além de bloqueios e prolongamentos que interferem na
fluéncia da fala (Andrade, 2022).

A gagueira pode comegar entre os dois e cinco anos de idade,
sendo um fendmeno comum nessa fase, mas que em alguns casos
pode persistir e requerer intervencao profissional (Silva, 2021).

A identificagdo precoce € crucial, pois permite uma interven-
¢ao adequada e melhora os prognésticos a longo prazo, a interven-
cao fonoaudiolégica visa ajudar a crianga a desenvolver habilidades
de fala que reduzam a gagueira, proporcionando maior fluidez (Oli-
veira, 2020). A gagueira infantil, quando nao tratada, pode ter impac-
to significativo na autoestima e nas interagbes sociais da crianga (Car-
valho, 2020).

As causas da gagueira infantil ainda ndo sdo completamen-
te compreendidas, mas acredita-se que fatores genéticos, neuroldgi-
cos e ambientais desempenhem um papel importante (Santos, 2021).

Estudos sugerem que a gagueira tende a ocorrer em familias, o
que aponta para uma predisposi¢cao genética (Lima, 2023).

Além disso, fatores ambientais como estresse, pressao para
falar corretamente ou eventos traumaticos também podem contribuir
para o aparecimento ou agravamento do disturbio (Fernandes, 2022).

Outro fator importante é o desenvolvimento neurolégico, ja que
alteragcbes no processamento cerebral da fala podem estar relaciona-
das a gagueira (Pereira, 2020). A interacao entre esses fatores, soma-
da ao ambiente em que a crianga vive, pode aumentar o risco de per-
sisténcia da gagueira (Costa, 2021).

2.2. INTERVENGAO FONOAUDIOLOGICA NO TRATAMENTO DA
GAGUEIRA INFANTIL

A intervencao fonoaudioldgica para gagueira infantil envolve
uma abordagem multidimensional, considerando que essa condigéo
afeta nao apenas a fluéncia da fala, mas também aspectos emocio-
nais e sociais da crianca (Dias, 2021).

O tratamento é personalizado de acordo com as necessidades
de cada crianga e pode englobar diversas técnicas, como exercicios



de respiracao, mobilidade orofacial, trabalho vocal e treino da fala, a
fim de melhorar a comunicagao e a confianga (Freitas, 2020).

Uma das primeiras etapas no tratamento é o treinamento res-
piratério, diante disso a respiracao adequada é essencial para a fluén-
cia, pois muitas criangas que gaguejam apresentam padrdes irregula-
res de respiragao durante a fala (Silveira, 2021).

O fonoaudidlogo ensina técnicas de controle respiratorio, como
inspirar de forma profunda e coordenar a expiragdo com a fala, evitan-
do bloqueios e interrupgdes (Mendes, 2023).

Alguns exercicios de mobilidade orofacial também s&o empre-
gados para fortalecer e flexibilizar os musculos envolvidos na fala,
como labios, lingua e bochechas, isso facilita a articulagdo precisa
das palavras e reduz a tensdo muscular, que muitas vezes acompa-
nha os momentos de gagueira (Mendes, 2023).

O fonoaudidlogo auxilia a crianga a manter um fluxo vocal conti-
nuo e natural, minimizando oscilagcdes bruscas que podem comprome-
ter a fluéncia, técnicas de emissao vocal suave sao ensinadas para que
a criancga inicie e sustente a fala sem esforgo excessivo, o que pode di-
minuir significativamente os episddios de gagueira (Rocha, 2022).

O treino especifico da fala € um componente central da tera-
pia, nesse processo, o profissional incentiva a crianga a falar de forma
lenta e deliberada, inicialmente com palavras isoladas e, progressiva-
mente, em frases mais longas e conversas (Costa, 2021).

Além das técnicas fisicas e motoras, o fonoaudidlogo também
trabalha com o aspecto emocional e social da comunicagao, a gaguei-
ra pode impactar a autoestima e gerar ansiedade, especialmente em
situacdes de exposicao publica (Silva, 2022).

Portanto, é importante desenvolver habilidades de enfrenta-
mento e estimular a confianga da crianca durante o tratamento, com
apoio psicossocial quando necessario (Oliveira, 2020).

A participacao da familia é fundamental no processo terapéuti-
CO, 0S pais e responsaveis sao orientados a criar um ambiente de co-
municacao tranquilo e acolhedor, evitando pressdes sobre a fala da
crianga (Martins, 2021).

Por fim, o sucesso da intervencdo depende da frequéncia e
continuidade das sessoes, além do engajamento da crianca e da fa-



milia nas atividades propostas (Lima, 2023). O fonoaudidlogo ajus-
ta constantemente as estratégias e métodos conforme a evolugéo da
crianga, garantindo que o tratamento seja dinamico e eficaz (Carva-
lho, 2020).

Com essas abordagens combinadas, o tratamento fonoaudio-
l6gico da gagueira infantil busca n&o apenas melhorar a fluéncia, mas
também promover uma comunicacao funcional e auténtica, assegu-
rando que a crianga se sinta confortavel e confiante para se expressar
em qualquer contexto (Fernandes, 2022).

2.3. IMPACTO DA GAGUEIRA NA VIDA SOCIAL E PSICOLOGICA
DA CRIANCA

A gagueira pode ter um impacto significativo no desenvolvi-
mento social e emocional da crianga, afetando sua autoestima e habi-
lidades de interagao social (Santos, 2020).

Criancas que gaguejam podem experimentar dificuldades na
escola, como ansiedade ao falar em publico ou em participar de ativi-
dades em grupo (Silva, 2022).

Isso pode levar ao isolamento social e a baixa autoconfiancga,
tornando o tratamento fonoaudioloégico ainda mais importante (Mar-
tins, 2021). O suporte emocional durante o processo terapéutico é cru-
cial para minimizar os efeitos negativos da gagueira na vida da crian-
ca (Oliveira, 2020).

Aintervencao multidisciplinar, que envolve fonoaudiologos, psi-
célogos e educadores, pode ajudar a crianga a desenvolver nao ape-
nas a fala, mas também a resiliéncia e a autoestima (Costa, 2023).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
Estudo do tipo Revisao de literatura, Vosgerau; Romanowski

(2014) relata que a pesquisa integrativa consiste em organizar, es-
clarecer e resumir as principais obras existentes, a partir das citagdes



que constituem parte integrante da revisdo de literatura que abrange
temas especificos de cada abordagem.

A analise das publicagbes pode contribuir na reformulacéao his-
térica do dialogo académico por apresentar inovagoes tedéricas. Foram
utilizados artigos cientificos das bases de dados: Scientific Electronic
Library Online (SCIELO), Literatura Latino — Americana em Ciéncias
da Saude (LILACS). Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando os
seguintes descritores: Fonoaudiologia, Gagueira infantil, Intervencdes
Fonoaudiologicas.

Foram incluidos nesta pesquisa, periddicos e artigos originais re-
alizados no Brasil, em idioma portugués, que tenham sido publicados no
periodo de 2014 a 2024 — salvo as legisla¢gdes — que contenham pelo
menos dois descritores, e que constam nos objetivos no estudo.

Foram excluidos estudos com desenhos do tipo coorte, caso-
-controle, relatos de experiéncia, estudos de caso, os que foram publi-
cados anterior a 2020 (salvo as legislagcbes) e que nao contenham o
objetivo dos estudos.

Apbs a busca dos artigos através das bases de dados cientificas
na Biblioteca Virtual em Saude, apresentamos os seguintes resultados:

Figura 1 - Fluxograma de Revisao Sistematica no modelo.

Numero de relatos totais identificados no banco de dados de busca:
SCIELO (103) Lilacs (66) PUBMED (54)

l

N. de relatos em texto completo
avaliados para elegibilidade:

(33)
Scielo Lilacs PubMed
(2 artigos) (2 artigos) (1 artigos)

| Elegebiidade || Selegéo | | Identificagdo |

Fonte: O proprio Autor (2024)



RESULTADOS

Os resultados a seguir mostram um quadro que apresenta os
principais resultados e conclusées de estudos escolhidos sobre a in-
tervengao fonoaudiolégica em criangas com gagueira, enfatizando a
importancia de abordagens precoces e familiares, além de técnicas te-
rapéuticas adequadas.

Quadro 1: Os resultados descritos no quadro abaixo apresentam a in-

tervencgao fonoaudioldgica na gagueira.

do desempenho

OBRA AUTOR ANO CITAGAO
Abordagem Fonoau- Wn ~ . .
Lo . A intervengao precoce é essencial
diolégica Em Criangas -
) Andrade 2022 para o sucesso terapéutico, deven-
Com Gagueira: Re- A »
o . do ser iniciada o quanto antes
visao De Literatura
Terapia Fonoaudiolégica . - i
P ; . 9 . “A intervencao fonoaudiolégica con-
Infantil: Conhecimento Bertotti, Ber- Lo .
o ) L. 2024 tribui para o bem-estar emocional e
Dos Responsaveis De totti, Rosario . . . . »
; a reintegragéo social da crianca
Criangas Em Tratamento
“A exposicao repetida e sistemati-
Associacéo de terapias xp. ¢ P ,I . I L I
o tecnoloqias para a Marengo, ca a diversos cenarios sociais em
; 9'as p Schultz, 2020 um dispositivo de realidade virtual
gagueira: avangos, con- . . .
L ) Rivero € uma aposta importante para o fu-
trovérsias e desafios. -
turo do tratamento da gagueira
“Estudos realizados em gémeos em
Genética e gagueira diversos paises apontam que o compo-
do desenvolvimen- Silva et al. 2024 nente genético tenha mais importancia
to - Atualizacao na etiologia da gagueira do desenvol-
vimento que os fatores ambientais”
“Os programas terapéuticos mos-
. traram-se efetivos no tratamento
Tratamento da gaguei- da gagueira infantil, visto que os
ra infantil: avaliagdo Avila 2019 9ag ’ q

participantes apresentaram redu-
¢ao na porcentagem de rupturas
gagas e nos escores do SSI-3”

Fonte: O préprio autor (2024).

DISCUSSAO

Diversas abordagens terapéuticas tém sido propostas e estu-
dadas para o tratamento da gagueira infantil, com o objetivo de melho-
rar a fluéncia e o bem-estar emocional das criancas.




Em uma revisao de literatura sobre a abordagem fonoaudiolo-
gica em criangas com gagueira, Andrade (2022) destaca a importan-
cia da intervencao precoce, que pode proporcionar ganhos significati-
vos na fluéncia e na confianga da crianga, além de reforcar o impacto
positivo no desenvolvimento da crianca. Esse destaque reforga como
o diagndstico e o inicio rapido do tratamento podem evitar agravamen-
tos e facilitar o progresso infantil.

Aintervencéao precoce é fundamental, pois, como apontam Ber-
totti et al. (2024), ela é essencial para o sucesso terapéutico, deven-
do ser iniciada o quanto antes para garantir resultados mais eficazes.
O acompanhamento desde os primeiros sinais da gagueira pode faci-
litar a adaptacgao da crianga ao tratamento e contribuir para a melho-
ria de sua fluéncia e autoestima. Essa abordagem demonstra a impor-
tancia de uma rede de apoio consistente, tanto no ambiente familiar
quanto terapéutico.

A integracao de diferentes participantes no processo terapéuti-
co também é crucial. Marengo, Schultz e Rivero (2020) discutem o im-
pacto do envolvimento dos responsaveis no tratamento das criancas,
enfatizando que o vinculo terapéutico entre profissionais, criancas e
seus familiares pode influenciar significativamente os resultados do
tratamento. Essa integragao fortalece o comprometimento e amplia os
beneficios do tratamento para o nucleo familiar.

Além da terapia tradicional, Silva et al. (2024) apontam o avancgo
das tecnologias no tratamento da gagueira, destacando como as abor-
dagens inovadoras, como a realidade virtual, ttm se mostrado promis-
soras. A exposicao sistematica e repetida a cenarios sociais, como uma
forma de terapia de imersao, surge como uma estratégia que pode con-
tribuir para a reducdo da ansiedade e melhora da fluéncia, principal-
mente em contextos sociais. Esse recurso oferece uma maneira dina-
mica de simular e superar desafios reais de comunicagao.

Por outro lado, estudos mais recentes também tém se volta-
do para a genética como um fator importante na etiologia da gagueira.
Rossi (2014) observa que a genética desempenha um papel relevante
no desenvolvimento da gagueira infantil, sugerindo que, em muitos ca-
so0s, os fatores genéticos podem ter um peso maior do que os ambien-
tais. O entendimento desses mecanismos genéticos pode ajudar a de-



senvolver estratégias de tratamento mais especificas e eficazes, ofe-
recendo uma abordagem personalizada para cada crianga. Essa pers-
pectiva personalizada aponta para avangos promissores na individua-
lizagdo das terapias.

Diante disso, os resultados da avaliagdo do desempenho te-
rapéutico, como destacado por Avila (2019), mostram que os progra-
mas terapéuticos para a gagueira infantil ttm se mostrado eficazes,
evidenciando a importancia de uma avaliagao continua do tratamen-
to. A comparacéao dos resultados antes e depois do tratamento revelou
uma redugdo significativa na porcentagem de rupturas gagas e uma
melhora nos escores do SSI-3, um dos principais indicadores de flu-
éncia. Isso reforca a eficacia das abordagens terapéuticas atuais no
tratamento da gagueira infantil. Esses achados comprovam o impac-
to positivo de um acompanhamento consistente e ajustado as neces-
sidades especificas de cada paciente.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

O tratamento da gagueira infantil € um processo que exige uma
abordagem integrada e multidisciplinar. A intervencao precoce, reali-
zada logo nos primeiros sinais de gagueira, € crucial para garantir o
sucesso terapéutico, permitindo que a crianca desenvolva mais con-
fianca e melhora na fluéncia.

A participacao ativa dos responsaveis no processo terapéutico
também desempenha um papel fundamental, pois o envolvimento da
familia contribui para o bem-estar emocional e social, favorecendo no
tratamento e proporcionando uma recuperagao mais eficaz.

Além disso, as novas tecnologias, como o uso de realidade virtu-
al, oferecem recursos inovadores para o tratamento, permitindo a crian-
ca enfrentar situagdes sociais de maneira mais confortavel e controlada.
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RESUMO

Aintervencgao precoce (IP) e a fonoaudiologia sao essenciais no trata-
mento do Transtorno do Espectro Autista (TEA), pois promove avan-
¢os significativos na comunicacao e no desenvolvimento infantil atra-
vés de uma abordagem integrada e personalizada, visando otimizar o
bem estar e integracao social de cada individuo com TEA. OBJETI-
VO: Esse estudo visa identificar como o profissional fonoaudiolégico
auxilia na intervencgao precoce de criancas autistas. METODOLOGIA:
Foi realizada uma revisao bibliografica sobre a intervengéo precoce no
TEA e a fonoaudiologia, usando Scielo com artigos publicados entre
2014 e 2024. RESULTADO: Foram encontrados sete artigos relacio-
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nados a tematica que concordavam com os critérios de inclusao da re-
visdo bibliografica. CONSIDERAGOES FINAIS: A IP em criangas com
TEA é essencial para o desenvolvimento social, comunicativo e cog-
nitivo. Politicas publicas sdo necessarias para ampliar o acesso a IP
para garantir intervencgdes eficazes.

Palavras-chave: Intervencao precoce; Transtorno do Espectro Autis-
ta; Fonoaudiologia.

ABSTRACT

Early intervention (El) and speech therapy are essential in the treat-
ment of autism spectrum disorder (ASD), as they promote significant
advancements in communication and child development through an in-
tegrated and personalized approach aimed at optimizing the well-being
and social integration of each individual with ASD. OBJECTIVE: This
study aims to identify how speech therapy professionals assist in the
early intervention of autistic children. METHODOLOGY: A bibliograph-
ic review was conducted on early intervention in ASD and speech ther-
apy, using Scielo with articles published between 2014 and 2024. RE-
SULTS: Seven articles related to the topic that met the inclusion crite-
ria of the bibliographic review were found. FINAL CONSIDERATIONS:
Early intervention in children with ASD is essential for social, commu-
nicative, and cognitive development. Public policies are necessary to
expand access to early intervention to ensure effective interventions.
Keywords: Early intervention; autism spectrum disorder; Speech therapy.

1. INTRODUGCAO

O termo autismo foi utilizado pela primeira vez em 1906 pelo
psiquiatra Pouller para descrever comportamentos distintos de onze
criangas. Entre essas caracteristicas foram notados alguns hiperfocos
por objetos especificos e falta de afeto em relacédo a outras pessoas
(Zanatta et al., 2014).

O autismo ou transtorno do espectro autista (TEA) é apresen-
tado como um disturbio no neurodesenvolvimento cuja detecgéo é re-
alizada por meio de avaliacao e observacao clinica. Segundo a Orga-
nizacao Mundial de Saude (OMS) e as classificagdes CID-11 e DSM,



0 autismo é caracterizado por comprometimentos nas respostas, bai-
xo contato visual, atraso na linguagem, dificuldades na vida cotidiana,
limitada compreenséo, ecolalia, estereotipias, interesse restrito, pou-
cas ou nenhuma intencao de socializagao e dificuldade de criar narra-
tivas (Freire e Nogueira, 2023).

O tratamento de TEA é um processo complexo e com muitas
faces que apresenta como objetivo melhorar a qualidade de vida e
promover o desenvolvimento das habilidades sociais, comunicativas e
funcionais do individuo. O tratamento eficaz é a intervengao precoce
e realizado com uma abordagem integrada com diversas modalidades
terapéuticas, sendo personalizada incluindo as necessidades especi-
ficas de cada pessoa (Zanatta et al., 2014).

A intervencao do fonoaudiologo representa um papel significa-
tivo no tratamento de individuos com autismo, pois oferece suporte
especializado visando melhorar a comunicagéo e habilidades do pa-
ciente. Alguns desafios enfrentados por pessoas com autismo envol-
vem dificuldades em linguagem, o que influencia na baixa comunica-
¢ao e interacao social. Portanto, a intervencao fonoaudioldgica bus-
ca melhorar essas habilidades de comunicagao a criangas e adultos
que tém TEA para estabelecer uma comunicacao funcional e articula-
¢ao correta dos sons, aumento do vocabulario e construcao de frases
mais complexas (Fernandes et a., 2022).

Por que a intervencéao precoce € importante no TEA? A detec-
¢ao precoce pode reduzir as dificuldades enfrentadas pelo transtorno,
visto quanto mais cedo se iniciar a Intervencao Precoce (IP), maiores
as possibilidades de ultrapassar as dificuldades de desenvolvimento e
suprimindo de forma mais afetiva as falhas de aquisicao e desenvolvi-
mento. Portanto, a IP pode auxiliar no sentido de melhoria nos proces-
sos de aprendizagem do ambito sensorial, da fala, emocional e social
(Cossio et al., 2018).

Esse estudo foi desenvolvido para proporcionar a comunidade
em geral uma compreensao sobre o TEA, destacando os impactos no
desenvolvimento infantil, e também conscientizar sobre a importan-
cia da intervencao precoce para minimizar os prejuizos associados ao
transtorno e ressaltar o papel crucial do profissional fonoaudiélogo no
tratamento. A intervencao precoce pode ser fundamental no desenvol-



vimento equilibrado e facilitar a integracédo social dos individuos com
TEA, sendo que quanto mais cedo a intervengdo se iniciar, maior as
chances de melhorar as habilidades de comunicac&o da crianca.

Apesar do aumento dos casos de TEA, existe uma necessidade
de urgéncia de informar e conscientizar a sociedade para reduzir a falta
de conhecimento que persiste entre muitas pessoas, sendo pais e pro-
fissionais da saude e educacgao. Para isso, é essencial a compreensao
dos métodos de intervengao precoce que estao disponiveis e aprender
como aplica-los de forma efetiva. Diante dessa perspectiva, esse estu-
do apresenta como objetivo identificar como o profissional fonoaudidlo-
go auxilia na intervencéo precoce de criangas autistas e também visa in-
formar a comunidade em geral sobre o TEA e os impactos que ele pode
ter no desenvolvimento infantil, visando a conscientizagcao sobre a im-
portancia da Intervengao Precoce no manejo do transtorno.

Para cumprir com os objetivos foi realizada uma revisao biblio-
grafica utilizando as bases de dados Scielo e Google Académico, in-
cluindo os estudos publicados no periodo de 2014 a 2024. Os estu-
dos utilizados foram selecionados através dos Descritores em Sau-
de (DeCS) que incluam os termos “autismo”, “intervencao precoce”
e “fonoaudiologia”. Os critérios de inclusdao foram restritos a artigos
que abordem especificamente a fonoaudiologia na intervencéo preco-
ce para o TEA, sendo excluidos artigos que discutam a importancia da
fonoaudiologia em outros transtornos ou que foram publicados abaixo
do periodo selecionado para a revisao.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 AUTISMO E A INTERVENGAO PRECOCE

O autismo € definido como um déficit que persiste na comuni-
cacao e interagao social em diversos contextos e situacgdes. O Trans-
torno do Espectro Autista (TEA) também apresenta padrdes restritos e
repetitivos de comportamento, interesses e atividades. Esses padrbes
sao fundamentais para entender o TEA, pois modulam a forma como
os individuos experimental e se relacionam com o0 mundo ao seu re-
dor (Merlleti et al. 2018).



No TEA, a comunicacg&o acaba se tornando um obstaculo que
influencia na capacidade de expressdo das necessidades do indivi-
duo, as interagbes sociais podem dificultar na interpretacao dos sinais
sociais € normas de comportamento e por fim, os padroes repetitivos
e interesses especificos podem variar entre os individuos, ndo sen-
do uma caracteristica fixa para os individuos com TEA. A compreen-
sdo dessas dimensobes € importante para oferecer o apoio adequado
e implementar estratégias eficazes de intervengéo (Viana et al, 2020).

Atualmente, o Manual de Diagnéstico e Estatistico de Transtor-
nos Mentais (APA) descreve e classifica a severidade do TEA de acor-
do com trés niveis distintos, sendo esses, nivel 1 de suporte (requer
suporte), nivel 2 de suporte (requer suporte substancial), e nivel 3 de
suporte (requer suporte muito substancial). Para cada nivel de supor-
te existe as especificidades com relagdo ao comportamento cognitivo
e possiveis atrasos no desenvolvimento que podem ocasionar atrasos
maiores na comunicacido e desenvolvimento do individuo com TEA
(Zanatta et al., 2014).

Os primeiros indicios de TEA envolvem a observacao de uma
gama de comportamentos como a auséncia de contato visual tipico, o
individuo nao responde ao seu nome, existe a falta de gestos para in-
dicacao ou compartilhamento de algo, néo € notavel a interagdo com
brincadeiras, existe a falta de sorriso e o desinteresse por outras crian-
¢as. A presenca do atraso simultaneo na linguagem e nas interagdes
sociais marcam um grande retrocesso, sinalizando a necessidade de
uma avaliacao imediata (Steffen et al. 2019).

A intervencao precoce (IP) € um programa clinico-terapéutico
desenvolvido por uma equipe multidisciplinar com o objetivo de mini-
mizar déficits neurologicos e melhorar as habilidades cognitivas, so-
ciais e afetivas de criangcas com atraso no desenvolvimento neuropsi-
comotor (Silva et al. 2021).

Essa abordagem é aplicada em diversos ambientes, como em
casa, na escola e no consultério médico, buscando assim otimizar o
desenvolvimento das criangas. Embora ainda n&o haja uma cura de-
finitiva para muitos transtornos e diagndsticos possam nao ser total-
mente precisos, a aplicacdo de uma intervengao precoce € amplamen-
te reconhecida por seus beneficios e vantagens. O diagndstico preco-



ce é crucial para selecionar as intervengdes mais eficazes, que podem
causar um impacto significativo no desenvolvimento das criangas (Via-
na et al, 2020).

O periodo critico é a fase mais crucial para o desenvolvimen-
to de habilidades fundamentais, cujas aprendizagens nessa faixa eta-
ria permanecem ao longo da vida. Viana et al. (2021) destaca que, en-
tre 3 e 5 anos, ocorre um impulso sinaptogénico significativo na regido
média da corticalidade pré-frontal. Esta area, que esta frequentemente
comprometida em criangas com TEA, é essencial para o desenvolvi-
mento da linguagem, ateng&o, memoria de trabalho, flexibilidade cog-
nitiva e controle inibitorio.

2.2 INTERVENGAO DA EQUIPE MULTIDISCIPLINAR NO AUTISMO

A equipe multiprofissional desempenha um papel essencial ao
colaborar para alcangar metas como aprimorar o desenvolvimento, a in-
teracédo e a qualidade de vida dos pacientes. Desde o primeiro conta-
to, a equipe realiza uma avaliagao inicial para estabelecer um diagnos-
tico preciso e definir o tratamento. Essa equipe geralmente inclui neu-
rologista, psicélogo, fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, neuro psico-
pedagogo e fonoaudidlogo, ajustando-se as necessidades especificas
de cada crianca. Além de fornecer tratamento direto, esses profissio-
nais também orientam pais, cuidadores e professores (Silva et al. 2020).

A colaboracao entre os membros da equipe é essencial, pois
eles compartilham informacgdes sobre o estado do paciente e desen-
volvem suas fung¢des de forma integrada para maximizar o progresso
da crianga com TEA. As principais vantagens de uma abordagem mul-
tiprofissional incluem um maior numero de pacientes atendidos, me-
Ihor adesao ao tratamento e a capacidade de replicar conhecimen-
tos e atitudes, o que favorece acdes de pesquisa e melhoria continua
(Fernandes et a., 2022).

A avaliacdo multiprofissional permite a identificacdo de are-
as especificas de dificuldade e potencial, possibilitando a criacao de
estratégias que atendam as necessidades unicas de cada crianca. A
equipe deve trabalhar em conjunto para monitorar o progresso e ajus-
tar o plano de intervengcdo conforme necessario, assegurando que o



suporte oferecido seja dindmico e responsivo as mudangas no com-
portamento e nas habilidades da crianca. Dessa forma, a avaliacédo e
intervencao continuas promovem um desenvolvimento mais equilibra-
do e integrado, proporcionando a criangca as melhores oportunidades
para alcangar seu potencial maximo (Costa et al. 2021).

O envolvimento ativo e o estabelecimento de um vinculo tera-
péutico solido sao fundamentais para o sucesso do tratamento. Esses
elementos sdo essenciais para promover uma colaboragao eficaz en-
tre a equipe multiprofissional, o paciente e sua familia, facilitando as-
sim a eficacia da avaliagao e das intervengdes propostas. A equipe
deve garantir que o paciente e seus familiares tenham acesso a uma
variedade de opcoes terapéuticas adaptadas as suas necessidades
especificas. Essas opgdes podem incluir sessdes de terapia em gru-
po, acompanhamento individualizado e acesso facilitado aos servigcos
de saude (Merlleti et al. 2018).

O médico neurologista é frequentemente o primeiro profissional
a interagir com o paciente e sua familia. Ele é responsavel por iden-
tificar os principais sintomas e realizar o diagndstico da crianga com
TEA. Em muitos casos, o neurologista solicita a avaliagdo de outros
especialistas, como psicologos e fonoaudiélogos, para um diagnésti-
co mais preciso. Além disso, ele acompanha o tratamento, ajusta me-
dicacgdes e define dosagens conforme necessario (Costa et al. 2021).

O psicologo realiza a avaliagao clinico-comportamental, iden-
tificando sintomas e sinais do TEA, e frequentemente recomenda a
Terapia Cognitivo-Comportamental, que é amplamente procurada por
pais e orientada pelas escolas. O acompanhamento psicoterapéuti-
co desde os primeiros anos de vida € essencial para promover a in-
teracao social da crianga autista. Esse suporte permite que a crianca
aprenda a expressar seus sentimentos e emocoes (Mercado, 2022).

A fisioterapia promove o desenvolvimento neuropsicomotor e
facilitador da interacao social. O fisioterapeuta utiliza estimulos moto-
res e sensoriais para melhorar a socializagao e ajudar a crianca a inte-
ragir mais efetivamente com o ambiente. Além de trabalhar aspectos
cognitivos e fortalecer a musculatura, o fisioterapeuta foca na corregao
da postura, coordenacdo motora grossa e fina, e na redugao da rigidez
muscular e estereotipias motoras (Buson et al. 2019).



A terapia ocupacional apoia criangas com TEA em atividades
diarias, como se vestir, tomar banho, alimentar-se e participar de ati-
vidades de lazer e sociais, visando promover maior autonomia e inde-
pendéncia. Essa abordagem utiliza a comunicagéo nao verbal através
de atividades manuais, como pintura e desenho, e atividades corpo-
rais, como jogos, teatro e danga (Zanatta et al., 2014).

O psicopedagogo estuda os processos de aprendizagem e
identifica dificuldades e transtornos que afetam a assimilagao de con-
teudo, utilizando conhecimentos de psicologia e antropologia para
analisar o comportamento dos alunos (Silva et al. 2020). O fonoaudio-
logo desempenha um papel na avaliagao e intervencgao das alteracdes
linguisticas associadas ao TEA. Este profissional é fundamental para
melhorar as habilidades de comunicag¢ao da crianga, incluindo a con-
versacao, articulagdo, compreensao de gestos e expressoes, e 0 uso
adequado de linguagem. A atuacao do fonoaudiélogo também impac-
ta positivamente as interacbes sociais, familiares e escolares, contri-
buindo significativamente para a qualidade de vida do individuo com
TEA (Buson et al. 2019).

2.3 ATUAGAO FONOAUDIOLOGICA NO DESENVOLVIMENTO DE
LINGUAGEM NO TEA

A Fonoaudiologia foca no desenvolvimento da comunicagao
humana e que, no contexto do autismo, pode melhorar significativa-
mente as habilidades comunicativas e promover a aprendizagem. Eles
enfatizam que a consciéncia fonolégica é crucial para a aprendizagem
da escrita, servindo como um estimulo importante antes da alfabetiza-
céo (Frame et al. 2020).

O fonoaudiologo trabalha para melhorar tanto a comunicacgao
verbal quanto n&o verbal, e uma intervengao precoce e continua é fun-
damental para o progresso da crianca, conforme o plano terapéutico
especifico (Freire, 2023). Além disso, criangas com TEA frequente-
mente enfrentam dificuldades na capacidade de simbolizar. A introdu-
¢ao de jogos simbdlicos no tratamento visa estimular a intengédo comu-
nicativa e a resolugao de problemas, promovendo o desenvolvimento
da linguagem e a interagao social (Mercado, 2022).



No TEA as manifestagbes de linguagem podem incluir atraso
ou auséncia de fala, ecolalia, dependéncia exclusiva da comunicagao
nao verbal ou sua completa auséncia, dificuldades na compreenséao
pragmatica, problemas com a autorreferéncia na terceira pessoa, e di-
ficuldade em manter contato visual, além de déficits na atengdo com-
partilhada. Essas questdes comunicativas sdo focos principais da in-
tervencgao fonoaudioldgica (Bastos et al. 2020).

De acordo com Bastos et al. (2020), a melhoria na comuni-
cacdo pode levar a avangos em outras areas, como interagao social
e comportamentos, impactando positivamente o desenvolvimento da
aprendizagem. Araujo et al. (2018) reforcam que a atuacao dos fono-
audidlogos, tanto direta quanto indiretamente, promove um progresso
abrangente no desenvolvimento das criangas com TEA e cria um am-
biente enriquecedor que envolve ativamente os pais ou responsaveis.

Entre os modelos de intervencéao utilizados pelo fonoaudiolo-
go, a Analise do Comportamento Aplicada (ABA) se destaca como
uma das mais estudadas e amplamente aplicadas. AABA € uma abor-
dagem baseada em evidéncias que usa principios comportamentais
para ensinar e moldar comportamentos, reduzir comportamentos pro-
blematicos e promover habilidades adaptativas. Ela pode ser imple-
mentada em diversos contextos, incluindo terapia individual e ambien-
tes educacionais (Adams et al. 2020).

A ABA foca no reforco de comportamentos desejados e na re-
ducdo de comportamentos desafiadores, promovendo o desenvolvi-
mento de habilidades adaptativas. Seus métodos frequentemente en-
volvem intervengoes intensivas, individualizadas e estruturadas, vi-
sando aprimorar habilidades de comunicagéo, interagao social e com-
portamento, enquanto diminui comportamentos problematicos (Brown
et al. 2019).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Nesse estudo foi utilizado o método de revisdo bibliografica
para a busca e analise dos artigos selecionados para discussao da te-



matica. A revisao bibliografica é utilizada em diferentes areas de estu-
do, pois vida mensurar grande massa de dados e fontes de informa-
¢ao em um unico estudo para centralizar e discutir tematicas de inte-
resse. A revisao bibliografica trata-se de um levantamento de informa-
¢bes em toda a bibliografia existente, por meio de livros, periddicos de
revistas, dissertagdes e publicagdes avulsas encontradas nos diferen-
tes meios de comunicacéo.

Para esse estudo foram utilizadas as bases bibliograficas como
Google Académico, Scientific Electronic Library Online — SciELO,
Unioeste, livro Disturbios da Comunicacéo e livro Autismo: Avangos e
Desafios. Foram estabelecidos critérios de inclusdo e exclusao para a
revisao bibliografica, sendo os critérios de inclusdo: a) bibliografia di-
recionada a tematica do presente estudo e, b) publicado entre 2014 a
2024. Os critérios de exclusao sao relacionados aos artigos que nao
envolvam a tematica e que foram publicados fora do periodo estipula-
do para a revisao bibliografica.

Arevisao bibliografica apresenta a finalidade de direcionar a in-
tervengdo precoce na area da terapia fonoaudioldgica. Portanto, os
descritores utilizados para o levantamento bibliografico foram autismo
OU transtorno do espectro autista OU intervengao precoce OU equi-
pe multidisciplinar OU fonoaudiologia infantil OU fonoterapia OU tera-
pia infantil.

Para as analises e interpreta¢des dos dados obtidos durante o
levantamento bibliografico foi utilizada a metodologia de leitura explo-
ratoria de todo o material selecionado com o objetivo de obter uma vi-
sao ampla do conteudo. Foi realizada a leitura dos resumos dos arti-
gos/dissertacdes/teses e apods, selecionado a bibliografia para a revi-
sdo bibliografica. Nesse momento é utilizado os critérios de inclusao e
exclusao. Seguido disso, foi realizada uma leitura aprofundada do ma-
terial e anotacao das informacdes essenciais e principais ideias do ar-
tigo para por fim, realizar a redacéo do estudo.



Figura 01 — Esquema da realizacao para a selecao dos artigos/disser-
tacbes/teses da revisdo bibliografica.
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RESULTADOS

Ao conduzir a revisao bibliografica sobre a intervengao precoce e
a fonoaudiologia no TEA foram selecionados sete trabalhos, incluindo ar-
tigos, dissertacdes e teses, que atendem aos critérios de inclusao e ex-
cluséo estabelecidos para este estudo. A seguir, apresenta-se um quadro
com as referéncias dos materiais utilizados, organizados nas categorias:
titulo da obra, autor, ano e principais resultados. Essa organizagao facilita
a visualizagéo das contribui¢cdes de cada estudo para o tema abordado.

Quadro 01 - Resultados da Intervengcéo Precoce e Fonoaudiologia
no Transtorno do Espectro Autista (TEA). Os dados a seguir ilustram
a relacao entre intervengdes precoces e as praticas fonoaudioldgicas
no contexto do TEA, destacando suas implicagdes para o desenvolvi-
mento da comunicacéo e das habilidades sociais das criangas.

OBRA AUTORES ANO CITAGAO

“...0 modelo Denver € valido para
auxiliar professores em sala de aula,

Modelo denver de In- pois age em prol do desenvolvimento
tervencao precoce para | Rodrigues, 2021 cognitivo e social da crianca, por meio
criangas com transtorno | Lira e Rossi de um trabalho feito em conjunto entre

do espectro autista escola e clinica, onde os profissionais

atuam mediando os professores de
educacéo especial e de ensino regular.”




Abordagem fonoaudio-
I6gica na intervengéo
precoce em criangas

com transtorno do
espectro autista: re-
visao integrativa

Silva, Lira
e Farias

2021

“O profissional fonoaudiologo deve
ser capaz de desenvolver na crian-
¢a autista habilidades comunica-
tivas, pois elas contribuem para a
promogéao da aprendizagem...”

Intervencao fonoau-
diolégica precoce no
desenvolvimento da
linguagem no Transtor-
no do Espectro Autista:
percepgéao dos pais

Bastos,
Neto e
Breve

2023

“... a intervencéo fonoaudiolégica
precoce nos individuos com TEA
apresenta resultados positivos no que
se refere aos aspectos de linguagem
receptiva, linguagem expressiva,
comportamento e socializagéo.”

Intervencao precoce no
Transtorno do Espectro
do Autismo: o papel
da equipe, da fonoau-
diologia e da familia

Ferreira
et al

2023

“... existem programas/métodos ba-
seados em modelos tedricos que
podem ser considerados ferramentas
potentes para favorecer o desen-
volvimento e melhorar a qualidade
de vida das criangas com TEA.”

Beneficios da inter-
vengao precoce para
a familia de criangas

com Transtorno do
Espectro do Autismo

Cossio,
Pereira e
Rodriguez

2023

“... a avaliagédo dos beneficios da IP
deve, assim, constituir-se como um im-
portante indicador de melhoria das prati-
cas dos profissionais de forma a objeti-
var-se um apoio centrado na familia...”

Contribuigbes da te-
rapia ocupacional no
tratamento de inter-
vengao precoce nas
criangas com transtorno
do espectro autista

Campos

2020

“Quando se é levantada alguma
suspeita ou algum sintoma é extre-
mamente importante que a equipe

interdisciplinar, incluindo o terapeuta

ocupacional, avalie e estabeleca uma
proposta terapéutica adequada e ini-
cie imediatamente a intervengéo...”

O papel dos pais frente
a crianga com autis-
mo: a importancia da
intervengao precoce

Silva

2018

“...quanto mais precoce for o diag-
nostico, mais precoce também sera
a intervengao, o que compete, a
principio, a familia, seguida da equi-
pe interdisciplinar e a escola.”

Fonte: autores (2024)

DISCUSSAO

A intervencéao precoce para criangas com TEA é uma tematica
discutida em diversos estudos, algumas evidéncias ressaltam sobre a




eficacia no desenvolvimento das habilidades sociais e na comunica-
¢ao. Existem alguns modelos de IP que podem ser exploradas na in-
tervengao precoce como o modelo de Denver que busca énfase no pa-
pel do fonoaudidlogo e da equipe multidisciplinar que realiza o0 acom-
panhamento das criangas com autismo.

Em Rodrigues, Lira e Rossi (2021) o modelo Denver de inter-
vencao precoce foi validado e comprovado como eficiente aqui pro
Brasil, sendo seu objetivo estimular o desenvolvimento cognitivo e so-
cial da crianga por meio de um trabalho em conjunto de escola e cli-
nica com os profissionais da clinica instruem os professores de edu-
cacéao especial e ensino regular. Esse modelo € essencial para o en-
sino-aprendizado dos alunos com TEA, visto que a maioria dos profis-
sionais por vezes desconhecem a maneira correta de trabalhar com
o aluno autista. Ele também ressalta que deve existir treinamentos e
atualizagbes para esses profissionais frente as metodologias para tra-
balhar com alunos autistas.

Campos et al. (2020) relatam sobre as contribuicoes da terapia
ocupacional no tratamento de IP com criangcas com autismo, sendo a IP
baseada no conceito de neuroplasticidade, aproveitando a capacidade
da crianca de aprender e formar novas conexdes nervosas, possibilitan-
do novas aprendizagens. Na terapia ocupacional essas areas sdo com-
preendidas como desempenho ocupacional que inclui o individuo e suas
habilidades e o contexto em que esta inserido. Esse estudo reforga a im-
portancia da terapia ocupacional na avaliacao e IP em criancas com TEA.

E notavel a importancia do profissional fonoaudiélogo no de-
senvolvimento de habilidades sociais e comunicativas das criangas
autistas. Segundo relatos de Silva, Lira e Farias (2021) o profissional
fonoaudidlogo deve ser capaz de desenvolver nas criangas com TEA a
habilidade de comunicacgao, pois isso contribui para a aprendizagem.
Portanto, o fonoaudidlogo deve visar a intervencéo de melhorias dos
sintomas relacionados a linguagem e comunicagéo, seja ela verbal ou
nao verbal. Outro aspecto que foi identificado nesse estudo é que a IP
instala medidas de prevencao mais eficientes para diminuir os preju-
izos advindos do autismo, e que quanto mais cedo se iniciar o trata-
mento maiores serdo os ganhos obtidos, dentre eles o desenvolvimen-
to social e a comunicagao da crianca com TEA,



Sobre a percepgao dos pais frente a intervencao fonoaudiolégica
precoce no desenvolvimento da linguagem das criangas com TEA. Bas-
tos, Neto e Breve (2020) realizaram uma analise das falas dos pais sobre
a intervencao precoce em criangcas com TEA e revelou resultados satisfa-
torios sobre 0 desenvolvimento da linguagem receptiva, expressiva, com-
portamento e socializagdo. Também foram observadas melhorias na ade-
quacao do comportamento social e progressos ha comunicacgao verbal e
nao verbal. Esse estudo destaca a necessidade da inclusao de criancas
com TEA no sistema educacional e a influéncia do nivel de gravidade do
transtorno, que séo areas promissoras para estudos de investigagéao, vi-
sando aprimoramento e otimizacao dos resultados terapéuticos.

Ao analisar os niveis de participacdo e os beneficios proporciona-
dos pela intervencao precoce as familias com filhos com TEA, deve-se uti-
lizar estratégias para avaliar o impacto na vida da crianga e da familia. Em
Cossio, Pereira e Rodriguez (2018) foi apresentado sobre a contribuicao
da IP no bem-estar da familia, qualidade de vida, desenvolvimento de com-
peténcias e fortalecimento do controle sobre suas vidas em criangas com
TEA e ressaltado sobre a importancia do envolvimento das familias em um
modelo de equipe transdisciplinar, atuando como ativos no processo da IP.

Em Ferreira et al. (2023) foi evidenciado que o atendimento
precoce e especializado para criangas com TEA ndo segue um padrao
metodoldgico unico, visto que pode ocorrer uma diversidade de abor-
dagens terapéuticas ao redor do mundo. Outro aspecto descrito é a
atuagdo da equipe multiprofissional, com métodos variaveis que au-
xiliam na qualidade e melhoria no desenvolvimento de criangas com
TEA. Apesar disso, existe uma caréncia de discussdes sobre a forma-
cao interprofissional e colaborativa, que pode levar a sobreposicao de
papeis entre os membros das equipes. Uma alternativa de solugao
para essa problematica seria a implementagado de uma abordagem in-
tegrada para a colaboragao dos profissionais.

4. CONSIDERAGOES FINAIS
A intervencéo precoce em criangas com Transtorno do Espec-

tro Autista (TEA) se apresenta como uma estratégia essencial para
promover o desenvolvimento social, comunicativo e cognitivo dessas



criancas. Diversos estudos discutidos apresentam modelos bem-su-
cedidos que auxiliam na eficacia do IP, sendo necessario equipes mul-
tidisciplinares bem preparadas e em colaboragdo com a familia.

Uma conclusao importante deste estudo é a necessidade de abor-
dar o IP em conjunto com a familia, pois os pais e cuidadores devem par-
ticipar de forma atuante no processo terapéutico da crianga. Alguns estu-
dos evidenciados nessa revisao bibliografica relatam sobre a melhoria na
qualidade de vida das criancas com TEA e também dos familiares decor-
rentes do envolvimento da familia no tratamento de criangas com TEA.
Por fim, a IP embora ja tenha demonstrado resultados consistentes no
desenvolvimento de criangas com TEA, ainda s&o necessarias mais pes-
quisas direcionadas a essa tematica, principalmente para avaliar os efei-
tos em longo prazo e também as metodologias utilizadas.
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RESUMO

A Fissura Labiopalatina (FLP) acomete 1 a cada 650 bebés nascidos
no pais. E uma doenca caracterizada pela abertura no labio superior e
com uma abertura no palato, conhecido como céu da boca. Por isso, o
nome correto da condi¢cado n&o € labio leporino, uma vez que nesse Ul-
timo caso, ndo ha fenda presente no palato da boca. Objetivo: Inves-
tigar alteracbes do sistema estomatognatico em pacientes com fissura
labiopalatina unilateral submetidos a cirurgia de queiloplastia e palato-
plastia. Metodologia: No presente estudo foram realizadas pesquisas
de cunho bibliografico, tendo como meios de fundamentagdes artigos
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disponiveis de forma on-line, versdes e impressas, pesquisas biblio-
graficas, livros tedricos, bancos de teses e dissertagdes de universi-
dades, artigos cientificos, revistas cientificas e especializadas em fis-
suras labiopalatina. Resultados: A pesquisa abrangeu 32 artigos vol-
tados ao tema citado, porém, somente 18 destes artigos foram cita-
dos na pesquisa. Consideragodes finais: A atuacao do fonoaudidélogo
em pacientes com fissuras labiopalatinas unilateral pré-forame sub-
metidos a cirurgia de queiloplastia e palatoplastia é de suma importan-
cia para promover a reabilitagdo e melhorar a qualidade de vida des-
ses individuos.

Palavras-chave: Fissura labiopalatina, Fissuras pré-forames, Queilo-
plastia, Palatoplastia, Fonoaudiologia

ABSTRACT

Cleft Lip and Palate (CLP) affects 1 in every 650 babies born in the
country. It is a disease characterized by an opening in the upper lip
and an opening in the palate, known as the roof of the mouth. There-
fore, the correct name for the condition is not cleft lip, since in the lat-
ter case, there is no cleft present in the palate of the mouth. Objec-
tive: To investigate changes in the stomatognathic system in patients
with unilateral cleft lip and palate who underwent cheiloplasty and pal-
atoplasty surgery. Methodology: In this study, bibliographic research
was carried out, using articles available online, in printed versions, bib-
liographic research, theoretical books, university thesis and disserta-
tion banks, scientific articles, scientific and specialized journals on cleft
lip and palate as the basis. Results: The research covered 32 arti-
cles focused on the aforementioned topic, however, only 18 of these
articles were cited in the research. Final considerations: The role of
speech therapists in patients with unilateral pre-foramen cleft lip and
palate who have undergone cheiloplasty and palatoplasty surgery is of
utmost importance to promote rehabilitation and improve the quality of
life of these individuals.

Keywords: Cleft lip and palate, preforaminal clefts, cheiloplasty, pala-
toplasty, speech therapy.



1. INTRODUGAO

O desenvolvimento facial embrionario inicial é guiado por me-
canismos celulares essenciais, de forma que fatores que possam in-
terferir no crescimento, na aproximacao e na fusdo dos processos
fronto nasais e maxilares podem resultar em fissuras orofaciais (MAR-
TINELLI et al., 2020 apud MATOS et al., 2023).

A etiologia da (FLP) Fissura Labiopalatina ainda possui sua
base molecular desconhecida, mas sabe-se que esta associada a fa-
tores genéticos - como consanguinidade e herancas genealdgicas, fa-
tores do proprio individuo - como mutacgdes genéticas e polimorfismos,
que é capacidade de algo assumir diversas formas ou ocorrer de dife-
rentes maneiras, além disso, fatores ambientais (SOUZA, 2022, apud
MATOS et al., 2023).

A classificacdo mais utilizada para fissuras € a classificacao de
Spina, de acordo com essa classificagcao ha trés grandes grupos, pos-
suindo como parametro a localizagdo do forame incisivo: pré-forame,
transforame e pds-forame. (SILVA BJ, et al., 2018 apud CAVALCAN-
TE et al., 2021)

Fissura pré-forame incisivo: Atinge apenas o labio. Podendo
ser bilateral ou unilateral, completa ou incompleta.

Fonte:fonotrata blog.com (2009)

Fissura transforame incisivo: Sdo as de maior gravidade atin-
gindo o labio, arcada alveolar e todo palato. Podem do ser unilateral
ou bilateral.




Fonte:fonotrata.blog.com (2009)

Fissura pos-forame incisivo: Fissuras palatinas, em geral me-
dianas, que podem situar-se apenas na uvula, palato e envolver todo
o palato duro. Podendo ser completa ou incompleta.

Fonte:fonotrata.blog.com (2009)

(DELMIRO et al., 2021 apud MATOS et al., 2023), elucidou a
abordagem dos pacientes com FLP, sem duvidas, alcanga maior éxito
com a participacao de multiprofissionais que atuem associados, acom-
panhando o caso. De forma que possibilita melhor qualidade dos ser-
vigos prestados e, assim, na vida do paciente.

Como o fonoaudidlogo atua no tratamento pds-cirdrgico de cor-
recao da fissura labiopalatina unilateral pré-forame? A atuacao do fo-
noaudidlogo € de suma importancia, tendo em vista que as fissuras fa-
ciais podem prejudicar fungdes essenciais do rosto como, fala, masti-
gacao, degluticdo e sucgao.



A intervencado fonoaudiolégica objetiva orientar os responsa-
veis pelo neonato acerca dos procedimentos adequados de alimenta-
¢ao, em relacao a incentivar a fala e a linguagem. Assim como salien-
tar possiveis disturbios da comunicagao devido a FLP e alteracoes es-
tomatognaticas. Importa mencionar que a abordagem fonoaudioldgica
deve ser 0 mais precoce possivel, uma vez que o tratamento é longo.
Dessa forma, o fonoaudiologo atua em longo periodo, tendo em vista
que em cada uma das etapas cirurgicas ocorrem modificagdes e com
isso é preciso fazer o acompanhamento para as corregbes da fala e
degluticdo (CABRAL et al., 2021 apud MATOS et al., 2023).

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 PRINCIPAIS ALTERAGOES ESTOMATOGNATICAS NO POS-
-CIRURGICO DE CORREGAO DAS FISSURAS PRE-FORAME UNI-
LATERAL EM CRIANCAS

As fissuras labiais sao resultantes de alteragbes primarias na fi-
xacao dos processos medianos e laterais, bem como o processo ma-
xilar, ja as fissuras palatais sdo mas formacdes decorrentes da ma fu-
sao das estruturas maxilares com as estruturas nasais como septo na-
sal, crista palatina e osso vomer isolado. Além disso, as fendas unila-
terais e bilaterais podem ser agrupadas das seguintes formas: fendas
do palato primario ou anterior, fenda do palato secundario ou poste-
rior e fendas das partes primarias e secundarias do palato (SINGH et
al.,2021 apud BATISTA et al., 2023).

O tipo de fissura costuma influenciar nas alteragdes de cresci-
mento maxilar. Fissuras bilaterais costumam gerar estreitamento maxi-
lar, gerando mordida cruzada posterior, enquanto em fissuras laterais a
linha média costuma se desviar para o lado fissurado. Nessa atmosfera,
alteragdes importantes no crescimento dos ossos maxilares costumam
ser tratadas através da uniao entre tratamento ortodéntico, visando des-
compensacao da oclusao e cirurgia ortognatica, reposicionando maxila
e/ou mandibula (ROY et al., 2018 apud MELO et al.,2024)

Os pacientes com lesdes no palato tém uma maior dificuldade
em criar pressao intraoral suficiente para a sucg¢ao do leite, o que afe-



ta o estado nutricional do bebé, afetando assim seu peso e crescimen-
to. Percebe-se também que ocorre regurgitacéo nasal pela comunica-
¢ao entre a cavidade oral e nasal em que o leite € aspirado pelos pul-
moes. (PEREIRA, 2019, apud WINTER et al., 2021).

A (DVF) disfuncao velofaringeo acomete onde ocorre os distur-
bios articulatérios do desenvolvimento, dos articulatérios compensa-
térios, dos obrigatérios, como a hiper nasalidade, e adaptagées com-
pensatérias, que comprometem a clareza da fala. Essas alteracdes
podem acarretar a respiragao bucal, como o colapso da aleta nasal,
desvios do septo nasal, hipertrofia dos cornetos, hipertrofia da adenoi-
de e rinopatia alérgica, gerando danos nas estruturas dentarias, defici-
éncia da fala e na saude geral do paciente (SANTOS; OLIVEIRA, 2021
et al., apud WINTER et al., 2021).

As FLP frequentemente demandam de intervenc¢des devido
ao alto impacto ocasionado que nédo se limita aos aspectos estéti-
cos. E possivel notar o acometimento no desenvolvimento do proces-
so eruptivo, posicionamento dentario, infecgcdes auditivas recorrentes,
bem como alteracdes estomatognaticas (Dallegrave et al., 2022 apud
MELO et al.,2024)

Devido as alteragdes anatdomicas e/ou funcionais da tuba audi-
tiva e da area do esfincter velo faringeo, as criancas com FLP estado
mais propensas a desenvolver otite média. Essa condi¢ao surge da di-
ficuldade na abertura da tuba auditiva durante a degluticdo, causada
por disfungdes no musculo tensor do véu palatino, que pode perma-
necer fixo em sua insercao no palato ou apresentar alteracées em sua
trajetéria de insergdo. Isso resulta na falta de ventilagdo adequada da
orelha média, aumentando o risco de acumulo de alimentos nessa es-
trutura e de aspiracao de secrecdes da nasofaringe (SILVA et al., 2018
apud BARROS, 2023).

2.2 A IMPORTANCIA DA ATUAGAO DO FONOAUDIOLOGO NO
POS-CIRURGICO DA CIRURGIA DE CORREGAO DE FISSURA
PRE-FORAME UNILATERAL EM CRIANGAS

O fonoaudidlogo tem o conhecimento cientifico fundamentado
durante sua graduacgéo, fazendo o empoderamento sobre os cuidados



e orientagbes para maes de criangas com FLP, conhecimento sobre
as estruturas e reflexos presentes desde o nascimento relacionadas
a cada tipo de fissuras e alteragcbes de respiracao, succao, degluticdo
e estética envolvidas, visando alimentacao, maturacao das estruturas
orofaciais e consequente desenvolvimento e bom estado de saude ge-
ral, bem como de padrbes de fala e socializagdo normais; confirman-
do esta questdo em um estudo cuja coleta de dados ocorreu durante a
graduacao do curso de enfermagem aponta que 84,6% dos participan-
tes afirmaram nao terem recebido quaisquer informagdes sobre o pro-
cesso de amamentacgao de bebés ou criangas com FLP, o que aponta
para a necessidade dos conhecimentos do fonoaudidélogo no proces-
so de orientacdo da alimentacéo de criangas com fissuras (TOLEDO
NETO, 2015 apud BASTOS et al., 2017).

O tratamento de um fissurado deve ser iniciado precocemente
e pode durar muitos anos, ocorrendo em varias etapas e passando por
diversos profissionais. Esses tratamentos podem ser divididos em néo
cirdrgicos e cirurgicos. Dos tratamentos nao cirurgicos, o fonoaudiélo-
go estimula a movimentacgao peribucal e correta interposi¢céo da lingua
(SANTOS RC, et al.,2019 apud CAVALCANTE et al., 2021)

A atuacao fonoaudioldgica em criangas com FLP visa auxiliar
as maes quanto a amamentacao, fornecendo além disso orientacdes
sobre o posicionamento elevado e semissentado do bebé. Isso busca
minimizar o refluxo do leite para a cavidade nasal, além de reduzir o
risco de liquido na orelha média, problemas comuns e frequentes nes-
sas criangas devido a DVF e da tuba auditiva. A orientagao e o auxilio
no manejo dessas questdes, contribui para uma alimentagcao mais se-
gura e adequada para o bebé. (SILVESTRE, GIRALDELI et al., 2023
apud ARAUJO et al.,2023).

O profissional de fonoaudiologia desempenha um papel funda-
mental ao monitorar e oferecer orientagdes abrangentes em relagéo
ao progresso global nos campos da linguagem, audic&o e habilidades
neuropsicomotoras. Isso visa prevenir atrasos e promover um desen-
volvimento infantil mais otimizado (Silvestre et al., 2020 apud BAR-
ROS, 2023).

A fonoterapia, conduzida pela fonoaudiologia, contribui para
a melhoria da qualidade de vida das criancas afetadas, permitindo-



-lhes alcancar um melhor desempenho em suas fungdes comunicati-
vas e alimentares. (SOUSA, RONCALLI et al., 2021 apud ARAUJO et
al.,2023).

2.3 TERAPIAS FONOAUDIOLOGICAS EM PACIENTES SUBMETI-
DOS A CIRURGIA DE QUEILOPLASTIA E PALATOPLASTIA

As cirurgias de labio (queiloplastia) e de palato (palatoplas-
tia) sdo as cirurgias reparadoras mais comuns realizadas ao longo do
complexo tratamento de reabilitacdo. Os pacientes necessitam de um
acompanhamento precoce e especializado, desde o diagndstico da
fissura até a finalizagdo do tratamento, ja na fase adulta (MORETTO
et al., 2017 apud KASSIM et al.,2021).

A queiloplastia realizada até os 3 meses de vida tem menos ris-
co de anestesia desde que o bebé tenha no minimo 4,5 kg e nao apre-
sente nenhuma doenca da infancia, onde tem como obijetivo prové a
reabilitacdo da musculatura, ja a palatoplastia é a cirurgia voltada para
a reconstrucao do palato onde deve ser executada entre os 6 e 18 me-
ses para que o paciente consiga desenvolver uma normal pronuncia
das palavras (ALMEIDA et al., 2019 apud WINTER et al.,2021)

Aqui no Brasil o sistema uUnico de saude (SUS) disponibiliza
todo o tratamento cirurgico e acompanhamento necessario com diver-
sos profissionais da area da saude sem custo algum (Luzzi,2021 apud
SOUZA et al.,2022).

Apo6s 30 dias da palatoplastia, quando ndo ocorrem intercorrén-
cias como a deiscéncia dos pontos, da-se continuidade ao acompa-
nhamento fonoaudioldgico. Sao realizadas entao, orientagdes sobre
o desenvolvimento da fala e linguagem, de forma a prevenir a instala-
cao de disturbios articulatérios compensatoérios (DACs), comuns nos
casos de FLP. Além disso, sédo orientados exercicios que promovam
a estimulacao do palato mole visando a sua funcionalidade de modo
adequado, direcionamento do fluxo aéreo para a cavidade oral, treino
de succéo, sons e jogos vocalicos. Neste processo, ao detectar qual-
quer alteragao estrutural que possa estar afetando a funcionalidade do
palato mole o paciente é reavaliado pela equipe de cirurgia, visto que
limitagbes anatébmicas na regido do esfincter velofaringeo, como pala-



to curto, dificultam a evolugéo no tratamento fonoaudioldgico, poden-
do ter por desfecho uma disfuncao velofaringea (DVF), com grandes
prejuizos ao paciente. Afirma-se, portanto, que bons resultados no de-
senvolvimento da fala também dependem de um bom resultado cirur-
gico (HOSSEINBAD et al., 2015 apud CABRAL et al.,2021).

Desde a aquisig¢ao do inventario fonético-fonoldgico, apos pala-
toplastia s&o realizadas avaliagdes periddicas dos 3 aos 4 anos, com
o intuito de saber se a crianga apresenta trocas fonolégicas do proprio
desenvolvimento ou disturbios fonéticos ou fonoldgicos, necessitando
assim de fonoterapia (KUMMER, 2016 et al., apud SILVESTRE 2020).

Nos casos em que as criangas apresentam disturbios fonologi-
cos, que sao alteracdes na producao dos fonemas da fala, a fonotera-
pia é direcionada para adequar o ponto e modo articulatério do fone-
ma, através de pistas multissensoriais (MARTINS, CARDOSO, 2015
apud SILVESTRE 2020).

O fonoaudidlogo pode trabalhar a parte muscular de duas ma-
neiras a terapia miofuncional e a mioterapia. Levando assim a cor-
recao de possiveis complicagdes de comunicagao (LIMA, 2019 apud
WINTER et al.,2021)

O tratamento para FLP dura entre 16 e 20 anos, por isso € im-
portante o pré-natal ser feito de forma adequada, pois o diagnosti-
co precoce é fundamental para que o paciente receba o apoio e tra-
tamento necessario desde o inicio de sua vida (Appleton, 2018 apud
SOUZA et al., 2022).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A revisao focou na atuagao do fonoaudidlogo em criangas com
fissura labiopalatina unilateral, especificamente em relacéo as inter-
vencgoes realizadas no pré e pds-operatorio de cirurgias de queiloplas-
tia (cirurgia labial) e palatoplastia (cirurgia do palato). O objetivo foi
reunir e sintetizar o conhecimento cientifico disponivel sobre as prati-
cas fonoaudiolégicas para esse grupo de paciente.



A busca pelos artigos foi realizada em bases de dados cientifi-
cos de acesso publico e privado, como: SciELO, Google Académico,
Crefono, revistas literarias, revisdes bibliograficas. Foram realizadas
pesquisas de cunho bibliografico, tendo como meios de fundamenta-
¢cOes artigos disponiveis de forma on-line e versées impressas, reunin-
do e comparando diferentes pesquisas encontradas nas fontes que fo-
ram consultadas e listando os principais fatores que influenciam na al-
teragdo da motricidade orofacial em pacientes submetidos a cirurgias
de queiloplastia e palatoplastia.

Inicialmente, os titulos e resumos dos artigos encontrados foram
analisados para verificar sua harmonizagao aos critérios de inclusao. Es-
tudos que nao atenderam a esses critérios foram excluidos nesta fase.

RESULTADOS

Os resultados desta pesquisa foram organizados de acordo
com os objetivos estabelecidos, que incluem a analise do impacto da
intervengdo fonoaudioldgica nos pacientes com fissura labiopalatina
unilateral pré-forame pdés as cirurgias de queiloplastia e palatoplastia.

De acordo com pesquisas, na avaliacao inicial, os pacientes
apresentaram alteragdes na fala e na funcao orofacial, consistindo
principalmente em dificuldades de articulagdo, emissdo de sons na-
sais e degluticdo. A presenca de fissura labiopalatina unilateral pré-fo-
rame resultava em desvios na ressonancia e articulacdo dos fonemas,
além de limitagdes na comunicacéao verbal.

Apoés a avaliacao inicial, os pacientes sao submetidos a inter-
vencoes fonoaudioldgicas individualizadas, que incluem exercicios de
estimulagdo de articulagao, treinamento de degluticdo e orientagao
quanto a utilizagdo adequada dos musculos faciais e orais. A maio-
ria dos pacientes demonstra adesao ao tratamento, com acompanha-
mento regular de sessodes de fonoaudiologia antes e apds as cirurgias.

Na avaliagcado fonoaudiolégica pés-cirurgica observou-se uma
melhoria significativa na articulagdo dos fonemas e na ressonancia vo-
cal dos pacientes. A funcao de degluticdo também o paciente apresen-
ta avancgos, com redugao da nasalizagcdo e ganho na eficiéncia da de-
gluticdo de alimentos pastosos e sdlidos.



Com o acompanhamento fonoaudiolégico de forma frequente a
maioria dos pacientes apresentam um resultado satisfatério, destacando
a melhoria na comunicacgao verbal e maior confianga na interacao social.

DISCUSSAO

A atuacao do fonoaudidlogo em pacientes com fissura labiopa-
latina unilateral pré-forame, tanto antes quanto apds as cirurgias de
queiloplastia e palatoplastia, é fundamental para a reabilitacao da fala,
da audicao e da fungao orofacial. O tratamento fonoaudioldgico pre-
coce e continuo demonstrou ser essencial para a correcéo das altera-
¢des no padrao de fala e para a adaptagao dos pacientes as mudan-

¢as pos-cirurgicas.
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A reabilitagao de criangas com fissuras labiopalatinas (FLP) exi-
ge uma abordagem fonoaudioldgica abrangente e multidisciplinar, dada
a complexidade das necessidades envolvidas. Conforme Nascimento
(2020), as FLP sao influenciadas tanto por fatores genéticos quanto am-
bientais, sendo que 35% dos casos estao relacionados a heranga gené-
tica, enquanto 65% decorrem de influéncias ambientais. Esse dado re-
forca a importancia de uma analise cuidadosa dos antecedentes fami-
liares e do ambiente, o que pode ajudar a personalizar o plano de reabi-
litacdo de acordo com as particularidades de cada paciente.

Segundo Silva (2022), o papel do fonoaudidlogo é essencial
desde os primeiros momentos de vida, ao orientar sobre o aleitamen-
to materno e a introducao de técnicas alimentares que ajudam a esti-
mular o sistema orofacial. Essas orientagbes sao cruciais para evitar
o desenvolvimento de movimentos compensatérios prejudiciais e para
apoiar a correta aquisi¢cao da linguagem. Além disso, cabe ao fonoau-
didlogo avaliar fungdes como fala, audi¢cao e o desenvolvimento neu-
ropsicomotor, garantindo que esses aspectos estejam alinhados para
uma reabilitagdo mais efetiva e integrada.

O tratamento na primeira infancia, conforme pontuado por Sil-
va (2021), apresenta vantagens significativas, especialmente porque o



fonoaudidlogo pode intervir de maneira precoce em aspectos criticos
para o desenvolvimento da fala.

A avaliacao dos aspectos orofaciais, perceptivo-auditivos € a
analise da ressonancia e pressao intraoral ajudam a identificar areas
que precisam ser trabalhadas na fonoterapia, seja no periodo pré ou
pos-cirurgico. Esse acompanhamento precoce facilita uma reabilita-
¢ao mais eficaz e aumenta as chances de uma fala mais clara e com-
preensivel ao longo do desenvolvimento da crianca.

Alves (2023), destaca a importancia de um acompanhamento
continuo para monitorar o desenvolvimento da fala e identificar a ne-
cessidade de reintervengao cirurgica, caso surjam problemas como
escape nasal ou articulagdes incorretas. Esse monitoramento é es-
sencial para garantir que a primeira palatoplastia seja suficiente e que
0 paciente alcance uma fala funcional e adequada sem necessidade
de novos procedimentos invasivos.

Por fim, Bral et al. (2021) reforgam que a avaliagao fonoaudio-
I6gica precisa incluir protocolos especificos que permitam a compre-
ensao das alteragbes morfofuncionais da FLP. O fonoaudi6logo deve
analisar fungbes como sucgdo, mastigagao, degluticdo e fala, além de
realizar avaliacbes auditivas por meio de exames como audiometria
e PEATE, assegurando uma abordagem completa. Essas avaliagdes
sdo fundamentais para identificar as limitagdes funcionais e promover
uma intervencgao que englobe todas as areas afetadas pela fissura.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

A atuacao do fonoaudiélogo em pacientes com FLP unilateral
pré-forame submetidos a cirurgia de queiloplastia e palatoplastia é es-
sencial para promover a reabilitagdo e melhorar a qualidade de vida
desses individuos. Desde o diagnéstico até o acompanhamento pés-
-cirurgico, o fonoaudiélogo desempenha um papel fundamental no pla-
nejamento e na execucgao de intervengdes terapéuticas voltadas para
a melhoria na comunicacgao, alimentagao e aspectos emocionais rela-
cionados a condicao.

Aintervencgao fonoaudioldgica, que abrange o cuidado no pré e
pos-operatorio, visa a prevengao e tratamento das complicagées que



podem surgir devido as alteragdes estomatognaticas, como dificulda-
des na producao da fala e na degluti¢cdo. A realizacao de exercicios de
estimulagao orofacial, 0 acompanhamento do desenvolvimento da lin-
guagem e a orientacao para a familia sdo aspectos cruciais que tra-
zem beneficios para o sucesso do tratamento. Além disso, a reabilita-
¢ao fonoldgica é de suma importancia, uma vez que muitas vezes a
alteracao na articulagéo e na ressonancia vocal persiste mesmo apos
a cirurgia. O acompanhamento a longo prazo também se mostra rele-
vante, pois as necessidades dessas criangas podem mudar ao longo
do desenvolvimento, exigindo ajustes no plano terapéutico.

Dessa forma, a atuacao integrada e continua do fonoaudidlogo
€ determinante para alcancar resultados significativos, ndo s6 no fisico
e funcional, mas também na esfera psicossocial, proporcionando aos
pacientes com fissura labiopalatina as melhores condigbes para o ple-
no desenvolvimento da comunicacao, autoconfianca e bem-estar. estar.
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RESUMO

A disfagia orofaringea na doenga de Chagas é uma condicdo decor-
rente das complicagdes neuromusculares causadas pelo parasita
Trypanosoma cruzi. O parasita pode levar a destruicdo dos neurdnios
do plexo miontérico, resultando em disfungdes na motilidade da fa-
ringe e es6fago. Isso, manifesta-se como dificuldade para engolir ali-
mentos e liquidos, aumentando o risco de aspiragdo e complicacdes
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como pneumonia aspirativa. OBJETIVO: Demonstrar a importancia
da atuacgao fonoaudioldgica sobre a disfagia orofaringea ocasionada
pelas complicacdes da doenca de Chagas. OBJETIVOS ESPECIFI-
COS: Compreender as principais intervenc¢des fonoaudiolégicas para
o tratamento da disfagia orofaringea pela doenca de Chagas. METO-
DOS: O levantamento bibliografico foi realizado através de livros e ar-
tigos cientificos buscados na base e Biblioteca Eletrénica Cientifica
Online (SciELO) e Google Académico, analisados conforme referen-
cial tedrico. Selecionou-se artigos e livros publicados nos anos 2014 a
2021. RESULTADOS: O fonoaudiologo é responsavel por auxiliar no
diagnéstico da disfagia orofaringea, acompanhando a progressao do
paciente, fazendo ajustes necessarios. Podendo incluir reavaliacdes
periodicas da degluticao, modificacdo do plano de tratamento, base-
ando-se na resposta do paciente junto do acompanhamento de even-
tuais complicagdes. CONCLUSAO: Conclui-se que a atuacdo do fo-
noaudidlogo é importante na qualidade de vida de pacientes com dis-
fagia orofaringea resultante da doenga de Chagas.

Palavras-chave: Fonoaudiologia; Disfagia; Degluticdo; Doenca de
Chagas.

ABSTRACT

Oropharyngeal dysphagia in Chagas disease is a condition resulting
from neuromuscular complications caused by the parasite Trypano-
soma cruzi. The parasite can lead to the destruction of neurons in the
myonteric plexus, resulting in dysfunction in the motility of the pharynx
and esophagus. This manifests as difficulty swallowing food and lig-
uids, increasing the risk of aspiration and complications such as as-
piration pneumonia. OBJECTIVE: To demonstrate the importance of
speech therapy on oropharyngeal dysphagia caused by complications
of Chagas disease. SPECIFIC OBJECTIVES: Understand the main
speech therapy interventions for the treatment of oropharyngeal dys-
phagia caused by Chagas disease. METHODS: The bibliographical
survey was carried out using books and scientific articles searched
in the database and Scientific Electronic Library Online (SciELO) and
Google Scholar, analyzed according to theoretical references. Articles
and books published in the years 2014 to 2021 were selected. RE-



SULTS: The speech therapist is responsible for assisting in the diag-
nosis of oropharyngeal dysphagia, monitoring the patient’s progres-
sion, making necessary adjustments. This may include periodic reeval-
uations of swallowing, modification of the treatment plan, based on the
patient’s response along with monitoring any complications. CONCLU-
SION: It is concluded that dysphagia occurs through Chagas disease,
caused by Trypanosoma cruzi, causing the condition known as Cha-
gasic megaesophagus, creating difficulties in swallowing.

Keywords: Speech therapy;Dysphagia;Swallowing;Chagas disease.

1. INTRODUGAO

A Doenga de Chagas (DC) é uma enfermidade tropical causa-
da pelo parasita Trypanosoma cruzi, caracterizada por quadros clini-
cos que variam em termos de gravidade e morbidade. Estima-se que,
anualmente, entre seis a sete milhdes de pessoas sejam infectadas
globalmente (Moreira Junior et al., 2018).

Atransmissao da DC ocorre, principalmente, por meio do conta-
to com fezes e urina do inseto barbeiro, vetor da doenca (ORGANIZA-
CAO MUNDIAL DA SAUDE, 2019). Embora a DC seja endémica nas
Ameéricas, casos esporadicos sao registrados em regiées como Euro-
pa e Asia devido a migragdes. Paises como Bolivia, Argentina, Para-
guai e Equador apresentam as maiores taxas de prevaléncia (Mesqui-
ta et al., 2019). Mesmo apdés mais de cem anos de sua descoberta,
a DC continua a ser um desafio significativo para a saude publica no
Brasil e em outros paises da América Latina, o que mantém o tema re-
levante para a pesquisa global (Souza; Mesquita, 2020).

Os sintomas da Doenga de Chagas (DC) variam conforme a fase
em que se encontra a infeccao. Na fase aguda, que ocorre nos primei-
ros trés meses apos a contaminagao, a maioria dos casos € assintoma-
tica, dificultando assim o diagnéstico precoce. Ja na fase crénica, que
pode se manifestar anos apods a infec¢ao, surgem complicagdes tanto
cardiacas quanto digestivas, como arritmias, megaesofago (dificulda-
de de degluticdo) e megacdlon (constipagao). Outros sintomas comuns
na fase cronica incluem palpitacdes, dores no peito, desmaios, inchago
nas pernas e desconforto abdominal (Doenga de Chagas, MSF 2018)



Entre as complicacdes digestivas mais frequentes da Doenca de
Chagas (DC), o megaeséfago chagasico € uma das mais graves e inca-
pacitantes. Essa condigao é caracterizada pelo aumento do eséfago, re-
sultante da destrui¢cdo dos nervos responsaveis pela motilidade esofagi-
ca, o0 que prejudica o processo de degluticdo. Os pacientes com mega-
estfago frequentemente apresentam dificuldade progressiva para en-
golir alimentos sélidos e liquidos, sensacao de refluxo, regurgitagcéo e,
em casos avancados, podem desenvolver desnutricdo severa e perda
de peso significativa devido a incapacidade de se alimentar adequada-
mente. Além disso, 0 megaesdfago pode causar dor toracica e aumen-
tar o risco de aspiragao de alimentos para os pulmdes, o que pode levar
a pneumonia aspirativa (Moreira Junior et al., 2018)

Essa condigao resulta da destruicdo dos neurdnios que contro-
lam os movimentos musculares do eséfago, impedindo-o de se con-
trair adequadamente para transportar o alimento até o estémago. Os
sintomas do megaeséfago chagasico incluem disfagia, dor toracica e
sensacgao de plenitude apds a ingestao de liquidos ou alimentos, sin-
tomas que se assemelham a acalasia idiopatica (Abud et al., 2016).

Diante desse cenario, surge o seguinte questionamento: qual o
papel do fonoaudidlogo na equipe multidisciplinar que trata pacientes
com disfagia orofaringea na Doenca de Chagas? O fonoaudidlogo é
um profissional essencial nas Unidades de Terapia Intensiva (UTl), in-
tegrando-se a equipe multidisciplinar para gerenciar as disfagias oro-
faringeas (DO), prevenindo complicagdes como a pneumonia aspira-
tiva e permitindo a reintrodugao segura da alimentagéo por via oral.
Esse processo nao so6 reduz custos hospitalares como também favo-
rece uma alta mais rapida, melhorando a qualidade de vida dos pa-
cientes (Furkim; Alonso Rodrigues, 2015).

O objetivo deste artigo € demonstrar a relevancia da atuacao
fonoaudioldgica na gestéo da disfagia orofaringea em pacientes com
Doenca de Chagas. A intervencao do fonoaudidlogo é essencial para
a reabilitacao desses pacientes, prevenindo complicagdes como des-
nutricdo, desidratagdo e aspiracéo, que podem resultar em pneumo-
nia aspirativa (MANGILLI et al., 2016). A disfagia orofaringea envolve
dificuldades nas fases oral e faringea da degluticao, e a atuacao fono-



audiolégica visa garantir a segurancga alimentar e contribuir para a re-
cuperacao global dos pacientes.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 DOENGA DE CHAGAS: VISAO GERAL

A doenga de Chagas, ou tripanossomiase americana, afeta mi-
Ihdes de pessoas nas Américas e foi descrita pela primeira vez em 1909
por Carlos Chagas, que identificou o parasita no sangue de uma crianga
brasileira com linfadenopatia, anemia e febre (Onyekwelu, 2019).

A doenca é principalmente restrita ao continente americano de-
vido a presenga de mais de 140 espécies do inseto vetor, pertencente
a subfamilia Triatominae (Hemiptera, Reduviidae). Esses insetos, que
transmitem os parasitas, costumam viver em fendas de paredes ou te-
Ihados de residéncias, além de galinheiros e depdsitos, especialmente
em areas rurais e suburbanas. Escondem-se durante o dia e tornam-
-se ativos a noite, quando se alimentam de sangue, inclusive huma-
no. Conhecido popularmente como “barbeiro”, esse inseto geralmen-
te pica areas expostas, como o rosto, e defeca ou urina préximo a pi-
cada. Além da transmissao pelo inseto vetor, outras formas de conta-
minagao incluem acidentes laboratoriais, transfusao de sangue, trans-
plante de 6rgaos contaminados e transmissao vertical (da mae para o
feto durante a gravidez ou parto) (Meis & Castro, 2017).

O ciclo de vida do Trypanosoma cruzi envolve dois hospedei-
ros: o vetor invertebrado (insetos triatominos) e o hospedeiro vertebra-
do (humanos). Existem trés estagios de desenvolvimento do parasita:
tripomastigotas, amastigotas e epimastigotas. O ciclo comega quan-
do o inseto suga tripomastigotas da corrente sanguinea de vertebra-
dos infectados. No estdbmago do inseto, a maioria dos tripomastigotas
€ destruida, mas alguns sobrevivem e se transformam em amastigo-
tas (forma esférica) ou epimastigotas. Estes ultimos se movem para o
intestino, onde se dividem intensamente e se ligam as membranas pe-
rimicrovilares secretadas pelas células intestinais (Onyekwelu, 2019).

A fixagdo as membranas perimicrovilares é crucial para a di-
visdo dos parasitas e o0 processo de metaciclogénese, no qual os



epimastigotas nao infecciosos se transformam em tripomastigotas in-
fecciosos, chamados metaciclopermastigotas.

A doenca de Chagas pode afetar o coracao e o sistema digesti-
vo, resultando em complicagbes como disfagia, infeccées pulmonares
e esofagite intensa, que podem levar a uUlceras, melena, hematémese
e até cancer de es6fago, No caso da doenga de Chagas, o megaeso-
fago é uma consequéncia comum, resultando em disfagia e regurgita-
¢ao devido a destruicao dos plexos nervosos da parede esofagica, o
que diminui o peristaltismo e aumenta a pressao no esfincter esofagi-
co inferior (Gianotti et al., 2015).

A disfagia, ou dificuldade para engolir, € uma condigdo que
pode prejudicar significativamente a rotina diaria, chegando a causar
isolamento social e impactando tanto os aspectos fisiolégicos quan-
to biopsicossociais. Existem dois tipos principais de disfagia: a oro-
faringea (superior), que afeta a boca e a faringe, e a esofagica (infe-
rior), que se manifesta apdés o ato de engolir. As causas da disfagia
podem ser de origem neuromuscular ou mecénica, envolvendo pro-
blemas nos musculos, nos nervos ou obstrugdes fisicas no eséfago
(Lemme et al., 2016).

O diagndstico do megaeséfago chagasico inclui anamnese de-
talhada e exames como radiografia de térax e esofagograma, além de
testes soroldgicos (Abud et al., 2016). O fonoaudiélogo desempenha
um papel importante na avaliagao e tratamento da disfagia, utilizando
testes clinicos e instrumentais, como videofluoroscopia e endoscopia,
para avaliar a funcao de degluticdo. Intervengdes incluem ajustes na
consisténcia dos alimentos e técnicas de alimentagédo que facilitam a
degluticao (Oliveira; Cardoso, 2020)

2.2 DISFUNGAO DEGLUTITORIA NA DOENGA DE CHAGAS: FA-
SES E CARACTERISTICAS

A degluticdo tem uma sequéncia de eventos com padrao motor
que incorpora informacao sensorial periférica em direcdo a uma res-
posta motora. Ela é resultante de um complexo mecanismo neuromo-
tor e tem como funcgéao transportar o alimento da cavidade oral para o
estdbmago. O processo biomecanico da degluticdo pode ser dividido



em fases: Preparatéria, oral, faringiana e esofagica, sendo duas vo-
luntarias, preparatoria e oral, e duas involuntarias, faringiana e esofa-
gica a fase preparatoria é a responsavel pela preparagao, mastigagao
e posicionamento final do bolo na cavidade oral para o transporte pela
faringe. A fase oral é aquela responsavel pelo transporte do bolo ali-
mentar pela boca até a faringe. A fase faringiana € a responsavel pelo
transporte seguro do bolo alimentar pela faringe até o esbéfago. Por
fim, a fase esofagiana é a responsavel pelo transporte do bolo através
do es6fago em diregao ao estdbmago. Transporte seguro do bolo sig-
nifica a sua passagem da boca ao estbmago sem a ocorréncia de en-
trada nas vias aéreas abaixo da laringe, complicacdo que € possivel
acontecer uma vez que a faringe participa da respiracao e da degluti-
cao (Dias, Claudia, 2015).

A avaliagdo fonoaudioldgica clinica compreende a avaliagao
estrutural, que consiste no exame fisico da cavidade oral, da faringe e
da laringe e na verificacdo da mobilidade e da tonicidade das estrutu-
ras envolvidas na degluticdo. Na avaliacao funcional, observa-se a in-
gestado de diferentes consisténcias alimentares, em pequenas quanti-
dades, como liquidos finos, liquidos espessados, pastosos/purés, pas-
tosos/pedagos moles, sélidos macios e secos. Recursos instrumen-
tais podem ser utilizados durante a abordagem clinica, como auscul-
ta cervical e oximetria de pulso. Diante da duvida clinica, opta-se por
exames objetivos, descritos anteriormente, para concluir o diagnéstico
(MARCHESAN; JUSTINO; TOME; 2014)

Pacientes com Doenca de Chagas apresentam alteragdes na
degluticdo orofaringea como adaptagdo as disfun¢des esofagicas,
com aumento no tempo de transito oral e faringeo, maior residuo oral
e demora na abertura do esfincter esofagico superior. Essas mudan-
¢as nao sao causadas por problemas no sistema nervoso central, pois,
na fase cronica da doenga, a estrutura da degluticdo permanece esta-
vel. A pressao do esfincter esofagico superior permanece normal nos
chagasicos. Nas alteragbes motoras do es6fago, destaca-se o relaxa-
mento parcial ou ausente do esfincter inferior do esd6fago € o aumen-
to isobarico da pressao intraesofagica apds a degluticao, A inervagao
inibitoria e excitatoria é afetada na Doenca de Chagas, A reducao da
presséo basal se deve a perda da inervagao, causando um prolonga-



mento das contragdes no eséfago em pacientes com aumento do dia-
metro do 6rgao (Cabral, Moreira, 2015).

2.3 INTERVENGAO FONOAUDIOLOGICA INTEGRADA A EQUIPE
MULTIDICIPLINAR

O fonoaudidlogo exerce uma fungao essencial na Unidade de
Terapia Intensiva (UTI), atuando em conjunto com uma equipe mul-
tidisciplinar para o gerenciamento das disfagias orofaringeas (DO).
Essa colaboracgéo € de extrema importancia, uma vez que visa preve-
nir a ocorréncia de pneumonias aspirativas, que podem ser uma com-
plicagdo grave em pacientes internados. Além disso, o fonoaudiologo
trabalha para garantir a reintrodugado segura da alimentagao por via
oral, 0 que ndo apenas favorece a nutricdo dos pacientes, mas tam-
bém contribui para a redugao dos custos hospitalares, uma vez que
a recuperacao de um paciente alimentado de forma adequada pode
ser mais rapida e eficiente. Essa intervencao é crucial para melhorar a
qualidade de vida dos pacientes, proporcionando-lhes uma experién-
cia alimentar mais satisfatéria e menos arriscada (Furkim; Alonso Ro-
drigues 2014).

Além disso, é fundamental ressaltar que fatores como a intu-
bacdo, traqueostomia e o uso de ventilagdo mecanica podem agra-
var significativamente as alteracdes no processo de degluticdo. Es-
sas intervengcdes médicas criam um cenario em que a assisténcia fo-
noaudioldgica se torna indispensavel e precisa ser intensificada. Nes-
se contexto, a atuacao do fonoaudidlogo € essencial para evitar o sur-
gimento de complicag¢des adicionais, como desnutricdo e pneumonia
aspirativa, que podem ocorrer devido a dificuldade ou incapacidade do
paciente de se alimentar adequadamente (Pereira; Albuquerque Mei-
reles 2014).

Ademais, o uso de métodos de avaliagao funcional e a realiza-
cao de testes clinicos especificos tém se mostrado extremamente efi-
cazes no manejo dos disturbios de degluticdo. Essas abordagens de-
sempenham um papel crucial na prevencao de complicagbes graves,
como a pneumonia aspirativa. Ao permitir uma analise detalhada e
precisa das fun¢des motoras envolvidas no ato de engolir, esses pro-



cedimentos viabilizam intervencdes terapéuticas mais direcionadas e
assertivas, oferecendo um tratamento mais eficaz e individualizado. O
fonoaudioldgo ira realizar uma avaliagdo completa da degluticdo para
determinar a natureza e a gravidade do problema. Isso pode envolver
testes clinicos, como observacéo da degluticdo durante a ingestao de
alimentos e liquidos, bem como exames instrumentais, como videoflu-
rocospia ou endoscopia (Andrade, 2017).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Trata-se de uma pesquisa exploratoria e descritiva, com abor-
dagem qualitativa. O levantamento bibliografico foi realizado por meio
de livros e artigos cientificos disponiveis em bases como a Biblioteca
Eletrénica Cientifica Online (SciELO) e Google Académico. Os descri-
tores utilizados incluiram os termos: “Doencga de Chagas”, “Transtorno
de degluticdo” e “Fonoaudiologia”. Foram selecionados materiais pu-
blicados nos ultimos 10 anos, de 2014 a 2021, que atendiam aos cri-
térios de elegibilidade estabelecidos para o estudo.

De acordo com Lakatos e Marconi (2017), este tipo de pesqui-
sa almejar colocar o investigador em contato direto com materiais que
foram redigidos, falados ou filmados sobre determinada problematica.
A abordagem desta pesquisa foi qualitativa, ou seja, operou com um
grupo de conceitos, motivos, principios, aspiragdes, atitudes e convic-
¢oes, correspondendo a um espaco mais extenso das relagdes, dos
processos e dos fatos que ndo podem ser reduzidos a operacionaliza-
cao de fatores.

Este estudo justifica-se pela relevancia da Doenga de Chagas
no contexto da saude publica da América Latina, especialmente no
Brasil, onde afeta milhares de pessoas a cada ano, com alta morbida-
de e complicagdes que impactam profundamente a qualidade de vida
dos portadores (Moreira Junior et al., 2018). A pesquisa tem como ob-
jetivo explorar as implicagdes da doenga, com énfase nos transtornos
de degluticao, e a importancia da intervengao fonoaudiolégica.



RESULTADOS

Buscando responder o problema dessa pesquisa, a qual con-
siste em saber como que o papel do fonoaudidlogo em equipes multi-
disciplinares que tratam de pacientes com disfagia orofaringea na do-
enca de Chagas é crucial para proporcionar uma abordagem abran-
gente e eficaz no manejo desses pacientes.

Os descritores utilizados na pesquisa foram: 1. Doenca de Cha-
gas; 2. Transtorno de degluticdo; e 3. Fonoaudiologia. O intervalo de
tempo considerado para a selecao dos materiais abrangeu os ultimos
sete anos, de 2014 a 2021. Os documentos foram escolhidos com
base na relevancia do conteudo abordado e, em seguida, lidos e se-
lecionados para a composi¢céo deste estudo, seguindo os critérios de
elegibilidade previamente estabelecidos.

Quadro 1: Resultados da pesquisa
OBRA AUTOR ANO CITAGAO

“...0 fonoaudidlogo é o profissional indi-
cado para identificar os fatores de risco
para disfagia na UTI, sendo essencial

Discute a relagéo
entre intubagao e
complicagdes no

Pereira e aos pacientes submetidos a ventilagdo
processo de deglu- . ) B
. . Albuquerque 2014 mecanica e insere-se entre os requisitos
ticdo, ressaltando . o .
Meireles minimos para o funcionamento das UTls,

a importancia do
acompanhamento
fonoaudioldgico.

conforme o Conselho Federal de Fo-
noaudiologia (BRASIL, 2016) Resolugéo
CFFa n° 492, de 07 de abril de 2016...”

“...0 fonoaudidlogo avalia a possibilidade

Descreve o papel de alimentagé&o por via oral segura e indica,
do fonoaudioélogo quando necessario, adaptagdes na textura

na UTI, destacan- dos alimentos, consisténcia, sabor, tempera-
do a prevengéo Furkim: tura, aumento da viscosidade dos liquidos,

de complicagdes L 2015 controle do volume por oferta, utensilios,

Rodrigues . .

como pneumo- velocidade da oferta e postura durante a ali-
nia aspirativa mentacdo. Essas estratégias sdo frequente-

em pacientes mente usadas para facilitar a degluticdo com
com disfagia. seguranga, diminuindo o risco de complica-

¢des, principalmente pneumonia aspirativa...”




“...esse exame deve ser realizado por um
Descreve a meédico otorrinolaringologista em conjunto
importancia do com um fonoaudioélogo, para a interpretacao
fonoaudiolégo no dos resultados referentes a degluticdo. As
acompanhamento Oliveira Jr; vantagens do uso dessa técnica consistem
) 2020 " .
em exames ins- Cardoso na portabilidade do equipamento, que per-
trumentais que mite a realizagcdo do exame no ambulatério
avaliam a fungéo ou no leito e néo utiliza radiagéo, e também
de deglutigao. por ser considerado o melhor método para
avaliagdo da sensibilidade laringofaringea...”
Atuaggo do fo- ... Aavaliacao fOﬂf)aLidIOlOglca clinica
s . compreende a avaliagéo estrutural, que
noaudiolégo na Marchesan; ) . .
. . consiste no exame fisico da cavidade
avaliagao fonoau- Justino; 2014 . . o
L . . oral, da faringe e da laringe e na verifi-
dioldgica para veri- e Tomé - " .
) . cagao da mobilidade e da tonicidade das
ficar a degluticao. - o
estruturas envolvidas na degluti¢éo...
A disfagia orofa- “
. ...0S grupos mostraram resultados esta-
ringea envolve tisticamente significativos, com o grupo
dificuldades nas | Mangilli etal. | 2016 9 » 6Om O grup
. que recebeu alta fonoaudioldgica apre-
fases oral e farin- ”
o sentando um melhor desempenho...
gea da degluticao.

Fonte: Elaboragéo do autor, 2024
DISCUSSAO

Pereira e Albuguerque Meireles (2014) O fonoaudidlogo € fun-
damental na identificacdo dos riscos de disfagia em pacientes da UTI,
especialmente aqueles que estdo em ventilagdo mecanica. De acordo
com a Resolucao CFFa n° 492, do Conselho Federal de Fonoaudio-
logia (2016), a presenca do fonoaudiologo nas UTIs € uma exigéncia
para garantir um cuidado completo aos pacientes, atuando de maneira
integrada com a equipe médica, de forma cuidadosa e detalhada, rea-
lizando avaliagdes minuciosas para detectar sinais de dificuldades na
degluticdo, até mesmo em estagios iniciais, garantindo um diagnésti-
co precoce e um acompanhamento mais eficaz para o tratamento de
possiveis complicacdes.

Furkim; Rodrigues (2015) O fonoaudiélogo avalia a seguranga
da alimentagéo por via oral e, quando necessario, faz ajustes na textu-
ra dos alimentos, como consisténcia, sabor, temperatura e viscosidade
dos liquidos, além de controlar o volume, a velocidade e a postura do
paciente durante a refeicdo. Essas adaptac¢des sdo importantes para
tornar a degluticdo mais segura e reduzir o risco de complicagbes, como



a pneumonia aspirativa. Em casos graves, quando a degluticdo nao per-
mite alimentagdo oral, o paciente precisa ser alimentado por vias alter-
nativas. Para pessoas com dificuldades para engolir liquidos, € comum
usar espessantes para alcancar a consisténcia néctar, sempre de forma
temporaria. Uma alternativa para espessar liquidos é o uso de sucos de
frutas com alto poder de hidratagdo. Quando as abordagens nutricionais
e fonoaudioldgica séo aplicadas juntas, os resultados no tratamento de
pacientes graves tendem a ser mais eficazes.

De acordo com Oliveira Jr. e Cardoso, (2020) O Exame de En-
doscopia da Degluticao (FEES) deve ser realizado por um otorrinola-
ringologista em parceria com um fonoaudiélogo, que ajuda a interpre-
tar os resultados sobre a degluticdo. Esse exame tem como vantagens
a portabilidade do equipamento, que pode ser feito no consultério ou
até no leito do paciente, e o fato de nao usar radiagcao, sendo uma op-
¢ao mais segura. Além disso, o FEES é considerado o melhor método
para avaliar a sensibilidade da laringe e da faringe do paciente. O exa-
me tem algumas desvantagens: depende da colaboragao do paciente,
que precisa ter um nivel minimo de compreensdo para seguir 0s co-
mandos durante o procedimento.

Segundo Marchesan; Justino; Tomé (2014) aborda-se a im-
portancia da atuacio conjunta do fonoaudioldgo com o nutricionista,
no diagndstico, tratamento e acompanhamento de pacientes com di-
ficuldades de degluticao.Tendo foco em exercicios de controle oral do
bolo, exercicios de lingua e esfincter labial, musculatura extrinseca da
laringe e manobras de degluticéo.

Mangilli et al. (2016) evidencia a importdncia do acompanha-
mento fonoaudioldgico através de estudos iniciais e finais apds a alta fo-
noaudioldgica. A avaliagao dos participantes com base na Escala ASHA
— NOMS revelou resultados positivos na recuperagao fonoaudioldgica.
A andlise feita com o teste Wilcoxon Signed Ranks mostrou que tanto o
Grupo de Alta Hospitalar (GAH) quanto o Grupo de Alta Fonoaudioldgi-
ca (GAF) apresentaram melhorias significativas na avaliagéo na alta em
comparagao com o inicio do tratamento. No entanto, na avaliagao final,
0s grupos mostraram resultados estatisticamente significativos, com o
grupo que recebeu alta fonoaudioldgica apresentando um melhor de-



sempenho. Isso sugere que o acompanhamento fonoaudioldgico contri-
buiu de forma positiva para a recuperacéo dos pacientes.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Com base no estudo apresentado, conclui-se que a Doencga de
Chagas, embora endémica nas Américas, permanece um desafio de
saude publica global, com graves implicagbes sistémicas, especial-
mente no trato digestivo e cardiovascular. Entre as complicagdes, a
disfagia orofaringea e o megaeséfago chagasico destacam-se por afe-
tarem de maneira significativa a qualidade de vida dos pacientes, po-
dendo levar a desnutricdo, desidratacao e risco elevado de pneumo-
nia aspirativa.

O papel do fonoaudiélogo na equipe multidisciplinar é essencial
na gestao da disfagia orofaringea, contribuindo para a reabilitagdo se-
gura e eficiente dos pacientes. Por meio de avaliagdes clinicas e inter-
vencoes especificas, como o ajuste de consisténcia alimentar e técni-
cas de degluticao, o fonoaudiélogo ajuda a prevenir complicagbes gra-
ves, como a aspiragao de alimentos, e facilita a reintroducéo segura
da alimentacéao oral, favorecendo uma recuperacado mais rapida.

Além disso, a atuagao integrada do fonoaudiélogo em ambien-
tes como as Unidades de Terapia Intensiva (UTI) contribui diretamen-
te para a redugdo de custos hospitalares e melhora da qualidade de
vida dos pacientes. A aplicagcado de métodos de avaliagao funcional da
degluticdo e a constante monitorizagdo do processo de alimentagao
sdo fundamentais para minimizar os riscos de aspiragao e assegurar a
nutricdo adequada. Portanto, o fonoaudiélogo desempenha um papel
crucial no tratamento da Doenca de Chagas, promovendo uma abor-
dagem centrada no paciente, com foco em sua reabilitacao global e
seguranga alimentar.

Apesar de todo o estudo pré-existente, nota-se que ainda exis-
te uma grande escassez de dados em relagdo a doenca de Chagas
e 0 megaesbfago, principalmente sobre especificidades dos mecanis-
mos exatos que levam a disfagia, bem como as melhores abordagens
para o diagnostico precoce e tratamento.
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RESUMO

A sindrome de Down, gera um déficit no desenvolvimento da lingua-
gem, mas, mesmo com essa dificuldade, a crianga com a sindrome,
tem a competéncia para utilizar a linguagem e desenvolvé-la, caso
esse processo seja estimulado de forma eficaz pelos familiares e por
uma equipe multidisciplinar, em especial pelo fonoaudidlogo. Obijeti-
vo: Este estudo tem como propésito descrever a intervengao terapéu-
tica voltada ao desenvolvimento da linguagem em criangas com Sin-
drome de Down. Metodologia: adotada para essa pesquisa foi a de
revisdo de literatura narrativa, utilizando bancos de dados de Bibliote-
cas Virtuais em Saude, Portal SciELO e Periédicos da CAPES. A par-
tir da aplicacédo dos descritores, foram obtidos 7 (sete) artigos corres-
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pondentes a intervencao terapéutica voltada as habilidades comuni-
cativas em criangas com a condigcao de trissomia 21. Estimulacao fo-
noaudiolégica na linguagem em criangas com Sindrome de Down no
periodo estipulado de 2014 a 2024. Resultado: Desde dos achados
nesta pesquisa, € possivel concluir que estudos voltados para a atu-
acao fonoaudiologica na aquisicdo da oralidade e linguagem dos pe-
quenos com trissomia 21. A literatura confirma que a imitacdo é muito
importante para a evolugado da socializagao, da cognicao e, principal-
mente, da linguagem, dando um efeito positivo a brincadeira simboali-
ca e a atengao direcionada.

Palavras-Chave: Estimulagdo Fonoaudioldgica; Linguagem; Criancga;
Sindrome de Down.

ABSTRACT

Down syndrome generates a deficit in language development, but even
with this difficulty, the child with the syndrome has the competence to
use language and develop it, if this process is effectively stimulated by
family members and a multidisciplinary team, especially by the speech
therapist. Objective: This study aims to describe the therapeutic in-
tervention aimed at language development in children with Down syn-
drome. Methodology: adopted for this research was the narrative lit-
erature review, using databases from Virtual Health Libraries, SciELO
Portal and CAPES Journals. From the application of the descriptors, 7
(seven) articles were obtained corresponding to the therapeutic inter-
vention aimed at communicative skills in children with the condition of
trisomy 21. Speech-language stimulation in children with Down Syn-
drome in the stipulated period from 2014 to 2024. Results: From the
findings of this research, it is possible to conclude that studies focused
on the speech-language pathology practice in the acquisition of orali-
ty and language in children with trisomy 21. The literature confirms that
imitation is very important for the evolution of socialization, cognition
and, especially, language, giving a positive effect to symbolic play and
directed attention.

Keywords: Speech-Language Stimulation; Language; Child; Down
syndrome.



1. INTRODUGAO

A sindrome de Down, gera um déficit na evolugao da lingua-
gem, mas, mesmo com essa dificuldade, a crianga com a sindrome,
tem a competéncia para utilizar a linguagem e desenvolvé-la, caso
esse processo seja estimulado de forma eficaz pelos familiares e por
uma equipe multidisciplinar, em especial pelo fonoaudiélogo (PEDA-
GOGIAAO PE DA LETRA, 2024).

Afala é considerada a producao expressiva de sons e inclui ar-
ticulacao, fluéncia, voz e a ressonancia. Ja a linguagem pode incluir a
forma, funcao e o uso de um sistema convencional de simbolos, com
um conjunto de regras para a socializagao. E, por fim, a comunicagéo
inclui todo comportamento verbal e nao verbal que influencia o com-
portamento, atitudes ou ideias de outro individuo (Henderson; John-
son; Moodir, 2014).

A sindrome de Down (SD) é conceituada como uma alteragao
genética do cromossomo 21. Segundo a literatura, é considerada a
sindrome mais frequente na populagdo mundial e pode ser observa-
da em diferentes regides, racas e condi¢cdes socioecondmicas. Essa
disfungdo cromossOmica afeta o desenvolvimento das areas moto-
ra, cognitiva, linguistica, de autocuidados e socializagdo das pessoas
(Ferreira; Abramides; Laménica, 2017).

Aorigem da Sindrome de Down ainda é considerada desconhe-
cida, mas, considera-se como principal fator de risco, a idade mater-
na, notando-se grande intercorréncia entre méaes a partir de 35 anos, e
ainda maior em gestantes com idade acima de 45 anos, chegando em
1 caso para cada 30 nascidos vivos (Lima et. al., 2017).

Entre as caracteristicas dos portadores com sindrome de Down
sdo, braquicefalia, fissuras palpebrais com inclinagao superior, pregas
epicanticas, pescogo curto, lingua protusa e hipotdnica. Podem apre-
sentar também apenas uma prega palmar. Independente dos aspec-
tos fisicos apresentados, os autores afirmam que tais caracteristicas
nao determinam o potencial cognitivo do individuo, antes, cada porta-
dor desenvolvera conforme sua heranga genética, estimulos e educa-
cao recebidos (Lace; Martins, 2015).




Alinguagem é a area na qual a crianga com sindrome de Down
apresenta maior atraso. Usualmente estas criangas compreendem
bem mais as informagdes do que as produzem verbalmente, ou seja, a
compreensao € melhor que a expressao. Apresentam dificuldades ar-
ticulatorias que podem persistir até a vida adulta. Devido a estas alte-
racdes, considera-se de grande importancia a pratica fonoaudiolégica,
na qual promovera o aprimoramento da linguagem, alcangando ainda
maiores resultados se iniciada de maneira precoce (Lima et. al., 2017).

A abordagem fonoaudiolégica voltada o progresso da lingua-
gem na crianga com (S.D), tem uma importéncia impar pelo fato de
que, quanto mais precoce, maior a estimulagao da plasticidade cere-
bral desse sujeito. Esse termo contempla uma capacidade/habilidade
adaptativa para modificar a organizagao estrutural e funcional do siste-
ma nervoso central, que é influenciada pela qualidade, duragao e for-
ma de estimulagdo que o individuo recebe para que possa se desen-
volver (Lima, 2016).

Com esta perspectiva de contexto ergue-se os questionamen-
tos: De que forma ocorre a estimulagéo fonoaudiologica da linguagem
em criangas com Sindrome de Down?

O presente trabalho teve como objetivo central avaliar de forma
aprofundada as diversas contribuicdes que o fonoaudidlogo pode ofe-
recer na promoc¢ao e evolugao da comunicagdo em criangas que apre-
sentam sindrome de Down. De maneira mais detalhada e especifica,
0s objetivos que foram estabelecidos para essa investigagao incluem:
descrever minuciosamente o processo complexo de formagao da co-
municagao verbal em criangas que foram diagnosticadas com sindro-
me de Down; especificar as abordagens terapéuticas mais adequadas
e eficazes para a estimulacado da linguagem nessas criangas, levan-
do em consideragao suas particularidades e necessidades individuais;
além de identificar e analisar o papel fundamental que o fonoaudidlo-
go desempenha ao longo de todo o processo de aquisicao da lingua-
gem, contribuindo para o desenvolvimento de habilidades comunica-
tivas essenciais.

A ideia desse trabalho surgiu devido experiéncia que tivemos
ao longo desta graduacao sobre a importancia da atuagao do fonoau-
diélogo perante a crianga com sindrome de Down. Um atendimento fo-



noaudiolégico devidamente estruturado e apropriado oferece uma am-
pla gama de beneficios significativos para o progresso da linguagem
em criangcas que apresentam sindrome de Down. Essa intervengao
contribui de maneira abrangente para o progresso global dessas crian-
¢as, melhorando sua qualidade de vida e aumentando sua capacidade
de interacdo com o ambiente ao redor. Além disso, estimula o aprendi-
zado, favorece uma maior independéncia dentro de suas limitacoes e
aprimora o desempenho social. Também desempenha um papel cru-
cial no desenvolvimento das habilidades de leitura e escrita, essencial
para a comunicacgéo e a expressao pessoal.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 PROCESSO CONSTITUTIVO DA FALA DE CRIANCAS COM
SINDROME DE DOWN

A aquisicdo da linguagem € um processo continuo e sujeito a
variagdes, em que pode ser observada a mudancga de estado da crian-
¢a nao possuir nenhuma forma de expressao linguistica a apropriagao
da lingua de sua comunidade. Os estudos nessa area podem ser vol-
tados tanto ao processo de aquisi¢éo da linguagem de criangas consi-
deradas com desenvolvimento tipico (DT), quanto como com alguma
condicao organica, social, educacional que possa interferir na evolu-
¢éo da crianga (Lima, 2017).

Estudos realizados por Silva e Andrade indicam que a Sindro-
me de Down (SD) provoca alteragdes na aquisi¢ao da linguagem nas
criangas, especialmente no desenvolvimento da linguagem expressiva
verbal. Essa alteragdo tem um impacto significativo na comunicagao
social. Por outro lado, a compreensao verbal, quando associada a ex-
pressao gestual, tende a ser uma area mais desenvolvida.

Lima (2017) enfatiza que o processo de aprendizagem da lingua-
gem em individuos com sindrome de Down €& um fendbmeno multifato-
rial. Ele identifica diversos fatores que contribuem para essa complexi-
dade, incluindo: as alteragdes cognitivas e neuroldgicas inerentes a sin-
drome; a falta de estimulos adequados durante a interagao mae-bebé;



o atraso no desenvolvimento neuropsicomotor; problemas respiratorios,
cardiacos e auditivos; e alteragbes no sistema estomatognatico.

O atraso na aquisicdo comunicacao verbal e das habilidades
linguisticas € um dos maiores desafios enfrentados pelos pais de
criangas com SD. No inicio do da no avanco da linguagem, os estudos
indicam que o bebé com SD tende a responder de forma menos ime-
diata a estimulos verbais, assim como a estimulos ndo verbais, como
sorrisos, caretas e gestos (Cardoso-Martins & Pennington, 2015).

Assim, a crianga com Sindrome de Down pode apresentar
comprometimentos na capacidade de programar voluntariamente os
movimentos da fala. Embora o individuo saiba quais palavras deseja
expressar, pode ter dificuldades na programacao postural das estrutu-
ras fonoarticulatérias e no planejamento da sequéncia dos movimen-
tos articulatorios necessarios para a articulagao dos sons.

Portanto, é fundamental compreender o processo adequado de
estimulagao da linguagem em criangas com Sindrome de Down, o que
sera abordado na proxima sesséo.

2.2 PROCESSO ADEQUADO DA ESTIMULAGAO DA LINGUAGEM
EM CRIANGAS COM SINDROME DE DOWN

A abordagem precoce refere-se a um conjunto dinédmico de ati-
vidades e recursos destinados a proporcionar a crianga, nos primeiros
anos de vida, experiéncias significativas que favoregam seu desenvol-
vimento. E nesse contexto que se insere esta pesquisa, que desenvol-
veu estratégias para promover o progresso linguistico de uma crianga
durante o processo de aquisicao da linguagem (BRASIL,2019).

Analisando os termos apresentados, percebe-se que essa es-
timulac&o envolve uma série de vivéncias e interagcbes humanas ade-
quadas, como didlogos, brincadeiras e exploragado de objetos e espa-
¢os, com o objetivo de estimular o desenvolvimento integral da crian-
¢a. Essa abordagem parte do principio de que os primeiros anos de
vida sao cruciais para o desenvolvimento infantil e reconhece que
cada crianga é unica. Portanto, os programas de estimulagéo precoce
devem tratar o sujeito de forma integral, considerando suas potencia-
lidades e dificuldades (Lima, 2016).



Aintervencao inicial é fundamental para o desenvolvimento das
estruturas cerebrais, especialmente antes dos dois anos de idade, tan-
to em criangas com ou sem Sindrome de Down (SD), uma vez que o
sistema nervoso central ainda esta em formacao durante esse perio-
do. Estudos apontam que quanto mais cedo a intervencgao ¢ iniciada,
maior é sua eficacia, envolvendo orientacbes aos pais e a estimula-
¢ao das fungbes motoras, sensoriais, da fala e dos processos cogniti-
vos da criangca com SD.

Nos primeiros anos de vida, a estimulagdo fonoaudioldgica de
bebés com SD é voltada principalmente para o fortalecimento das es-
truturas do sistema estomatognatico e suas fungdes, como sucgao e
degluticdo. O progresso da comunicagdo em criangas com sindrome
de Down é mais lento quando comparado ao de criangas com desen-
volvimento tipico, devido a fatores como alteragbes cognitivas e neu-
rologicas inerentes a sindrome. Apesar desses desafios, criangas com
SD comegam a balbuciar em uma idade semelhante a de criangas
com desenvolvimento tipico (DT), produzindo a mesma variedade de
sons. Bebés com DT costumam balbuciar por volta dos sete meses,
enquanto os com SD o fazem por volta dos nove meses. No entanto,
as primeiras palavras surgem nos bebés com DT por volta dos 14 me-
ses, enquanto nas criangas com SD isso ocorre por volta dos 21 me-
ses. Alguns pesquisadores acreditam que, para compensar o atraso
na producgao oral, as criangas com SD desenvolvem significativamen-
te a comunicagao gestual, visto que os sistemas visual e motor — es-
senciais para a produgao de gestos — amadurecem mais rapidamente
do que os sistemas envolvidos na fala. Dessa forma, é esperado que
as criangcas com SD usem a comunicagao gestual de forma mais per-
sistente e prolongada que criangas com desenvolvimento tipico (Zam-
pini, Salvi e D’odorico, 2015).

Os gestos desempenham um papel preditivo no desenvolvi-
mento lexical em criangas com SD e sdo fundamentais para o desen-
volvimento continuo das habilidades pré-verbais e verbais. Em vez
de atrasar a linguagem oral, a comunicag¢ao gestual pode servir como
uma “ponte” para o inicio das producdes orais e para o aumento do
vocabulario (ZAMPINI, D’ODORICO, 2009; FLABIANO, 2010; BELLO,
ONOFRIO e CASELLI, 2014).



Por essa razéo, a producédo gestual deve ser estimulada em
programas de estimulacéo precoce, visando melhorar as habilidades
interativas das criancas com SD, de modo que a comunicagao seja efi-
caz mesmo antes da emergéncia da fala. Para promover o desenvol-
vimento da cognigao e da linguagem em pessoas com SD, sdo neces-
sarias intervencdes continuas e adequadas a cada fase da vida, con-
siderando as caracteristicas individuais de cada crianca.

Aabordagem fonoaudiolégica inicial é fundamental para o avan-
¢o da comunicagédo em criangas com sindrome de Down, pois, quan-
to mais cedo for realizada, maior sera a estimulacado da plasticidade
cerebral. Esse conceito refere-se a capacidade adaptativa do sistema
nervoso central de modificar sua organizagao estrutural e funcional, in-
fluenciada pela qualidade, duragao e tipo de estimulo recebido.

2.3 ATUAGAO FONOAUDIOLOGICA NO PROCESSO DE LINGUA-
GEM EM CRIANGAS COM SINDROME DE DOWN

Nas terapias com criangas, especialmente nas fonoaudioldgi-
ca cujo objetivo € de estimular a linguagem, o brincar € o recurso mais
utilizado e com resultados muito positivos, pois, consegue-se aden-
trar o universo infantil, estimulando todas as capacidades supracita-
das (Mayer, 2015).

A crianga com SD compreende inicialmente as expressoes fa-
ciais e linguisticas com base no contexto fisico que a comunicagao
acontece. O uso da linguagem verbal pode acontecer por meio de va-
rias formas, como palavras e frases, e emergem a partir das intencdes
comunicativas dos falantes (Santana, 2014).

Os gestos apresentam um papel preditivo no desenvolvimen-
to lexical de criancas com SD e a continuidade do desenvolvimento
pré-verbal e verbal pode ser observada por meio da producdo gestu-
al, que nao tera influéncia negativa sobre o surgimento da linguagem
oral, pelo contrario, podera fazer papel de “ponte” para que estas pro-
ducbes se iniciem e o léxico aumente (ALMEIDA, LIMONGI, 2010;
ZAMPINI, 2015; BELLO, 2014).

A estimulac&o precoce voltada as caracteristicas das criangas
com SD, associada com a adeséo familiar ao tratamento, favorece os



mecanismos da plasticidade neural, aspecto importante para o desen-
volvimento global destas criancas (Regis, 2018).

E fundamental selecionar procedimentos que sejam sensiveis
as potencialidades das criancas no processo terapéutico fonoaudio-
I6gico de individuos com Sindrome de Down (SD), considerando que
elas apresentam um conjunto de manifestacdes clinicas que pode di-
ficultar tanto sua insercéo social quanto o desenvolvimento da lingua-
gem. O principal desafio da Fonoaudiologia é criar estratégias adapta-
das a realidade Unica de cada crianca, abordando suas dificuldades,
necessidades e potencialidades. Assim, a pessoa com SD tera melho-
res condicbes de se integrar em diferentes contextos sociais e comu-
nicativos (Lima, 2016).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Trata-se de uma pesquisa descritiva e exploratdria, que visa
aprofundar o conhecimento sobre um tema especifico. A pesquisa é
particularmente importante, pois tem como objetivo principal desen-
volver, esclarecer e modificar conceitos e ideias existentes. Isso é fun-
damental para a formulagdo de problemas mais precisos ou hipote-
ses que possam ser investigadas em estudos futuros, permitindo um
entendimento mais abrangente e detalhado da questdo em analise.
(Gil.A.C; 2014)

Para acessar a bibliografia necessaria para este estudo, foram
utilizados dois métodos distintos: a pesquisa manual e a pesquisa ele-
trbnica. A pesquisa manual envolveu a consulta direta a livros de re-
feréncia disponiveis nas bibliotecas, onde foi possivel explorar mate-
riais que abordam a tematica em questdo. Apds essa etapa inicial, fo-
ram realizadas buscas em plataformas especializadas, como a Scien-
tific Eletronic Library Online (SCIELO), Bibliotecas Virtuais em Saude
e Periddicos CAPES, que oferecem uma vasta gama de artigos e pu-
blicagbes relevantes.

A busca nas bases de dados foi conduzida de acordo com uma
técnica de analise rigorosa. Essa técnica incluiu a leitura cuidadosa do



material coletado, seguida pela classificacdo desse material com o ob-
jetivo de identificar o nucleo do assunto em discussao. Apds essa fase,
as informacoes obtidas passaram por um processo de validagéo, que
envolveu a leitura detalhada de todos os artigos selecionados, garan-
tindo que as informacgdes fossem precisas e relevantes para o estudo.
A busca foi orientada por palavras-chave estratégicas, que inclu-
iram: Fonoaudiologia, linguagem, Sindrome de Down e crianca. Os da-
dos selecionados foram extraidos de publicagdes abrangendo o perio-
do de 2014 a 2024. Durante esse processo, foram excluidas aquelas
publicacbes que nao atendiam a tematica proposta, bem como teses e
artigos publicados em idiomas diferentes do portugués, assegurando a
relevancia e a acessibilidade das informacgdes utilizadas na pesquisa.

RESULTADOS

Buscando responder o problema dessa pesquisa, a qual con-
siste em saber como a estimulacao fonoaudiolégica é aplicada na area
da comunicacéo em criangas com sindrome de Down, foram aplicados
os descritores: intervencao fonoaudioldgica, estimulagcao fonoaudiolo-
gica na linguagem, criangas com Sindrome de Down, processo de lin-
guagem em criangas com Sindrome de Down.

A partir da aplicagao dos descritores, foram obtidos 5 (cinco)
artigos correspondentes a estimulagcao fonoaudiolégica na linguagem
em criangas com sindrome de down no periodo estipulado de 2014
a 2024. A tabela 1 mostra o autor, ano, titulo do estudo e resultados.

Tabela 1: Resultados da pesquisa

OBRA AUTOR ANO CITAGAO
“...fonoaudiolégico, onde foi utilizado
Desenvolvimento da o contar e recontar histérias infantis,

linguagem por meio com o auxilio de videos, desenhos

~ BARBOSA, f o
da atuagéo fonoau- para colorir, musicas, massa de mo-
IR Fernanda 2014 . .
diolégica em grupo delar, tinta guache, fantoches, mas-
Gongalves

de sujeitos com caras, e outros materiais ludicos que
Sindrome De Down possibilitaram o melhor entendimento
das historias paras estas criancas. ”




“...a intervencao fonoaudioldgica
contribuiu para o aumento tanto das
produgdes vocais quanto gestuais da
crianga ao longo do tempo. No inicio,

a crianga utilizava mais gestos do que
fala, mas as produgdes de gestos
e fala tornaram-se mais equilibra-
das com o progresso da terapia. ”

Interagdes Multi-
modais Na Clinica LIMA, Ivonal-
De Linguagem: A do Leidson 2016
Crianga Com Sin- Barbosa
drome De Down

Programa de in- “... aintervencgéo fonoaudioldgica
tervengao familiar evidenciou que os jogos podem ser
. ~ MAYER, ) . -
para estimulagéo Maria 2016 uma ferramenta eficaz na estimulagéo
de linguagem em . ) da linguagem, indo além do simples
. . Grazia Guillen . .
criangas com Sin- ato de brincar, quando utilizados

drome de Down com a orientagdo adequada. ”

“...que ha uma maior utilizagao de

. estos nessa populagéo, o que pode
Desenvolvimento 9 populag que p

. LIMA, Ivonal- auxiliar na aquisicéo de vocabulario;
da Linguagem Na . . S
. . do Leidson 2017 e que as terapias fonoaudioldgicas
Sindrome De Down: ~
Barbosa sdo eficazes para promover o desen-

analise de literatura . ; C
volvimento da linguagem em indivi-

duos com Sindrome de Down. ”

“...0s resultados mostraram diferengas
Estimulagéo fo- estatisticamente significativas nas habili-
noaudioldgica da dades de imitacao, intengdo comunicati-

. REGIS, Ma- P .
linguagem em ) 2018 va e vocabulario receptivo entre as ava-
. . riane Sousa L . . .
criangas com Sin- liagdes Pré e pos-terapia, destacando
drome De Down a importancia da estimulagao precoce

para o progresso das criangas com SD.”

Fonte: Elaboragéo do autor, 2024
DISCUSSAO

Barbosa (2014) avaliou a eficacia da terapia fonoaudioldgica
em um grupo, usando para a interagédo estratégias ludicas, como o
contar e recontar histérias, proporcionando a aquisicao e desenvolvi-
mento das criangas com Sindrome de Down. A autora realizou o es-
tudo inicialmente com um grupo de oito criangas, todas diagnostica-
das com Sindrome de Down, com faixa etaria entre 1 ano e 8 meses.
Estas criancas fizeram parte de um grupo terapéutico fonoaudioldgi-
co, onde foi utilizado o contar e recontar histdrias infantis, com o auxi-
lio de videos, desenhos para colorir, musicas, massa de modelar, tin-
ta guache, fantoches, mascaras, e outros materiais ludicos que pos-
sibilitaram o melhor entendimento das histérias paras estas criancgas.



A autora concluiu que a terapia fonoaudiolégica em grupo, utili-
zando atividades ludicas, cria um ambiente favoravel e motivador para
criangas com sindrome de Down. Isso facilita a aquisicao da lingua-
gem, permitindo que as criangas se sintam capazes, sem pressao, e
reduz o tempo necessario para a intervencao fonoaudiologica.

No estudo de Lima (2016), foi analisado o desenvolvimento da
matriz linguistica de uma crianga com sindrome de Down em contexto
clinico. A pesquisa envolveu filmagens semanais de atendimentos fo-
noaudioldgicos realizados por estudantes de fonoaudiologia em uma
clinica-escola, com sessdes de 30 minutos. Os resultados mostraram
que a intervencao fonoaudioldgica contribuiu para o aumento tanto
das produgdes vocais quanto gestuais da crianga ao longo do tempo.
No inicio, a crianca utilizava mais gestos do que fala, mas as produ-
¢bes de gestos e fala tornaram-se mais equilibradas com o progres-
so da terapia. Houve também um crescimento conjunto entre as pro-
dugdes linguisticas e a participagdo em cenas de atengao conjunta.

Mayer (2016) desenvolveu um programa de intervencao vol-
tado para a estimulagédo da linguagem em criangas com sindrome de
Down, envolvendo trés familias. O estudo utilizou gravacdes das in-
teragbes entre uma crianga e um familiar designado como participan-
te-alvo. A autora selecionou quatro jogos para promover a linguagem
durante as atividades, trabalhando com os participantes para incenti-
var comportamentos que favoreceram essa estimulacado. Os resulta-
dos mostraram mudancgas significativas no comportamento dos par-
ticipantes, com melhorias na linguagem receptiva e expressiva das
criancas. Além disso, a pesquisadora atuou como mediadora, ofere-
cendo orientacdes e suporte as familias sobre a sindrome de Down
e questdes escolares, ressaltando a importancia da mediagcao no for-
talecimento familiar. Assim, a intervencao fonoaudioldgica evidenciou
que os jogos podem ser uma ferramenta eficaz na estimulagao da lin-
guagem, indo além do simples ato de brincar, quando utilizados com a
orientacdo adequada.

Lima (2017) conduziu uma revisao das producdes cientificas
nacionais relacionadas ao progresso da linguagem e comunicagao na
Sindrome de Down, além das intervencbes precoces para esse gru-
po. Apds examinar 106 trabalhos, o autor selecionou 20 estudos que



abordavam o tema da pesquisa e os analisou detalhadamente. Verifi-
cou, assim, que ha um consenso sobre a existéncia de um atraso no
avanco linguistico em comparagéo com criangas de desenvolvimento
tipico; que ha uma maior utilizagdo de gestos nessa populagao, o que
pode auxiliar na aquisicdo de vocabulario; e que as terapias fonoau-
diologicas sao eficazes para promover o desenvolvimento da lingua-
gem em individuos com Sindrome de Down.

Regis (2018) investigou o impacto das intervenc¢des fonoaudio-
I6gicas na comunicacdo de 11 criangas com sindrome de Down (SD),
entre 0 e 5 anos, que participaram de oito sessoes terapéuticas em
um projeto de extensao universitaria. As diretrizes de estimulagéo in-
cluiam coordenacao sensorio-motora, imitacao de gestos e produgdes
orais, entre outros aspectos linguisticos e cognitivos. Os resultados
mostraram diferengas estatisticamente significativas nas habilidades
de imitacdo, intengcdo comunicativa e vocabulario receptivo entre as
avaliacbes Pré e pos-terapia, destacando a importancia da estimula-
¢cao precoce para o progresso das criangcas com SD.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Com base nos achados desta pesquisa, pode-se concluir que
ha uma ampla gama de estudos dedicados a intervengao fonoaudiolo-
gica voltados para a aquisicdo da oralidade e da linguagem em crian-
c¢as com Sindrome de Down. Esse campo é de extrema relevancia,
visto que a literatura demonstra que a imitacdo desempenha um papel
fundamental no desenvolvimento de diversas competéncias, como so-
cializacdo, cognicao e, sobretudo, linguagem. A imitagcdo ndo apenas
facilita a comunicagao, mas também contribui de forma positiva para o
engajamento em brincadeiras simbolicas e para a atencéo direciona-
da, aspectos vitais para o aprendizado e a interagao social.

Os estudos analisados indicam que a linguagem expressiva
oral dessas criancas tende a apresentar maiores alteracbes em com-
paracao a linguagem receptiva. Esse fato sugere que criangas com
Sindrome de Down frequentemente fazem uso prolongado e persis-
tente da linguagem gestual, o que pode ser uma estratégia compen-
satoria para expressar suas necessidades e emocgoes.



Ademais, evidenciou-se a importancia do papel do fonoaudidlo-
go como orientador de familias e cuidadores de criangas com Sindro-
me de Down. O fonoaudidlogo, além das intervengdes diretas, pode
fornecer orientacdes e instrugbes claras que promovem a interacao
entre a crianga e seus familiares. Esse acompanhamento é essencial
para garantir a continuidade das interven¢des no ambiente familiar,
onde as criangas passam a maior parte do tempo.

Diante dessa realidade, destaca-se a urgéncia de realizar mais
pesquisas cientificas que resultem em publicacbes sobre o desenvol-
vimento da linguagem na Sindrome de Down. O propdsito dessas pes-
quisas deve ser o fortalecimento da atuacao fonoaudioldgica junto a
essa populacao especifica, com o objetivo de promover uma comuni-
cacao mais eficaz, estimular a participacao social e, consequentemen-
te, melhorar a qualidade de vida dessas criangas. Ao criar um ambien-
te que valorize e estimule suas habilidades comunicativas, € possivel
contribuir significativamente para o desenvolvimento integral e o bem-
-estar dessas criangas.
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RESUMO

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) é uma condi-
céo que afeta significativamente o desenvolvimento da linguagem em
criangas, interferindo em aspectos como compreensao, producao e
uso adequado da linguagem. Objetivo: O artigo em estudo dispde-se
a investigar as estratégias de intervencao fonoaudiolégica mais efi-
cazes para criangas com TDL, visando promover o desenvolvimento
adequado da linguagem infantil. Metodologia: Refere-se a uma anali-
se bibliografica, seguindo o critério de inclusdo de estudos publicados
entre 2014 e 2024. Resultado: Foram avaliados 152 artigos cientifi-


mailto:grazii.vedo%40gmail.com%20?subject=
mailto:meduardafreitas21%40gmail.com%20?subject=
mailto:ituanymelo%40gmail.com%20?subject=

Cos na busca, mas, apoés aplicar os critérios de excluséao, incluindo eli-
minacao de duplicados, selecdo de publicagdes dos ultimos 10 anos
em portugués, inglés ou espanhol, e alinhamento ao tema das atribui-
¢Oes profissionais, restaram 5 livros, 2 revistas, 19 artigos € 1 mono-
grafia para analise. Consideragoes finais: Portanto, a intervencéo fo-
noaudiolégica em criangas com TDL € fundamental para impulsionar
seu desenvolvimento, favorecendo a comunicacgao, a aprendizagem e
interacao social.

Palavras-chave: TDL; DEL; Intervencao Fonoaudiologica; Atuacgéo
Fonoaudiologica em criangas com TDL; Fonoaudiologia.

ABSTRACT:

Development Language Disorder (DLD) is a condition that significantly
affects language development in children, interfering with aspects such
as understanding, production, and appropriate use of language. Ob-
jective: This article aims to investigate the most effective speech-lan-
guage intervention strategies for children with DLD, aiming to promote
the adequate development of children’s language. Methodology: This
article refers to a bibliographic analysis, following the inclusion criteria
of studies published between 2014 and 2024. Results: A total of 152
scientific articles were evaluated in the search, but after applying the
exclusion criteria, including elimination of duplicates, selection of publi-
cations from the last 10 years in Portuguese, English, or Spanish, and
alignment with the theme of professional attributions, 5 books, 2 mag-
azines, 19 articles and 1 monograph remained for analysis. Final con-
siderations: Therefore, speech-language intervention in children with
DLD is essential to boost their development, favoring communication,
learning, and social interaction.

Keywords: DLD; SLI; Speech-Language Pathology Intervention;
Speech therapy in children with DLD; Speech therapy.

1. INTRODUGCAO
A linguagem € uma fungado mental superior que nos permite

captar informagdes do ambiente por meio dos canais sensoriais, e,
em seguida, a pessoa pode processar esses estimulos recebidos nas



diferentes regides cerebrais. Apds todo processo entrada de informa-
¢des, ha um complexo intercAmbio com outras fungbes mentais, tais
como atencéao, percepgédo, memaria e cogni¢ao, que permitem ampliar
todo conteudo da linguagem de forma dindmica (Luria, 1981 apud De-
liberato 2017).

Para que a linguagem possa ser funcional e interativa, € neces-
saria a aquisicdo de seus atributos estruturais, entre eles, a seman-
tica, a morfossintaxe e a fonologia, aspectos esses que, geralmente,
estdo alterados em criangas com transtorno do desenvolvimento da
linguagem (TDL) (Bishop et al., 2017 apud Lopes et al., 2024).

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) nao é
uma condicao recente. Ao contrario, as primeiras descricdes de crian-
cas com dificuldades para adquirir linguagem na auséncia de outras
doengas datam de 1822 (Reilly S, et al., 2014 apud Caceres-Assen-
co et al., 2020).

O TDL caracteriza-se pela presencga de alteragdes significati-
vas no processo de aquisicdo e desenvolvimento da linguagem, ex-
cluindo-se criangas com alteracdes justificadas por fatores sdcio am-
bientais, bi ou multilinguismo além de condigdes biomédias onde sao
esperadas alteragdes de linguagem (Bishop et al., 2017 apud Lopes,
Soares, 2020 apud Couto et al., 2024).

Um estudo mais recente apresenta o indicativo que criangas
com TDL podem ter outras expressdes sobrepondo-se aos déficits lin-
guisticos, como: altera¢des de atencéo, no processamento motor da
fala, e intelectuais, bem como a mudanca na caracterizacao da diver-
géncia entre habilidades nao-verbais e verbais (Bishop DVM, et al.,
2017 apud Macedo L, et al., 2022).

O fonoaudidlogo é o profissional habilitado para identificar, diag-
nosticar e tratar individuos com disturbios da comunicagao oral e escri-
ta, voz e audicdo. Entretanto, nesse processo, € fundamental a participa-
¢ao de outros profissionais que acompanham o desenvolvimento infantil,
como pediatras, educadores, psicologos, terapeutas ocupacionais, bem
como a fluéncia de fala (numero de rupturas ou disfluéncias na fala e ve-
locidade de fala) (Prates et al., 2011 apud Carvalho et al., 2016).

A atuacado do fonoaudiélogo nos Transtornos Especificos de
Aprendizagem [...] pode envolver desde a prevengao e promog¢ao nos



quadros de criangas de risco para os transtornos de aprendizagem,
a identificagao precoce, o processo de avaliagao para o diagnéstico,
bem como o processo de intervencgao e orientagado para o apoio edu-
cacional (Navas, 2020, p. 318).

Quais as principais estratégias de intervengdo fonoaudioldgi-
cas a serem utilizadas em criangas com TDL? [...] consiste em deter-
minar, mediante diagnéstico diferencial, qual € a causa da sintomato-
logia apresentada, quais sao os fatores psicolinguisticos implicados e,
de acordo com eles, desenhar um programa de intervencgao individu-
alizado que possibilite eliminar ndo s6 a sintomatologia, mas também
a alteracado dos processos psicolinguisticos que a produziu (Gahyva
DLC, Hage SVR, 2010 apud Nicolielo et al., 2014).

Em vista disso, o estudo se propde a explorar as estratégias
de intervengao fonoaudiolégica em criangas com TDL, com énfase na
identificacdo precoce, sintomas caracteristicos, diagnéstico diferencial
e abordagens terapéuticas eficazes.

Dessa forma, se justifica pela escassez de pesquisas e infor-
magcdes sobre o TDL, além da importancia crucial da intervencao pre-
coce. Busca-se ndo apenas melhorar a qualidade de vida da crianca
afetada, mas também oferecer suporte aos familiares e educadores,
promovendo um ambiente mais inclusivo e acessivel.

A pesquisa do estudo foi realizada por meio de uma revisao sis-
tematica da literatura, utilizando bases de dados como PubMed, Scie-
lo e Google Académico, e incluira estudos que abordem estratégias de
intervencgao fonoaudiolégica para criangas com TDL, publicados entre
2014 e 2024.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 TRANSTORNO DE DESENVOLVIMENTO DA LINGUAGEM (TDL)

O transtorno do desenvolvimento da linguagem (TDL) é o novo
termo para substituir o termo anteriormente usado, disturbio especifi-
co da linguagem (DEL) (Elmahallawi et al,.2022).

E um transtorno do neurodesenvolvimento que afeta a aquisi-
¢ao e o uso da linguagem. Criangas com TDL podem ter dificuldades



na compreensao e expressao verbal, gramatica e vocabulario. A coor-
denagdo motora fina também pode ser afetada em alguns casos, mas
a inteligéncia geral é preservada (Rodrigues et al., 2024, p. 4909).

O diagnéstico de TDL baseava-se em critérios de inclusédo e ex-
clusao. Para ser incluida nessa classificacao, a crianca deveria apre-
sentar desempenho inferior a 1,25 desvio padrao abaixo da média
(10° percentil) em, ao menos, duas medidas de linguagem. Os crité-
rios de exclusdo envolviam quaisquer altera¢des que justificassem o
baixo desempenho, como deficiéncia intelectual (DI) ou auditiva, alte-
racdes neuroldgicas, sindromes ou transtornos psiquiatricos (JB Tom-
blin et al., 1997 apud Caceres-Assenco et al., 2020).

O TDL afeta aproximadamente 7,5% da populagado infantil
(Tomblin et al. 1997, Norbury et al. 2016 apud Ahufinger et al., 2020).
E prevalente em meninos, sendo comum encontrar alguém na familia
que também sofra/tenha sofrido com problemas durante a aprendiza-
gem da lingua e suspeita-se que possa perdurar, em alguns individu-
os, durante a adolescéncia e a idade adulta (Leonard, 2000 apud Gui-
maraes et al., 2021).

Sabe-se que essas criangas apresentam dificuldades referen-
tes a leitura e a escrita, provavelmente decorrentes dos prejuizos da
linguagem oral e do processamento fonoldgico caracteristicos do TDL
(Snowling et al., 2021 apud Couto et al., 2024, p. 19).

Existe uma grande heterogeneidade de perfis e ndo ha uma ge-
neralizacao etiolégica para todos os casos, que podem variar em ni-
veis de gravidade. Mas ainda assim, na maioria deles € possivel iden-
tificar problemas na recepgao e na emissao da linguagem oral (Lopes
DM et al., 2010 apud Ishihara et al., 2016).

Assim como em outros disturbios que acometem a linguagem,
o diagndstico precoce é fundamental para um bom progndstico, uma
vez que tais alteragdes podem interferir negativamente no aspecto es-
colar da crianca (Hage, Guerreiro, 2001 apud Nicolielo et al., 2014).

2.2 IMPORTANCIA DA PARTICIPAGAO DE FAMILIA

A familia é o primeiro contexto na vida da crianca e exerce pa-
pel fundamental em todos os niveis do desenvolvimento infantil. Para



que a crianga possa desenvolver suas potencialidades, ela necessita
de um ambiente facilitador (Carvalho et al., 2016).

E fundamental que as familias compreendam sobre as altera-
¢bes de linguagem e se instrumentalizem sobre atividades que pos-
sam ser realizadas em ambiente doméstico. Com isso, os pais tornam-
-se parceiros e nao apenas expectadores do processo terapéutico. A
melhora das habilidades comunicativas verbais das criangas aumen-
ta equiparadamente a melhoria da qualidade da brincadeira dos pais
com seus filhos e as novas situacdes e interagado com novos objetos
(Brow et al., 2017 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020).

Tendo em vista que a crianga esta inserida em uma familia e a
familia pode ser considerada a unidade social propulsora para o de-
senvolvimento psicossocial de seus membros é crucial verificar como
ocorre a participacado da familia no processo terapéutico de criangas
com alteragbes de comunicagao, linguagem e fala (Minuchin, 1988
apud Bagetti et al., 2023).

A contacao de histérias € uma forte ferramenta de estimulagao
de linguagem e pode facilmente ser desempenhada pelos pais em am-
biente doméstico (Nascimento FM et al., 2013 apud Costa, Molini-A-
vejonas, 2020).

E de suma importancia, que os pais contem histdrias, leiam li-
vros infantis, cantem cang¢des de ninar e tenham momentos de intera-
¢ao com a crianga. (Souza et al., 2023).

As sessbes de orientagao familiar favorecem a incorporacgao de
mudancas de atitudes por parte dos familiares em beneficio das crian-
¢as e, portanto, ajudam a determinar os papéis dos envolvidos no cui-
dado (Melo et al., 2015 apud Santos, Montilha, 2016 apud Fernandes,
Souto, 2021).

A participacao da familia é crucial no processo terapéutico,
podendo ser considerada como facilitadora ou barreira para a evo-
lugdo da comunicagéao da criangca. Quando a familia é ouvida, con-
siderada e corresponsabilizada no processo terapéutico, ha possi-
bilidades de maior evolugdo na comunicacao da crianca (Bagetti et
al., 2023).



2.3 IMPORTANCIA DA PARTICIPAGAO DA EQUIPE INTERDISCI-
PLINAR

Segundo Specialists (2010 apud Baptista et al., 2015), crian-
¢as com alteragdes de linguagem requerem uma equipe interdiscipli-
nar, incluindo profissionais médicos e fonoaudidlogos, para um diag-
nostico e tratamento completos. Essa equipe deve considerar fatores
organicos, psiquicos e sociais que podem contribuir para o desenvol-
vimento dessas dificuldades.

Macedo et al. (2022) destacam que a colaboragao entre psico-
logos e fonoaudidlogos é essencial para uma avaliagao precisa e para
orientar a intervencéao terapéutica conforme o perfil individual de cada
crianga. Segundo os autores, a presencga desses especialistas permi-
te uma caracterizagédo detalhada das habilidades linguisticas, facilitan-
do a definicdo de estratégias terapéuticas adequadas. Além disso, os
professores também desempenham um papel importante ao observar,
no inicio da alfabetizacao, sinais sugestivos de dificuldades de lingua-
gem que possam indicar TDL.

Para Peressute et al. (2011 apud Back et al., 2020), a avaliagao
interdisciplinar é indispensavel para uma compreensao global dos as-
pectos biopsicossociais da crianga, reduzindo os riscos de diagnosti-
cos incorretos e contribuindo para um tratamento confiavel e ajustado
as necessidades individuais.

Ainda, Crestani et al. (2013 apud Loss et al., 2020) enfatizam
a importancia da participacédo do pediatra na identificacao precoce de
disturbios de linguagem, especialmente em contextos de clinica pedi-
atrica e neuropsicolégica, onde é essencial uma pratica interdisciplinar
voltada para o diagndstico e a prevengao primaria.

Segundo Baptista, Novaes e Favero (2015 apud Loss et al.,
2020), o psicélogo é fundamental no acompanhamento de criangcas
com disturbios de linguagem, uma vez que esses problemas frequen-
temente estdo associados a dificuldades emocionais, as quais tam-
bém impactam o desenvolvimento linguistico. Assim, uma interven-
¢ao que contemple tanto os aspectos psiquicos quanto os linguisticos
da criancga tende a resultar em uma terapia mais direcionada e eficaz.



Por fim, Simms e Jin (2015) reforcam que um diagndstico dife-
rencial preciso de TDL deve considerar o perfil cognitivo global e as
habilidades de comunicagdo da crianga, recomendando uma avalia-
¢ao por uma equipe multidisciplinar composta por psicologo, fonoau-
didlogo, pediatra do desenvolvimento, psiquiatra infantil e especialista
em educacgao (Souza, 2021).

2.4 INTERVENGAO PRECOCE NO TDL

Entendendo o TDL como um transtorno heterogéneo, em sua
etiologia, manifestacdes e comorbidade, a intervengao deve basear-se
numa variedade de praticas (métodos, abordagens e programas) es-
pecificamente projetado para promover o desenvolvimento da lingua-
gem e eliminar barreiras de comunicacao e aprendizagem. Estas prati-
cas podem assumir a forma de métodos diretos ou indiretos, numa va-
riedade de contextos, através de uma profissional especialista ou ou-
tro integrante do meio educacional ou familiar que possua grau espe-
cifico de orientacao; e podera ser desenvolvido individualmente ou em
pequenos grupos, de acordo com as necessidades das criangas e dos
recursos disponiveis (Law, Dennis & Charlton, 2017, p.2 apud Baha-
monde et al., 2021).

A intervencao precoce se refere ao conjunto de atividades que
tém por objetivo estimular capacidades das criangas 0 mais cedo pos-
sivel, apoiar as familias e fornecer um monitoramento ativo das aqui-
sicdes dos sujeitos ao longo do tempo. E essencial para prevenir da-
nos ou agravos ao desenvolvimento de criangas cujas familias nao po-
dem garantir, por si so, estimulacdo adequada durante a primeira in-
fancia (FORMIGA; PEDRAZZANI; TUDELLA, 2010 apud Bednarz et
al., 2020, p.88).

O brincar proporciona recursos para criar e explorar situagoes,
permitindo a representacdo mental dos simbolos linguisticos e a ex-
pressdo linguistica. E empregado como estratégia para promover a inte-
ragao com a crianga, favorecer processos afetivos e estimular areas do
aprendizado (Lillard AS et al., 2013 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020).

A literatura especializada tem demonstrado grande interesse
em pesquisas relacionadas a intervencao fonoaudiolégica no DEL,



apresentando trabalhos que propéem programas de intervengado com
base em diferentes orientagdes tedricas sobre o processo de aquisi-
¢ao e desenvolvimento de linguagem, trazendo contribuicbes ndo so-
mente para a verificagdo da eficacia do(s) procedimento(s) de inte-
resse, mas também, para o conhecimento teérico sobre os mecanis-
mos envolvidos na linguagem (Gahyva, Hage, 2010 apud Nicolielo et
al., 2014).

O TDL tem um impacto significativo sobre as interagcbes sociais
e o progresso educacional, conforme demonstrado em varias pesqui-
sas, sendo fundamental que os fonoaudidlogos pensem em estraté-
gias facilitadoras no processo de intervencao destes quadros (Norbury
et al., 2016 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020).

Além disso, a intervengao precoce também pode resultar em
melhorias nos comportamentos académicos e socioemocionais (Ver-
meij et al., 2023).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este estudo seguiu uma abordagem de analise bibliografi-
ca para investigar as estratégias de intervencao fonoaudiolégica em
criangas com Transtorno do Desenvolvimento de Linguagem (TDL).
Segundo Anténio Joaquim Severiano (2014), a analise bibliografica
€ aquela que se realiza a partir do registro disponivel, decorrente de
pesquisas anteriores, em documentos impressos, como livros, artigos,
teses etc. Utiliza-se de dados ou de categorias tedricas ja trabalhados
por outros pesquisadores e devidamente registrados.

Para a realizagao deste estudo, os artigos foram buscados em
bases de dados reconhecidas, incluindo PUBMED, Google Académi-
co e SciELO. Estas bases foram escolhidas devido a sua abrangén-
cia e relevancia nas areas da saude e fonoaudiolégica, proporcionan-
do um amplo espectro de literatura cientifica de qualidade. O proces-
so de busca resultou em uma estimativa de 150 artigos cientificos re-
levantes para a revisao. Os critérios de exclusdo adotados foram: arti-
gos publicados nos ultimos 10 anos em portugués, inglés ou espanhol;



estudos duplicados; e publicagdes que nao se alinhavam estritamen-
te ao tema das atribui¢cbes profissionais a fim de garantir a relevancia
e a atualidade dos estudos selecionados. Apés a aplicagao desses cri-
térios, restaram 5 livros, 2 revistas, 19 artigos e 1 monografia relevan-
tes para a analise.

Os descritores utilizados na pesquisa foram: “TDL”, “DEL”, “In-
tervengao Fonoaudiolégica”, “Atuagao Fonoaudioldégica em criancas
com TDL”, “Fonoaudiologia”. Essas palavras-chave foram estrategica-
mente implementadas para focar em pesquisas recentes e impactan-
tes sobre intervengdes fonoaudioldgicas para TDL.

Esta metodologia foi escolhida para garantir uma abordagem
abrangente e fundamentada na literatura existente, visando consolidar
praticas eficazes de intervencao fonoaudiolégica para TDL com base
em evidéncias cientificas sdlidas.

RESULTADOS

As principais contribuicdes que embasaram os resultados des-
ta pesquisa estao dispostas no Quadro 1. Através de uma analise cui-
dadosa, foi possivel destacar a eficacia das principais estratégias de
intervengdo fonoaudioldogica no desenvolvimento da linguagem em
criangas com Transtorno de Desenvolvimento da Linguagem (TDL).

OBRA AUTOR ANO CITAGAO

“A constatacéo de limitagdes no processa-
mento fonoldgico em criangas com DEL tem
por principal objetivo trazer contribui¢cdes para
a intervengao, em particular aquelas com

Processa}m_en base no Modelo Psicolinguistico. O referido
to fonoldgico
: Lo modelo fundamentou-se e se desenvolveu,
em criangas Nicolielo, L . .
o 2014 com o proposito de propiciar o estabeleci-
com Disturbio Hage S .
o mento de hipoteses sobre os mecanismos
Especifico de . : .
b subjacentes ao desenvolvimento da lingua-
Linguagem

gem e de definir estratégias de intervencéo

gue considerem os varios processos men-
tais que permitem a compreensao de um
enunciado e antecedem o ato de falar.”




“O uso dos recursos visuais, em especial os
videos, pode ser considerado um excelen-

transtorno do
desenvolvimen-
to de linguagem
(tdl) e apraxia
de fala nain-
fancia (afi)

Homem, K. L.

A construg_:ao te instrumento pedagdgico. A partir deles,
de um aplica- . oA
tivo para uso Silva et al., podemos abordar de uma forma dinamica e
dosp ais na Costa, Moli- 2020 interessante temas com alto teor educativo.
dos pais n ni-Avejonas O video desperta a criatividade a medida
intervencao . ~ .
s que estimula a construgédo de aprendizados
fonoaudioldgica. L ) = "
multiplos e permite a exploragao da sensibi-
lidade e das emogdes de quem o assiste.”
A constru_(;ao Eadie et al., “Além disso, muitos disturbios da comunica-
de um aplica- < A .
. apud Brown ¢ao que ocorrem na infancia poderiam ser
tivo para uso : L . .

) et al., apud 2020 evitados ou minimizados por meio de medidas
dos pais na : ) h = ) )
intervengao Costa, Moli- simples de estimulagéo de linguagem, orien-

S ni-Avejonas, tacéo aos familiares e identificagcdo precoce.”
fonoaudioldgica.
Desenvolvimen- |\ .« imento “E importante ressaltar também que a crian-
to da linguagem . "
. FM & Nava- ¢a aprende muito com os estimulos que ela
de criangas . : . .
jas AF apud recebe do meio em que vive, sendo assim,
prematuras ex- ) 2023 ) - . .
Nascimento, um ambiente familiar estimulador & um fator
tremas ao nas- . . =
. o C.C.D.S, & que facilita o desenvolvimento ndo apenas da
cimento: orien- . - . B
= ) Brocchi, B. S. linguagem, mas da crianga como um todo.
tacdo aos pais
Dislexia e
transtorno do PP
. . Assim, quanto
desenvolvimen- | Crestani AH . ; o .
. mais cedo o diagndstico e a in-
to da linguagem et al., apud 2022 =
- tervengao, melhor o
s&o quadros Macedo et al. o . N
. prognostico desses pacientes.
isolados ou
comorbidos?
Importancia
do diagndstico
diferencial no
tratamento do
transtorno do “Estudos apontam que a precocidade do diag-
espectro do Amato Calh nostico viabiliza a precocidade da intervengao
autismo (tea), et al., apud 2021 que contribui para um progresso exponen-

cialmente maior do que quando detectado e
tratado tardiamente, a partir da adolescéncia.”

DISCUSSAO

O presente estudo realizou uma revisao sobre as estratégias de
intervencao fonoaudioldgica em criangas com Transtorno de Desenvol-
vimento da Linguagem (TDL), considerando os avangos e entendimen-
tos mais recentes sobre o diagnostico e tratamento desse transtorno.



Aintervencdo em criangas com Transtorno do Desenvolvimen-
to da Linguagem (TDL) é amplamente beneficiada por abordagens
que integram o Modelo Psicolinguistico, o uso de tecnologias e o apoio
familiar. Gahyva e Hage (2010, apud Nicolielo, Hage, 2014) apontam
que o Modelo Psicolinguistico ajuda a entender o processamento fo-
nolégico de criangas com TDL, permitindo que profissionais elaborem
hipéteses sobre os mecanismos da linguagem e adaptem suas estra-
tégias para atender melhor as necessidades da criancga.

Além disso, recursos tecnolégicos como aplicativos educacio-
nais para pais podem tornar o processo de intervencdo mais aces-
sivel e dinamico, favorecendo a continuidade das praticas terapéuti-
cas em casa (Silva et al., 2010 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020).
A prevencao de disturbios da comunicag¢ao na infancia pode ser efi-
cazmente promovida por medidas simples de estimulacao de lingua-
gem, orientacdo aos familiares e identificacao precoce. (Brown et al.,
2017 apud Eadie et al., 2018 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020) res-
saltam que essas acgbes contribuem para minimizar ou evitar dificulda-
des no desenvolvimento linguistico, beneficiando diretamente o pro-
gresso da crianga.

O ambiente familiar é fundamental nesse processo, pois a
crianca se desenvolve com os estimulos que recebe diariamente. Nas-
cimento e Brocchi (2023) reforcam que um ambiente estimulador con-
tribui para o desenvolvimento da linguagem e de outras areas.

(Crestani et al. apud Macedo et al., 2022) destacam que disle-
xia e TDL podem ocorrer isoladamente ou de forma comorbida, devi-
do a semelhancgas como dificuldades no processamento fonoldgico. O
diagnéstico precoce é essencial para garantir intervencgbes eficazes e
um melhor progndéstico, destacando a importancia de avaliagdes inter-
disciplinares para diferenciar e tratar essas condicbes de maneira ade-
quada. Amato et al. (2021, apud Homem) enfatizam que um diagnosti-
co precoce permite intervengdes mais eficazes, que garantem um pro-
gresso significativo no desenvolvimento infantil.

Assim, uma intervencao fonoaudiolégica eficaz em criancas
com TDL deve integrar uma avaliagao interdisciplinar, o suporte fami-
liar e estratégias adaptadas ao perfil da crianga para otimizar os resul-
tados terapéuticos.



4. CONSIDERAGOES FINAIS

Portanto, a intervencdo fonoaudiolégica em criangas com
Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) é fundamental
para impulsionar seu desenvolvimento, promovendo ganhos significa-
tivos em diversas areas. Ao trabalhar diretamente com aspectos da lin-
guagem e da comunicacgao, a terapia fonoaudioldgica nao so6 fortalece
a habilidade de expressar e compreender a linguagem, mas também
facilita o aprendizado escolar e a interagao social, duas areas frequen-
temente afetadas em criangas com TDL.

Além disso, a atuagao precoce e especializada contribui para a
reducao de barreiras comunicativas que poderiam prejudicar o desen-
volvimento emocional e psicoldgico, pois auxilia a crianga a construir
uma base sélida para se relacionar de forma positiva com o0 mundo ao
seu redor. A intervencao também promove uma maior autonomia e se-
gurancga, o que impacta diretamente em sua autoestima e em sua ca-
pacidade de enfrentar desafios comunicativos no futuro.

Dessa forma, o papel do fonoaudidlogo vai além do trabalho
técnico de corregao de falhas na fala ou na compreensao: trata-se de
um acompanhamento que visa o desenvolvimento integral da crian-
¢a, proporcionando-lhe melhores condigdes para alcangar seu poten-
cial e integrar-se de forma plena na sociedade. E indispensavel que o
trabalho da fonoaudiologia seja reconhecido e incentivado, sendo um
recurso essencial no campo da educagao e saude para assegurar um
desenvolvimento mais harmonioso e inclusivo as criangas com TDL.

REFERENCIAS

AGRELA RODRIGUES, F. de A.; CHAVES CARVALHO, L. F.; DO ES-
PIRITO SANTO, J. L. Caracteristicas, relacdo com o perfil cognitivo e
impactos do atraso de linguagem em pessoas com alto Ql. Ciencia
Latina Revista Cientifica Multidisciplinar, v. 8, n. 4, p. 4909, 2024.

AHUFINGER, N. et al. La memoria implicita i el trastorn del desenvolu-
pament de llenguatge. Llengua, societat i comunicacio, n. 18, p. 6-19,
27 dez. 2020.




BACK, Nadja Cristina Furtado et al. Modelo de avaliacao de transtor-
nos de aprendizagem por equipe interdisciplinar. Rev. psicopedag.,
Sao Paulo, v. 37, n.112, p. 37-51, abr. 2020.

BAGETTI, T. et al. Linguistic profile of children with language and spee-
ch disorders and family participation in the therapeutic process: an in-
tegrative literature review. Rev. CEFAC, p. e2623—2623, 2023.

BAHAMONDE GODOY, C.; SERRAT SELLABONA, E.; SUNE, M. V.
Intervencién en Transtorno del Desarrollo del Lenguage (TDL). Una
revision sistematica (2000-2020). Revista de Investigaciéon en Lo-
gopedia, v. 11, n. Especial, p. 21-38, 1 mar. 2021.

BAPTISTA, M. G. G.; CAIUBY NOVAES, B. C. A.; FAVERO, M. L. Epi-
demiology of communication disorders in childhood phoniatric clinical
practice. Brazilian Journal of Otorhinolaryngology, v. 81, n. 4, p.
368-373, jul. 2015.

BEDNARZ, Claudia; RAAB, Luana Sarti; GURGEL, Léia Gongalves. O
papel da familia nas praticas de intervencao precoce: consideracoes
sobre o texto brasileiro. In: MADASCHI, Vanessa; NEPOMUCENO,
Régis; HARTMANN, Francine; GURGEL, Léia Gongalves; DE POL,
Stéphani (orgs.). Desenvolvimento infantil e intervencéo precoce. Vo-
lume 1. Sao Paulo: Instituto Inclusao Eficiente, 2020. p. 88.

CACERES-ASSENCO, Ana Manhani et al. Por que devemos fa-
lar sobre transtorno do desenvolvimento da linguagem. Audiology-
-Communication Research, v. 25, p. e2342, 2020.

CARVALHO, A. DE J. A.; LEMOS, S. M. A.; GOULART, L. M. H. DE F.
Desenvolvimento da linguagem e sua relagdo com comportamento so-
cial, ambientes familiar e escolar: revisao sistematica. CoDAS, v. 28,
n. 4, p. 470-479, ago. 2016.

CONCEICAO, C.; BEATRIZ SERVILHA BROCCHI. Desenvolvimento
da linguagem de criangas prematuras extremas ao nascimento: orien-
tacdo aos pais. Revista CEFAC, v. 25, n. 1, 1 jan. 2023.

COSTA, C. H.; MOLINI-AVEJONAS, D. R. A construgao de um aplica-
tivo para uso dos pais na intervengao fonoaudiologica. CoDAS, v. 32,
n. 5, 2020.

COUTO, J.; GERALDO; DEBORA MARIA BEFI-LOPES. Desempenho
em decodificagcao e escrita de criangas com Transtorno do Desenvol-



vimento da Linguagem: dados preliminares. CoDaS, v. 36, n. 1, 1 jan.
2024.

DEBORA MARIA BEFI-LOPES; RIBEIRO, V.; COUTO, J. Perfil de atos
comunicativos de criangas com transtorno do desenvolvimento de lin-
guagem. Audiology - Communication Research, v. 29, 1 jan. 2024.

DELIBERATO, D. Linguagem, interagcdo e comunicagao: competén-
cias para o desenvolvimento da crianga com deficiéncia ndo oraliza-
da. In: NUNES, L. R. O. P, and SCHIRMER, C. R., orgs. EDUERJ,
2017, p. 299-310.

ELMAHALLAWI, T. H. et al. Criangcas com transtorno de desenvol-
vimento da linguagem: uma resposta de seguimento de frequéncia
(FFR) no estudo com ruido. Brazilian Journal of Otorhinolaryngolo-
gy, v. 88, n. 6, p. 954-961, 1 nov. 2022.

FERNANDES, D. R.; SOUTO, B. G. A. Participagao familiar no cuida-
do de criangas com transtorno fonoldgico. Audiology - Communica-
tion Research, v. 26, 2021.

GUIMARAES, Larissa Corréa Batista; MURICY, Rachel da Costa; MA-
RINS, Francielen dos Santos Silva de. O transtorno do desenvolvi-
mento da linguagem e possiveis comorbidades: em busca da inter-
disciplinaridade. In: PIMENTEL, Bianca Nunes (org.). Fundamentos
cientificos e pratica clinica em fonoaudiologia. 1. ed. Sdo Paulo: Ate-
na, 2021. p. 19.

HOMEM, K. L. Importancia do diagnéstico diferencial no Tratamento
do Transtorno do Espectro do autismo (TEA), Transtorno do Desen-
volvimento de Linguagem (TDL) e Apraxia de Fala na Infancia (AFI).
Ufmg.br, 2021.

ISHIHARA, M. K.; TAMANAHA, A. C.; PERISSINOTO, J. Compreen-
sdo de ambiguidade em criangas com Transtorno Especifico de Lin-
guagem e Fala e Transtorno do Espectro Autista. CoDAS, v. 28, n. 6,
p. 753-757, 12 dez. 2016.

LOSS, J. D. C. S. et al. Disturbios que afetam a linguagem. Interfaces
da linguagem, v. 220, n. 1, 2020.

MACEDO, L. M. M. A. et al. Dislexia e transtorno do desenvolvimento
da linguagem sao quadros isolados ou comoérbidos? Uma revisao inte-
grativa. Revista CEFAC, v. 24, n. 3, 2022.



NAVAS, Ana Luiza. A atuacao do fonoaudidlogo nos Transtornos Es-
pecificos de Aprendizagem. In: GIACHETI, Célia Maria (org.). Avalia-
¢ao da fala e da linguagem. Sao Paulo: Editora Oficina Universita-
ria, 2020. p. 318.

NICOLIELO, A. P.; HAGE, S. R. DE V. Processamento fonolégico em
criangas com disturbio especifico de linguagem. Revista CEFAC, v.
16, n. 6, p. 1820-1827, dez. 2014.

NICOLIELO, A. P. et al. Evolugao do processo terapéutico fonoaudio-
I6gico no Disturbio Especifico de Linguagem (DEL): relato de caso.
Revista CEFAC, v. 16, p. 1691-1699, 2014.

Souza, L. P. N. Diagnostico Diferencial Entre Transtorno Do Espec-
tro Autista (Tea) E Disturbio Especifico De Linguagem (DEL). Revista
Ibero-Americana De Humanidades, Ciéncias E Educacgao, v. 7, n.
7, p. 1465-1482, 23 ago, 2021.

SOUZA, O. et al. Influéncia do ambiente familiar, percepg¢ao parental
e nivel econdmico no vocabulario receptivo de criangas. Revista CE-
FAC, v. 25, n. 3, 1 jan, 2023.

VERMELJ, B. et al., Effects in language development of young children
with language delay during early intervention. Journal of Communi-
cation Disorders, v. 103, p. 106326, 1 maio 2023.



CAPITULO 12

FATORES DE RISCO E MEDIDAS PREVENTIVAS
PARA DISTURBIOS VOCAIS EM PROFESSORES

RISK FACTORS AND PREVENTIVE MEASURES
FOR VOICE DISORDERS IN TEACHERS

Ludmila de Araujo da Silva Tavares
Centro Universitario Fametro
Manaus - AM
araujoludmila@gmail.com

Aimée Brasil Goes
Centro Universitario Fametro
Manaus - AM
abrasilgoes@gmail.com

Ituany da Costa Melo
Orientadora
Centro Universitario FAMETRO
Manaus - AM
ituanymelo@gmail.com

RESUMO

Os professores sao uma das profissées mais vulneraveis a disturbios
vocais, enfrentando desafios relacionados tanto as condi¢des do lo-
cal de trabalho quanto a falta de cuidados preventivos relacionados a
voz. Problemas como acustica inadequada, altos niveis de ruido e exi-
géncias de compensagao vocal sdo comuns dentro das salas de aula
e podem contribuir significativamente para o desgaste vocal. Além dis-
so, muitos professores néo tém conhecimento suficiente sobre prati-
cas de aquecimento vocal ou podem nao perceber quando sua voz
estd comprometida, o que aumenta o risco de patologias vocais. A
abordagem fonoaudioldgica € importante para entender e mitigar es-
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ses riscos, oferecendo estratégias especificas para a manutencao da
saude da voz e prevencgao de disturbios. Este artigo visa analisar os
elementos de ameaca e as medidas preventivas para disturbios da voz
em professores, com énfase na abordagem fonoaudiolégica. A pesqui-
sa, realizada através de uma revisao bibliografica, incluiu a observa-
¢ao de 21 artigos relevantes. Através desta revisao, busca-se oferecer
uma compreensao detalhada das condi¢des que afetam a integridade
vocal dos docentes e propor intervengdes eficazes para melhorar a in-
tegridade vocal e, consequentemente, a qualidade de ensino.
Palavras-chave: Patologias; Professores; Voz; Disturbios; Doengas.

ABSTRACT

Teachers are one of the professions most vulnerable to voice disor-
ders, facing challenges related to both the conditions of the work envi-
ronment and the lack of preventive voice care. Problems such as inad-
equate acoustics, high noise levels, and vocal compensation require-
ments are common in classrooms and can contribute significantly to
vocal wear. In addition, many teachers do not have enough knowledge
about vocal warm-up practices or may not realize when their voice
is compromised, which increases the risk of vocal pathologies. The
speech-language pathology approach is essential to understand and
mitigate these risks, offering specific strategies for maintaining vocal
health and preventing disorders. This article aims to analyze the risk
factors and preventive measures for voice disorders in teachers, with
emphasis on the speech-language pathology approach. The research,
carried out through a literature review, included the analysis of 21 rel-
evant articles. Through this review, we seek to offer a detailed under-
standing of the conditions that affect teachers’ vocal health and pro-
pose effective interventions to improve voice quality and, consequent-
ly, the quality of teaching.

Keywords: Pathologies; Teachers; Voice; Disorders; Diseases.

1. INTRODUGAO

No contexto educacional, o papel desempenhado pelos pro-
fessores é crucial na mediagédo de conhecimento e aprendizagem dos



alunos. No entanto, a incidéncia de possiveis patologias associadas
ao abuso vocal destes, tende a ser significativamente superior em
comparagcao com outras categorias profissionais.

Conforme Anhoque Almeida (2018, p. 1), o bem-estar relacio-
nado a voz € um aspecto importante para compreender o conhecimen-
to que os docentes possuem a respeito da saude e alteragdes na efici-
éncia da voz e ao impacto gerado na condigéo de existéncia.

A Hiperfungéo vocal, ou seja, 0 uso excessivo da forga muscu-
lar, € um dos principais fatores resultantes da fadiga vocal, no entan-
to, ha possibilidades insignes de alteragbes dos tecidos do epitélio da
laringe, o0 que consequentemente demanda intervencgdes terapéuticas.

Conforme Lucena et al. (2016, p 2):

A literatura aponta que os sintomas vocais mais comuns
entre os professores incluem rouquiddo, cansago vo-
cal, voz fraca, falhas na voz, dor ou desconforto ao falar,
sensacgao de garganta seca, pigarro e tosse persistente,
além de dificuldades para projetar a voz. Esses sinais in-
dicam abuso vocal ou o0 uso excessivo da voz em condi-
¢des inadequadas de trabalho, o que pode levar ao sur-
gimento de doengas ocupacionais.

Este trabalho consiste em uma revisao bibliografica, com pes-
quisas entre o0 ano de 2014 ao ano 2024, proporcionando uma com-
preensao mais aprofundada do fendmeno estudado. Esta metodologia
busca nao apenas identificar os fatores agravantes, mas também pro-
por medidas preventivas concretas que possam ser implementadas e
a eficacia destas intervencgdes no tratamento de disfonias e alteracdes
estruturais, visando trazer melhoria de vida e desempenho vocal dos
professores, com a intengdo de investigar quais os fatores de risco e
medidas preventivas para disturbios vocais em professores? Compre-
ender a problematica abordada é fundamental, pois € uma questao
que impacta ndo apenas o bem-estar dos docentes, mas o aprendiza-
do dos alunos. Compreender esses desafios € necessario para viabili-
zar um ambiente mais sadio e afavel e, além disso, é importante des-
tacar que o potencial vocal dos professores esta relacionado ao seu
estado de vida tanto profissional quanto pessoal.



O objetivo geral deste estudo é definir sobre saude vocal do
professor e os objetivos especificos sao: avaliar o impacto do ambien-
te de trabalho na saude vocal do professor, investigar sobre os abusos
vocais em professores advindos do uso da voz em ambiente escolar
e desenvolver sobre a relevancia da intervencao fonoaudioldgica nos
beneficios vocais do professor em seu local de trabalho.

Por conseguinte, conscientizar a respeito da relevancia deste
tema é necessario até mesmo para os proprios educadores, pois mui-
tas vezes, ndo s&o conscientes dos riscos aos quais estao sujeitos.
Além disso, os disturbios vocais e suas preponderancias, sdo pouco
conhecidos, o que significa que algumas alteragbes, como por exem-
plo, uma voz rouca, pode nao ser vista como um problema, desde que
nao interfira, de alguma forma, o seu estilo de vida.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1. OS IMPACTOS DA ACUSTICA DO AMBIENTE DE TRABALHO
NA SAUDE VOCAL

Conforme Pinheiro et al. (2017, p.3), a saude do docente esta
diretamente associada a condi¢des do ambiente e organizagao do tra-
balho. Estudos sobre riscos ocupacionais mostram que fatores como
localizacao geografica da escola, arquitetura e materiais utilizados na
construcao da escola, contribuem para propagacéo de sons indese-
javeis, decorrentes da ma qualidade acustica ou falta de tratamentos
acusticos, sendo o ruido e as condi¢des acusticas das salas de aula
dois dos principais fatores que contribuem para a ocorréncia de altera-
¢des na qualidade vocal dos docentes.

Segundo Magalhaes et al. (2017, p.3), a voz € o principal recur-
so de trabalho do professor e os cuidados vocais nao se resumem em
apenas agoes individuais com exercicios vocais e outras precaugdes,
mas em investimentos de cunho coletivo que proporcionem uma trans-
formacao do seu ambiente de trabalho em um local saudavel.

De acordo com Pinheiro et al. (2017, p.3), as condi¢des acusti-
cas das salas de aula devem ser planejadas e definidas desde o pla-
nejamento arquitetdnico, priorizando um tratamento acustico eficiente.



Apesar de ser um item muito importante na qualidade do ambiente de
trabalho dos professores, € pouco valorizado nos projetos elaborados
para construcéo de escolas condi¢des acusticas das salas de aula de-
vem ser planejadas.

Conforme Gama et al (2021, p.2):

As disfonias sdo frequentemente associadas as inade-
quadas condi¢des do ambiente de trabalho do docente, e
alguns dos determinantes de vulnerabilidade os elucida-
dos sao altos niveis de ruido externos e internos ao am-
biente escolar, provocando o uso continuado da voz em
forte intensidade. Pesquisa mostra que a quantidade de
energia sonora (Leq) encontrada em salas de aula va-
zias e mobiliadas varia de 54,51 a 74,04 dB(A), com me-
diana de 60 dB(A), valores considerados elevados para a
Norma brasileira para ruido em ambientes (NBR 10.152).

2.2. O iNDICE DE CARGA VOCAL E DOENGAS OCUPACIONAIS
DA VOZ

Conforme Lucena et al. (2016, p 2), ha uma quantidade signifi-
cativa de docentes que relatam problemas de voz em diferentes mo-
mentos de suas vidas, seja de forma ocasional ou constante. Pesqui-
sas indicam que um em cada dois professores em exercicio apresen-
tam queixas ou sintomas relacionados a disturbios vocais.

Segundo Lucena et al. (2016, p 2):

A literatura aponta que os sintomas vocais mais comuns
nessa categoria incluem rouquiddo, cansago vocal, voz
fraca, falhas na voz, dor ou desconforto ao falar, sensa-
¢ao de garganta seca, pigarro, tosse constante e dificul-
dade em projetar a voz. Esses sintomas s&o indicativos
de abuso vocal ou uso excessivo da voz em condi¢des
inadequadas de trabalho, o que pode levar ao surgimen-
to de uma doenga ocupacional.

De acordo com Ferracciu; Soalheiro (2014, p 1):

As alteragdes vocais em docentes sdo multifatoriais e de-
terminantes ocupacionais podem estar associados, como



também existem os determinantes de vulnerabilidade de-
correntes do proprio trabalhador, como idade, sexo, pro-
blemas alérgicos, respiratorios e hormonais.

Segundo Anhoque Almeida (2018, p. 1) “O bem-estar relacio-
nado a voz & um aspecto importante para compreender o conhecimen-
to que os docentes possuem a respeito de saude e alteragdes na qua-
lidade da voz e ao impacto gerado no estado de vida”.

2.3. GRAU DE RUIDO E INTELIGIBILIDADE DA FALA

Conforme Mendes et al. (2015, p. 2):

Um dos principais agentes de risco para o desenvolvi-
mento de patologias da voz é a elevagéo da poténcia vo-
cal em ambiente escolar. Em geral, a intensidade da voz
do docente se eleva de 10 a 30 dB(A) acima da intensi-
dade dos ruidos ambientais.

De acordo com Martins et al. (2017, p 5):

No local de trabalho, quer se trate de uma industria ou
uma escola, a comunicacgao eficaz é essencial para trans-
missao de conhecimento e de informacgdes. Assim, os im-
pactos do ruido sao frequentemente percebidos quando
se tornam um empecilho para a comunicagao oral. De-
pendendo da intensidade e do tempo de exposi¢éo, o ru-
ido pode ocasionar lesbes fisicas de carater temporario
ou permanente.

2.4. ABUSOS VOCAIS EM PROFESSORES ADVINDOS DO USO
DA VOZ EM SALA DE AULA

Segundo Rodrigues et al. (2021), a jornada do professor re-
quer um esfor¢o vocal significativo, onde é possivel observar inumeras
queixas de problemas vocais, 0 que é bastante comum pois a grande
maioria dos docentes ndo possuem conhecimentos basicos de prepa-
ro e cuidados vocais.



“Os professores vivem ainda dificuldades relacionadas a es-
tressante jornada que precisam enfrentar, cerca de 90% dos docen-
tes, cumprem, pelo menos, duas jornadas de trabalho, o que gera con-
sequéncias diretas a sua qualidade vocal”. (Alves, Oliveira e Behlau
(2010) APUD Rodrigues et al., 2021, P.3).

Conforme Rodrigues et al. (2021, P.6):

E notéria a importancia em sensibilizar o professor quan-
to as questdes vocais. O desconhecimento sobre nogbes
basicas do préprio aparelho fonador ou de estratégias que
possam melhorar a qualidade vocal sem causar danos ou
prejuizos contribuem para o surgimento de queixas rela-
cionadas ao disturbio de voz, por parte dos docentes.

2.5. PATOLOGIAS OCUPACIONAIS DA VOZ EM PROFESSORES

Segundo Silva (2018), os principais sintomas relatados pelos
professores, antes de um diagndstico especifico, sdo: rouquidao per-
sistente, tosse seca, dor na regido da garganta, pigarro, a voz geral-
mente € mais grave, falhas na voz, boca seca, diminuicao no volume
da voz gerando um esfor¢o para falar, ardéncia, gritar, sensagao de
corpo estranho na garganta.

Conforme Brandéo et al. (2015, P.2):

Fatores hereditarios, comportamentais, habitos de vida
inadequado e, principalmente, a falta de treinamentos vo-
cais prévios e de recursos fisicos apropriados ao ensi-
no fragilizam o professor, tornando-o suscetivel ao surgi-
mento de disturbios na voz, a exemplo da disfonia.

2.6. O PAPEL DO FONOAUDIOLOGO PARA A PREVENGAO E IN-
TERVENGAO DE PATOLOGIAS DA VOZ NO PROFESSOR

Conforme Santos, Silva (2016, p.1):

O fonoaudidlogo € o profissional especializado na comu-
nicagdo humana que, por surgir com uma relagado proé-
xima a Medicina e a Educagéo, teve em sua trajetoria
uma pratica preocupada primordialmente com a reabilita-



¢éo. O processo de reabilitagdo e de integridade da sau-
de da voz carrega o rango de uma pratica clinico -organi-
cista muito ligada a terapéutica na relagéo saude/doenca
(presenca do disturbio) ou a prevengéo que visa minimi-
zar seu surgimento. De certa forma, essa pratica tem di-
recionado o nosso olhar até os dias de hoje mesmo com
o desenvolvimento da clinica fonoaudiologica e com ex-
pansdo de atividades de assessoria e aperfeicoamento
da comunicagéo.

Segundo Valdirene Oliveira (2019), o papel do fonoaudidlogo &
prevenir restabelecer ou reabilitar o aparelho fonador para contribuir
na producao de uma voz saudavel, assim a falta conscientizagao dos
voluntarios principalmente professores que trabalham no setor sobre
uso adequado da voz nos leva a refletir e indagar sobre a importancia
do autocuidado.

Com isso, uma vez ampliados os propoésitos fonoaudiologicos,
as oficinas e os grupos de vivéncia de voz, pode tornar o espago social
possivel para as intervengdes proporcionando melhor qualidade de
voz para os professores (Queiros et al. APUD Ribas TM, et al., 2012).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A presente pesquisa adotou uma abordagem de revisao biblio-
grafica para investigar os determinantes de vulnerabilidade e acbes
preventivas relacionadas aos problemas vocais em professores Uma
revisao bibliografica € um processo de levantamento, analise e descri-
c¢ao de publicagdes cientificas de uma determinada area do conheci-
mento. Ela também é chamada de revisao de literatura, referencial te-
orico ou fundamentacao tedrica.

Para este estudo, foram selecionados artigos de periédicos cien-
tificos indexados nas bases de dados do Scielo, CREFONO (Conselho
Federal de Fonoaudiologia), Educapes, PUC, Revista CEFAC, Revista
Brasileira de Pesquisa em Saude, Brazilian Journal of Otorhinolaryngolo-
gy, coDAS, Research, Society and Development, Brazilian Journal of De-



velopment, Ufcg.edu.br, ISNF-UFF, Revista da Universidade Vale do Rio
Verde, Thieme Revinter, SBFA.ORG, Audiology — Communication Rese-
arch,, consideradas fontes confiaveis de informacéo cientifica na area da
saude e fonoaudiologia. A busca e selegéo dos artigos foram conduzidas
de acordo com critérios pré-definidos de inclusao e exclusdo. Foram ana-
lisados um total de 30 artigos, sendo 9 os excluidos por motivos de in-
compatibilidade com o tema abordado e idiomas n&o nativos, garantindo
a relevancia e qualidade dos estudos selecionados.

O numero total de artigos utilizados nesta revisao bibliografi-
ca foi de 18, os quais foram escolhidos por sua proximidade tematica
com os problemas da voz em professores, abordando tanto os deter-
minantes de vulnerabilidade quanto as medidas preventivas associa-
das a essa populacao especifica.

RESULTADOS

Apos pesquisas do artigo cientifico, o seguinte quadro apresen-
ta uma sintese das principais obras utilizadas para fundamentar a ana-
lise dos determinantes de vulnerabilidade e medidas preventivas para
o surgimento de patologias da voz em docentes. Serdo listados estu-
dos relevantes que exploram aspectos como o impacto das condigdes
de ambiente de trabalho na saude vocal, as causas mais comuns dos
disturbios vocais em docentes e os métodos preventivos sugeridos
para reduzir o risco e preservar a qualidade da voz.

Quadro 1: principais obras.
OBRA AUTOR ANO CITAGAO

Qualidade de vida
relacionada a voz

“O professor tem grande demanda

: Ribas, Pen- vocal na sua atividade profissional e
de professores: . .
e teado e Gar- 2014 integra uma categoria que, com fre-
uma vis&o siste- . A .
cia - Zapata quéncia, apresenta problemas vocais

matica exploratéria

da literatura com impactos no estilo de vida”.




“As alteragdes da voz em docentes sao
multifatoriais e ocupacionais determi-
nantes de vulnerabilidade podem estar

2014 associados, como também existem as

condicdes de risco decorrentes do préprio

trabalhador, como idade, sexo, problemas
alérgicos, respiratorios e hormonais”.

O disturbio de voz
relacionado ao tra- Ferracciu e
balho do professor Almeida

e a legislacao atual

“De modo geral, os sintomas trazidos
pelo paciente com sintomas vocais, seja
ele professor ou ndo, podem ser senso-
riais, quando envolvem sensagdes desa-
Mendes et Al. 2016 gradaveis no corpo, mais especificamente

na regiao de ombros e pescogo, no
momento da emiss&o vocal, ou auditivos,
quando o paciente percebe auditivamente
que a sua qualidade vocal esta alterada”.

Voz do professor:
sintomas de des-
conforto do trato
vocal, intensidade
vocal e ruido em
sala de aula

“A emisséo de ruido ambiental faz com
A voz do professor: que o professor seja obrigado a elevar
do projeto arquite- | Pinheiro, Mas- 2017 sua intensidade vocal para ser com-

ténico a acustica son e Lopes preendido pelos alunos em sala de aula,
da sala de aula sendo tal comportamento preponderante
para alteragdes da qualidade vocal”.
“Observa-se um numero elevado de
Principais pato- docentes com pouca nogao de higiene e
logias laringeas Silva 2018 economia vocal, o que leva ao desgaste
em professores precoce da musculatura laringea a proble-

mas de voz e posterior ao absenteismo”.

Fonte: autoras, 2024.
DISCUSSAO

Neste estudo, foi observado que existem diversos fatores re-
lacionados ao surgimento de patologias da voz em professores, sen-
do o principal destes, os niveis de ruidos ambientais, que geram com-
pensagao vocal.

Além disso, o papel que o fonoaudidlogo desempenha nessas
situacdes é de extrema relevancia, tendo em vista que muitos dos do-
centes desconhecem higiene vocal, logo, a atuagéo fonoaudiologica
esta relacionada ndo apenas com reparacgao de patologias ja existen-
tes, mas com a prevencéao destas.

A pesquisa de Ribas, Penteado e Garcia - Zapata (2014), apon-
ta que o professor possui uma demanda muito elevada durante o exer-
cicio da sua profissao, e por esta razao, € uma categoria que frequen-



temente apresenta problemas vocais, que impactam diretamente o
bem-estar de vida.

Ferracciu e Almeida (2014), afirma que as doengas da voz em
professores sdo multifatoriais, e esses determinantes de vulnerabili-
dade podem estar relacionados ao proprio trabalhador, como idade,
sexo, problemas alérgicos, respiratérios e hormonais.

Ja a pesquisa de Mendes et al., aponta que os sintomas trazi-
dos pelos pacientes, podem trazer sensac¢des desagradaveis ao corpo,
como dores na regido dos ombros e pescog¢o, no momento da fonacao,
quando o paciente percebe que a qualidade da sua voz esta alterada.

De acordo com Pinheiro, Masson e Lopes (2017), a presenca
de ruidos ambientais, obrigam o professor a elevar sua intensidade
vocal para que os alunos possam compreendé-lo, sendo este compor-
tamento preponderante para as alteragdes na qualidade da voz.

Segundo Silva (2018), percebe-se que grande parte dos profes-
sores possui pouca nogao de higiene e economia vocal, 0 que ocasiona
rapidamente o desgaste da musculatura laringea a problemas de voz.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Constatou-se, através deste estudo, que a eficiéncia vocal dos
professores pode revelar varias implicacbes importantes, como por
exemplo a influéncia da acustica no ambiente de trabalho. A ma acus-
tica das salas de aula pode resultar em um aumento significativo de
esforgo vocal por parte dos professores, contribuindo com o surgimen-
to de patologias relacionadas a voz. Salas com reverberagéo excessi-
va ou falta de isolamento acustico podem exigir que os docentes ele-
vem sua voz continuamente.

Outro fator relevante, é o impacto dos habitos de rotina. Habi-
tos como alcoolismo e tabagismo sdo propensos a agravar as condi-
¢cbes de eficiéncia vocal dos professores. O consumo de alcool pode
levar a desidratagdo das pregas vocais, enquanto o tabagismo pode
causar irritacao e inflamagao delas, aumentando o risco de disfonia
(alteragdes na capacidade vocal) e ainda, o surgimento de alteracdes
mais severas, como € o exemplo do cancer de laringe e edemas.



Além disso, o0 abuso vocal e a ignorancia a respeito dos cuida-
dos, faz com que muitos professores utilizem as suas vozes de manei-
ra inadequada, sem conhecimento de técnicas de aquecimento vocal,
hidratacdo adequada e cuidados gerais com a saude da voz.

Foi observado também, a Importancia do aqguecimento vocal e Hi-
dratagédo. Docentes que nao praticam aquecimento vocal antes das au-
las ou n&o mantém uma boa hidratagdo durante o dia estdo em maior ris-
co de desenvolver problemas vocais. Técnicas simples de aquecimento e
manutencgao da hidratagcdo podem ser eficazes na prevencao de lesdes.

A Influéncia da boa alimentacao, pode ter um impacto positivo na
saude vocal. Alimentos que promovem a hidratacao e evitam o refluxo
gastroesofagico podem ajudar a manter a integridade das pregas vocais.
Por outro lado, uma dieta inadequada pode exacerbar problemas vocais.

Os niveis de ruido geram compensacao Vocal, desta forma,
ambientes de trabalho ruidosos forcam os professores a elevar suas
vozes para serem ouvidos, resultando em um esforgo vocal adicional.
Este esforco compensatoério pode levar ao surgimento de patologias
vocais a longo prazo.

Em conjunto, estes resultados sublinham a necessidade de in-
tervencodes especificas para melhorar as condicdes acusticas das sa-
las de aula, promover habitos de vida saudaveis entre os professores,
e aumentar a conscientizacdo sobre técnicas de preservagao vocal.
Tais medidas podem contribuir significativamente para a redugao de
problemas vocais entre docentes, melhorando tanto o bem-estar geral
quanto sua eficacia profissional.

O papel fonoaudiolégico mostrou-se totalmente relevante nos
cuidados vocais de professores. No entanto, o desconhecimento dos
docentes e até mesmo o descaso sobre saude vocal, faz com que eles
nao procurem investir em métodos de prevengao e, em outros casos,
em que estes ja estdo afetados, podem acabar ndo notando altera-
¢des em suas vozes.
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RESUMO

O estudo aborta a importancia da tecnologia no desenvolvimento da
linguagem, com énfase em criangas com necessidades especiais.
Destaca como a tecnologia se tornou uma ferramenta fundamental
para impulsionar o pregresso em varios ambitos. Objetivo: O estudo
se propde a analisar criticamente o impacto da tecnologia no desen-
volvimento da linguagem, explorando suas implicagdes para a inter-
vencao em disturbios de linguagem. Metodologia e Matérias: o de-
senvolvimento do trabalho se da por meio de pesquisas bibliograficas
utilizadas as bases de dados SCIELO, PUBMED, GOOGLE ACADE-
MICO e SALUD. Resultado: E destacado o quanto a tecnologia vem
como suporte para auxilio na comunicacgao, diferentes tipos de tecno-
logias, aplicativos e software. Podendo ser para comunicagao alter-
nativa ou para o desenvolvimento. Consideragdées Finais: O estudo
conclui que a tecnologia € uma ferramenta poderosa que pode trans-
formar e aprimorar as praticas de intervencgao fonoaudiolégica em dis-
turbios de linguagem. A integracédo inteligente da tecnologia abre no-
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vas perspectivas e possibilidades de tratamento, oferecendo esperan-
¢a para individuos com desafios de comunicacao.

Palavras-Chave: Tecnologia; Linguagem; Educacao; Saude; Fonoau-
diologia; Disturbio de linguagem.

ABSTRACT

The study addresses the importance of technology in language develop-
ment, with an emphasis on children with special needs. It highlights how
technology has become a fundamental tool for boosting advancement
in various areas. Objective: The study aims to critically analyze the im-
pact of technology on language development, exploring its implications
for intervention in language disorders. Methodology and Subjects: the
development of the work is carried out through bibliographical research
used in the SCIELO, PUBMED, GOOGLE ACADEMICO and SALUD
databases. Result: It is highlighted how much technology comes as
support to aid communication, different types of technologies, applica-
tions and software. It could be for alternative communication or for de-
velopment. Final Considerations: The study concludes that technolo-
gy is a powerful tool that can transform and improve speech therapy in-
tervention practices in language disorders. The intelligent integration of
technology opens up new perspectives and treatment possibilities, offer-
ing hope for individuals with communication challenges.

Keywords: technology; language; education; health; speech therapy;
language disorder.

1. INTRODUGCAO

Oliveira et al. (2020 p. 33) “A tecnologia, especialmente em
celulares e tablets, é agora uma fonte comum de informacao, assim
como as midias sociais. Sua presenga generalizada e acessibilidade
a tornaram uma integrante em varios setores, incluindo a educacgao”.
Essa forgca motriz, tem se mostrado uma ferramenta poderosa para a
superacao de desafios em areas como a linguagem, que tradicional-
mente se baseava em métodos mais tradicionais.

O campo da linguagem, em constante evolugao, tem se bene-
ficiado da integracédo de ferramentas tecnoldgicas para o tratamen-



to de disturbios de comunicacao, como a afasia e o TEA. Para Mon-
tenegro et al. (2021, p. 02), a tecnologia “é uma ferramenta podero-
sa que pode transformar e aprimorar as praticas de intervencgao fo-
noaudiologica em disturbios de linguagem”. Essa transformagao se
baseia na capacidade da tecnologia de oferecer intervencbes perso-
nalizadas e adaptadas as necessidades individuais de cada pessoa,
como destacado por Filha et al. (2020, p. 05) em um estudo utilizan-
do iPad com pacientes com TEA:

A interferéncia realizada usando um iPad para criancas
com autismo, na qual avaliou a influéncia desta utiliza-
¢éo, observando melhora no engajamento e tempo usa-
do na tarefa, diminuiu comportamento desafiador, am-
pliagdo na duragdo da sessao e respostas corretas quan-
do comparados com as condi¢des em um projeto de tra-
tamento alternativo.

A tecnologia permite a customizacao de atividades e materiais
de aprendizado, proporcionando um ambiente de aprendizado inclusi-
Vo e acessivel, como ressalta Resende (2020, p. 06): “Atualmente es-
tamos vivendo na era digital e da comunicagdo. Conhecida também
como a era da informacao”. Essa era digital oferece novas oportunida-
des para enriquecer e diversificar as estratégias de tratamento, poten-
cializando os resultados terapéuticos. A tecnologia, além de oferecer
ferramentas personalizadas, também se destaca por sua natureza en-
volvente e motivadora, tornando o processo de aprendizado mais inte-
ressante e divertido, especialmente para criangas.

O trabalho conjunto da tecnologia para a linguagem é um cam-
po de pesquisa e pratica que abrange uma ampla gama de ferramen-
tas e abordagens para melhorar a comunicagao e o desenvolvimento
linguistico. Como aponta Providello et al. (2022, p. 07).

“Os meios digitais, quando empregados com base em um
uso racional quanto a idade, tempo, horario e conteudo,
sédo ferramentas que podem melhorar a vida diaria das
criangas e motiva-las por meio da estimulagdo das fun-
¢Oes executivas, da aprendizagem e outros comporta-
mentos e atitudes positivas”



Além disso, a tecnologia pode promover um ambiente de troca
comunicativa e social da lingua, extrapolando os espacos tradicionais
de interacao e aprendizagem. Como afirma Resende (2020, p. 22):

“Sabendo da importancia da comunicagao para a rela-
¢ao psicossocial, esta sequéncia didatica, visa abordar
um tema com conteudo voltado para socializar, acom-
panhar, e auxiliar alunos com necessidades especiais, e
criar a interagcdo entre os alunos especiais com alunos
sem comprometimentos, usando os recursos tecnolégi-
cos/tecnologia assistiva, como softwares e hardwares,
para desenvolver a comunicagao”.

A metodologia utilizada na realizagao deste artigo € pesquisa bi-
bliografica baseada em artigos, livros e bases tedricas fornecidas por
autores estudiosos. Sendo assim o estudo tem como objetivo principal
é investigar como as tecnologias podem ser efetivamente integradas a
pratica fonoaudiologica com o intuito de auxiliar no diagndstico, trata-
mento e acompanhamento de disturbios de comunicagéo. A presente
pesquisa se justifica pela necessidade de explorar o potencial da tecno-
logia como ferramenta auxiliar na pratica fonoaudiologica, buscando so-
lucbes inovadoras e eficazes para a superacao de desafios.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1. A TECNOLOGIA COMO ALIADA NA EDUCAGAO INFANTIL:
EXPLORANDO O POTENCIAL DOS JOGOS EDUCACIONAIS

Patzlaff (2015) apud Cardoso; Souza, (2021, p.12) “Informa
que a geracao atual é informada, encontrando se habituados a como
notebooks, pendrives, tablets, smartphones e com esses meios ex-
ploraram o brincar tecnolégico”. Segundo Paiva E Costa (2015) apud
Cardoso; Souza (2021 p. 12)

Relatam que atualmente as criangas estdo sendo expos-
tas a produtos eletrénicos cada vez mais cedo, pois nas-
cem em uma sociedade tecnoldgica, onde a tecnologia é
a base das relagdes sociais. Geralmente essa exposigao



a produtos tecnoldgicos ndo possui um objetivo especi-
fico, podendo provocar dificuldades na aquisigdo da lin-
guagem e processo de aprendizagem. Em contraponto,
também afirmam que apesar de trazer prejuizos ao de-
senvolvimento da crianga, com o uso moderado e fisca-
lizado na idade adequada, pode ser uma aliada no pro-
cesso de aprendizagem.

Segundo Ceccon; Porto 2020, p.13 “Usar jogos educativos para
o aprendizado de criancas € uma forma bastante eficaz e como elas
ja possuem contato com aparelhos eletrénicos como tablets e smar-
tphones desde pequenas, estudos comprovam que habilidades de ra-
ciocinio e coordenacao sao beneficiadas com os jogos”. Sendo um su-
porte por meio de jogos de estimulacado, um estudo de casos intitula-
do projeto ADACA aplicado por Caminhada et al, (2018, p. 94) afirma
que seu projeto de jogos tecnoldgicos ajuda em varios ambitos do de-
senvolvimento da crianga:

As areas trabalhadas na implementagao dos jogos, até o
momento, sdo: associagdo visual, nogao, espacial, reso-
lugdo visual, fechamento visual, reconhecimentos visuais
do alfabeto e numerais, ordem numérica, combinar obje-
tos idénticos, combinar objetos idénticos a um exemplo,
combinar figuras com objetos, generalizagédo de imagens,
identificar um item diferente dentre outros, montar sequén-
cia de cores como um modelo, quebra-cabecas de inser-
¢ao, utilizando um cenario, quebra-cabegas com pecas in-
terconectaveis, repeticdo de uma sequencia apés o0 mode-
lo ser retirado do campo de visao, estender um padrao se-
quencial, copia de objetos tridimensionais, serialidade, re-
solugao de labirintos e jogos de alfabetizagao.

Prenksy, 2008 apud De Oliveira ; De Souza, (2019) afirmam que
“o papel da tecnologia na sala de aula é apoiar novos paradigmas de en-
sino, o0 que, para ao autor, corresponde a ajudar os alunos a aprenderem
por si mesmos, com a orientacéo dos professores”. Ele também afirma

Assim como os tempos mudaram, mudaram também os
alunos e seus instrumentos, bem como as habilidades e
conhecimentos necessarios para uma educagao condi-



zente com o cenario atual. Observa- se que a informa-
¢éo se disponibiliza através de tecnologias cada vez mais
inovadoras, o que demanda novas formas de agir, pen-
sar, conviver e principalmente aprender com e através
dessas tecnologias. O que € novo hoje, amanha ja ndo
sera mais. E preciso estar em constante atualizacéo, pois
0 que é novo para os docentes, que irdo necessariamen-
te buscar e aprender a lidar com a tecnologia, tendo em
vista que no passado n&o era tdo avancada, ja ndo sera
novo para os discentes que ja nascem inseridos nessas
tecnologias. Prenksy, (2008) apud De Oliveira; de Sou-
za, (2019)

2.2. Desenvolvimento da Linguagem e Incluséo Digital

Pacientes com problemas de linguagem precisam de suportes
para que consigam se adaptar aos ambientes inseridos, seja qual for
seu laudo ou motivo de atraso é necessaria uma assisténcia e o com-
putador pode ser um grande aliado quando se trara de similaridade e
organizacgao visto que eles dispdem de varios métodos e organizagdes
diferentes, segundo Araujo; Moita, (2016).

O computador é uma ferramenta sobremaneira importan-
te, por oferecer aspectos similares & maneira de pensar
do autista, ou seja, ambiente estruturado, respostas pre-
visiveis, organizagéo visual, auxilio individual e recursos
como animacao e som, que tornam o material mais se-
dutor para todas as pessoas, tenham ou n&o alguma de-
ficiéncia.

Um método bastante eficaz € o CAA (comunicagdo aumentati-
va e alternativa) onde os autores Dos Santos et al (2018 p.03) explica
0 que é e como pode ser usado de forma eficaz

A Comunicacao Aumentativa e Alternativa (CAA), segun-
do a American Speech-Language-Hearing Association
(ASHA), destina-se a compensar e facilitar, permanen-
temente ou né&o, prejuizos e incapacidades dos sujeitos
com graves disturbios da compreensao e da comunica-
gdo expressiva (gestual, falada efou escrita). E uma
area da pratica clinica, educacional e de pesquisa e, aci-



ma de tudo, um conjunto de procedimentos e processos
que visam maximizar a comunicagao, complementando
ou substituindo a fala e/ou a escrita.

De Araujo, Moita (2016) concluem que sobre o CAA

Uma das areas da TA é a Comunicagao Alternativa e au-
mentativa (CAA) que se dedica a ampliagdo das habilida-
des comunicativas. Para isso sao construidos apoios ex-
ternos como cartdes de comunicagao, pranchas de co-
municagao, vocalizadores ou o proprio computador que,
por meio de software especifico, pode tornar-se uma fer-
ramenta poderosa de voz e comunicagdo. Os recursos
de comunicagao de cada pessoa sado construidos de for-
ma totalmente personalizada e levam em consideragao
varias caracteristicas que atendem as necessidades des-
te usuario.

Mostrando assim varios métodos de auxilio da tecnologia
com o intuito de aprendizagem e/ou de suporte para uma comuni-
cagao seja ela alternativa ou somente com o para que seja desen-
volvida essa habilidade. O autor Ceccon; Porto (2020) afirma a im-
portancia do usa da tecnologia.

0 uso do jogo digital foi valido como uma ferramenta de
apoio ao desenvolvimento da fala e cumpriu de modo sa-
tisfatério, com o intuito de entreter e aprimorar o coeficien-
te de aprendizado das criangas especiais envolvidas na
pesquisa, bem como permitiu o uso de diversos fonemas e
figuras de modo concentrado em um s6 jogo, podendo ser
utilizado em dispositivos méveis, como o celular.

2.3. Intervencgao fonoaudiolégica associada a tecnologia

César et al (2015, p. 80) “a tecnologia vem ocupando um lugar
crescente na fonoterapia, sendo importante, desde a formacéao, o con-
tato com ferramentas tecnologicas para uma maior apropriagcéo de tais
recursos”. Segundo Ferreira el at. (2018, p. 46) “O aplicativo apresenta
funcbes para facilitar o processo terapéutico e motivar o usuario a dar



continuidade ao uso das habilidades desenvolvidas no ambiente tera-
péutico”. Podem ser usadas tecnologias que utilizam de sons e estimu-
los visuais para estimular a aprendizagem da crianga e ser uma terapia
prazerosa. Um exemplo de atividade tecnolégica € a “matraquinha” con-
forme relatam os autores Aragéo et al., (2020) apud Medeiros, (2023).

Matraquinha, um aplicativo que foi desenvolvido com o
objetivo de auxiliar criangas com o Transtorno do Espec-
tro do Autismo a se comunicarem com outras pessoas,
para transmitirem as suas necessidades, pois quem tem
essa condigdo, pode ter déficits na linguagem expressi-
va. A tecnologia conta com recursos sonoros e visuais,
dispondo de varias ilustragdes, que servem para passar
a mensagem que a crianga deseja transmitir. Ao clicar em
uma imagem, uma voz emite o desejo, necessidade ou
emocao que quer passar para o receptor da mensagem.

Segundo Ferreira; Pinto (2023)

na area da fonoaudiologia também vem ocorrendo o in-
tenso desenvolvimento de aplicativos voltados para a
educacgao e cuidados com a saude no sistema operacio-
nal Android . E observado também que a area da lingua-
gem possui maior volume entre todas as suas grandes
areas de atuagao, demonstrado a relevancia dos proces-
sos de aquisicdo e desenvolvimento da linguagem oral
e escrita.

Outro jogo que pode ser de grande ajuda em terapias é o
“PoPoP¢” onde os estudos realizados por Luan et al. (2018), desta-
ca sua funcionalidade.

O jogo PoPoPé6... Relaciona-se principalmente no ambi-
to cognitivo, por se tratar de uma plataforma que fornece
treinamento direcionado para corregcéo da oralidade de
seus usuarios. Indiretamente, seus beneficios sdo esten-
didos em carater social e emocional, em fungéo do esti-
mulo da correta comunicagao verbal que reflete na me-
Ihora do convivio social do usuario.



Vale ressaltar que cada tecnologia apresente uma funcgao di-
ferente visando trabalhar varios ramos e buscando métodos de ensi-
no para auxiliar o paciente, os préprios fonoaudiélogos buscam me-
Ihoras para atendimento desenvolvendo seus métodos de atendi-
mento, César et al (2015, p. 80)

Aplicativos desenvolvidos por fonoaudidlogos brasileiros
tém auxiliado criangas com dificuldades de comunicagéo
ou linguagem, assim como adultos que perderam a habi-
lidade de comunicagéo. O aplicativo Boca Feliz® (Smarty
Ears) ajuda criangas com alteragdes na motricidade oro-
facial a realizarem exercicios para movimentos de labios
e lingua. O Afasia Pro: reabilitagdo de leitura® (Smarty
Ears) visa melhorar as habilidades de leitura em adul-
tos com dificuldades de leitura adquirida por meio da in-
tegragéo de seis atividades de leitura nos niveis de pala-
vras e frases.

Por fim César et al (2015, p. 80) afirma

A tecnologia tem impacto significativo no processo de en-
sino e aprendizagem na formagéo de futuros fonoaudio-
logos, bem como na atuagdo profissional. Porém, estu-
dos que comprovem seus beneficios ainda necessitam
de maior atengéo por parte da Fonoaudiologia, sendo
também importante zelar pelas consideragdes éticas en-
volvidas no seu uso.

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O estudo foi realizado em forma de revisao bibliografica, se-
gundo Dorsa (2020): “A reviséo de literatura é fundamental para a es-
crita de um texto cientifico, independentemente do género: uma tese,
uma disserta¢do, um projeto ou a escrita de um artigo cientifico de re-
visdo.” onde foram selecionados artigos nacionais, com base em arti-
gos encontrados nos sites SCIELO, PUBMED, GOOGLE ACADEMI-
CO e SALUD.



Os critérios que foram utilizados para utilizagao de tais artigos
foram ter sido publicados de 2014 a 2024, contendo TECNOLOGIA;
LINGUAGEM; EDUCACAO; SAUDE; FONOAUDIOLOGIA; DISTUR-
BIO DE LINGUAGEM como palavras chave.

No total foram utilizados 17 artigos. Os critérios de exclusao, fo-
ram os artigos publicados em qualquer lingua estrangeira sendo pos-
sivel apenas artigos brasileiros e fora do periodo estimado é de 2014
a 2024 ou os que nao abordaram a tematica.

RESULTADOS

O quadro a seguir mostra os artigos que destacaram a relevan-
cia da tecnologia em terapias fonoaudioldgicas associados aos distur-
bios de linguagem, e como essas tecnologias podem ser utilizadas no
desenvolvimento da linguagem em criangas.

Quadro 1: principais pesquisas utilizadas relacionadas ao tema: O im-
pacto da tecnologia na intervencao fonoaudiologica em disturbios de
linguagem.
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DISCUSSAO

Neste estudo foi enfatizada a importancia da tecnologia na ge-
racao atual visto que sao expostos a essas tecnologias desde muito
cedo sendo uma geragao informada, tendo como suporte aparelhos
tecnoldgicos seja computadores, tablets ou celulares. Para um brincar
tecnoldgico onde dependendo do tempo de uso pode ser usado como
muleta para o desenvolvimento linguistico ou cognitivo da crianga seja
ela atipica ou ndo. (Cardoso e Souza, 2021).

Ainda na mesma linha de raciocino do autor (Cardoso e Sou-
za, 2021), destaca que a tecnologia serve como base para as relagbes
s6cias mostrando assim sua total importancia. Mas devemos desta-
car que quando existe muita exposi¢cao desde novo sem uma finalida-
de especifica essa exposi¢cao pode ser extremamente prejudicial po-
dendo provocar dificuldade no desenvolvimento infantil, porem com o
uso moderado é a apresentacado de uma forma correta e na idade ade-
quada pode ser muito benéfico para criangas que ja possuem algum
tipo de dificuldade linguistica mostrando assim a efetividade do equi-
pamento tecnolégico na area da linguagem.

O computador pode ser semelhante a visdo de criangas atipi-
cas principalmente em relagao aos autistas por de respostas previsi-
veis, organizacgao visual entre outros fatores. Um ponto a se destacar
também em relagéo as tecnologias e 0 avango delas e o CAA (comu-
nicacgao alternativa e aumentativa) visto que visa melhorar a socializa-
¢ao de criangas nao verbais possuindo varios equipamentos como su-



porte como prancha de comunicagao entre outros. Esses recursos sao
adaptativos a necessidade de cada paciente onde se mostram bem
eficazes (Candido e Moita, 2016).

Um dos jogos que podem ser destacados aqui € o “matraqui-
nha” um jogo desenvolvido para criancas com dificuldade na comu-
nicagcao onde por meio do aplicativo a crianga consegue se comuni-
car visto que o jogo apresenta sentimentos, emogdes, alimentos entre
outras coisas. A plataforma é bem dinamica e facil de lidar onde con-
ta com recursos sonoros e visuais para estimular a crianga a passar o
que deseja expressar, o aplicativo ser como o receptor da mensagem
que a crianga gostaria de passar (Medeiros, 2023)

Vale ressaltar que esses jogos digitais sdo comprovadamente
considerados ferramentas para auxiliar no desenvolvimento de uma
forma satisfatdria dentro do quadro clinico que o paciente apresenta,
promovendo o brincar ludico, mas sem perder o foco em ser efetivo no
suporte que a crianga precisa. Possuem fonemas, figuras entre outras
formas de deixar a crianga concentrada na atividade proposta (Cec-
con e Porto, 2020).

4. CONSIDERAGOES FINAIS

Esta pesquisa possibilitou destacar a real importancia da tec-
nologia como suporte para pacientes com atraso de linguagem em
atendimentos fonoaudiologicos. O estudo é de bastante relevancia por
vivermos na era da tecnologia visto que com o passar dos anos tem se
tornado algo cada vez maior e usar isso a favor de atendimentos com
o intuito de ajudar os pacientes se torna algo crucial quando usada da
forma correta pode ser de grande ajuda para pacientes com necessi-
dades especiais. Tudo isso devido a expanséo tecnoldgica que a so-
ciedade vive, existem varias aplicativos, jogos e programas que auxi-
liam no atendimento.

Durante a pesquisa foi ressaltado como a tecnologia pode ser
uma aliada na educacgao, nas terapias além de destacar algumas das
plataformas e aplicativos que podem ser usadas com os pacientes. To-
davia mostra-se necessario um suporte maior para que essa evolugao
tecnoldégica com pacientes com atraso de linguagem seja mais efetiva.



Novas pesquisas seriam de ajuda crucial, como ter mais acessibilida-
de a tecnologias para ajudar os futuros pacientes.
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RESUMO

A disfagia neurogénica orofaringea € uma condigao caracterizada por
dificuldade na degluticdo devido a problemas neurolégicos que afetam
0s musculos responsaveis pela funcao de engolir na regido da orofa-
ringe. Objetivo: Abordar sobre a intervencao fonoaudioldgica em pa-
cientes idosos com disfagia de origem neuroldgica orofaringea. Me-
todologia: O presente estudo refere-se a analise de artigos entre os
anos de 2014 a 2024, seguindo os critérios de estudos que tenham
uma relevancia com o tema proposto. Resultados: Foram identifica-
dos inicialmente 45 estudos e selecionados 28 que estavam elegiveis,
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como critério de excluséo optou-se por excluir os estudos que nao es-
tavam de acordo com a area da pesquisa ou que nao correspondiam
ao periodo solicitado foram descartados, os demais que se adequa-
ram ao estudo proposto foram selecionados. Conclusao: Estudos re-
lacionados a disfagia neurogénica orofaringea em pacientes idosos
mostrar a importancia da intervencao fonoaudiol6gica mediante a po-
pulagao idosa que apresentam disfagia neurogénica orofaringea, com
o intuito de descrever os métodos e forma de como devera ser a inter-
vencao fonoaudioldgica.

Palavras-chave: Fonoaudiologia, Disfagia, Disfagia neurogénica, ldoso.

ABSTRACT

Neurogenic oropharyngeal dysphagia is a condition characterized by
difficulty swallowing due to neurological problems that affect the mus-
cles responsible for swallowing in the oropharynx region. Objective:
To discuss speech therapy intervention in elderly patients with dys-
phagia of oropharyngeal neurological origin. Methodology: The pres-
ent study refers to the analysis of articles between the years 2014 and
2024, following the criteria of studies that are relevant to the proposed
topic. Results: 45 studies were initially identified and 28 that were el-
igible were selected. As an exclusion criterion, it was decided to ex-
clude studies that were not in accordance with the research area or
that did not correspond to the requested period were discarded, the
others that were suitable to the proposed study were selected. Con-
clusion: Studies related to oropharyngeal neurogenic dysphagia in el-
derly patients show the importance of speech therapy intervention for
the elderly population who have oropharyngeal neurogenic dysphagia,
with the aim of describing the methods and form of speech therapy in-
tervention.

Keywords: Speech therapy, dysphagia, neurogenic dysphagia, elderly.

1. INTRODUGCAO
O processo de envelhecimento no Brasil, acontece de forma

acelerada, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), cerca de 14% da populagao brasileira é idosa, representan-



do 30 milhdes de pessoas, total e acredita-se que em 2060 cerca de
1/3 da populacéo brasileira estardo na terceira idade (BRASIL, 2015).

Quando este processo vem acompanhado de patologias (seni-
lidade) ha uma maior incidéncia de agravos a saude, tanto de nature-
za aguda quanto crénica, que por sua vez exige uma abordagem hu-
manizada, biopsicossocial, emocional e espiritual que possam garan-
tir a integralidade do cuidado (MIRANDA, et al. 2016).

A disfagia é uma condicdo que pode resultar de uma varieda-
de de disturbios neurolégicos, estruturais ou funcionais. Sua prevalén-
cia aumenta com a idade e esta associada a uma série de complica-
¢des graves, incluindo desnutricdo, pneumonia aspirativa e deteriora-
¢ao da qualidade de vida.

Diante disso, a presente pesquisa levanta o seguinte questio-
namento: Qual a relevancia da intervengédo fonoaudiologica em pa-
cientes idosos com disfagia neuroldgica orofaringeas?

Com o envelhecimento da populagdo mundial, estima-se que
a prevaléncia de disfagia em idosos esteja aumentando, representan-
do um desafio clinico e de qualidade de vida. Este trabalho tem como
objetivo explorar a complexidade da disfagia em idosos, examinando
suas causas, impactos e abordagens terapéuticas, visando contribuir
para uma compreensao mais abrangente dessa condi¢ao e fornecer
insights para aprimorar a pratica clinica e a qualidade de vida dos ido-
sos afetado.

A intervencgao fonoaudiolégica desempenha um papel funda-
mental na melhoria da seguranca alimentar, nutricdo, qualidade de
vida e prevencao de complicagdes em pacientes com disfagia, con-
tribuindo significativamente para seu bem-estar geral. O presente tra-
balho de revisado bibliografica que é habilidade fundamental nos cur-
sos de graduacao, uma vez que constitui o primeiro passo para todas
as atividades académicas. Ela é facultativa nas pesquisas explorato-
rias, na delimitagdo do tema de um trabalho ou pesquisa, no desen-
volvimento do assunto, nas citagdes, na apresentacio das conclusdes
(ANDRADE, 2017).

O presente estudo, tem como objetivo abordar sobre a inter-
vencao fonoaudiolégica em pacientes idosos com disfagia de origem
neuroldgica orofaringea, onde e realizado uma pesquisar junto a lite-



ratura conceito de disfagia neurolégica orofaringea juntamente com
suas origens, descrever sobre a avaliagao diagnostica fonoaudioldgi-
ca e identificar a sua classificacdao em pacientes idosos com disfagia
neuroldgica orofaringea, relatar sobre os impactos da Intervengéao fo-
noaudiolégica no tratamento das disfagias neuroldgicas orofaringeas
buscando a promogéao da degluticdo segura e eficaz, e aumentando a
qualidade de vida em idosos.

Tendo como justificativa, o papel do fonoaudidlogo que é fun-
damental, no sentido de identificar, avaliar e intervir, além de inves-
tigar diferentes abordagens e técnicas utilizadas pelos profissionais,
pois podem fornecer esclarecimentos sobre as melhores praticas para
promover e potencializar a intervenc¢ao fonoaudiolégica em pacientes
idosos com disfagia neuroldgica. Essa contribuicao pode potencializar
a pratica clinica e possibilitar o fornecimento de informacdes e orien-
tacdes para atuacao de fonoaudidlogos que trabalhem com a disfagia
em pacientes idosos, além de destacar a intervencao fonoaudioldgica
em pacientes idosos com disfagia neuroldgica.

A metodologia empregada para desenvolvimento do projeto
sera fundamentada através de revisao integrativa com busca nas ba-
ses de dados como: Scientific Electronic Library Online (Scielo), Portal
de Periédicos CAPES e Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1. DISFAGIA OROFARINGEA

A degluticdo € complexa em que é necessario a coordenacgao
de varios musculos, exigindo controle neuro motor fino com a partici-
pacao do cortex cerebral, do tronco cerebral e dos nervos encefalicos,
trigémeo V, facial VII, glossofaringeo IX, vago X, acessorio Xl e hipo-
glosso XIlI (Daniele, et al 2017).

Quando ha alguma alteragéo no processo da degluticdo, pode-
-se estardiante da disfagia que é definida como a dificuldade de deglutir
atingindo qualquer parte do sistema digestivo e oral, considerada como
um sintoma importante de varias doencgas (Rodriguez et al, 2015).



As alteragdes podem ocorrer na fase oral ou fase faringea é ca-
racterizada por sinais e sintomas especificos, podendo ser congénitas
ou adquiridas, apdés comprometimento neurolégico, mecanico ou psi-
cogénico (Daniele, et al 2017).

A disfagia orofaringea € uma condicao caracterizada pela difi-
culdade em engolir, envolvendo a fase oral e faringea do processo de
degluticdo. Ela pode resultar de disturbios neuroldégicos, como aciden-
te vascular cerebral, esclerose multipla e doencas neurodegenerati-
vas, além de condigbes estruturais, como tumores ou estenoses (Ku-
mar et al., 2022).

Essa condi¢cdo é especialmente preocupante em idosos, pois
pode levar a complicagbes graves, como desnutricdo € pneumonia
aspirativa, impactando significativamente a qualidade de vida dos pa-
cientes (Kumar et al., 2022).

A identificacao proativa da disfagia € importante para a mitiga-
¢ao dos riscos para a saude, otimizando o manejo da nutrigdo e hidra-
tacdo e habilitacdo da disfagia. O tratamento da disfagia ndo se con-
centra apenas na melhoria da fungao oromotora, mas também na re-
ducdo da comorbidade secundaria. Pode consistir na introducéo de
utensilios alimentares adaptados, texturas de alimentos especiais (por
exemplo, puré de sélidos), treinamento sensdério-motor oral, reabilita-
¢ao das fungdes orais e reintroducao alimentar (Liu et al, 2019).

2.2. DISFAGIA EM IDOSOS E PATOLOGIAS ASSOCIADAS A DIs-
FAGIA NEUROGENICA OROFARINGEA

A disfagia neurogénica orofaringea € uma condi¢ao caracteri-
zada por dificuldade na degluticdo devido a problemas neurolégicos
que afetam os musculos responsaveis pela funcéo de engolir na re-
gido da orofaringe (Guerra et al, 2017).

A degluticdo é um processo complexo que envolve a coorde-
nacgao precisa de musculos da boca, garganta e eséfago, controlados
pelo sistema nervoso central e periférico. Quando ocorrem disturbios
neuroldgicos que afetam essa coordenacao, pode resultar em disfa-
gia, uma condicao que pode impactar significativamente a capacidade
de alimentacéo e nutrigdo adequadas (Araujo et al, 2015).



As origens da disfagia neurogénica orofaringea podem ser diver-
sas, sendo as doencgas neuroldgicas as principais causas. Por exemplo,
o acidente vascular cerebral (AVC) é uma das principais causas de dis-
fagia neurogénica, pois pode danificar as areas do cérebro responsa-
veis pelo controle dos musculos da degluticao (Blanco et al, 2015).

A disfagia neurogénica orofaringea € uma condi¢ao caracteri-
zada por dificuldade na degluticdo devido a problemas neurolégicos
que afetam os musculos responsaveis pela funcéo de engolir na re-
gido da orofaringe (Guerra et al, 2017).

As origens da disfagia neurogénica orofaringea podem ser di-
versas, sendo as doengas neuroldgicas as principais causas. Por
exemplo, o acidente vascular cerebral (AVC) é uma das principais
causas de disfagia neurogénica, pois pode danificar as areas do cé-
rebro responsaveis pelo controle dos musculos da degluticdo (Blan-
co et al, 2015).

A disfagia neurogénica em idosos com Acidente Vascular Ce-
rebral (AVC) é uma complicagcao comum e significativa que pode afe-
tar a qualidade de vida e a saude geral desses pacientes. (Pernambu-
co et al, 2021).

Ja a Doenca de Alzheimer que também é uma condicdo neuro-
degenerativa progressiva que afeta principalmente a memoaria, o pen-
samento e o comportamento, mas também pode ter impacto na fungao
motora, incluindo a degluticdo (Pernambuco et al, 2021),

Nos pacientes idosos com Doenca de Parkinson, a disfagia
pode ocorrer devido a uma combinagao de fatores, incluindo compro-
metimento da fun¢cdo neuromuscular, rigidez dos musculos da gargan-
ta e boca, diminuicdo da coordenacédo dos movimentos de degluticéo
e problemas de controle motor (Dall‘Oglio et al.,2019).

A disfagia em pacientes com Doenca de Parkinson geralmen-
te piora @ medida que a doenga progride, e pode ser agravada por ou-
tros sintomas motores e ndo motores, como tremores, dificuldade de
mastigacao e salivacao excessiva. Além disso, o envelhecimento na-
tural também pode contribuir para a deterioragao da fungao muscular
e da degluticdo em pacientes idosos com essa condigao (Espitalier et
al., 2018).



2.3. AVALIAGAO DIAGNOSTICA

A analise inicial realizada por um fonoaudiélogo em idosos com
disfagia frequentemente adota uma metodologia ampla e multidiscipli-
nar para compreender plenamente as demandas do paciente. A disfa-
gia também pode ser categorizada como leve, moderada ou severa,
de acordo com o nivel de comprometimento. (Felix et al., 2017).

Na coleta do histérico clinico do paciente idoso com disfagia,
analisamos cuidadosamente os aspectos relacionados a alimentacao,
como: a natureza dos alimentos consumidos; o tempo necessario para
finalizar uma refeicdo; uma quantidade ingerida; as posicbes empre-
gadas durante as refei¢cdes; as utensilios utilizadas para se alimentar
e a identificacdo dos alimentos que provocam ou agravam (Pernam-
buco et al, 2021).

A videofluoroscopia da degluticdo (VFD) e a videoendoscopia
da degluticao (VED) sdo exames instrumentais essenciais para o diag-
nostico da disfagia, permitindo a obtencao de registros visuais das es-
truturas internas envolvidas no ato de engolir. Esses procedimentos
sado frequentemente reconhecidos como “padrdo-ouro”, embora nao
exista um consenso quanto a um método padrao-ouro para interpretar
as imagens (Swan et al., 2019).

O VFD é um procedimento radiolégico que utiliza uma fluoros-
copia (captura de imagens de raio-X em tempo real) para examinar mi-
nuciosamente as estruturas anatdbmicas e a sincronizagao dos even-
tos nas diferentes etapas da (Peladeau et al.,2016).

A VFD demanda a colaboracao entre o fonoaudiélogo, o técni-
co em radiologia e o médico radiologista. Os equipamentos indispen-
saveis incluem um seridgrafo conectado a um intensificador de ima-
gens, esses registros sdo armazenados em um sistema de gravacao.
(Andrade et al 2017).

Para o exame, os pacientes permanecem sentados em posi-
cao lateral, e os limites do foco incluem o perfil da face e do pescoco
para melhorar a captura da imagem fluoroscépica (Andrade et al 2017)



Figura 1 A: ocorréncia de escape oral posterior durante a coleta de li-
quido na fase oral preparatéria; B: presencga de residuos na regiao fa-
ringolaringea e penetracao de alimentos nas cordas vocais; C: evidén-
cia de microaspiragao na regiao laringotraqueal.

Fonte: Lucia Leite Lais,et al. (2021)

Figura 2 — A: ocorréncia repetida de aspiragao laringea apds a degluti-
¢ao, decorrente de residuos sem esfincter esofagico superior; B: tempo
oral de transito significativamente prolongado, com redu¢ao do movimen-
to e da forga da lingua para transferéncia o bolo alimentar para a faringe.

Fonte: Dall'Oglio et al. (2016)



Figura 3 —Imagens da videoendoscopia da degluticdo. Niveis de elimina-
¢ao na valécula, de acordo com a classificacao de Yale (Yale Pharyngeal
Residue Severity Rating Scale). A: auséncia (nenhum exclusao — 0% de
exaustao), B: vestigio (fina camada na mucosa — 1 a 5% de exaustao), C:
nivel (ligamento da epiglote visivel — 5 a 25% de exaustao), D: moderado
(ligamento da epiglote coberto — 25 a 50% de exaustéo), E: grave (rima:
grave (rima da epiglote preenchida — >50% de residuo).

Fonte: Neubauer et al. (2015)

Figura 4 — Imagens da videoendoscopia da degluticdo. Niveis de resi-
duo nos seios piriformes, conforme a classificagéo de Yale (Yale Pharyn-
geal Residue Severity Rating Scale). A: auséncia, B: vestigio, C: leve,
D: moderado, E: grave. A: auséncia (auséncia de residuo — 0% de resi-
duo), B: vestigio (fina camada na mucosa — 1 a 5% de residuo), C: leve
(cheio até um quarto da da prega ariepiglética — 5 a 25% de residuo),
D: moderado (cheio até a metade da prega ariepiglética — 25 a 50% de
residuo), E: grave (cheio até a prega ariepiglotica — >50% de residuo)

Fonte: Neubauer et al. (2015)



2.4. O IMPACTO DA INTERVENGAO FONOAUDIOLOGICA NOS
PACIENTES IDOSOS

O fonoaudidlogo possui um papel crucial na avaliagéo e reabi-
litacao da disfagia em idosos. Segundo Luz et al. (2020), uma inter-
vencao fonoaudiolégica envolve técnicas e exercicios que visam for-
talecer a musculatura orofaringea, aprimorar a intensidade motora da
degluticdo e proporcionar ajustes posturais e dietéticos que facilitam a
ingestédo de alimentos e liquidos. Estudos sugerem que o treinamen-
to direcionado aos musculos envolvidos na degluticdo pode promover
a recuperacao funcional e reduzir o risco de complicacées (RODRI-
GUES et al., 2017).

Além disso, é fundamental que o fonoaudiélogo desenvolva um
plano de intervencao individualizado, considerando a condigao clinica
e as habilidades cognitivas do paciente (OLIVEIRA & SANTOS, 2021).
Muitas vezes, adaptacdes na consisténcia dos alimentos e instrugdes
sobre posturas especificas durante a alimentagao sao permitidas para
reduzir o risco de aspiragdo (MENES et al., 2018).

A disfagia pode ter um impacto significativo na qualidade de vida
dos idosos, afetando sua capacidade de se alimentar de forma indepen-
dente e desfrutar de uma das atividades sociais mais fundamentais. A
intervencao fonoaudioldgica que visa melhorar a seguranca e eficacia
da degluticdo pode ajudar a restaurar a confianga do paciente durante
as refeigbes, reduzir a ansiedade relacionada a alimentagéo e promover
uma sensacao de bem-estar geral (Macedo Filho, et al 2017).

Além de trabalhar diretamente com os pacientes, os fonoau-
didlogos também podem oferecer suporte e orientacdo aos cuidado-
res dos idosos com disfagia. Isso pode incluir treinamento sobre téc-
nicas de alimentacgéo segura, orientagao sobre estratégias de comuni-
cacao eficazes durante as refeicdes e educagao sobre sinais de aler-
ta de problemas de degluticdo que requerem atengcdo médica imedia-
ta (Macedo Filho, et al 2017).

A intervencao fonoaudiolégica ndo atua apenas na recupera-
¢ao funcional, mas também proporciona apoio emocional e orientagao
ao paciente e a familia, mudancas a autonomia e ao bem-estar do pa-
ciente (OLIVEIRA & SANTOS, 2021).



3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O presente trabalho e de revisao bibliografica que é habilida-
de fundamental nos cursos de graduagao, uma vez que constitui o pri-
meiro passo para todas as atividades académicas. Uma pesquisa de
laboratério ou de campo implica, necessariamente, a pesquisa biblio-
grafica preliminar. Ela é facultativa nas pesquisas exploratérias, na de-
limitacao do tema de um trabalho ou pesquisa, no desenvolvimento
do assunto, nas citagdes, na apresentacdo das conclusdes (ANDRA-
DE, 2015, p.).

A pesquisa foi realizada utilizando recursos eletrénicos nos seguin-
tes bases de dados: Scientific Eletronic Library online (Scielo), Google
académico, ScienceDirect, Periddicos CAPES,PubMed,Sage Journals.

Foi baseada nos objetivos do estudo com enfoque principal em
Relatar sobre a intervencgao fonoaudioldgica em pacientes idosos com
disfagia neurolodgica orofaringea. Onde foram selecionadas literaturas
que abrangiam os anos de 2014 a 2024, que condiziam com o tema
proposto.

Foram identificados inicialmente 45 estudos e selecionados 26
que estavam elegiveis, como critério de exclusao optou-se por excluir
os estudos que ndo estavam de acordo com a area da pesquisa ou
que nao correspondiam ao periodo solicitado foram descartados, os
demais que se adequaram ao estudo proposto foram selecionados.

RESULTADOS

Foram identificados 45 estudos, dos quais 26 foram seleciona-
dos por atenderem aos critérios de elegibilidade. Esses estudos con-
tribuiram para a analise de intervengdes fonoaudiolégicas em pacien-
tes idosos com disfagia neurogénica orofaringea. As informacdes ex-
traidas para o quadro abaixo incluem a obra, o autor, o ano e as res-
pectivas citagoes.



Quadro 1: O impacto da intervencao fonoaudiolégica nos pacientes
idosos com disfagia neurogénica orofaringea.

OBRA

AUTOR

ANO

CITAGAO

Complicag¢des Clini-
cas da disfagia em
pacientes interna-
dos em uma UTI.

FAVERO,
Samara Re-
gina et al.

2017

“O protocolo fonoaudiolégico utiliza-
do define o tipo e grau de disfagia
conforme a classificagdo proposta no
Protocolo de Avaliacdo do Risco para
Disfagia (PARD) 9, o qual classifica a
disfagia em leve, leve-moderada, mo-
derada, moderada-grave e grave”.

Disfagia orofarin-
gea pos-acidente
vascular encefalico
no idoso. Revista
brasileira de geria-
tria e gerontologia

RUSSO apud
SILVA, et al.

1999
2019

“A atuagdo fonoaudiolégica junto ao
paciente idoso compreende varios
aspectos: transtornos de fala, au-
dicdo, voz, alteragbes da memoria

e do processo da alimentacao”.

Atuacao fonoaudio-
l6gica em individuos
pos covid-19 com
alteragdes nos 6rgaos
fonoarticulatorios,
anosmia, disgeu-
sia e disfagia.

LEIVAe
REYES apud
SOUZA, et al.

2022

“O fonoaudiologo da area de Motricida-
de Orofacial (MO), atua na promogéo,
prevencgao, avaliagéo, diagndstico e
recuperacdo de comprometimentos
relacionados a musculatura e a estrutura
dos 6rgéos fonoarticulatérios (OFAs)
e de problemas que ocorrem nas fun-
¢bes neurovegetativas (respiracao,
sucgdo, mastigacéo e degluticao)”.

Perfil da atuagéo
fonoaudioldgica em
pacientes com disfagia
orofaringea de um
hospital universitario

FIGUEREDO,
Simone Apa-
recida Torres.

2019

“O gerenciamento fonoaudioldgico inclui
atuacgéo direta ou indireta ao paciente
disfagico, que pode variar com ag¢des
desde orientagdes até a reabilitacao.

Sao procedimentos fundamentais e
cruciais na definicdo da abordagem
efetiva com foco nas queixas e altera-
¢Oes de cada paciente (26), em que
¢é efetivo para reducéo de eventos
adversos, como os episodios de mi-
croaspiracdes laringotraqueais que
afetam a seguranga do paciente”.

Proposta de atuagao
da Fonoaudiologia nos
Cuidados Paliativos
em pacientes oncold-
gicos hospitalizados

CARRO,
Cristina Zer-
binati, et, al.

2017

“O profissional fonoaudidlogo conduz os
atendimentos com tomadas de condutas
sempre em conjunto multiprofissional
tendo em vista o bem estar tanto do
paciente quanto de seus familiares, sem
excluir as condutas de minimizagao dos
riscos de bronco aspiragédo anteriormen-
te descritas, mas agora com um olhar
nao mais de reabilitagdo do processo
de degluticdo e sim, de propiciar a essa
pessoa qualidade ao seu tempo de vida”.

Fonte: autor (2024).




DISCUSSAO

A revisao de literatura indica abordagens diversificadas na atu-
acao fonoaudiolégica, evidenciando tanto o manejo clinico quanto o
impacto nos pacientes com disfagia.

No artigo de Favero et al. (2017), destacam a importancia do
Protocolo de Avaliacado do Risco para Disfagia (PARD) como uma fer-
ramenta essencial para classificar os diferentes graus da condic¢ao, o
que demonstra um enfoque metodoldgico e baseado em evidéncias
na avaliacao clinica. Essa perspectiva ressalta a necessidade de uma
avaliagao detalhada e padronizada para intervengdes eficazes.

Em contrapartida Silva et al. (2019), ampliam a discussao ao
integrar a atuacao fonoaudiolégica em um contexto mais abrangente,
que inclui ndo apenas a disfagia, mas também transtornos de fala, au-
dicdo e memoéria. Essa abordagem sugere uma visdo multidimensio-
nal do cuidado ao idoso, enfatizando a inter-relacdo entre diferentes
fungdes neuroldgicas e orofaciais.

Na visdo dos estudos de Souza et al. (2022), introduzem um
aspecto contemporaneo e altamente relevante, ao destacar o impacto
da pandemia nas fun¢des orofaciais. A atuagao fonoaudiolégica nesse
contexto abrange desde a avaliagao até a reabilitagdo de comprome-
timentos nos 6rgaos fonoarticulatérios (OFAs) e fungdes neurovegeta-
tivas. Este estudo sublinha a necessidade de adaptar praticas clinicas
frente a novas demandas de saude publica.

Como difundido por Figueredo et al. (2019), enfatizam o geren-
ciamento direto e indireto do paciente disfagico, com foco em aborda-
gens personalizadas para minimizar complicagdes, como microaspira-
¢oes. Essa perspectiva reforca a importancia de estratégias individua-
lizadas, que consideram as especificidades de cada caso clinico para
promover seguranga e eficacia.

Com base nas consideracdes de Carro et al. (2017), apresen-
tam uma visao distinta, inserida no contexto dos cuidados paliativos.
Aqui, o papel do fonoaudidlogo transcende a reabilitagcao, buscando
proporcionar qualidade de vida ao paciente oncolégico, priorizando o
conforto e a minimizacao de riscos. Este enfoque destaca o aspecto




humanistico e ético da pratica clinica, onde o objetivo passa a ser o
bem-estar e a dignidade do paciente.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo realizou uma analise a respeito da interven-
cao fonoaudiolégica que desempenha um papel crucial no manejo da
disfagia orofaringea em pacientes idosos, especialmente aqueles com
condi¢des neuroldgicas.

A avaliagdo minuciosa das habilidades de degluticdo é funda-
mental. Profissionais devem realizar avaliacdes clinicas e instrumen-
tais, como a videofluoroscopia, para entender as especificidades de
cada paciente, garantindo um plano de tratamento adaptado as suas
necessidades. A individualizacdo das intervencbes é essencial para
melhorar a seguranca e a eficiéncia da degluticao.

Informar os pacientes e cuidadores sobre a disfagia, suas im-
plicacbes e estratégias de manejo é fundamental. Isso ajuda a aumen-
tar a adesao ao tratamento e a prevenir complicagdes, como aspira-
¢ao e desnutrigao.

A abordagem multidisciplinar enriquece o cuidado, garantindo
que todos os aspectos da saude do paciente sejam considerados. A
disfagia € uma condi¢ao dindmica, especialmente em populagées ido-
sas com doengas progressivas. O monitoramento regular e a reavalia-
¢ao das estratégias de tratamento sao essenciais para ajustar as inter-
vengdes conforme necessario.

A intervencao fonoaudiolégica ndo apenas busca melhorar a
funcao de degluticdo, mas também visa preservar a qualidade de vida
do paciente. Uma alimentagdo segura e prazerosa contribui para o
bem-estar emocional e social do idoso.
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RESUMO

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) é caracteriza-
do como um transtorno que provoca dificuldades especificas de pro-
duzir e compreender a linguagem, sendo ocasionado por diversos fa-
tores, tais como, caracteristicas sociais, ambiental e genética. OBJE-
TIVO: Mostrar a importancia da intervencao fonoaudiolégica preco-
ce na crianga com TDL. METODOLOGIA: O presente estudo trata-se
de uma revisao bibliografica do ano de 2014 a 2024, que se dispde a
reunir e resumir as informacgdes ja publicadas em periodos cientificos.
RESULTADOS: Foram encontrados 6 artigos para a inclusao na re-
visdo bibliografica, tendo esses relagédo direta com a tematica. CON-
SIDERAGOES FINAIS: O TDL é uma condicdo complexa que exige
atencado multidisciplinar e estratégias terapéuticas adaptadas as suas
especificidades. A literatura analisada evidencia avangos no diagnos-
tico, manejo e entendimento do TDL, mas ainda € necessario preen-
cher lacunas.
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Palavras-chave: Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem; Fo-
noaudiologia; Intervengao precoce.

ABSTRACT

Developmental Language Disorder (DLD) is characterized as a dis-
order that causes specific difficulties in producing and understanding
language, influenced by various factors, including social, environmen-
tal, and genetic characteristics. OBJECTIVE: To demonstrate the im-
portance of early speech therapy intervention in children with DLD.
METHODOLOGY: This study is a literature review covering the years
2014 to 2024, aiming to collect and summarize information already
published in scientific journals. RESULTS: A total of 6 articles were
identified for inclusion in the literature review, all directly related to the
theme. FINAL CONSIDERATIONS: TDL is a complex condition that
requires multidisciplinary attention and therapeutic strategies tailored
to its specificities. The reviewed literature highlights advancements in
the diagnosis, management, and understanding of TDL, but there are
still gaps that need to be addressed.

Keywords: Developmental Language Disorder; Speech Therapy; Ear-
ly Intervention.

1. INTRODUGCAO

O atraso na fala e linguagem em criangas tem chamado aten-
¢ao na area de saude devido a relutédncia em seu desenvolvimento
global. Nesse contexto, o fonoaudidlogo executa um papel imprescin-
divel, realizando avaliagao e intervencéo atenta para permitir o desen-
volvimento da linguagem e atenuar as dificuldades (Silva et al. 2014).

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem relaciona-se
com uma das complexidades do neurodesenvolvimento, tem recebido
bastante atengao nas ultimas décadas e € descrita por ter um vocabu-
lario limitado, construgcdes morfossintaticas deficientes e modificacbes
expressivas no discurso que ocasionam limitagdes na participagao so-
cial, comunicagéo e desempenho escolar (Aguilar-Mediavilla, Buil-Le-
gaz, Esteller-Cano & Pérez-Castelld, 2019; Aguilar Valera, 2017).



Habitualmente o transtorno ¢é identificado a partir dos 4 anos de
idade, sua incidéncia é de 7,58% e proporcao de 1,22:1 entre meninos
e meninas (Norbury et al., 2016). Entretanto, as distintas metodologias
de diagndstico, nos mecanismos de avaliagdo ou nos parametros de
corte utilizados nao nos possibilitam atestar com certeza a prevaléncia
exata do TDL (Mendoza, 2016).

Estudos mais atuais apresentam sinalizagdes que as criancas
com TDL podem ter outras agdes sobrepondo-se aos déficits linguisti-
cos, como: mudanca de atencdo, no desenvolvimento motor da fala e
intelectuais, bem como a transi¢ao na natureza da divergéncia entre ha-
bilidades nao-verbais e verbais. Com isso, recomenda-se que criangas
que manifestarem o QI ndo-verbal abaixo da média e que nao esteja
abaixo de 70 podem adquirir o diagndstico de TDL (Bishop et al., 2017).

A pergunta norteadora desse artigo é por que a intervencao fo-
noaudiolégica € importante no diagndstico e tratamento no Transtorno
do Desenvolvimento de Linguagem? O papel do fonoaudidélogo é de ex-
trema importancia, pois ele desempenha um papel fundamental, elabo-
rando avaliagao e intervengdo empenhado na promog¢ao do desenvol-
vimento da linguagem e suavizando as dificuldades (Silva et al. 2014).

Diante disso, o intuito do artigo € mostrar a importancia da in-
tervengao fonoaudioldgica precoce na crianga com TDL. Definir so-
bre a linguagem, marcos da aquisicao de linguagem e TDL. Relatar
como o TDL pode impactar de forma negativa o desenvolvimento in-
fantil. Analisar as Intervengdo Fonoaudiolégica para o desenvolvimen-
to da linguagem.

Essa pesquisa visa elucidar a descoberta na infancia do diag-
nostico e tratamento do Transtorno do Desenvolvimento de Lingua-
gem, o TDL é um transtorno que faz com que muitas criangas apre-
sentem dificuldades para desenvolver a fala. Quando tem o diagnoés-
tico tardio prejudica muito a vida das criangas e todo seu desenvolvi-
mento, trazendo bastantes prejuizos, por isso que a intervengao fono-
audiologica é extremamente importante. Trata-se de uma revisao bi-
bliografica do ano de 2014 a 2024, que se dispde a reunir e resumir as
informacgdes ja publicadas em periodos cientificos.



2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 LINGUAGEM E TRANSTORNO DE DESENVOLVIMENTO DE
LINGUAGEM (TDL)

O transtorno do desenvolvimento da linguagem (TDL) apresen-
ta como caracteristica alteragdes significativas no processo de adiqui-
sicdo e desenvolvimento da linguagem. Alguns fatores socio-ambien-
tais, bilinguismo, multilinguismo ou condi¢cbes biomédicas podem re-
sultar nas dificuldades linguisticas (Bishop et al. 2017).

Diversos termos ja foram utilizados: afasia congénita, atraso de
linguagem, disturbio de linguagem, prejuizo de linguagem, dentre ou-
tros (Reilly, et al. 2014).

Criangas com TDL constituem a maioria das criangas com al-
teracbes de linguagem na infancia (Norbury et al. 2016). Antes dos
4 anos € comum algumas criangas entre 2 ou 3 anos, apresentarem
um atraso de linguagem, a partir dos 4 anos as diferencas individuais
na capacidade linguistica ficam mais evidentes, com melhor preciséo
na mensuracgao, se tornando mais preditivas em relagéo a resultados
posteriores (Apa, 2014).

O TDL é uma condicao que ja possui estudos datados desde
1822 em que criangas com dificuldades para adquirir inguagem na au-
séncia de outras doencgas ja eram estudadas. Porém, apesar de mais
de dois séculos de estudo dessa patologia, ainda ndo existe um con-
senso acerca dos critérios para uma melhor terminologia ou diagnos-
tico concreto (Leonard, 2014).

O referido transtorno possui uma pluralidade de termos de re-
feréncia desde a sua descoberta: afasia congénita, atraso de lingua-
gem, disturbio de linguagem, prejuizo de linguagem, disturbio especi-
fico de linguagem (DEL), este ainda comumente conhecido, mas n&o
mais utilizado na comunidade cientifica (Caceres-Assenco, 2020).

2.1.1 Marcos da aquisigao da linguagem.

Os marcos do desenvolvimento sdo um conjunto de habilidades
que a maioria das criangas consegue realizar dentro de um tempo es-



pecifico. Despontam como referéncia e parametro para a compreen-
sao sobre o curso de desenvolvimento. Delimitam o desenvolvimento
da crianga a partir de dois limites: inferior e superior. Assim, respeita-se
o tempo de desenvolvimento de cada crianga, considerando limites de
seguranga, conforme destaca o Ministério da Saude (BRASIL, 2016).

Tabela 1 — Marcos do desenvolvimento da linguagem

Idade Habilidades esperadas

Mostra-se interessado em objetos e pessoas, realiza contato com os
0 a 12 meses olhos, vocalizagdes, agarra objetos, brincadeiras psicomotoras, reage a
vozes e sons familiares.

Inicio das primeiras palavras, olha quando é chamado pelo nome, res-
12 a 18 meses . . P
ponde a comandos verbais sem o modelo visual e compreende o “nao”.

Faz uso de duas palavras, sabe e identifica as partes do corpo, respon-
18 a 24 meses de “sim e nd0”, usa gestos com a cabeca ou com o dedo para responder
perguntas, usa o brinquedo de forma convencional.

Nomeia objetos do cotidiano, conhece pessoas proximas, diferencia os
conceitos grande, pequeno, pouco e muito, realiza perguntas com
2 a 3 anos “onde” e “quem”, conhece algumas cores basicas, forma frases simples
com verbo, gosta de “ajudar” com atividades do cotidiano, brinca de faz
de conta, compreende o que pode e o0 que néo pode.

Inicia um discurso de maneira direta ou indireta, gosta de perguntar,
324 sabe esperar sua vez na brincadeira, obedece a ordens seguidas, fala

a4 anos
frases com 3 ou 4 palavras, conhece cores, responde a perguntas com

“quem”, “o que” e “onde”, tem nogao de frente e atras.

Compreende histérias maiores, fala frases mais complexas, fala todos
A partir de 4 anos | os sons da lingua, lembra situacdes do passado, narra histérias, gosta
de brincar em grupos.

Fonte: Brasil (2016).

Via de regra, o acompanhamento dos marcos do desenvolvi-
mento infantil nos pde em contato com as etapas vividas pela crianca,
assim como poder acompanhar a crianga para uma avaliag&o preco-
ce, diagnostico diferencial, tratamento e reabilitagao, favorecendo, as-
sim, a prevencao de agravos (Bentzen, 2012).

2.2 PREJUIZOS DO TDL NA CRIANGA

O TDL relaciona-se com uma das complexidades do neurode-
senvolvimento e tem recebido bastante atencao nas ultimas décadas,



ela é descrita por ter um vocabulario limitado, constru¢cdes morfossin-
taticas deficientes e modificacbes expressivas no discurso que oca-
sionam limitagdes na participagcédo social, comunicagdo e desempe-
nho académico (Aguilar-Mediavilla, Buil-Legaz, Esteller-Cano & Pére-
z-Castelld, 2019; Aguilar Valera, 2017).

A maioria das criangas em fase escolar manifestam diversas
dificuldades em efetuar certas tarefas, que podem decorrer de multi-
plas razdes, como questdes familiares, a metodologia aplicada na es-
cola, relagao aluno-professor, defecits cognitivos, doengas crénicas,
transtornos mentais e doengas neuroldgicas. Entretanto, a presenca
de uma possivel dificuldade de aprendizagem nem sempre recomen-
da que existe presenca de algum transtorno, pois 0 mesmo é defini-
do por um conjunto de sinais e sintomas que gera quaisquer variagdes
no processo de aprendizado da crianca, definindo, um intermédio no
meio de aquisicdo e amparo de informagdes de forma consideravel
(Caceres-Assenco, 2020; Leonard, 2014).

Segundo Puglisl e Befi-Lopes (2016), criangas com TDL de-
senvolvem alteracdes nos diferentes niveis linguisticos (i.e, fonoldgi-
co, morfoldgico, sintatico, semantico e pragmatico), mas com uma ten-
déncia maior em alteragdes no nivel morfolégico. Por exemplo, & co-
mum que as criangas com TDL utilizem formas nao conjugadas dos
verbos (e.g., “Eu quer sobremesa”) e apresentem uma quantidade de
palavras e morfemas reduzida em suas frases (e.g., “Quer sobreme-
sa”) E possivel verificar ainda a dificuldade na atribuicéo de papéis te-
maticos, levando-se em conta a complexidade sintatica. Os diferentes
tipos e graus de dificuldade da linguagem levam em consideragao a
idade e o percurso de desenvolvimento da crianca.

Pouco se sabe sobre os déficits neuropsicologicos € como es-
ses 0s prejuizos podem impactar no perfil linguistico da crianga. Con-
tudo, existe uma relagao constante entre a atencao, percepcao, e lin-
guagem durante a infancia que podem expandir a visdo de que as al-
teragbes de linguagem estéo intimamente relacionadas a estes fato-
res neuropsicologicos muitissimo importantes no desenvolvimento da
crianga (TOMAS; VISSERS, 2019).



2.3 INTERVENGOES FONOAUDIOLOGICAS NO TDL

Muitos familiares possuem incertezas quanto ao desenvolvi-
mento da linguagem de seus filhos e como tratar essas situagdes, e
muitas vezes recorrem a pediatras e educadores para receber orienta-
¢oes, sendo que o fundamental seria encaminhamento ao fonoaudio-
logo especialista em linguagem. (CERA et al., 2019).

Segundo Conti-Ramsden & Durkin, 2012, a crianga na ida-
de pré-escolar, com diagnéstico de Transtorno de Desenvolvimento
de Linguagem TDL, comumente manifesta um bloqueio no inicio do
aprendizado da linguagem. A captagao fonoldgica e de vocabulario é
mais branda e morosa do que o observado nas criangas com desen-
volvimento tipico da linguagem (DTL).

Isso preocupa, pois sabemos que o dominio do aprendizado de
novas palavras é essencial no desenvolvimento da linguagem oral e
da escrita, e incisivo na relagao social, académica e profissional. Sen-
do assim, as criangas diagnosticadas com TDL poderao expressar ni-
veis diferentes de problemas fonoldgicos, léxico/semanticos, morfo/
sintaticos, pragmaticos ou de memodria verbal (Jackson et al., 2019).

Aintervencgao fonoaudioldgica é uma parte crucial do tratamen-
to, principalmente quando o paciente possui disturbios neurologicos
que afetam o desenvolvimento da fala e da linguagem. E importante
notar que a aplicagao de protocolos institucionais deve ser personali-
zada de acordo com a histéria médica do paciente e com as doencgas
atuais que afetam seu desenvolvimento linguistico e de fala (Cera et
al., 2019).

O fonoaudidlogo ¢ o profissional habilitado a trabalhar com os
disturbios de comunicacdo. Em sua pratica clinica € muito comum a
realizagao de avaliagdes de linguagem em criangas pequenas, poden-
do ser feita de maneira informal, por meio de observacdes e impres-
sbes clinicas, ou de forma padronizada, por meio de testes e escalas.
Esses recursos irdo especificar as dificuldades no processo de aquisi-
¢ao e desenvolvimento da linguagem, além de permitir comparagdes
(Giacheti, C.M.,2014).

Lindau et al., (2015) ressaltam que varios métodos podem ser
utilizados na avaliagao da linguagem oral, e que sua eficacia depen-



dera do uso de procedimentos satisfatérios a faixa etaria e a habilida-
de de linguagem do sujeito em questao, que deverao ser complemen-
tadas e analisadas pelo profissional, permitindo, assim, a tomada de
decisbes diagnosticas e de intervencgao terapéutica dentro da clinica
fonoaudioldgica.

3. MATERIAIS E METODOS, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este estudo utilizou o método de revisao bibliografica para lo-
calizar e analisar os artigos selecionados com o objetivo de discutir a
tematica. A revisao bibliografica € amplamente utilizada em diversas
areas de estudo, pois permite agregar uma grande quantidade de da-
dos e fontes em um Unico trabalho, facilitando a analise e discussao
de topicos de interesse. Esse tipo de estudo é baseado em uma bus-
ca ampla de informacdes na literatura existente, incluindo livros, peri-
odicos, dissertacdes e publicagdes disponiveis em diferentes platafor-
mas (Garcia et al. 2016).

Para cumprir com os objetivos propostos foram consultadas
bases como Google Académico e Scientific Electronic Library Online
(SciELO). Os critérios especificos de inclusao e exclusdo foram defi-
nidos para a selegado de materiais: os critérios de inclusdo abarcaram
a) bibliografias focadas no tema central deste estudo e b) publicacbes
entre os anos de 2014 e 2024. Os critérios de exclusdo consideraram
materiais que ndo abordavam a tematica em questao ou que foram pu-
blicados fora do periodo estabelecido para analise.

Arevisao bibliografica visa orientar sobre a intervenc¢ao fonoau-
dioloégica no Transtorno do Desenvolvimento de Linguagem (TDL) na
Infancia, que corresponde a uma das dificuldades de neurodesenvol-
vimento, caracterizado por ter vocabulario reduzido, construgdes mor-
fossintaticas deficientes e altera¢des significativas no discurso que ge-
ram limitagdes na participacéo social, na comunica¢ao e no desempe-
nho escolar. Assim, os descritores utilizados para a busca foram “lin-

guagem”, “transtorno de linguagem” e “fonoaudiologia”.



Para a analise e interpretagdo dos dados obtidos, foi empregada
uma metodologia de leitura exploratdria de todo o material selecionado,
buscando uma compreenséao geral do conteudo. Inicialmente, realizou-
-se a leitura dos resumos dos artigos, dissertagdes e teses para, em se-
guida, selecionar a bibliografia a ser incluida na revisao, aplicando os
critérios de inclusao e exclusao. Em seguida, foi feita uma leitura apro-
fundada dos materiais escolhidos, com anotagdes das principais ideias
e informacdes essenciais para a redacéo final do estudo.

RESULTADOS

Dentre os resultados da reviséo bibliografica sobre a tematica
de intervencao fonoaudioldgica no transtorno do desenvolvimento de
linguagem na infancia foram encontrados seis artigos que estavam de
acordo com os critérios de inclusdo no estudo. Destaca-se no quadro
abaixo os estudos que foram selecionados para compor os resultados,
sendo dividido em titulo da obra, autor, ano e a citagao utilizada para
a elaboracao da discussao do estudo.

Quadro 01 - Resultados da Interveng¢do fonoaudiéloga no transtorno
do desenvolvimento de linguagem na infancia. Os dados a seguir des-
tacam suas implicagbes para o desenvolvimento da linguagem.

OBRA AUTORES ANO CITAGAO

“Os portadores de DEL procuram
interagir com o meio social e con-
seguem se comunicar de maneira
nao verbal, sua dificuldade aparece
em geral como consequéncia da
limitada capacidade verbal...”

Diagnostico diferencial
entre transtorno do
espectro autista (tea) Souza 2020
e disturbio especifico
de linguagem (del).

“O diagnéstico de DEL basea-
va-se em critérios de incluséo e

Por que devemos falar exclusdo. Para ser incluida nessa

sobre transtorno do Caceres-As- 2021 classificagao, a crianga deveria
desenvolvimento senco et al apresentar desempenho inferior a
da linguagem 1,25 desvio padréo abaixo da mé-

dia (10° percentil) em, ao menos,
duas medidas de linguagem...”




“...a caracteristica marcante consista
na heterogeneidade das manifesta-
Relagdes entre idade ¢oes linguisticas, é frequente a ma-
linguistica e cons- nutencdo de processos fonoldgicos
ciéncia fonoldgica de Befi-Lopes, 2022 do desenvolvimento e presenga de
criangas com transtorno | Ledo e Soares processos idiossincraticos, vocabu-
do desenvolvimen- lario restrito, déficits em diferentes
to da linguagem subsistemas linguisticos, prejuizo
na memoria fonolégica e compreen-
sdo linguistica comprometida.”
“...as habilidades do processamento
fonolégico associam-se com o su-
Desempenho em de- .
P . cesso no processo de aprendizagem
codificagado e escrita ~ o
. porque somadas sao responsaveis
de criangas com Trans- | Soares, Santos ) )
. ) 2023 respectivamente, pela capacidade
torno do Desenvolvi- e Befi-Lopes L
) de analise da estrutura sonora da
mento da Linguagem: - . ~
e fala, retengéo de informagdes e o
dados preliminares . ~
acesso rapido a representacdes das
informagdes fonoldgicas da lingua.”
“...Criangas com TDL apresentam
. diminui¢cdo no numero de atos comu-
Perfil de atos comuni- . o L K
. . Befi-Lopes, nicativos, atos comunicativos inte-
cativos de criangas com . . . " L
Oliveira e 2024 rativos e interagbes comunicativas,
transtorno do desenvol-
. . Soares quando comparadas aos valores
vimento de linguagem L . .
de referéncia de criangas tipicas,
independentemente da idade...”
“Nao foram encontradas relagdes
. o entre o desempenho em maturidade
Maturidade simbdlica, o . .
. simbdlica, vocabulario e habilida-
vocabulario e desem- . L .
) des intelectuais ndo verbais de
penho intelectual de i . . L.
. Mendes et al. 2021 criangas com hipotese diagnostica
criangas com transtorno .
. de TDL. Tais dados promovem
do desenvolvimen- . ~ .
) importantes reflexdes a respeito
to da linguagem ) L
do desenvolvimento simbdlico-
-linguistico dessa populagéo...”

Fonte: autores (2024)

DISCUSSAO

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) tem
despertado interesse no campo da fonoaudiologia e das ciéncias cog-
nitivas devido ao impacto no desenvolvimento infantil. A literatura atu-



al evidencia a contribuigcdo dos estudos sobre o TDL e os avancgos e
lacunas, como a necessidade de um diagndstico dindmico e criterio-
so, estratégias terapéuticas que consistem nas caracteristicas especi-
ficas do TDL e os estudos que promovam o entendimento profundo so-
bre o desenvolvimento linguistico e das habilidades pragmaticas des-
sas criangas.

Em Souza (2021) foi explorado as principais diferengas entre
o Transtorno do Espectro Autista (TEA) e o Transtorno do Desenvol-
vimento da linguagem (TDL). Apesar se ambos apresentarem carac-
teristicas que podem gerar uma confusao no diagnéstico, uma ana-
lise mais detalhada fornece distingbes que sado fundamentais para o
diagnéstico correto e intervengao adequada, principalmente em dife-
rencas no desenvolvimento da linguagem, onde os prejuizos sdo cen-
trais, seja na TEA ou TDL. Porém, no TDL, a dificuldade € dominan-
temente relacionada a capacidade verbal. Os individuos buscam a in-
teragao social e conseguem utilizar formas n&o verbais de comunica-
G¢ao para expressar sua opinido, ainda que as suas capacidades ver-
bais sejam limitadas.

Em Caceres-Assenco et al. (2020) o TDL é uma condicao que,
apesar de suas descri¢des iniciais serem do inicio do século XIX, en-
frentou dificuldades com relacdo ao consenso sobre os critérios de
diagnostico e terminologia ao longo da histéria. Esse consenso em tor-
no do TDL representa um marco na compreensao e na abordagem da
dificuldade de linguagem. Apesar das controvérsias, ele trouxe avan-
cos significativos em termos de inclusdo e acesso aos servigos para
criangas com dificuldades linguisticas. A evolugédo do conhecimento na
area fonoaudioldgica permite o reforco do diagndstico dindmico e fle-
xivel, sendo isso essencial para atender as demandas diversificadas
das criangas com TDL.

Em Befi-Lopes, Ledo e Soares (2022) foi abordado sobre uma
caracteristica marcante na analise das habilidades de consciéncia fo-
nolégica em criangas com TDL que revela um panorama complexo e
heterogéneo. Os dados apontam que a conscientia fonética mostra
melhores resultados em tarefas que geram pistas sonoras ou visuais e
essa discrepancia no desempenho pode ser atribuida a demanda cog-
nitiva e linguistica das tarefas mais elaboradas que exigem maior pro-



cessamento fonolégico e habilidades linguisticas refinadas. Também é
ressaltado sobre a importancia na integragédo da atividade fonolégica
no planejamento terapéutico para criangas com TDL e de novas inter-
vengoes terapéuticas e pedagdgicas integradas, que considerem as
peculiaridades dessa populagao.

Em Soares, Santos e Befi-Lopes (2023) foi avaliado o desem-
penho de criangas com TDL em tarefas de codificacdo e escrita, sen-
do destacado os desafios enfrentados por essa populagao no processo
de aquisigao da linguagem escrita. A analise dos erros cometidos pelas
criangas com TDL revelou um padrao caracteristico relacionado a erros
em palavras dependentes da conversao fonema-grafema. Apesar dis-
S0, as criangas apresentavam maior desempenho em palavras cuja es-
crita esta associada a memoria lexical, o que reforga a dependéncia na
estratégia que demanda menos habilidades metafonoldgicas.

Segundo Befi-Lopes, Oliveira e Soares (2024) foi realizada uma
comparacao entre criangas com TDL e criangas tipicas, revelando um
padréao significativo nas habilidades pragmaticas, principalmente rela-
cionado ao numero e na qualidade dos atos de comunicacgao e intera-
¢ao. As criangas com TDL apresentaram um numero reduzido de atos
de comunicacéao e interagdo em comparagao com as criancas tipicas
€ isso ndo apresentava relacao com a idade. Essas dificuldades intrin-
secas de comunicacgao presentes no TDL, vao além das limitacbes de
linguagem expressiva e receptiva. Além disso, era observavel um pa-
drao inicial reduzido de comunicacao e com o passar do tempo, acon-
tecia um aumento do numero de atos comunicativos e melhoria nas
iniciativas comunicativas, sendo assim, as criangcas com TDL apresen-
tam potencial de melhora significativa ao longo do tempo.

Por fim, em Mendes et al. (2020) foi verificado uma auséncia de
correlacdo de maturidade simbdlica, vocabulario e habilidades intelec-
tuais nao verbais em criangcas com TDL. A maturidade simbdlica esta
relacionada a capacidade de representar o mundo por meio de simbo-
los, incluindo a linguagem. A auséncia dessa correlagdo sugere que as
criangas com TDL podem seguir um trajeto menos linear e menos de-
pendente das habilidades linguisticas, podendo essa dissociagao es-
tar relacionada a alteragdes nos mecanismos de processamento cog-
nitivo-linguistico e diferengas no uso e na compreensao de represen-



tacdes simbolicas devido as dificuldades fonoldgicas. O vocabulario e
cognicao nao-verbal e habilidades intelectuais ndo verbais podem es-
tar associadas as limitagbes especificas no processamento linguistico,
reforcando que o TDL é um transtorno especifico de linguagem e néo
um reflexo de déficits globais no desenvolvimento cognitivo.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) é um
quadro que desafia o diagnéstico e a intervencao devido a sua com-
plexidade e especificidade. As contribuicoes da literatura analisada re-
forcam a importancia de um diagndstico preciso que permita a dis-
tincdo do TDL de outros transtornos, como o TEA, considerando que
existem diferengas centrais em suas manifestacdes, principalmente
com relagdo ao dominio linguistico.

Os avancos no entendimento do TDL, bem como as dificuldades
predominantes no processamento fonoldgico e na aquisicdo da lingua-
gem escrita e as limitagdes nas habilidades pragmaticas, destacam a ne-
cessidade das intervengdes personalizadas e estratégicas pedagdgicas
que possam respeitar as particularidades dessa populagédo. Outrossim,
os dados sobre a auséncia da correlagao entre maturidade simbdlica, vo-
cabulario e habilidades n&o verbais que possam apontar uma trajetéria de
desenvolvimento menos linear, 0 que exige mais investigacdes especifi-
cas para elucidar os mecanismos envolvidos nas manifestagdes do TDL.

Por fim, apesar dos progressos nessa area, existe uma lacuna
evidente na literatura, principalmente na literatura nacional, sobre a tema-
tica. Isso reforca a urgéncia de estudos adicionais que ampliem a base de
conhecimento e que possam ajudar na constru¢ao de politicas inclusivas
e na formacao de profissionais qualificados para atuar com criangas com
TDL, sendo isso um dos fatores que podem promover o pleno desenvolvi-
mento das criangas em questao linguistica, cognitiva e interagdes sociais.

REFERENCIAS

AGUILAR-MEDIAVILLA, E., Buil-Legaz, L., Esteller-Cano, A. & Pére-
z-Castelld, J. Del trastorn especific del llenguatje (TEL) al trastorn del



desenvolupament del llenguatje (TDL): un canvi de concepcié sobre
els trastorns del llenguatje. Llengua, Societat i Comunicacié, v. 17,
p. 11-26, 2019.

AGUILAR-VALERA, J. Trastornos de la comunicacion desde el dsm-
5. La necesidad de diagnosticos diferenciales. Cuadernos de neurop-
sicologia. Panamerican Journal of Neuropsychology, v. 11, n. 1, p.
143-156, 2019

BEFI-LOPES D.M. et al. Relagbes entre idade linguistica e conscién-
cia fonoldgica de criangas com transtorno do desenvolvimento da lin-
guagem. Rev CEFAC, v. 24, n. 3, 2022.

BEFI-LOPES D.M. et al. Perfil de atos comunicativos de criangas com
transtorno do desenvolvimento de linguagem. Audiol Commun Res,
v. 29, €2824, 2024.

BISHOP D.V.M., et al. Catalise a multinational and multidisciplinary
consensus study. identifying language impairments in children. Plos
One, v. 11, n. 7, 2016.

BISHOP DVM., et al. A multinational and multidisciplinar Delphi Con-
sensus study of problems with language development: terminology. J
Child Psychol Psychiatry. v. 58, n. 10, 2017.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao a Saude. Diretri-
zes de estimulagao precoce: criangas de zero a 3 anos com atraso no
desenvolvimento neuropsicomotor. Brasilia: Ministério da Saude, 2016.

CACERES-ASSENCO, A.M. et al. Porque devemos falar sobre trans-
torno do desenvolvimento da linguagem. Audiol, Commun. Res. Sao
Paulo, v. 25, 2020.

CALMA-RODDIN, N.; et al. Music, Language, and The N400: ERP In-
terference Patterns Across Cognitive Domains. Sci Rep., v. 10, 2020.

CERA, M. L. et al. Variaveis associadas ao tempo de terapia fonoaudio-
l6gica para afasia, apraxia de fala e disartria. Dementia & Neuropsy-
chologia, v. 13, n. 1, p. 72-77, 2019. Disponivel em <https://pesquisa.
bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-989670>. Acesso em 20 set 2024

CONTI-RAMSDEN, G., & Durkin, K. Language development and as-
sessment in the preschool period. Neuropsychology. Review, v. 22, n.
4, p. 384-401, 2012.



MARCHESAN, 1.Q. et al. Tratado das especialidades em fonoau-
diologia. Sdo Paulo: Guanabara Koogan. pp. 545-554.

JACKSON, E., Leitéo, S., Claessen, M., & Boyes, M. The evaluation
of word-learning abilities in people with developmental language disor-
der: a scoping review. International Journal of Language & Commu-
nication Disorders, v. 54, n. 5, p. 742-755, 2019.

LEONARD, L. B. Children with specific language impairment and their
contribution to the study of language development. J Child Lang, v.
41,n. 1, p. 38-47, 2014.

LINDAU, T.A., Lucchesi, F.D.M., Rossi, N.F., & Giacheti, C.M. Instru-
mentos sistematicos e formais de avaliagéo da linguagem de pré es-
colares no brasil: uma revisao de literatura. Revista CEFAC, v. 17, n.
2, p. 656-662, 2015.

MENDES, J.B.A. et al. Maturidade simbdlica, vocabulario e desempe-
nho intelectual de criangas com transtorno do desenvolvimento da lin-
guagem. Revista CoDAS, v. 33, n. 2, 2021.

NORBURY, C. The impacto of nonverbal ability on prevalence and cli-
nical presentation of language disorder: evidence from a population
study. Journal of Child Psychology and Psychiatry, v.57, p. 1247-
1257, 2016.

PRATES, L. P. C. S; MARTINS, V. O. Disturbios da fala e da linguagem
na infancia. Rev. Médica de Minas Gerais, v. 21, n. 4, p. 54-60. 2011.
Disponivel em:http://ftp.medicina.ufmg.br/ped/Arquivos/2013/distur-
biofalaeimagem8periodo_21_08_2013.pdf. Acesso em 20 out 2024

SOARES, A.J.C. et al. Desempenho em decodificacdo e escrita de
criangas com Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem: dados
preliminares. Revista CoDAS, v. 36, n. 1. e20220318, 2024

SOUZA, L.P.N. diagnéstico diferencial entre Transtorno do Espectro Au-
tista (TEA) e disturbio especifico de linguagem (DEL). Revista Ibero-
-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao, v.7, n.7, 2021.

SCOPEL, R.R. et al. A influéncia do ambiente familiar e escolar na
aquisicdo e no desenvolvimento da linguagem: revisao de literatura.
Rev. CEFAC, Sao Paulo, 2011. Disponivel em: https://www.scielo.br/
scielo.php?pid=S1516-18462011005000139&script=sci_arttext&tin-
g=pt. Acesso em 10 out 2024.



TOMAS, E.; VISSERS, C. Behind the Scenes of Developmental Lan-
guage Disorder:Time to Call Neuropsychology Back on Stage. Front
Hum Neurosci. n. 12, n. 517, p. 517, 2019

WEISBERG DS, Hirsh-Pasek K, Golinkoff RM. Embracing complexi-
ty: rethinking the relation between play and learning. Psychol Bull, v.
139, n. 1, p. 35-9, 2013.



CAPITULO 16

O PAPEL DA FONOAUDIOLOGIA NA PROMOGAO
DA COMUNICAGAO E INCLUSAO DOS SURDOS
ATRAVES DA LINGUA DE SINAIS

THE ROLE OF SPEECH-LANGUAGE PATHOLOGY IN
PROMOTING COMMUNICATION AND INCLUSION OF
THE DEAF THROUGH SIGN LANGUAGE.

Jessyka Tayany Brito Monteiro
Centro Universitario Fametro — CEUNI -FAMETRO
Manaus. Amazonas
Jessyka.tbm@gmail.com

Ituany Melo
Centro Universitario Fametro — CEUNI -FAMETRO
Manaus. Amazonas
ituanymelo@gmail.com

RESUMO

Este trabalho destaca a crucial atuacdo do fonoaudiélogo na inclu-
sdo de surdos, enfatizando a Lingua de Sinais como ferramenta fun-
damental para comunicagao e qualidade de vida. OBJETIVO: Impor-
tancia da fonoaudiologia na avaliagao, diagnéstico e intervencao, in-
cluindo o uso de tecnologias assistivas. OBJETIVOS ESPECIFICOS:
Da Patologizacao a Valorizagao, Diferenga sobre Surdez e Deficién-
cia Auditiva; Técnicas de instrugdo em Libras e Investigar a interven-
¢ao precoce para o desenvolvimento da comunicagao em libras. MA-
TERIAIS E METODOS: A pesquisa, baseada em artigos cientificos de
plataformas como PUBMED, BVSALUD e SCIELO e GOOGLE ACA-
DEMICO. O trabalho conclui com consideragdes finais e perspectivas
futuras para a inclusao escolar e social de surdos, considerando as
politicas publicas e os direitos deste grupo. Em suma, o estudo argu-
menta pela importancia da fonoaudiologia na promog¢ao da comunica-
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¢ao e inclusao de surdos através da Libras, melhorando significativa-
mente sua qualidade de vida.
Palavras-chave: Lingua de Sinais; Inclusdo; Comunicacao; Interven-
¢ao; Reabilitacéo; Deficiéncia.

ABSTRACT

This study highlights the crucial role of speech-language pathologists
(SLPs) in the inclusion of deaf individuals, emphasizing sign language
as a fundamental tool for communication and quality of life. OBJEC-
TIVE: The importance of speech-language pathology in assessment,
diagnosis, and intervention, including the use of assistive technologies.
SPECIFIC OBJECTIVES: From Pathologization to Valorization: The
Difference Between Deafness and Hearing Impairment; Instruction
Techniques in Brazilian Sign Language (Libras) and Investigating Ear-
ly Intervention for the Development of Communication in Libras. MA-
TERIALS AND METHODS: The research is based on scientific arti-
cles from platforms such as PUBMED, BVSALUD, SCIELO, and GOO-
GLE SCHOLAR. The study concludes with final considerations and fu-
ture perspectives for the school and social inclusion of deaf individu-
als, considering public policies and the rights of this group. In short, the
study argues for the importance of speech-language pathology in pro-
moting communication and inclusion of deaf individuals through sign
language, significantly improving their quality of life.

Keywords: Sign Language; Inclusion; Communication; Intervention;
Cochlear Implants; Development; Education; Rehabilitation; Social In-
clusion; Disability

1. INTRODUGCAO

Segundo Viana (2016) a Fonoaudiologia é uma ciéncia da area
da saude que atua na prevengao, avaliagédo e tratamento de disturbios
da comunicagédo humana, incluindo a audigéo, voz, linguagem e motrici-
dade oral. Ja a Lingua de Sinais é uma lingua natural usada pelo povo
surdo, com sua propria gramatica e estrutura linguistica. A combinagao
da atuacdo da Fonoaudiologia com a Lingua de Sinais proporciona a



promogao da comunicagao e a inclusdo social dos surdos, possibilitan-
do uma melhor qualidade de vida e autonomia para esse grupo.

De acordo com Castro Brasil et Al. (2019) a histéria da fonoau-
diologia esta diretamente ligada a necessidade de reabilitagdo e pro-
mocao da comunicagao em pessoas com deficiéncia auditiva, incluin-
do surdos. A profissdo surgiu no Brasil na década de 1940, com o ob-
jetivo de prevenir, avaliar, diagnosticar e tratar disturbios da comunica-
¢ao oral e escrita, como também os disturbios relacionados a voz, fala,
linguagem, audicao e fungbes estomatognaticas. Ao longo dos anos, a
fonoaudiologia tem evoluido e se adaptado para atender as demandas
da comunidade surda, desenvolvendo intervengdes especificas, técni-
cas de avaliacao e ferramentas de reabilitacdo que buscam promover
a inclusdo e a comunicacao eficaz para esse publico.

Chaves de Barros et. Al. (2017) diz que a histéria da lingua de
sinais remonta a séculos atras, com registros de comunicacéo gestu-
al utilizados por comunidades surdas em diversos paises. No entanto,
foi somente a partir do século XVIII que a linguagem de sinais come-
cou a ser reconhecida e estudada de forma mais sistematizada. Sua
evolugdo ao longo dos anos e sua importancia para a comunicagao e
identidade cultural das pessoas surdas sao aspectos relevantes a se-
rem explorados para compreender o papel da Fonoaudiologia na pro-
mogao da comunicacgao e inclusdo desses individuos.

A histéria da fonoaudiologia e sua relacdo com os surdos é
marcada por varias fases e mudancas significativas ao decorrer do
tempo. No inicio do século XX, a fonoaudiologia surgiu com uma abor-
dagem predominantemente oralista, que enfatizava a oralizagéo e a
adequacéao dos surdos as normas da lingua oral. O foco estava em
ensinar os surdos a falar e a se comunicar verbalmente, muitas vezes
desconsiderando a lingua de sinais. (Begrow et. Al. 2020)

Com base nisso, fez-se a seguinte pergunta: “De que maneira
a fonoaudiologia pode ajudar na formagao da comunicagao e na vida
do surdo?”

A fonoaudiologia desempenha um papel fundamental na for-
macgao da comunicagao e na vida do surdo, oferecendo intervencdes
especificas que visam desenvolver a linguagem oral, a leitura labial, a
ampliacao do repertério gestual e aprimoramento da expressao corpo-



ral. Além disso, o fonoaudiologo pode orientar a familia e os educado-
res sobre estratégias de comunicagao eficazes, promovendo a inclu-
sao e o desenvolvimento social do surdo. A atuagao desse profissional
também contribui para o uso de tecnologias assistivas, como apare-
Ihos auditivos e implantes cocleares, que possibilitam uma melhor per-
cepcéao e producao da fala, impactando positivamente na interacéo e
na vida diaria do surdo Moura et. At. (2018).

O objetivo central deste artigo é enfatizar a importancia da atu-
acao fonoaudiologica na promogao da comunicacdo e inclusao dos
surdos por meio da lingua de sinais. Sera abordado o papel do fono-
audiologo na intervengao precoce, estratégias de ensino da lingua de
sinais e a relevancia da comunicacéao alternativa e ampliada. Além dis-
so0, serao discutidos os desafios e oportunidades na inclusao escolar
e social dos surdos, bem como os avangos tecnoldgicos e cientificos
na area. O artigo também visa destacar os impactos positivos da fono-
audiologia na qualidade de vida dos surdos e os desafios que a pro-
fissdo enfrenta, apresentando perspectivas futuras para a atuacao fo-
noaudiologica.

Tende entdo a necessidade de estudar terapias e estratégias
indicadas que sejam eficazes para o desenvolvimento do surdo, visan-
do sua melhoria de vida, ndo s6 dentro do ambito familiar, mas tam-
bém na escola, sociedade e mercado de trabalho.

Para a realizacao desta pesquisa foram usados artigos cienti-
ficos que estdo entre os anos de 2014 a 2024 e livros, as plataformas
de pesquisas foram SCIELO, GOOGLE ACADEMICO, BVSALUD e
PUBMED.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 DA PATOLOGIZAGAO A VALORIZAGAO, DIFERENGA SOBRE
SURDEZ E DEFICIENCIA AUDITIVA

Bousquat e Soleman (2021) abordam que a deficiéncia auditiva
e a surdez tém sido tratadas como sinbnimos em boa parte da produ-
cao cientifica no campo da saude. Parte-se de uma visao dicotdmica
entre normalidade e anormalidade, na qual a incapacidade em detec-



tar, discriminar e processar os sons do ambiente e da fala € uma anor-
malidade a ser corrigida, ou seja, as pessoas surdas sdo vistas com
base na deficiéncia auditiva e, consequentemente, necessitam restau-
rar a sua capacidade de ouvir.

Celeno Porto et Al. (2014) diz que nas ultimas décadas, o con-
ceito de surdez passou por transformacdes histéricas e culturais. O
surdo deixa de ser considerado “deficiente” e passa a ser “diferente”;
a surdez nao é concebida como uma deficiéncia a ser curada, elimina-
da ou normalizada, e sim como uma diferenca a ser respeitada. Nes-
se contexto, a pessoa surda pertence a uma comunidade minoritaria,
que partilha uma lingua de sinais, valores culturais, habitos e modos
de socializagao préprios.

Conforme Leite de Campos et Al. (2020) a legislacao brasileira
define a deficiéncia auditiva baseada no critério audioldégico ou médico,
ou seja, na medida da audigao por meio de exames, sendo considera-
da pessoa com deficiéncia auditiva “aquela que apresenta perda bilate-
ral, parcial ou total, de 41 decibels (dB) ou mais, aferida por audiograma
nas frequéncias de 500Hz, 1.000Hz, 2.000Hz e 3.000HZz”. Isso quer di-
zer que a lei apenas aponta o quanto o sujeito pode ou nao ouvir, sem
levar em conta outros aspectos inerentes a condicao que ele apresenta.

De acordo com Melo et al. (2022) surdez pode ser classifica-
da de acordo com o grau de perda auditiva, que varia de leve a pro-
funda, e com a idade de inicio, podendo ser pré-lingual ou pés-lingual.
Além disso, é essencial considerar os aspectos sociais e culturais da
surdez, respeitando a identidade surda e promovendo a inclusdo por
meio da lingua de sinais. Os impactos da surdez na comunicagao e na
vida social sao significativos, podendo resultar em dificuldades de in-
teracao, isolamento e exclusdo social, o que reforca a importancia da
atuacao da Fonoaudiologia na promogao da comunicagéo e inclusao
dos surdos.

A surdez é definida como a perda parcial ou total da capacida-
de de ouvir, e pode ser classificada de acordo com o grau de perda
auditiva. A classificagdo mais comum é leve, moderada, severa e pro-
funda, com variagdes dentro de cada categoria. Além disso, a surdez
pode ser bilateral, afetando ambos os ouvidos, ou unilateral, afetando
apenas um ouvido. Existem também diferentes critérios de classifica-



¢cao baseados na causa da surdez, como genética, adquirida (pds-na-
tal) ou congénita (presente no nascimento) Silva et Al. (2016)

2.2 TECNICAS DE INSTRUCOES DA LIBRAS E SUA INFLUENCIA NA
INCLUSAO SOCIAL DOS SURDOS ATRAVES DO FONOAUDIOLOGO

Faria Rosa (2022) comenta que a Libras deve ser compreendi-
da como uma lingua como qualquer outra. Assim, no Brasil, o que se
compreende como a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) tera, em ou-
tros paises, ndo s6 suas proprias denominagdes, mas serao linguas
diferentes, com vocabularios e gramaticas préprias, como, por exem-
plo, em Portugal, onde se chama Lingua Gestual Portuguesa (LGP) ou
ainda a ASL (American Sign Language).

Alingua de sinais (LS) é a lingua natural de comunicagéo des-
se grupo de pessoas que n&o possui como base comunicacional a au-
dicdo. Comparada a lingua oral, a lingua de sinais € uma lingua mui-
to recente e, até pouco tempo, vista como uma lingua inferior porém,
em meados do século XX, passou a ter status linguistico, com estru-
tura linguistica e gramatical com a divulgagao de pesquisas académi-
cas de Stokoe, linguista norte-americano, que comprovam sua impor-
tancia para o desenvolvimento cognitivo de surdos. As pesquisas de
Stokoe, na década de 1960, representam um marco para a lingua de
sinais, ndo apenas a American Sign Language (ASL) Da Silva (2023).

Moura & Almeida (2015) dizem que Lingua Brasileira de Sinais
€ a lingua natural das pessoas surdas no Brasil, possuindo estrutu-
ra gramatical propria e sendo reconhecida como uma lingua oficial no
pais desde 2002. A comunicagcdo em Libras, portanto, ndo € apenas
uma alternativa a linguagem oral, mas uma lingua que atende as ne-
cessidades cognitivas e sociais das pessoas surdas. Para que a crian-
¢a surda desenvolva sua linguagem de maneira plena, a exposigcéo a
Libras desde os primeiros anos de vida € essencial.

A Pesquisa Nacional sobre a Educacéo de Surdos (2020) apon-
ta que uma parcela significativa de criangas surdas ainda ndo tem
acesso a uma educagao bilingue (portugués e Libras), o que limita seu
desenvolvimento linguistico e cognitivo. Por outro lado, as politicas pu-
blicas tém avancgado, e o fortalecimento da formacéo de profissionais,



a ampliacédo do acesso a Libras e o incentivo a integragao da crianca
surda na comunidade de surdos tém gerado um cenario mais inclusivo
e favoravel ao desenvolvimento da comunicacido em Libras.

Conforme Leal Silva e Caceres-Assenco (2022) a atuacao fo-
noaudiolégica nos transtornos de linguagem nas linguas de sinais
€ uma area que esta em expansao, os primeiros casos foram publi-
cados nos Estados Unidos e no Reino Unido, alguns protocolos de
avaliagdo de linguagem utilizando lingua de sinais foram criados em
varios paises, inclusive no Brasil. Em 2019 tivemos um avancgo signi-
ficativo com a aprovacao do Comité de Lingua de Sinais e Bilinguis-
mo para Surdos pela Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia. Esse
comité tem por meta integrar profissionais atuantes na area, promo-
ver discussodes, construir e aprimorar politicas publicas para a comu-
nidade surda. Com o aumento dos estudos na area se faz necessaria
uma revisao de literatura para sintetizar os conhecimentos que vém
sendo evidenciados.

2.3 INTERVENGAO FONOAUDIOLOGICA PRECOCE PARA O DE-
SENVOLVIMENTO DA COMUNICAGAO EM LIBRAS

De acordo com Lemos e Lima (2014), a intervengéo precoce
deve ser planejada e realizada o quanto antes apés o diagndstico da
surdez, com foco no desenvolvimento da linguagem, seja ela oral ou
de sinais. Estudos indicam que a crianca surda, ao ser estimulada na
Lingua Brasileira de Sinais (Libras), pode alcan¢ar um desenvolvimen-
to linguistico similar ao de criangas ouvintes, desde que a intervengao
seja iniciada precocemente.

Segundo Pimentel e Lima (2017), a aquisi¢ao de uma lingua de
sinais precocemente permite que a crianga surda construa represen-
tacdes cognitivas mais complexas, favorecendo o desenvolvimento da
percepg¢ao, do raciocinio logico e da capacidade de socializagdo. A ex-
posicao a Libras, desde os primeiros anos, favorece também o desen-
volvimento da linguagem emocional e a construcao de vinculos afeti-
vos com a familia e a comunidade surda, o que pode ser crucial para o
desenvolvimento da autoestima e da identidade da crianga.



O fonoaudidlogo, ao atuar na interveng¢ao precoce, deve con-
siderar as particularidades de cada crianca, respeitando seu tempo
de desenvolvimento e promovendo uma abordagem individualizada.
Araujo e Silva (2016) destacam que, no contexto da surdez, a prati-
ca fonoaudioldgica deve ser interdisciplinar, envolvendo ndo apenas
o trabalho com a crianga, mas também com a familia, para garantir
qgue a criancga seja estimulada adequadamente no ambiente familiar
e escolar.

A intervencdo pode envolver atividades ludicas, brincadeiras
que favorecam a expressdo em Libras e a interagdo social, além de
estratégias que estimulem a percepgao visual e gestual da crianca. O
trabalho com a familia é igualmente importante, pois muitas vezes os
pais ndo dominam a Libras e necessitam de apoio para se comunica-
rem com seus filhos. Silva e Santos (2018) enfatizam que o envolvi-
mento dos pais na aprendizagem de Libras, com orientagéo continua
por parte do fonoaudidlogo, é crucial para a integracao da crianga sur-
da em seu ambiente familiar e social.

O processo de reabilitacdo auditiva comega com uma avalia-
¢ao diagnéstica detalhada que inclui exames audiolégicos, como au-
diometria tonal, logoaudiometria e testes de reconhecimento de fala.
Esses dados, combinados com uma analise das necessidades comu-
nicativas e sociais do paciente, permitem ao fonoaudiélogo recomen-
dar o dispositivo mais apropriado (Lopes et al., 2018). De acordo com
Batista et al. (2022), a escolha do dispositivo deve ser individualizada,
considerando a gravidade da perda auditiva, a idade do paciente e o
ambiente sonoro em que ele esta inserido.

A adaptacado de aparelhos de amplificacdo sonora individual
(AASI) e implantes cocleares (ICs) exige ajustes precisos para otimi-
zar os beneficios sonoros e auditivos. No caso dos AASI, o fonoaudié-
logo realiza a verificagdo em tempo real (real-ear measures) para ava-
liar a amplificacao oferecida pelos dispositivos em condigdes reais de
uso. Ja nos ICs, a programacao do processador de fala é essencial
para ajustar os estimulos elétricos, garantindo que sejam adequados
as necessidades individuais (Batista et al., 2022).



3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O estudo foi realizado em forma de revisado bibliografica. Se-
gundo Nassi-Cald (2021) uma definicdo em particular de um estudo
em uma revisao, esta definicdo adquire uma influéncia social impor-
tante e influéncia futuras pesquisas relacionadas a esta especialidade.
Assim, a interpretacao de artigos de revisdo pode definir uma agenda
para o futuro dos temas académicos. Foram feitos levantamentos de
artigos académicos cientificos com base em artigos encontrados em:
BVSALUD, SCIELO, GOOGLE ACADEMICO, PUBMED portais online
da saude e livros académicos.

Aos critérios de insergéo, foram colhidos artigos dentre os anos
de 2014 a 2024 tendo como palavras chaves ATUACAO FONOAU-
DIOLOGICA, LINGUAS DE SINAIS, AUDIOLOGIA, EDUCACAO, IN-
CLUSAO, SURDOS, SAUDE, INTERVENCAO PRECOCE.

Dos 20 artigos encontrados, 20 foram utilizados, sendo todos
nacionais e 2 livros para compor esta pesquisa.

Dentre os critérios de exclusao foram retirados aqueles que ti-
nham mais de 10 anos de publicag&o e os que nao estivessem relaciona-
dos com a fonoaudiologia ou que nao abordassem o tema em questao.

RESULTADOS

Os resultados deste estudo destacam diversas descobertas signifi-
cativas sobre o uso da fonoaudiologia na promogao da comunicacao e in-
clusdo dos surdos através da lingua de sinais. A luz dessas descobertas,
foi possivel tragar um panorama detalhado das dindmicas atuais, poten-
cialidades e desafios enfrentados por fonoaudiélogos e individuos surdos.

OBRA AUTORES ANO CITAGOES

“No caso de surdos com atra-
s0s na aquisigao de lingua, os
Barbosa etal. | 2016 impactos do atraso podem ser
atenuados com intervencgao fo-
noaudioldgica especifica.”

A Clinica Fonoaudioldgica
Bilingue e a Escola de
Surdos na Identificagao da
Lingua de Sinais Atipica




“A fonoaudiologia € uma das areas
do conhecimento que se consolidou
na década de 1990, por se apre-
sentar como importante aliada na
habilitagéo e reabilitagéo de pessoas
com problemas na linguagem.”

Alingua de sinais e a fo-
noaudiologia: Possibilidade | Viana et al. 2016
na atuagao dos surdos

Habilitagao, reabilitacao

e inclusdo: o que o0s su-

jeitos surdos pensam do
trabalho fonoaudiolégico?

“o trabalho fonoaudioldgico
Moura et al. 2018 deve contemplar mais do que
a aplicacao de técnicas...”

Habilitacao, reabilitagao “Pode-se perceber, por esse
e inclusdo: o que os su- Moura e 2018 ultimo discurso, que o traba-
jeitos surdos pensam do Nascimento Iho fonoaudioldgico expandia
trabalho fonoaudiolégico? suas fronteiras técnicas....”

“A Fonoaudiologia estéa historicamen-
te ligada a surdez e a pessoa surda.

Fonoaudiologia, lingua Esta atuacgéo se explica ao verificar-
de sinais e bilinguis- Chaves etal. | 2020 -se a origem da profissdo marcada
mo para surdos pela imposigao ao gerenciamento so-

cial que objetivava unificar as formas
de expresséo utilizadas no Brasil.”

DISCUSSAO

Sobre o papel da fonoaudiologia na promogao da comunicacao e
inclusao dos surdos através da lingua de sinais proporcionam importantes
contribuicdes para a literatura existente, oferecendo tanto confirmacdes
quanto novos insights em relagao as praticas fonoaudioldgicas inclusivas.

Barbosa et al. (2016) se refere a possibilidade de que, em ca-
sos de surdos que apresentam atrasos na aquisigdo da lingua de si-
nais, a intervencao fonoaudiolégica especifica pode ajudar a minimi-
zar ou até eliminar os efeitos negativos desse atraso. Isso significa
que, por meio de estratégias e técnicas adequadas, um fonoaudiélo-
go pode trabalhar com a crianga surda para melhorar suas habilida-
des linguisticas, promovendo um desenvolvimento mais adequado da
linguagem. A intervenc&o precoce é crucial, pois quanto mais cedo a
crianga receber apoio, maiores s&o as chances de que ela alcance um
nivel de comunicacdo mais proximo ao esperado para sua faixa eta-
ria, reduzindo assim os impactos que o atraso poderia ter em seu de-
senvolvimento educacional e social.



Com esse trecho, Viana et al. (2016) destaca a importancia da
fonoaudiologia como uma disciplina que ganhou reconhecimento e re-
levancia na década de 1990, especialmente no contexto da habilitagao
e reabilitacdo de pessoas que enfrentam dificuldades relacionadas a
linguagem. Isso implica que, nesse periodo, a fonoaudiologia come-
cou a ser vista ndo apenas como uma area de atuagao, mas como
uma aliada essencial no processo de ajudar individuos a desenvolve-
rem suas habilidades comunicativas, seja por meio da fala, da escrita
ou da utilizacao de Linguas de Sinais.

Neste trecho, Moura et al. (2018) enfatiza que o trabalho fono-
audiolégico deve ir além da simples aplicacéo de técnicas para a rea-
bilitacao da deficiéncia auditiva. Ele argumenta que a atuacao do fono-
audiologo deve ser mais abrangente e considerar o individuo como um
todo, levando em conta suas particularidades e experiéncias de vida. A
ideia é que o fonoaudiélogo nao apenas ensine habilidades de comu-
nicagcao, mas também ajude o sujeito surdo a compreender seu lugar
no mundo e a expressar suas vivéncias e sentimentos.

A citacado de Moura et al. (2018) reforca essa perspectiva, su-
gerindo que o trabalho com surdos deve ser coerente e significativo,
permitindo que eles aprendam sobre si mesmos e sobre o mundo ao
seu redor. Isso implica uma abordagem que valoriza a identidade sur-
da e promove a autonomia comunicacional, ao invés de apenas fo-
car na correcao da deficiéncia auditiva. Portanto, o autor defende uma
pratica fonoaudioldgica que seja sensivel as necessidades e a subjeti-
vidade dos individuos surdos, promovendo um espaco de escuta e re-
flexdo sobre suas experiéncias de vida.

O autor, ao afirmar que o trabalho fonoaudiologico “expandia
suas fronteiras técnicas”, sugere que a pratica fonoaudioldgica ndo se
limita apenas a aplicacao de técnicas especificas para a reabilitagao
da audicao ou da fala. Em vez disso, ele propde que essa pratica deve
incluir uma abordagem mais holistica, que considere a complexidade
do sujeito como um todo.

Quando menciona que “aspectos de constituigdo do sujeito pu-
dessem ser ventilados e trabalhados”, o autor se refere a importancia
de abordar ndo apenas as questdes bioldgicas ou técnicas relaciona-
das a deficiéncia auditiva, mas também os aspectos emocionais, so-



ciais e identitarios dos individuos surdos. Isso implica que o fonoaudio-
logo deve estar atento as experiéncias de vida, as historias pessoais e
as particularidades de cada sujeito, promovendo um espaco onde es-
ses aspectos possam ser discutidos e trabalhados.

No trecho mencionado por Chaves et al. (2020) destaca que a
Fonoaudiologia tem uma conex&o historica com a surdez e as pesso-
as surdas, enfatizando que a origem da profissao foi influenciada por
um contexto social que buscava padronizar as formas de comunica-
¢ao. Isso implica que, no inicio da Fonoaudiologia, havia uma tendén-
cia a impor normas de comunicagao que favoreciam a lingua oral, vi-
sando integrar as pessoas surdas a sociedade que predominava a
comunicagéo oral. Essa abordagem reflete uma tentativa de “geren-
ciar” a comunicagao das pessoas surdas, muitas vezes desconside-
rando ou subestimando a importancia e a validade das linguas de si-
nais como formas legitimas de expressao.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

As consideracdes finais deste estudo sintetizam ndo apenas os
principais achados, mas também as implicacbes mais amplas para fu-
turas praticas e politicas relacionadas a fonoaudiologia e a inclusado
dos surdos. Ao longo deste estudo, a intersecao entre fonoaudiologia,
lingua de sinais e inclusédo social revelou-se complexa, exigindo uma
abordagem multifacetada e continua.

Um dos aspectos mais marcantes emergidos deste artigo € o re-
conhecimento da lingua de sinais ndo apenas como uma ferramenta
linguistica, mas como um meio para a inclusao social equitativa. O uso
efetivo da L.S facilita a quebra de barreiras comunicativas que histori-
camente isolaram as comunidades surdas. Esta inclusdo esta alinha-
da com promessas internacionais de direitos humanos, que defendem
0 acesso equitativo a comunicacao e a participagao social. Tais promes-
sas devem ser traduzidas em praticas concretas que garantam que sur-
dos possam interagir plenamente em todos os aspectos da sociedade.

Outro ponto crucial diz respeito a formacao e capacitagdo con-
tinua dos profissionais de fonoaudiologia. Este estudo destaca uma la-
cuna significativa entre o reconhecimento académico da importancia



da lingua de sinais e sua aplicagao pratica no campo clinico e educa-
cional. Para superar essa lacuna, mudancgas estruturais sdo necessa-
rias nos curriculos de fonoaudiologia para integrar mais profundamen-
te o ensino de lingua de sinais e abordar aspectos culturais da surdez.
Isso exige uma mudanga paradigmatica em que a lingua de sinais € in-
corporada nao como uma competéncia opcional, mas como uma par-
te integrante da pratica profissional.

Por fim, enquanto este estudo enfatiza a importancia de aten-
der as necessidades comunicativas dos surdos atraveés de praticas in-
clusivas, ele também reflete sobre a importéncia de um didlogo conti-
nuo entre pesquisa, pratica profissional e formulacao de politicas.

Em suma, este estudo reafirma o papel essencial da lingua de
sinais na promocéo da inclusao social e melhora da comunicagéo para
surdos, oferecendo uma base rica para futuras pesquisas e desen-
volvimentos no campo da fonoaudiologia. A implementacao das reco-
mendacgoes delineadas aqui promete nao apenas o enriquecimento da
pratica fonoaudioldgica, mas também um avanco significativo em di-
recao a um mundo onde a inclusao e a equidade sao verdadeiramen-
te tangiveis para todos.
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RESUMO

A amamentacdo materna é um vinculo Unico entre a mae e o recém-
-nascido. E um processo benéfico para ambos, pois traz impactos po-
sitivos na vida do bebé. Para uma mae de primeira viagem, o fonoau-
didlogo se torna uma ferramenta essencial, ajudando a fornecer orien-
tacbes sobre a sucgado, o posicionamento para pega na amamenta-
¢ao e proporcionando a mae seguranga no cuidado com seu filho. Ob-
jetivo: Compreender o processo do aleitamento para melhor atuagao
do fonoaudidélogo na vida da gestante de primeira viagem. Metodo-
logia: O presente estudo trata-se de uma revisao bibliografica sendo
analisado 5 artigos para o desenvolvimento do mesmo entre os anos
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de 2014 a 2019. Consideragdes finais: Conforme a pesquisa, o pa-
pel do fonoaudidlogo é de extrema importancia para o inicio da vida
do recém-nascido, auxiliando a mée a melhorar a pega na amamen-
tacao do seu bebé.

Palavras-chave: Amamentacao, Fonoaudiologo, Sucgao e pega.

ABSTRACT

Breastfeeding is a unique bond between mother and newborn. It is a
beneficial process for both, as it brings positive impacts on the baby’s
life. For a first-time mother, the speech therapist becomes an essen-
tial tool, helping to provide guidance on sucking, positioning for breast-
feeding and providing the mother with security in caring for her child.
Objective: To understand the breastfeeding process to improve the
role of the speech therapist in the life of first-time pregnant women.
Methodology: The present study is a bibliographic review, analyzing
5 articles for its development between the years 2014 and 2019. Final
considerations: According to research, the role of the speech thera-
pist is extremely important for the beginning of the newborn’s life, help-
ing the mother to improve her baby’s breastfeeding grip.

Keywords: Breastfeeding, speech therapist, suction and latch.

1.INTRODUGAO

O aleitamento materno é um tema de consideravel importancia
para a saude e o desenvolvimento da crianga, representando um mo-
mento de profundo vinculo emocional entre a mae e o recém-nascido.
Segundo Boccoli et al. (2015), o aleitamento é fundamental para o de-
senvolvimento do bebé nos seus seis primeiros meses de vida, sendo
um fator essencial para o fortalecimento do sistema imunolégico. No
entanto, muitas mulheres gravidas pela primeira vez enfrentam desa-
fios significativos durante esse processo, o que pode resultar em des-
mame precoce e ter impactos adversos na saude do bebé.

Questdes como a técnica inadequada de pega, dor durante a
amamentacgao, producéo insuficiente de leite e dificuldades na sucgéo
adequada do recém-nascido sdo desafios comuns enfrentados por es-
sas maes. Diante desse cenario, surge a indagacao: “Qual é o papel



do fonoaudiélogo no suporte ao aleitamento materno para mulheres
gravidas pela primeira vez?”

Nesse contexto, a atuacado do fonoaudidlogo se revela essen-
cial. Além de fornecer orientacbes sobre a importancia do aleitamen-
to materno, esse profissional pode preparar as mulheres gravidas pela
primeira vez para a amamentacao, identificar possiveis dificuldades
e intervir em casos de problemas na sucgao e alimentagdo do bebé.
Almeida et. al, 2018 salienta que o fonoaudiélogo possui competén-
cias para diagnosticar e tratar questdes que possam interferir no alei-
tamento, oferecendo orientacdes especificas para melhorar a alimen-
tacao do bebé.

O propdsito deste estudo € identificar os principais obstaculos
enfrentados pelas mulheres gravidas pela primeira vez no processo
de aleitamento materno, explorar técnicas de apoio e aconselhamento
disponiveis e enfatizar a importancia do papel do fonoaudidlogo nesse
contexto. Serao abordados os beneficios do aleitamento materno, as
dificuldades encontradas pelas mulheres gravidas pela primeira vez e
a atuacao do fonoaudidlogo na promogéao e no suporte ao aleitamento.

Espera-se que esta pesquisa contribua para a melhoria da saude
e do desenvolvimento infantil, além de valorizar o papel do fonoaudiélo-
go no cuidado da mulher gravida pela primeira vez e do recém-nascido.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1. ALEITAMENTO MATERNO

O aleitamento materno € uma pratica que transcende a sim-
ples nutricdo do recém-nascido. Rodrigues et al (2017), enfatiza que
amamentar € uma experiéncia natural, um ato fisiolégico que vai muito
além de fornecer alimento, sendo, na verdade, uma das formas mais
genuinas de nutrir e proteger o bebé.

Ao se deparar com o seio materno pela primeira vez, o bebé
esta sendo apresentado ndo apenas a alimentagdo, mas também a
um vinculo primordial de amor e cuidado. Sassa et al (2014) destacam
que € durante a amamentacgao que o bebé recebe ndo apenas nutrien-
tes vitais, como proteinas, calcio e lipidios, mas também uma dose es-



sencial de carinho e segurancga, fundamentais para seu desenvolvi-
mento fisico e emocional.

Além de sua riqueza nutricional, o leite materno se revela como
uma poderosa fonte de imunidade. Duarte (2019) ressalta que o lei-
te materno é uma verdadeira fortaleza contra doencgas, fornecendo
anticorpos e protegao contra uma série de enfermidades, desde as
mais comuns, como resfriados e infecgdes respiratérias, até condi-
¢bes mais graves, como a diabetes mellitus. Esse escudo protetor é
particularmente vital nos primeiros meses de vida, quando o sistema
imunologico do bebé estd em formacéo e mais vulneravel.

Gomez (2021) argumenta que o aleitamento materno vai além
da nutricdo, promovendo um vinculo inigualavel entre méae e bebé.
Esse contato intimo e constante durante a amamentagao contribui sig-
nificativamente para o desenvolvimento emocional da crianca, propor-
cionando um senso de seguranca e bem-estar que se estende por
toda a vida.

2.2. BENEFICIOS PARA A MAE E O BEBE

Segundo Bedoschi (2015), o aleitamento materno é essencial
durante o periodo puerpério, um momento em que as mulheres en-
frentam desafios emocionais e fisicos significativos apds o parto. Fur-
tado & Assis, 2018 destacam que mulheres que amamentam mais
cedo tendem a se adaptar melhor as mudancas fisicas e emocionais
desse periodo. O ato de amamentar ndo s6 auxilia na recuperagao do
peso pré-gestacional, mas também reduz o risco de hemorragia pés-
-parto e oferece protecao contra o cancer de mama.

Além disso, o aleitamento materno pode ter um impacto po-
sitivo na qualidade de vida familiar, conforme ressaltado por Brasil
(2015). Como o leite materno é menos propenso a causar colicas e
desconforto digestivo no bebé, ha uma menor necessidade de atendi-
mento médico, o que reduz os gastos adicionais da familia. Além dis-
s0, a amamentagao promove um vinculo emocional rapido e profundo
entre mae e bebé.

Para o recém-nascido, os beneficios do aleitamento materno
sao cruciais para sua sobrevivéncia e desenvolvimento, como enfati-



zado por Silveira et al (2016). O leite materno € uma fonte completa de
nutrientes e imunidade, proporcionando um progresso biopsicossocial
favoravel para ambos, mae e bebé. Além disso, a amamentacao reduz
significativamente a mortalidade infantil, com estudos indicando uma
diminuicao de até 13% na mortalidade de criangas menores de 5 anos.

Além disso, o aleitamento materno esta associado a um menor
risco de desenvolvimento de doencas na infancia, como asma, otite e
doengas respiratdrias, como mencionado por Kendall (2015). A intera-
¢ao entre mae e bebé durante a amamentacao nao so fornece nutri-
¢ao e protecdo, mas também fortalece o sistema imunolégico do bebé
contra doengas comuns.

2.3. OBSTACULOS NO ALEITAMENTO MATERNO

O aleitamento materno é crucial para o desenvolvimento do
bebé e estabelece um forte vinculo emocional entre mae e filho. A in-
terrupcao desse vinculo pode causar dificuldades emocionais e fisi-
cas, além de levar ao desmame precoce (Lopes & Junior, 2017). A
amamentacao nos primeiros seis meses € essencial para o fortaleci-
mento do sistema imunolégico do bebé, reforcando a importancia de
evitar o desmame precoce.

O desmame precoce pode ser influenciado por fatores como
0 uso de chupetas, consumo de alcool pela mae e falta de conheci-
mento sobre a amamentacéao (Alves et al., 2018). Além disso, a demo-
ra na descida do leite, comum entre o terceiro e 0 quinto dia pos-par-
to, pode ser causada por obesidade materna ou cesareas programa-
das, que afetam os horménios envolvidos na lactagao (Ministério da
Saude, 2022).

Outro desafio enfrentado pelas maes é a dor nos mamilos, que
pode causar fissuras e bolhas, dificultando a amamentacao (Alvaren-
gaetal., 2017). A principal causa desse problema é a pega inadequa-
da do bebé, que compromete tanto o conforto da mae quanto a nutri-
cao do bebé. A orientacao profissional é essencial para corrigir esses
problemas e garantir uma amamentacéo eficaz e confortavel.



2.4. TECNICAS DE APOIO E ACONSELHAMENTO QUE PODEM
SER FORNECIDAS PELO FONOAUDIOLOGO PARA PROMOVER
O SUCESSO DO ALEITAMENTO MATERNO

Segundo Ferraz (2021), a técnica de ensino da pega correta é
fundamental para o apoio ao aleitamento materno. O fonoaudidlogo
instrui as maes a posicionar o bebé para que ele abocanhe n&o ape-
nas o mamilo, mas também parte da aréola, promovendo uma sucg¢ao
mais eficaz e reduzindo o risco de lesdbes nos mamilos, além de au-
mentar o conforto da méae.

A avaliagdo da sucg¢ao é uma parte crucial do trabalho do fo-
noaudidlogo, que observa a coordenagao dos movimentos da lingua,
mandibula e musculos faciais do bebé. Essa analise permite identifi-
car problemas, como fraqueza muscular ou disfungbes orais, que po-
dem afetar a eficacia da amamentagao.

Além disso, o fonoaudidlogo fornece orientagbes praticas para
estimular a producéo de leite materno, incluindo técnicas de ordenha
manual, massagem e sugestdes sobre dieta e hidratagdo. Essas es-
tratégias ajudam a garantir um suprimento adequado para o bebé.

O fonoaudidlogo também orienta sobre as melhores posi¢cdes
para amamentar, considerando tanto o conforto da mae quanto a efi-
cacia da succao do bebé. Isso pode envolver experimentar diferentes
posicoes e ajustar almofadas de apoio.

Medeiros et al. (2015) destacam que o suporte do fonoaudié-
logo é crucial para o sucesso da amamentagao, ajudando maes a es-
tabelecer técnicas de suc¢ao adequadas e a identificar dificuldades.
Esse apoio é essencial para o desenvolvimento saudavel do bebé, es-
pecialmente nos primeiros dias de vida, quando ocorre o desenvolvi-
mento da musculatura orofacial.

Além do suporte a amamentagao, o fonoaudidlogo orienta os
pais sobre a importancia da estimulacdo da linguagem desde os pri-
meiros meses, contribuindo para um desenvolvimento adequado da
comunicagao e prevenindo possiveis alteragdes.



3.METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A coleta de dados para esta pesquisa foi conduzida por meio de
uma revisao bibliografica abrangente, que englobou uma ampla gama
de fontes, como artigos cientificos, livros e manuais. O objetivo pri-
mordial foi reunir informacdes pertinentes sobre o aleitamento mater-
no, abordando diversos aspectos, como seus beneficios para a saude
tanto materna quanto infantil, as praticas recomendadas, bem como
os desafios enfrentados pelas maes nesse processo crucial.

Para assegurar a confiabilidade e a atualizacdo dos dados ob-
tidos, as fontes foram criteriosamente selecionadas com base em sua
relevancia e credibilidade. Destacam-se entre as principais fontes con-
sultadas os trabalhos de renomados especialistas na area da saude
materno-infantil, além de publicagdes oficiais de 6rgdos governamen-
tais e instituicbes de saude.

E fundamental destacar que a pesquisa bibliografica possibili-
tou uma abordagem ampla e detalhada do tema, permitindo a anali-
se sob diferentes perspectivas e contribuindo para uma compreensao
aprofundada e fundamentada sobre o assunto em questao.

Este estudo visa investigar o papel essencial do fonoaudiolo-
go no contexto do aleitamento materno, especialmente em relagcéo as
gestantes de primeira viagem com recém-nascidos. A coleta de dados
sera conduzida por meio de uma revisao bibliografica minuciosa, vi-
sando reunir informagdes relevantes que nao s6 abordem os aspectos
técnicos e fisiolégicos do aleitamento, mas também destaquem o su-
porte emocional e pratico que o fonoaudiélogo pode oferecer as maes
nesse processo.

Essa abordagem permitira uma analise detalhada do papel do
fonoaudidlogo no apoio ao aleitamento materno, identificando suas
contribuicbes para a promogao da saude e do bem-estar tanto da mae
quanto do bebé. Além disso, sera possivel explorar os desafios enfren-
tados pelas gestantes de primeira viagem nesse processo e as estra-
tégias eficazes de intervencao e acompanhamento oferecidas pelos
profissionais de fonoaudiologia



RESULTADOS

O Quadro 1, apresentado a seguir, reune as obras analisadas
que abordam o papel essencial do fonoaudidlogo no suporte ao alei-
tamento materno de gestantes de primeira viagem com seus recém-
-nascidos. Esses estudos evidenciam como a atuagc&o fonoaudioldgi-
ca pode orientar e capacitar as méaes. Esses dados embasam a dis-

cussao elaborada no estudo.

Quadro 1- Delineamento das obras encontradas

Obra Autores Ano Resultado
“Falando em amamen- “[...]a fonoaudiologia se insere dan-
tagédo”: a contribuigéo do orientagao as maes, primiparas
) ; RAMOS,Na- - ) A
da fonoaudiologia 2015 ou néo, sobre a importancia do
tasha et al. . )
em grupos de ges- aleitamento materno para saude
tantes e puérperas geral e fonoaudioldgica do bebé.”
Protocolos de avalia- Aatuzgaf) do fonoatudlf)logt()) rela-
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DISCUSSAO

Os estudos analisados destacam o papel essencial do fonoau-
didlogo no aleitamento materno, evidenciando suas diversas contri-
buicdes para a saude materno-infantil e para o sucesso da amamen-
tacdo. A revisao de Ramos et al. (2015) destaca que a atuagao da fo-
noaudiologia vai além da orientagdo pratica, promovendo também a
conscientizagao sobre a importancia do aleitamento para a saude ge-
ral e fonoaudiologica do bebé. Essa intervencgao reforca a relevancia
do aleitamento como uma pratica que influencia diretamente no de-
senvolvimento infantil saudavel.

Almeida et al. (2018) ampliam essa visdo ao mostrar que o fo-
noaudidlogo realiza avaliagdes e orientacdes especificas, identifican-
do e tratando habitos orais inadequados do bebé&, como succoes ati-
picas, e oferecendo terapias para facilitar uma amamentacao eficaz.
Essa abordagem permite que o profissional atue de forma preventiva,
corrigindo comportamentos que poderiam interferir na amamentagao
e, assim, promovendo melhores resultados a longo prazo.

Rodrigues et al. (2017) destacam que a atuacado do fonoaudi-
ologo se da em diferentes contextos de atendimento, como postos de
saude, hospitais e maternidades. O autor destaca que essa presen-
¢ca em varias etapas do processo hospitalar e de cuidado a saude per-
mite ao fonoaudidlogo fornecer um suporte continuo, desde o periodo
pré-natal até a alta hospitalar. Essa continuidade assegura um suporte
multidisciplinar fundamental para o sucesso do aleitamento materno.

Os desafios e a complexidade da intervengédo fonoaudioldgi-
ca sao evidenciados por Franklin e Ramos (2021), que discutem a im-
portancia de uma abordagem acolhedora e informativa por parte do
fonoaudidlogo nas maternidades. Eles enfatizam que o profissional,
ao prestar suporte emocional e informativo, facilita o enfrentamento
das dificuldades iniciais do aleitamento materno, oferecendo as méaes
maior seguranga e confianga no processo de amamentagao.

Medeiros et al. (2017) reforcam a importancia do acompanha-
mento fonoaudiolégico ja nas primeiras horas pés-parto. Seus acha-
dos mostram que essa intervencado imediata tem impacto direto na
pega e no posicionamento do bebé, elementos fundamentais para o




sucesso da amamentagdo. Assim, o acompanhamento logo apds o
nascimento melhora a experiéncia de amamentacao e contribui para a
saude do bebé e da mée.

Dessa forma, observa-se que a atuagéo do fonoaudidlogo no
aleitamento materno é multifacetada, abrangendo desde a orientagao
pratica até o apoio emocional e a intervencao terapéutica. A integra-
cao desse profissional no cuidado materno-infantil contribui para uma
abordagem abrangente e eficaz, proporcionando um inicio de vida
saudavel para o bebé e reduzindo as dificuldades enfrentadas pelas
maes. A literatura revisada evidencia a importancia de estratégias co-
ordenadas e do trabalho multidisciplinar para garantir o sucesso do
aleitamento materno, destacando o fonoaudiélogo como um compo-
nente essencial nesse processo.

CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo contribui para o entendimento do papel es-
sencial do fonoaudidlogo no apoio @8 amamentagao de maes de primei-
ra viagem. Com base na revisao bibliografica, constatou-se que a in-
tervencao precoce e especializada desse profissional é crucial para o
estabelecimento e a manutencao do aleitamento materno, ajudando a
superar desafios como a pega inadequada, dificuldades de succéao e
o0 desmame precoce.

Além de fornecer orientagdes técnicas, o fonoaudiélogo promo-
ve a confianca e o bem-estar da mae, facilitando um vinculo saudavel
com o recém-nascido. Através do acompanhamento e da educacao,
ele atua na promocéao da saude materno-infantil, fortalecendo a prati-
ca do aleitamento materno, que é comprovadamente benéfica para o
desenvolvimento fisico, emocional e imunolégico do bebé.

Espera-se que este estudo inspire politicas publicas e iniciati-
vas de saude que valorizem e ampliem a atuagdo do fonoaudidlogo
no contexto da amamentacgéo, promovendo uma abordagem multidis-
ciplinar que garanta suporte continuo e eficaz as maes e seus filhos.
Dessa forma, contribui-se ndo apenas para a saude individual, mas
também para o desenvolvimento de uma sociedade mais saudavel e
consciente sobre a importancia do aleitamento materno.
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ANEXOS

Figura 1- Tipo de seio
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Figura 2 -Pega correta
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RESUMO

O presente trabalho aborda a tematica da fissura labiopalatina que é
uma malformacéao que ocorre em virtude da falta de fusao dos proces-
sos embrionarios que formam a face e o palato. Objetivo: Tem por ob-
jetivo desmostrar a importancia da orientagdo pds-cirdrgica aos pa-
cientes portadores da fissura labio palatinos.Metodologia: Foi reali-
zado um levantamento de dados bibliograficos para o entendimento
da importancia do profissional de fonoaudiologia quanto as orienta-
¢Oe pos cirugica, este estudo limitou-se nos ultimos dez anos (2014 a
2024), realizando pesquisa exploratoria, bibliograficas, artigos, teses
académicas e plataformas. Resultados: No tratamento dos portado-
res de fissuras labiopalatina o procedimento cirdrgico € um dos prin-
cipais métodos de reparagao local, com isso entende-se como fun-
damental a participacaéo do fonoaudiélogo neste processo, com atua-
¢ao ativa desde o inicio do tratamento. Conclusao: O fonoaudidlogo,
como parte dessa equipe, € essencial para a reabilitagdo funcional da
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alimentacao, fala, voz e linguagem, e para o apoio emocional da crian-
ca e da familia durante esse processo.

Palavras-chave: Fissura labial, Fonoaudiologia, Pds-cirurgico, Prode-
cimento cirurgico e Reabilitacao.

ABSTRACT

The present work addresses the topic of cleft lip and palate, which is a
malformation that occurs due to the lack of fusion of the embryonic pro-
cesses that form the face and palate. Objective: It aims to demonstrate
the importance of post-surgical guidance for patients with cleft lip and pal-
ate. Methodology: used was a survey of bibliographic data to understand
the importance of speech therapy professionals regarding post-surgical
guidance, the study was limited to last ten years (2014 to 2024), carrying
out exploratory research, bibliography, articles, academic theses and plat-
forms. Results and speeches. In the treatment of patients with cleft lip
and palate, the surgical procedure is one of the main methods of local re-
pair, which means that the speech therapist’s participation in this process
is fundamental, with active involvement from the beginning of treatment.
Keywords: Cleft lip, speech therapy, post-surgery, surgical procedures
and rehabilitation.

1. INTRODUGCAO

A fissura labiopalatina trata-se de uma malformagao congéni-
ta que representa uma abertura que formam o labio e o palato néo se
funde de modo correto durante o desenvolvimento fetal (Martelli et al.,
2014). Esta malformacao é resultante de falhas na fusao dos proces-
sos faciais, que ocorrem entre a 4° e 12° semanas de idade gestacio-
nal, periodo de maior sensibilidade para o desenvolvimento da face e
cavidade oral (Borges et al.,2016).

E no processo gestacional onde os pais estdo ansiosos para o
nascimento do bebé, que causa expectativas e emogodes associadas ao
anseio por conhecer o rosto da crianga. No entando, em casos de FLP,
0s pais sao surpreendidos, 0 que por vezes leva a choques emocionais,
desolacgao ou até mesmo sentimento de negagéao, devido a ndo concre-
tizagdo daquele sonho da chegado de um filho (Brasil,et al., 2017).



As fissuras sao classificadas de acordo com a forma que alcan-
¢a o forame incisivo e as estruturas anatbmicas adjacentes: Fissura
pré-forame acomete labio e rebordo alveolar; fissura transforame: aco-
mete labio, rebordo alveolar, palato duro, palato mole e Uvula; fissura
pos forame: palato duro e/ou palato mole, podendo ainda ser comple-
ta e incompleta, conforme a proximidade com o forame; e ainda fissu-
ra rara de face que atinge outras estruturas da face. Também sao de-
finidas conforme a extensdo, sendo completas ou incompletas de for-
ma unilateral, bilateral ou mediana ( Lorenzzon et al., 2014).

As FLP podem se manisfestar como parte de um quadro sindro-
mico, mantendo-se associadas a outras deformidades ou como fissu-
ras isoladas, desta forma tonando-se estas ndo sindrémicas, sem de-
mais deformidades fisicas e de desenvolvimento ( Miguel et al., 2017).

Na maior parte dos casos de FPL, o tratamento objetiva no pri-
meiro momento corrigir cirurgicamente, do mesmo modo, € preciso
tratar os problemas associados como alteracdes nas funcdes da de-
gluticdo, mastigacao, sucgao, audicao, fala, oclusao entre outras con-
sequéncias que possam surgir. Por isso, o tratamento deve ser reali-
zado por uma equipe multidisciplinar, pois somente desta forma é pos-
sivel alcancar todas as alteragdes e particularidades de acordo com a
complexidade que cada caso impde, desde as demandas estéticas ate
as funcionais (Barbosa et al., 2017).

Sendo assim, o objetivo da pesquisa esta delineada a pontuar
quais as orientagdes fonoaudioldgicas no pos cirugico aos portadores
de PLF, assim como visa definir sobre fissuras labio palatinas e quais
as suas causas, indentificar as dificuldades pdés-cirurgicas e ressaltar
a importancia do tratamento fonoaudioldgico.

A justificativa dar-se devido a importancia do prossional de fo-
noaudiologia que é capaz de fortalecer o papel de orientador, que pode
direcionar e incentivar a comunicacao, podendo interferir de modo di-
reto na funcao de degluticdo,mastigacao,fala e audicdo que apresen-
tam dificuldades etc.

Foi realizado uma pesquisa bibliografica, nos anos de 2014 a
2024, a pesquisa foi realizada em artigos, teses, site de buscas aca-
démicas e plataformas.



Desta forma destaca-se, o fonoaudiélogo € membro da equipe
que € necessario para o cuidado dirigido ao desenvolvimento dos as-
pectos oromiofuncionais, da comunicacao (oral e escrita), aprendiza-
gem, fala, voz audig&o. E importante o auxilio do profissional de fono-
audiologia quanto as orientagdes para os pais e cuidadores de pesso-
as com fissuras labiopalatina pds-cirurgica.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 DEFINIGAO DE FISSURAS

Segundo Leite (2015), a FLP sao as deformidades congénitas
em maior quantidade na regido de cabecga e pescogo, sua etiologia €
multifatorial, ocorre tanto por fatores ambientais quanto por fatores ge-
néticos. A Fissura labiopalatina causa alteracdo nédo somente na apa-
réncia fisica, mas também compromete a audi¢ao, fonética, mastiga-
¢ao, degluticdo e respiracao . A etiologia da FLP é bastante complexa
e sua base molecular ainda é desconhecida em sua maior parte, sua
prevaléncia varia de acordo com a etnia e nivel socioecondmico. Estu-
dos apontam que a fenda labial com ou sem fenda palatina sdo mais
comuns em pessoas do sexo masculino, € a fenda palatina isolada ja
s&o mais frequentes em pessoas do sexo feminino (Winter et al., 2021).

Ao longo do pré-natal ja é possivel apontar através da ultrasso-
nografia morfolégica se a criancga vai ter ou ndo a malformacao. Apos
0 nascimento o tratamento inicial busca em melhorar a nutricao do lac-
tente, por volta do 3° més de vida é indicado que o paciente passe por
uma cirurgia corretiva no labio, chamada de queiloplastia, ja a palato-
plastia que € a cirurgia do palato, deve ser realizada entre os 9 a 12
meses de vida (LUZZI,2014).

Existe muitos tratamentos que podem ser realizados de pre-
coce e forma continua, como por exemplo melhorar desenvolvimento
para a musculatura da faringe e do palato, facilidade na alimentacéo,
melhoras na fonagao, tuba auditiva funcionando melhor, facilidade de
manter a higiene bucal, (Rangel,2021). As cirurgias busca devolver a
estética para esses pacientes, o que € um dos fatores que mais impac-
tam na integracéo social de um individuo com FLP (ANDRADE ,2014).
Aqui no Brasil o sistema Unico de saude (SUS) disponibiliza todo o tra-



tam gento cirurgico e acompanhamento necessario com diversos pro-
fissionais da area da saude sem custo algum.

Segundo Matias (2016), A atuacao fonoaudioldgica dirigida a
pessoa com FLP tem inicio no periodo gestacional, a partir do diag-
nostico intrauterino, e se estende durante outras fases do desenvolvi-
mento: recém-nascido (0-28 dias); lactente (1 més a 2 anos de idade);
pré-escolar (2-5), escolar (6-11) e adolescente (12-18 anos).

2.2 TIPOS DE FISSURAS LABIOPALATINA

Para Lisboa (2017), as fissuras labiopalatinas sdo malformacao
congénita que ocorem de formas diferentes, a depender de quais estr-
jurar sao afetadas. O tratamento da fissura labiopalatina envolve uma
abordagem multidisciplinar, que inclui cirurgias para correcao da mal-
formacao, acompanhamento fonoaudiolégico para o desenvolvimento
da fala, tratamento ortoddntico para correcao da denticao e apoio psi-
coldgico e social. A detecgao precoce e o acompanhamento adequa-
do podem melhorar muito a qualidade de vida da crianga com fissura
labiopalatina, minimizando complicagdes a longo prazo.

Segundo Amaral (2021) elas se classificam principalmente de
acordo com a localizagao e extensao da fissura, os principais tipos de
fissuras sao:

2.2.1 Fissura Labial Isolada:

Para Figuereido (2014), a fissura ocorre apenas no labio supe-
rior. Pode ser unilateral (em um lado do labio) ou bilateral (nos dois la-
dos do labio).

Unilateral: Fissura no lado direito ou esquerdo do labio superior.

Bilateral: Fissura em ambos os lados do labio superior, criando
uma separagao central.

2.2.2. Palatina Isolada

A fissura ocorre apenas no palato, que pode afetar a parte do
palato duro (osso) ou o palato mole (tecido muscular). Para Abreu



(2016), a fissura pode ser completa (abrindo toda a largura do palato)
ou incompleta (afeta apenas uma parte).

2.2.3 Fissura Labiopalatal Completa

Afissura envolve tanto o labio superior quanto o palato. A defor-
midade é mais grave e afeta tanto os tecidos do labio quanto da boca
(Dias, et al.,2017).

Unilateral Completa: Fissura que afeta um lado do labio supe-
rior e do palato.

Bilateral Completa: Fissura que afeta ambos os lados do labio
superior e do palato.

2.2.4 Fissura Labiopalatal Incompleta

A fissura afeta o labio e o palato, mas de forma menos extensi-
va, ou seja, ndo chega a se estender completamente até a linha mé-
dia do palato. A deformidade pode ser menos pronunciada que a fissu-
ra labiopalatal completa (Menezes,2020).

2.2.5 Fissura Submucosa

Neste caso, a fissura ndo € visivel externamente, mas existe uma
falha no palato, geralmente na parte posterior (proxima a garganta). Para
Jesus MS (2019),a fissura submucosa pode afetar o palato mole e duro,
e a pessoa pode apresentar dificuldade para falar ou engolir.

2.3 TERAPIA FONOAUDIOLOGICA

Segundo Tomas (2019), no pds-cirugicos de fissura labiopalatina,
a terapia fonoaudioldgica é fundamental para auxiliar nas realizagdes da
funcdes de fala, respiracao e alimentacao, desta forma auxiliando no de-
senvolmento da muscalatura e na coordenagao dos movimentos orais.

As abordagem terapéuticas variam de acordo com a complexi-
dade da fissura e idade do paciente e as necessidades individual de
cada caso, os tipos de terapias inclue:



2.3.1 Estimulag¢ao Miofuncional Orofacial

Para Brandao( 2017),trabalha na tonificagdo e fortaleciemnto
dos musculos da face e da boca, essencial para melhorar o padrao
respiratério, a mobilidade da lingua, Iabio e palatos, alem do aprimorar
a producgao de sons da fala.

2.3.2 Terapia Articulatéria

Apbs a cirurgia, muitos pacientes com fissuras aprentam dificul-
dades para produzir certos sons (como sons nasais e plossivos). A te-
rapia articulatéria ajuda a corrigir a pronuncias dos fonemas, utilizando
exercicios especificos para cada som. A pratica de sons e a coordena-
¢ao de respiragao e voz sao fundamentais nessa etapa (Cielo Ca,2021).

2.3.3 Terapia de Reeducacao Respiratoéria

Para Telles (2020), fissura no palato podem afetar a respira-
¢ao, levando a padrdes respiratorios atpicos. A Terapia fonoaudiolo-
gica trabalha com técnicas para otimizar a respiragéo nasal e reduzir
a respiragao oral, melhorando a qualidade do ar que passa pela cavi-
dade nasal e previnindo problemas de fala relacionados a respiragao
inadequada.

2.3.4 Estimulos Para Habilidades Alimentares

Em casos onde a fissura afetou a alimentagao, o fonoaudidlogo
trabalha com exercicos para melhorar a degluticdo e mastigacao. Para
criangas o trabalho fonoaudiolégico incluir a introducao de alimentos
e praticas de habilidade orais necessarias para alimentacéo segura e
eficaz (Marchi M,2015).

2.3.5 Terapia Cognitiva e de Linguagem

Para Lopes(2020), quando fissura interfere no desenvolvimen-
to da linguagem e do vocabulario, o fonoaudidlogo utiliza atividades



que estimulam a liguagem receptiva e expressiva, promovendo habili-
dades de comunigao e interacao social. O tempo de duragao e intensi-
dade dessas terapias podem variar conforme o progresso do paciente.

2.4 Orientacao Fonoaudiolégica Sobre o Tratamento de FLP Jun-
to a Instituicao Hospitalar e Equipes Multidisciplinares

Conforme os regimentos da Resolugdo CFFa N° 320, o fono-
audidlogo, especialista em motricidade orofacial, € habilitado para tra-
balhar as altera¢des na fala, sucgéo, respiracéo, mastigacao e degluti-
cao; alteragdes e anomalias craniofaciais congénitas; alteragcbes mus-
culares decorrentes de alteragcdes neuroldgicas; alteragdes decorren-
tes do envelhecimento; e alteragdes correspondente as fungbes orofa-
ciais (CONSELHO FEDERAL DE FONOAUDIOLOGIA, 2016). O trata-
mento fonoaudioldgico (FLP) é um processo dificil que inclue um tra-
balho integrado e multidisciplinar, com foco em diversas areas do de-
senvolvimento do paciente. O fonoaudidlogo executa um papel funda-
mental na abordagem terapéutica, ajudando o paciente a desenvolver
habilidades de comunicacao adequadas, assim como a superar difi-
culdades relacionadas a alimentacao, fala, voz, audicao e até aspec-
tos emocionais e psicologicos.

De acordo com Cesar (2014), o tratamento fonoaudioldgico re-
quer dominio e técnicas adequadas em relagao ao estimulo da fala nos
pacientes. As Orientagdo Fonoaudiolégica em Caso de PFL inclue:

2.4.1 Promocao da alimentagao adequada

Segundo Fiocruz (2019), o fonoaudidlogo trabalha para reabili-
tar a funcao de sucgao e degluticao, utilizando estratégias especificas,
como o uso de bicos especiais para mamadeiras ou técnicas de ama-
mentagdo adaptadas.

2.4.2 Prevencao e tratamento de dificuldades de fala

Apos a cirurgia de reparo do labio e/ou palato, a crianca pode
apresentar alteragdes na articulacdo e na fonologia, como disartria,



hiper nasalidade ou omissdo de fonemas. O fonoaudidlogo realiza
a avaliagdo e acompanhamento para desenvolver a fala de maneira
adequada e corrigir possiveis disturbios ( Pereira,2016).

2.4.3 Atencao a nasofonacgao e respiragao

O reparo cirdrgico pode, em muitos casos, resultar em altera-
¢bes na nasofonacao (qualidade da voz), que podem ser percebidas
como hipernasalidade (voz com excesso de ressonancia nasal) ou hi-
ponasalidade (voz abafada, com pouca ressonéancia nasal). O fono-
audidlogo realiza atividades que visam equilibrar a nasofonacao da
crianga, além de trabalhar a respiracao adequada ( Fagner,2019).

2.4.4 Apoio ao desenvolvimento de habilidades de linguagem

Para Amorim (2016), além da fala, a linguagem é fundamental.
A crianga com FLP pode apresentar atraso na linguagem expressiva e
receptiva, e o fonoaudidlogo também deve intervir para garantir o de-
senvolvimento adequado da comunicagao, auxiliando na ampliagéo
do vocabulario, compreensao de conceitos e a estruturacao de frases.

2.4.5 Orientacao para a familia e equipe de saude

O fonoaudiologo oferece orientagdo aos pais sobre praticas de
estimulagao e apoio para o desenvolvimento da alimentagdo e comu-
nicacao da crianga, além de fornecer orientacbes para as equipes mé-
dicas e de enfermagem (Dantas,2017).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A estrutura desde trabalho foi elaborada através de pesquisa,
baseando-se em dados primarios obtidos por meio de consulta de do-

cumentos eletrénicos, materiais de sites, artigos, dissertacdes e rela-
torios. As referencias foram analisadas com a técnica de analise de



conteudo e critério de exclusao e inclussao, dos quais foram selecio-
nados trinta artigos,sendo que somente vinte dois foram incluido no
estudo e oito foram excluidos . O estudo limitou-se em pesquisa ex-
ploratdria, artigos, teses, site de buscas académicas e plataformas
nos ultimos dez anos (2014 a 2024).

Seguindo as orientacées metodoldgicas de Silveira (2019), o
estudo foi elaborado com estrutura teérica fundamentada em uma lite-
ratura aprofundada com conteudos relacionados a o que é fissuras la-
biopalatina e quais as suas causas, indentificar as dificuldades pds-ci-
rdrgicas das pessoas com fissura labiopalatina e ressaltar a importan-
cia do tratamento fonodiologico no pds cirugico aos portadores FPL.

RESULTADOS

Para compor a realizacao desta pesquisa bibiografica, que tem
como tema as orientag¢des fonoaudioldgicas pds cirugica aos portado-
res de fissura labiopalatina, foram selecionados vinte arquivos que en-
globam artigos ,teses e dissertacbes qualitativas , selecionados em
concordancia com os critérios de inclusdo e exclusao do estudo em
questao. Desta forma, segue abaixo o quadro que demonstra os arti-
gos, teses e dissertagdes que foram utilizadas para compor os resul-
tos da pesquisa separados por : titulo da obra,autor, ano de publica-
¢ao e resultado.

Quadro 01- Os resultados compostos no quadro abaixo referem-se
as orientac¢des fonoaudioldgicas pods cirlugica aos portadores de fissu-
ra labiopalatina.

Obra Autor Ano Resultado

“As FLP podem se apresentar
como parte de um quadro sindré-

Reabilitagéo cirur- mico, estando associadas a outras
gica dos fissurados Dias et al. 2017 deformidades ou como fissuras
de labiopalatina. isoladas, sendo estas n&o sindré-

micas, sem demais deformidades

fisicas e de desenvolvimento.”




Possibilidades e limites “A Fissura labiopalatina sao as defor-
da atuagéo fonoaudio- midades congénitas mais frequentes
|6gica fr.ente a de'm-anda Santos et al 2014 na re.zgiéo.de’ cabe.ga e .pescogo,
das unidades basicas sua etiologia é multifatorial, na qual
de saude do munici- se dar tanto por fatores ambientais
pio de Suzano/SP. quanto por fatores genéticos.”

“O tratamento cirurgico & importante

) ) para devolver a anatomia, fungéo e
Fissura labiopa-

latal: uma revisao Dantas et al 2017
de literatura.

estética, porém, além das cirurgias
se faz necessario uma abordagem

multidisciplinar para que a pessoa

leve uma vida com mais qualidade.”

“Além de alertar sobre a importancia

de realizar o tratamento cirurgico em

A intervengéo fonoau- pacientes com FLP na idade correta,
dio{'(’)gica nha alimen- Teixeira et al 2014 e comc? isso é essencial para que
tagdo do portador de os pacientes cresgam tendo uma
fissura labio palatina qualidade de vida superior a que

eles teriam se caso néo realizassem

as cirurgias na idade correta.”

Atuacao fonoaudiologica “Cabe ao fonoaudiélogo fazer as
e 0 acompanhamento devidas orientagdes quanto: a
da postura adequada Filho et al 2020 postura adequada ao aleitamen-

ao aleitamento materno to materno, o uso da mamadeira
em paciente com FLP. e a aquisigéo da linguagem.”

Fonte: Propria autora, 2024

DISCUSSAO

De acordo com Dias (2017), as FLP podem se apresentar como
parte de um quadro sindrémico, estando associadas a outras deformi-
dades ou como fissuras isoladas, sendo estas ndo sindrébmicas, sem
demais deformidades fisicas e de desenvolvimento. E de conhecimen-
to de todos que conforme apresentam deformidades isoladas ou as-
sociadas a outras sindromes os prejuizos acarretados aos seus porta-
dores a longo prazo prejudicam todo um desenvolvimento que abran-
ge nao somente a estrutura fisica como também ao seu perfil social.

Segundo Santos (2015), a Fissura labiopalatina sao as defor-
midades congénitas mais frequentes na regido de cabeca e pescoco,
sua etiologia é multifatorial, na qual se dar tanto por fatores ambientais



quanto por fatores genéticos. Pois a FLP ela compromete ndo somen-
te a aparencia fisica, como também compromete a audig¢ao, a fonética,
mastigacao, degluticao e respiracao, a etiologia da FLP é dificil , pois
sua base molecular ainda é desconhecida em sua maior parte, sua pre-
dominancia varia de acordo com a etnia e nivel socioeconémico.

Para Dantas (2017), o tratamento cirargico € importante para
devolver a anatomia, fungao e estética, porém, além das cirurgias se
faz necessario uma abordagem multidisciplinar para que a pessoa
leve uma vida com mais qualidade. Deste modo o tratamento cirurgico
é fundamental para reparar a anatomia , assim como a fungao e estéti-
ca, poréem € essencial uma contuda multidisciplinar para que o pacien-
te disponha de melhor conforto, o tratamento imaturo finalizado pode
oferecer muitos beneficios como por exemplo dispor de melhor facili-
dade na alimentagcao,melhorar a fonagcao e a audicao.

Conforme Texeira ( 2014), além de alertar sobre a importancia de
realizar o tratamento cirdrgico em pacientes com FLP na idade correta, e
como isso é essencial para que os pacientes cresgam tendo uma quali-
dade de vida superior a que eles teriam se caso nao realizassem as cirur-
gias na idade correta. Visando que o tratamento cirdrgico em pacientes
com pouca idade é preservar a insuficiéncia velofaringea aprimorando a
funcdo como a nutri¢cao e fala, aconselha-se que a idade ideal para come-
¢ar o protoloco cirurgico € aos 3 meses de idade , o paciente deve pesar
em média 4,5 kg, assim como por volta dos 06 anos de idade recomeda-
-se que se inicie as cirurgias secundarias e a parte funcional.

Para Filho (2020), cabe ao fonoaudidlogo fazer as devidas orienta-
¢bes quanto: a postura adequada ao aleitamento materno, o uso da mama-
deira e a aquisi¢ao da linguagem. Nesse sentindo a fonoaudiologia exerce
um papel fundamental na equipe multidisciplinar, estimulando o aleitamen-
to marteno, pois o fonoaudiélogo ndo somente atende , ele escutar e trans-
mitir as maés as informacodes, orientando de forma correnta como as impli-
cacdes para melhor desenvolver as estruras orofacias da crianca.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

O tratamento fonoaudiolégico da fissura labiopalatal € um pro-
cesso dindmico que exige uma abordagem interdisciplinar continua.


https://www.sinonimos.com.br/predominancia/
https://www.sinonimos.com.br/predominancia/

Trabalhar em colaboragdo com uma equipe multidisciplinar dentro de
uma instituicdo hospitalar garante que as necessidades da crianca
sejam atendidas de maneira integral, promovendo sua qualidade de
vida, saude e desenvolvimento adequado da comunicagao. O fonoau-
didlogo, como parte dessa equipe, € essencial para a reabilitacao fun-
cional da alimentagéo, fala, voz e linguagem, e para o apoio emocio-
nal da crianca e da familia durante esse processo.

Conclui-se que a participagao do fonoaudidlogo no processo de
reabilitacao da FLP é fundamental, dentre os aspectos relevantes para
uma adequada reabilitagdo apds a cirugia, enfatiza-se a reparagéo
correta do palato, pois é o que ira determinar se a fonoterapia vai ob-
ter bons resultados no desenvolvimento da fala, que é afetada por al-
teracbes no mecanismo velofaringeo. Evidencia-se a necessidade de
uma integracao real entre a equipe multidisciplinar, dado que sao dife-
rentes olhares e intervengdes em prol de um objetivo comum: a reabi-
litacao integral do paciente com FLP.

Portato, é especialmente importante a presenca do fonoaudiélo-
go junto a familia, pois ele oferece suporte, e orientagdes, ajudando os
pais a entenderem as necessidades do filho, os objetivos do tratamen-
to e as estratégias a serem seguidas . Auxiliando sobre os cuidados € a
importancia dos exercicios terapéuticos, por exemplo, contribui para um
avango mais rapido e eficaz na reabilitagdo. Além disso, o fonoaudidlo-
go oferece um apoio emocional a familia, orientando-os a lidar com os
desafios e as preocupagdes que surgem ao longo do tratamento.
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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € uma condi¢cdo neurologica
que impacta a comunicacao e interagao social, caracterizada por com-
portamentos repetitivos e interesses restritos. Os déficits e atrasos na
linguagem variam entre os individuos, afetando tanto a fala quanto
a compreensao. A Comunicagao Alternativa e Aumentativa (CAA) é
uma das intervencoes utilizadas para melhorar a comunicacgao funcio-
nal, integrando técnicas como linguagem de sinais adaptada, dispo-
sitivos de geracgao de fala e sistemas de comunicagdo baseados em
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imagens. OBJETIVO: analisar os principais beneficios da CAA para o
desenvolvimento de criancas com TEA. Metodologia: O estudo trata-
-se de uma revisdo integrativa da literatura. Realizando consulta nas
seguintes bases de dados: Scielo, Bireme, Capes, BVS e google aca-
démico. RESULTADOS: Foram encontrados trinta e um estudos sen-
do 28 artigos e 3 livros que falam sobre os beneficios da CAA para o
desenvolvimento de criangas com TEA. CONSIDERACOES FINAIS:
A CAA, aplicada na fonoaudiologia, tem se mostrado eficaz no desen-
volvimento comunicativo de criangas com TEA, promovendo maior au-
tonomia e melhorando sua interacdo em diversos contextos sociais e
educacionais.

Palavras-chave: Autismo, Comunicacdo Aumentativa e Alternativa
(CAA); Fonoaudiologia.

ABSTRACT

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurological condition that im-
pacts communication and social interaction, characterized by repeti-
tive behaviors and restricted interests. Language deficits and delays
vary between individuals, affecting both speech and comprehension.
Alternative and Augmentative Communication (AAC) is one of the in-
terventions used to improve functional communication by integrating
techniques such as adapted sign language, speech generation devic-
es, and image-based communication systems. OBJECTIVE: to ana-
lyze the main benefits of Augmentative and Alternative Communication
(AAC) for the development of children with Autism Spectrum Disorder
(ASD). Methodology: This is an integrative literature review. Perform-
ing consultation in the following databases: Scielo, Bireme, Capes,
VHL and google scholar. RESULTS: Thirty-one studies were found,
including 28 articles and 3 books that talk about the benefits of AAC
for the development of children with ASD. FINAL CONSIDERATIONS:
AAC, applied in speech-language pathology, has been shown to be ef-
fective in the communicative development of children with ASD, pro-
moting greater autonomy and improving their interaction in various so-
cial and educational contexts.

Keywords: Autism, Augmentative and Alternative Communication
(AAC); Speech therapy.



1. INTRODUGAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é definido por ser um
disturbio do neurodesenvolvimento caracterizado por déficits na co-
municacgao e interagao sociais, bem como padrdes restritos e repeti-
tivos de comportamento, atividades ou interesses (Lira, 2022). A utili-
zacao da Comunicagao Aumentativa Alternativa (CAA), caracteriza-se
como um sistema de comunicagéo engloba diversas técnicas e recur-
sos, como linguagem de sinais adaptada, dispositivos que geram fala
e sistemas de comunicacdo baseados em imagens (Manzini; Marti-
nez, 2023).

Na presente pesquisa evidencia-se a seguinte problematica:
Quais os principais beneficios da fala da CAA no desenvolvimento da
fala dos pacientes com TEA?

Dentre as propostas de intervencao para melhorar a comunica-
cao funcional esta a utilizacdo da CAA, esse sistema de comunicagao
engloba diversas técnicas e recursos, como linguagem de sinais adap-
tada, dispositivos que geram fala e sistemas de comunicagéo basea-
dos em imagens. As estratégias visam auxiliar e facilitar a comunica-
¢ao e interacao de pessoas com necessidades complexas nessa area,
seja de forma temporaria ou permanente (Montenegro et al., 2021).

O objetivo geral do estudo foi analisar os principais beneficios da
CAA para o desenvolvimento de criangcas com TEA. Os objetivos espe-
cificos, por sua vez, sao: descrever os principais aspectos do TEA e so-
bre a CAA; demostrar a utilizacdo da CAA na interacao fonoaudiologica
promovendo o desenvolvimento da comunicagao no TEA infantil.

Com o proposito de despertar o interesse pelo tema do método
de CAA, que atua no desenvolvimento da fala em criangas com TEA,
oferecendo uma estratégia complementar e eficaz na promoc¢ao da co-
municacgao, busca-se explorar as possibilidades que o método ofere-
ce. Ao proporcionar acesso a diferentes formas de expressdo, como
simbolos, imagens e dispositivos tecnologicos, a CAA amplia as pos-
sibilidades de interacdo e entendimento para criangas com TEA, que
podem enfrentar dificuldades na comunicagao verbal tradicional.

A metodologia empregada para desenvolvimento do projeto
sera fundamentada através de revisao integrativa com busca nas ba-




ses de dados como: Scientific Electronic Library Online (Scielo), Cen-
tro Latino-Americano e do Caribe de Informacédo em Ciéncias da Sau-
de (Bireme), Portal de Periédicos CAPES e Biblioteca Virtual em Sau-
de (BVS).

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA)

O TEA é um transtorno neuroldgico relacionado ao desenvolvi-
mento, caracterizado por dificuldades na comunicacao, socializacdo e
interesses frequentemente restritos e estereotipados. Afeta o funciona-
mento do cérebro da criancga, sendo classificado em trés niveis pela As-
sociagao: nivel de suporte 1, 2 e 3. Em pessoas diagnosticados com
TEA leve necessitam de menos apoio, enquanto aqueles com TEA gra-
ve requerem um atendimento mais especifico (Brito et al., 2021).

A comunicacgao das criancas abrange varios aspectos dos dife-
rentes subsistemas da linguagem, porém, é comum observar dificul-
dades significativas na competéncia pragmatica, que envolve a utiliza-
¢ao funcional da linguagem. As inabilidades afetam a capacidade da
crianga em interagir socialmente de maneira adequada, compreender
e usar gestos, expressoes faciais e linguagem verbal de forma contex-
tualizada (Balestro; Fernandes, 2019).

Os déficits e atrasos na linguagem sdo comuns no autismo na
infancia e podem variar consideravelmente entre os humanos, e o de-
senvolvimento linguistico dessas criangas frequentemente mostra di-
ferencas perceptiveis, afetando tanto a fala quanto a compreensao.
Além dos desafios linguisticos, também enfrentam dificuldades sociais
e de comunicagdo. Dessa maneira, adaptar sua linguagem as situa-
¢Oes sociais apropriadas pode ser desafiador para elas, tornando suas
interacdes diarias mais complexas (Maksimovi¢ et al., 2023).

Uma criangca com TEA de nivel de suporte 1 geralmente apresen-
tam menos dificuldades na comunicacgao e interagao social, e podem fun-
cionar de forma independente em muitos aspectos da vida. No nivel 2
apresentam caracteristicas especificas que podem impactar significati-
vamente suas interagdes sociais e comunicagao (Leite; Casado, 2022).



Uma crianga no nivel 1 do TEA consegue realizar as atividades
diarias e pode manter conversas normais, ler e escrever. Esse nivel
também é conhecido como sindrome de Asperger, um termo que foi
amplamente utilizado ao longo dos anos para descrever o ser huma-
no com autismo leve. No entanto, podem surgir dificuldades no apren-
dizado de certas habilidades no dominio conceitual, e, portanto, pode
ser necessario apoio em outras areas para promover um desenvolvi-
mento mais completo (Nunes; Manzini, 2019).

O TEA, classificado no nivel 2, encontra-se entre o leve e o gra-
ve, apresentando sintomas distintos. Essas criangas enfrentam dificul-
dades significativas no aprendizado e na interacao social, necessitan-
do de um apoio mais intenso. Devido as limita¢cdes na linguagem, elas
requerem suporte adicional tanto para aprendizado quanto para inte-
racdes sociais (Aguilar; Rauli, 2020).

No TEA nivel 3, os sujeitos séo n&o verbais e dependem de cuida-
dos de terceiros, enfrentando dificuldades tanto na fala quanto nos ges-
tos. Eles geralmente apresentam atraso cognitivo, comprometimento in-
telectual significativo ou deficiéncia intelectual. A compreens&o da comu-
nicagao simboalica, seja verbal ou gestual, € muito limitada, embora pos-
sam entender instru¢des simples ou gestos basicos (Arauvjo et al., 2022).

No nivel 3 enfrentam desafios mais intensos em sua comunica-
¢ao e interagao social, além de padrbes de comportamento repetitivos
e restritos. Suas necessidades de apoio sdo substanciais, exigindo in-
tervencdes especializadas e personalizadas para promover o desen-
volvimento e a qualidade de vida (Leite; Casado, 2022).

As caracteristicas do TEA frequentemente se manifestam em
deficiéncias na comunicacao e interacdo social com outras pessoas.
Portanto, € fundamental realizar um diagndéstico com um profissional
qualificado para determinar como intervir e promover o desenvolvi-
mento da pessoa afetada (Marco et al., 2021).

2.2 COMUNICAGAO AUMENTATIVA E ALTERNATIVA (CAA)
A CAA representa um campo de pesquisa e pratica, tanto clini-

ca quanto educacional, com o proposito de compensar, de modo tem-
porario ou permanente, as dificuldades na compreensao ou expressao



comunicativa. Abrange uma diversidade de métodos e técnicas, incor-
porando uma vasta gama de estratégias. A area da tecnologia assisti-
va que se concentra na ampliacéo das habilidades de comunicacéao é
referida como CAA (Andersen; Ferreira, 2023).

A CAA é um campo dedicado ao aprimoramento das habilida-
des comunicativas de individuos com dificuldades no desenvolvimen-
to e no uso da linguagem (Manzini; Martinez, 2023).

Nesse aspecto, a CAA faz parte da Tecnologia Assistiva (TA) e
abrange uma diversidade de sistemas e ferramentas voltados a criar
oportunidades de comunicacao para estudantes que nao possuem
fala funcional, bem como para aqueles que a possuem (Andersen;
Ferreira, 2023).

Os recursos sao elaborados utilizando sinais ou simbolos picto-
graficos, ideograficos e arbitrarios, com a finalidade de complementar
ou substituir a comunicacao verbal, oferecendo novas formas de ex-
pressao (Manzini; Martinez, 2023).

Os sistemas manuais e linguas de sinais representam uma for-
ma de comunicagéo nao assistida, ou seja, que ndo depende de ins-
trumentos ou dispositivos para facilitar a interacao. Nessas modalida-
des, o proéprio corpo do ser humano atua na comunicacao. Além da
lingua de sinais, gestos, expressoes faciais e linguagem corporal sdo
empregados como elementos comunicativos (Miranda et al., 2021).

A CAA compreende a incorporagdo de diversos elementos,
como simbolos (como gestos, sinais e imagens), recursos (como pran-
chas, albuns e softwares), técnicas (como apontar, acompanhar e segu-
rar) e estratégias (como uso de histérias, brincadeiras e imitagbes), com
o intuito de facilitar e promover a comunicag¢ao (Santarosa et al., 2010).

Os sistemas de CAA séo classificados em duas categorias: bai-
xa e alta tecnologia. Um exemplo de baixa tecnologia s&o os simbolos
graficos utilizados em pranchas de comunicacao de papel. Por outro
lado, os recursos de alta tecnologia s&o aqueles que envolvem o uso
de dispositivos computadorizados (Schirmer, 2020).

As diferencas entre as pranchas de comunicacgao alternativa de
baixa e alta tecnologia s&o claramente perceptiveis. No caso das pran-
chas de baixa tecnologia, utilizam-se sinais graficos que constituem a
base das pranchas de papel para comunicagdo. Em contraste, os re-



cursos de alta tecnologia envolvem o uso de dispositivos computado-
rizados como intermediarios. A selecado entre uma ou outra modalida-
de pode variar de acordo com os recursos financeiros de cada indivi-
duo (Montenegro et al., 2021).

Existem diversos sistemas de Comunicacao Alternativa e Au-
mentativa (CAA), como o Sistema Bliss, Sistema Rebus e PCS, cada
um voltado a grupos especificos de usuarios. A comunicagdo aumen-
tativa busca expandir as opgdes existentes, enquanto a alternativa é
usada quando os métodos convencionais estao restritos. Ambos faci-
litam a comunicacao de forma adaptada as necessidades do usuario
(Rodrigues, 2021).

2.3 IMPACTO DO USO DA CAA NA LINGUAGEM, FALA E INTERA-
GCAO SOCIAL DAS CRIANGAS COM TEA

O desenvolvimento da linguagem impacta significativamente
tanto as habilidades sociais quanto as estruturas cognitivas dos indi-
viduos. Fundamentada na teoria sécio-histérica, essa perspectiva vé
a linguagem como crucial para o avanco do pensamento humano. O
crescimento pessoal decorre das interagdes sociais, mediadas pelo
uso da linguagem (Bonito, 2023).

Em criangas com TEA, o desenvolvimento da linguagem nao
segue um padrao tipico e apresenta desafios significativos. Uma teo-
ria sugere que os processos de interacao antes da fala s&o frequente-
mente interrompidos por caracteristicas proprias da sindrome, dificul-
tando a aquisicéo da linguagem. (Morais, 2019).

A CAA tem como objetivo nao substituir a linguagem natural,
mas complementa-la e fortalecé-la, promovendo o desenvolvimento
tanto da comunicacgao verbal quanto n&o verbal, além da fala e da lin-
guagem. A aplicacdo da CAA deve ser adaptada individualmente, le-
vando em conta as habilidades, preferéncias e necessidades de cada
pessoa, com orientagao profissional e ajustes continuos ao longo do
tempo (Silva; Serra, 2023).

A CAA oferece alternativas para aprimorar ou substituir a fala,
proporcionando meios de comunicagao para quem nao possui habili-
dades verbais. Ela facilita a comunicacao de estudantes sem fala fun-



cional e expande as opg¢des para aqueles com habilidades verbais li-
mitadas, melhorando a compreensao mutua (Afonso et al., 2019).

Segundo Santarosa et al. (2010), a CAA foca no processo de
comunicagao, oferecendo complementos ou alternativas para crian-
cas com dificuldades verbais e escritas. Composta por técnicas, bus-
ca aprimorar a oralidade e a alfabetizacdo em individuos com desa-
fios na linguagem.

A CAA beneficia individuos de todas as idades, divididos em
trés categorias: aqueles que necessitam de um meio de expressao, os
que precisam de apoio linguistico, e os que utilizam uma linguagem al-
ternativa. O primeiro grupo tem grandes dificuldades em compreender
e produzir fala, o segundo usa a CAA como apoio temporario ou alter-
nativo, e o terceiro depende dela como substituicdo definitiva da fala,
devido a auséncia de habilidades verbais (Hoffmann; Cardoso, 2021).

24 A UTILIZAGAO DA CAA NA INTERAGAO FONOAUDIOLOGICA
PROMOVENDO O DESENVOLVIMENTO DA COMUNICAGAO NO
TEA INFANTIL

A fonoaudiologia no TEA foca no progresso comunicativo, aju-
dando a superar desafios de linguagem e interagao social. Ela desem-
penha um papel essencial na reabilitagdo e integragéo de individuos
com autismo, promovendo autonomia, qualidade de vida e indepen-
déncia (Ferreira et al., 2023).

O fonoaudiologo possui o conhecimento para fornecer treina-
mento individualizado para criangas com TEA, familiares e cuidadores
no uso dos sistemas de CAA. Esse treinamento visa capacitar todos
os envolvidos a utilizar a comunicacgao assistiva de forma eficaz, ma-
ximizando seus beneficios (Pereira et al., 2020).

Apo6s avaliar cuidadosamente as habilidades e necessidades
comunicativas de criancas com TEA, o fonoaudidlogo seleciona sis-
temas de CAA personalizados, considerando fatores como idade, de-
senvolvimento cognitivo e linguistico, habilidades motoras e senso-
riais, e preferéncias individuais. Com essas informagoes, ele escolhe
os sistemas mais adequados, que podem variar de pranchas de co-



municagao simples a dispositivos eletrénicos com voz sintetizada (Mi-
randa et al., 2021).

Durante as sessbdes de treinamento, sao abordados temas
como a operacao dos dispositivos de CAA, a selegéo e organizagao
de simbolos ou palavras-chave, e estratégias para promover a comu-
nicacao espontanea e funcional (Pereira et al., 2020).

Ao monitorar de perto o uso da CAA, o profissional pode identi-
ficar areas de melhoria e necessidades em constante evolugao do ser
humano. E dessa forma, permitindo realizar adaptactes e ajustes con-
tinuos no sistema de CAA, seja modificando a disposi¢ao dos simbo-
los, atualizando o software do dispositivo ou introduzindo novas estra-
tégias de comunicagao (Montenegro et al., 2021).

E assim fornece informagdes para os familiares, educadores
e profissionais da comunidade, destacando a importancia da CAA no
apoio a comunicacao. Além disso, o fonoaudiélogo oferece orienta-
¢oes especificas sobre como integrar e promover o uso do sistema de
CAA em diversos contextos, como em casa, na escola e na comunida-
de (Pereira et al, 2020).

O fonoaudidlogo busca constantemente novas tecnologias e
metodologias para melhorar o atendimento, garantindo intervencdes
mais eficazes e personalizadas. Essa atualizagdo continua permite
oferecer as melhores praticas adaptadas a cada paciente, contribuin-
do para a evolugao da fonoaudiologia e a melhoria da qualidade de
vida (Corréa et al., 2023).

A orientagdo inclui estratégias para facilitar a comunicacao en-
tre os membros da familia, promover a participacdo em atividades so-
ciais e educacionais, e garantir uma transicao suave entre diferentes
ambientes. Ao capacitar pais, educadores e membros da comunidade,
o fonoaudidlogo contribui significativamente para a criagdo de um am-
biente de apoio e inclusdo (Pereira et al, 2020).

A colaboracdo entre o fonoaudidlogo e outros profissionais é
fundamental para garantir um atendimento completo e personaliza-
do. Em uma equipe multidisciplinar, o fonoaudiologo utiliza sua exper-
tise para avaliar e intervir nas habilidades de comunicagéo, trabalhan-
do em conjunto com especialistas da saude, educacéo e area social
(Corréa et al., 2023).



3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
METODOLOGIA

O presente artigo foi uma revisao integrativa da literatura. Para
Dantas et al. (2022), as revisdes integrativas propdem a analise de
pesquisas relevantes que d&o suporte para a tomada de deciséo e a
melhoria da pratica clinica, buscando a compreensao do objeto de es-
tudo. Tendo como principais caracteristicas: descrever, compreender
e explicar determinados fenébmenos.

A revisao bibliografica foi realizada pelas autoras da pesqui-
sa, através de busca em revistas, livros, e-books e base de dados di-
gitais cientificas como: Scielo (Scientific Electronic Library Online), Bi-
reme (entro Latino-Americano e do Caribe de Informagdo em Ciéncias
da Saude), Portal de Periodicos CAPES, Biblioteca Virtual em Saude e
Google scholar. Tendo como principais descritores: “Autismo”, “Comu-
nicacao Aumentativa e Alternativa (CAA)” “Fonoaudiologia”, a fim de
capturar somente informagdes relacionados com o tema da pesquisa.

Foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo: o arquivo
do artigo incompleto; publicados em portugués e inglés; publicados no
periodo de 10 anos; os titulos em referéncia aos descritores. Foram
utilizados os seguintes critérios de exclusao: Estudos que apenas ti-
nha sido disponibilizado resumos; Idiomas diferentes do inglés e por-
tugués; titulos de artigo que ndo condizem com descritores; Texto sem
elementos relevantes.

RESULTADOS

Foram coletados 56 arquivos com a proposta de reviséo bi-
bliografica, onde apenas 31 foram selecionados sendo 28 artigos e
3 livros, estes contribuiram para analisar os principais beneficios da
CAA no desenvolvimento de criancas com TEA. Dessa forma o quadro
abaixo possui as seguintes informacgdes: obra, autor, ano e citacao.



Quadro 1: Principais beneficios da CAA para o desenvolvimento de
criancas com TEA.

OBRA AUTOR ANO CITAGAO
Contribuicdes da comuni- MONTE- “A CAA, uma estratégia da Terapia
= ¢ . NEGRO, de Atividade, que integra simbolos,
cacao alternativa no desen- ) . .
. L Ana Cris- recursos e técnicas diversas para
volvimento da comunicagao ) 2021 - . o
. tina de facilitar a comunicagéo, permitindo
de crianga com transtorno AT
. Albuquer- que pessoas com limitagdes na fala
do espectro do autismo. N
que et al. se expressem de forma eficaz...
“A CAA utilizando meios alternati-
. . SILVA, . .
Tecnologia assistiva: recursos Fabiola: vos como simbolos e tecnologias
de comunicag&o aumentativa ’ assistivas. Esses recursos facilitam
) SERRA, . . ) .
e alternativa na proposta de Anténio 2023 a inclusao social e educacional,
interacdo e aprendizagem Roberto permitindo que essas pessoas
dos alunos com autismo expressem suas necessidades e
Coelho. ) N
pensamentos de forma eficaz...
“Evidencia-se que a CAA apresenta
Pesquisas em recursos SCHIR- 0S recursos que reduzem a ansie-
. dade e promovem autoconfianga
de alta tecnologia para MER, . .
L . 2020 ao facilitar a comunicagéo para
comunicagao e transtor- Carolina i
) ) pessoas com TEA, permitindo-lhes
no do espectro autista. Rizzotto. ; -
expressar necessidades e participar
ativamente das atividades diarias....”
. - SILVA, ; . )
Uso de tecnologia assistiva ) A CAA capacita criangas com
S Vitor Vas- )
para comunicagdo aumen- . TEA a se comunicarem de forma
. . concellos; L .
tativa ou alternativa para ROSSA- 2023 mais eficaz, promovendo maior
portadores de TEA em uma TO. Fabri- inclusédo em ambientes como a
instituicéo do terceiro setor L escola, o lar e a comunidade...”
cia Gladys
“A CAA busca facilitar a expressao
O uso da comunicagéo au- de alunos por meio de recursos
mentativa e alternativa (CAA) | SANTOS, como pranchas de comunicagéo,
) 2023 - :
no contexto educacional Magda. que utilizam figuras, desenhos, letras
para estudantes com TEA ou palavras para ajudar na comuni-
cagao de ideias e sentimentos...”
“Aintervengdo com CAA resultou
Comunicagéo alternativa e PEREI- em um aumento tanto no nume-
aumentativa no transtorno do | RA, Erika ro quanto na qualidade dos atos
) 2020 -
espectro do autismo (TEA): Tamyres comunicativos, favorecendo a
impactos na comunicagao etal. melhoria da comunicagéo e da in-
teracéo social dessas criangas...”
PEIXOTO, “A utilizagdo da CAA contribuiu
Ana Lia para o desenvolvimento da comu-
As contribuicbes da comuni- Avante; nicagao funcional com base no
cacgao alternativa na escola- SCHIA- 2023 nivel individual de cada crianga.
rizacdo de alunos com TEA VON, Observou-se progresso e um au-
Daiane mento no uso de gestos e voca-
Natalia. lizagbes para se comunicar...”




A TOC?AS.HI’ “O PECS Sistema de Comunica-
As contribuigcdes do uso da Claudia %0 por Troca de Figuras. uma
comunicagao alternativa no Miharu; gc:jasz Ses de CAA? ben;zficia
processo de incluséo escolar | WALTER, 2016 crian zz com TEA a(’) facilitar a
de um aluno com transtorno Catia Cri- comﬁnica 50 por meio da tro-
do espectro do autismo. velenti de 9- P ) N
Figueiredo ca de cartées com figuras...

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2024.

DISCUSSAO

A CAA utilizada como estratégia na Terapia de Atividade, é apli-
cada para desenvolver habilidades de comunicag¢ao funcional em indi-
viduos com TEA (Montenegro et al., 2021).

Dessa forma, a CAA é entendida como um recurso que combina
simbolos, ferramentas e técnicas para promover a comunicagao funcio-
nal em pessoas com limitagdes de fala. Sua aplicagcao busca permitiruma
expressao mais eficaz, ampliando as possibilidades de interacao e inclu-
s&o social para individuos com necessidades comunicativas complexas.

Corroborando Silva e Serra (2023), a CAA utiliza os meios al-
ternativos como simbolos e tecnologias assistivas. Os recursos facili-
tam a inclusao social e educacional, permitindo que essas pessoas ex-
pressem suas necessidades e pensamentos de forma eficaz.

Entende-se que a CAA é uma ferramenta fundamental ao utili-
zar simbolos e tecnologias assistivas, veja-se que a CAA nao apenas
facilita a expressdo de necessidades e pensamentos, mas também
promove uma inclusdo mais ampla no ambiente social e educacional.

Por outro lado, de acordo com Schirmer (2020), a CAA dispo-
nibiliza recursos que auxiliam na reducado da ansiedade e promovem
a autoconfianca, facilitando a comunicacao para pessoas com TEA.

A dificuldade em se comunicar pode gerar intensa ansiedade
em pessoas com TEA. A CAA, ao fornecer um meio eficaz de expres-
sao, reduz a frustragcdo e a ansiedade relacionadas a comunicagao
inadequada. A habilidade de comunicar-se de maneira eficiente eleva
a autoestima e a autoconfianca.

Na concepcéo de Silva e Rossato (2023), a CAA capacita crian-
cas com TEA a se comunicarem de forma mais eficaz, e habilidade
aprimorada fortalece vinculos sociais.



Nesse contexto, CAA possibilita que iniciem e mantenham con-
versas de maneira mais espontanea, fortalecendo vinculos com fami-
liares, amigos e colegas. Por meio da CAA, individuos com TEA con-
seguem participar de atividades em grupo, jogos e brincadeiras, favo-
recendo a incluséo e a socializacdo.

Na visao de Santos (2023) e Togashi e Walter (2016), a CAA
emprega recursos como pranchas de comunicagao, que utilizam fi-
guras, desenhos, letras ou palavras para ajudar na comunicagao de
ideias e sentimentos.

Assim, a CAA possibilita que pessoas com TEA iniciem e man-
tenham conversas de maneira mais espontanea, fortalecendo vincu-
los com familiares, amigos e colegas. Por meio da CAA, individuos
com TEA conseguem participar de atividades em grupo, jogos e brin-
cadeiras, favorecendo a inclusao e a socializagao.

Conforme Peixoto e Schiavon (2023), a utilizacao da CAA con-
tribuiu para o progresso nos atos comunicativos verbais nas criangas
1 e 2, enquanto a crianga 3 apresentou um aumento no uso de gestos
e vocalizacbes para se comunicar.

A CAA pode facilitar a aquisi¢cdo de novos vocabulos e estrutu-
ras gramaticais, ao fornecer um modelo visual e concreto da lingua-
gem. O sucesso na comunicacgao por meio da CAA pode elevar a mo-
tivacao da crianga para se expressar verbalmente.

Nas palavras de Pereira et al. (2020), a CAA no contexto fono-
audiologico demonstra-se eficazes no estimulo ao desenvolvimento
das habilidades de comunicagdo em criangas com TEA.

O fonoaudidlogo realiza uma avaliagdo das habilidades de lin-
guagem, comunicacgao e cogni¢ao da pessoa com TEA para identificar
suas necessidades e potencialidades. A partir dessa analise, o profis-
sional escolhe os recursos de CAA mais apropriados, como pranchas
de comunicacao, aplicativos e dispositivos eletronicos.

4. CONSIDERAGOES FINAIS
O presente estudo realizou uma analise dos principais benefi-

cios da CAA para o desenvolvimento de criangas com TE, onde desta-
ca seu impacto positivo na comunicacgao, socializagao e autonomia. A



CAA oferece recursos eficazes que permitem as criangas com TEA su-
perar desafios comunicativos, expressando suas necessidades e sen-
timentos de maneira clara e acessivel. Ao facilitar a interacédo social
e o0 envolvimento em atividades educacionais, a CAA contribui para a
criacdo de um ambiente de aprendizado mais inclusivo e personaliza-
do. Esses progressos favorecem n&o apenas o desenvolvimento cog-
nitivo e emocional das criangas, mas também melhoram sua qualida-
de de vida e integracao social.

A utilizacao da CAA na interagao fonoaudiolégica tem se mos-
trado uma ferramenta eficaz no desenvolvimento da comunicagao em
criangas com TEA. Ao fornecer alternativas para a expressao verbal, a
CAA facilita o progresso das habilidades comunicativas, promovendo
maior autonomia e melhorando a interagcéo dessas criangas em diver-
sos contextos sociais e educacionais.
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RESUMO

O implante coclear (IC) € um dispositivo eletrénico que permitiu avan-
¢os no atendimento aos individuos com deficiéncia auditiva, visando
estimular as fibras do nervo auditivo para que o individuo possa me-
Ihorar suas habilidades auditivas. Apds a implementacao do IC é re-
alizado o acompanhamento com o fonoaudidlogo, que visa realizar a
reabilitacao auditiva. OBJETIVO: Esse estudo se objetiva em abordar
os beneficios da utilizagao precoce do implante coclear em criangas
gue nascem com deficiéncia auditiva. METODOLOGIA: Foi realizada
uma revisao bibliografica sobre a tematica usando diferentes platafor-
mas de literatura como Google Académico, SciELO e revistas de fono-
audiologia com artigos publicados entre 2014 e 2024. RESULTADO:
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Na revisao bibliografica foram selecionados sete artigos, dissertagdes
e teses conforme os critérios de inclusdo e exclusdo. CONSIDERA-
COES FINAIS: O IC é uma intervencao eficaz para criangas com sur-
dez ou deficiéncia auditiva, sendo comprovado na promogao de me-
Ihorias da qualidade de vida e habilidades auditivas.

Palavras-chave: Implante coclear; Perda auditiva; Deficiéncia auditi-
va; Diagndstico precoce em criangas.

ABSTRACT

The cochlear implant (Cl) is an electronic device that has enabled ad-
vancements in the care of individuals with hearing impairments, aim-
ing to stimulate the fibers of the auditory nerve so that the individual
can improve their hearing skills. After the implementation of the Cl, fol-
low-up with a speech therapist is conducted to facilitate auditory re-
habilitation. OBJECTIVE: This study aims to address the benefits of
early cochlear implant use in children born with hearing impairments.
METHODOLOGY: A literature review was conducted on the topic us-
ing different literature platforms such as Google Scholar, SciELO, and
audiology journals, focusing on articles published between 2014 and
2024. RESULT: Seven articles, dissertations, and theses were select-
ed for the literature review based on inclusion and exclusion criteria.
FINAL CONSIDERATIONS: The Cl is an effective intervention for chil-
dren with deafness or hearing impairment, proven to enhance quality
of life and auditory skills.

Keywords: Cochlear implant; Hearing loss; Hearing impairment; ear-
ly diagnosis in children.

1. INTRODUGCAO

O implante coclear (IC) € um dispositivo eletrénico inserido cirur-
gicamente e que tem a finalidade de estimular e executar a fungao das
células ciliadas ausentes e/ou danificadas ou até mesmo do nervo ves-
tibulococlear. O IC pode ser indicado para perdas auditivas neurossen-
soriais de grau severo a profundo unilateral ou bilateral, cuja indicagao
€ voltada para qualquer individuo que n&o apresentou boa adaptacao
com os aparelhos de amplificacdo sonora individual (Almeida, 2017).



Conforme Botelho (2022) a deficiéncia auditiva pode dificultar
ou impedir que o desenvolvimento da fala, linguagem, cognicao e de-
senvolvimento socioemocional ocorra, prejudicando, assim, o desen-
volvimento cognitivo geral. A importancia de um diagnéstico precoce é
fundamental para minimizar esses danos.

De acordo com Delsin (2021) a perda auditiva em criangas é
considerada um dos principais fatores que ocasiona atraso ou desor-
dem na aquisi¢ao da linguagem oral. Mesmo n&o sendo possivel, ao
certo, prever o impacto dessa perda no desenvolvimento da lingua-
gem oral de uma criancga, o tipo e o grau da perda, assim como a ida-
de de inicio e a duracao do problema sao fatores que influenciam so-
bremaneira, as repercussdes no seu desenvolvimento global.

Para o rastreio universal e diagndstico, existem hoje equipa-
mentos audioldgicos de facil acesso e manejo que permitem a avalia-
¢ao objetiva, ndo invasiva e até automatica da audigcéo. As duas gran-
des estratégias utilizadas neste contexto sao as Otoemissdes Acusti-
cas (OEA) e os Potenciais Evocados Auditivos (PEA) (Antunes, 2022).

A partir dessa pesquisa surgiu a seguinte problematica: Quais
sdo os beneficios da utilizagdo precoce do implante coclear em crian-
¢as com perdas auditivas? Diante disso, o presente estudo tem como
objetivo principal abordar sobre os beneficios da utilizagdo precoce
do implante coclear em criangas que nascem com deficiéncia auditi-
va (DA). Sendo utilizado como objetivos especificos: determinar a im-
portancia do diagnéstico precoce nos primeiros anos de vida da crian-
¢ca com deficiéncia auditiva, identificar os critérios para indicagdo do IC
e sua funcionalidade em criangas com perdas auditivas e demonstrar
importancia da intervencao fonoaudioldgica na utilizagao do implante
coclear em criangas.

Por conseguinte, tendo como justificativa explanar os principais
beneficios que a utilizagdo do IC oferece nos primeiros anos de vida,
junto com o acompanhamento do fonoaudiélogo que torna o desenvol-
vimento infantil eficaz, tendo em vista que a implantagcao em pacientes
pré-linguais pode beneficiar na aquisi¢cdo de linguagem oral, interagéo
social, desenvolvimento dentro dos marcos esperados, e quanto menor
o tempo de privagao sensorial auditiva melhores serdo os resultados.



A presente pesquisa refere-se a uma revisao bibliografica de
carater qualitativa descritiva, tendo como principais bases algumas
plataformas digitais como: SciELO (Scientific Eletronic Library Online),
Google Académico e Revistas Cientificas publicados entre o periodo
de 2014 a 2024, assim também como consultas em livros do acervo bi-
bliotecario da Faculdade Metropolitana de Manaus (Fametro).

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1. IMPORTANCIA DO DIAGNOSTICO PRECOCE NOS PRIMEI-
ROS ANOS DE VIDA DA CRIANGA COM DEFICIENCIA AUDITIVA

A perda auditiva € caracterizada pela diminuicdo ou auséncia
da capacidade de ouvir, ocorrendo quando os limiares auditivos sao
superiores a 20 dBNA em criancgas e 25 dBNA em adultos. Ela pode
afetar uma ou ambas as orelhas, variando de leve a profunda. O ter-
mo surdez, conforme a Organizacao Mundial da Saude (OMS), refe-
re-se a perda auditiva profunda, em que a pessoa tem pouca ou ne-
nhuma percepc¢ao auditiva e geralmente utiliza a comunicagao por si-
nais (Costa, 2016).

Segundo Barbosa et al. (2016), a perda auditiva € uma das
condigbes mais incapacitantes no convivio social, pois afeta direta-
mente a comunicagao e a interacéo interpessoal. Além de prejudicar a
linguagem e outras atividades diarias, ela pode causar impacto psico-
I6gico, como depressao, declinio cognitivo e perda da capacidade fun-
cional, principalmente em adultos.

A audicao é fundamental para o desenvolvimento humano, es-
pecialmente na aquisi¢do da linguagem oral, que é essencial para a in-
clusao social. Mesmo perdas auditivas discretas podem interferir no de-
senvolvimento da comunicagao oral, principalmente em criangas, cuja
fase de desenvolvimento é critica para sua integragdo na sociedade,
onde a comunicacgao oral predomina (Medeiros, Coelho, Vale, 2023).

Para Alves e Lebnidas (2022), a perda auditiva (PA) € um dos
principais disturbios que limitam a comunicagao e interacao social das
criangas. No Brasil, a incidéncia de perda auditiva em criangas varia
entre 1 a 6 casos por 1000 nascidos vivos, aumentando para 1 a 4 por



100 recém-nascidos em unidades de terapia intensiva neonatal (Selli
et al. 2020).

Segundo Gongalves e Teixeira (2019), a perda auditiva infantil,
apesar de silenciosa e invisivel, traz grandes limitagbes, prejudicando
a aquisi¢cao da linguagem oral e o0 desenvolvimento pleno da crianga. A
PA congénita ou adquirida durante a infancia é relativamente comum,
afetando cerca de 1 em cada 1000 recém-nascidos de forma severa a
profunda, com até 1 em cada 500 criangas desenvolvendo algum grau
de perda auditiva ao longo da infancia. Além de sua prevaléncia, essa
condigcao impacta negativamente o desenvolvimento da fala, as capa-
cidades cognitivas e a interagéo social.

A deficiéncia auditiva causa dificuldades na compreensao dos
sons da fala, levando ao isolamento social e familiar, baixa autoesti-
ma, solidao, depressao e irritabilidade, o que afeta negativamente a
qualidade de vida, prejudicando a socializagao e a participacéo do in-
dividuo no grupo (Almeida, 2015). Segundo Correia et al. (2014), a au-
dicdo € o resultado de um mecanismo altamente complexo, sendo o
ouvido o 6rgao responsavel por esse processo. Este é formado basi-
camente por duas porgdes, uma responsavel pela audicdo periférica
composta pela orelha externa, média e interna e a outra pela central,
que sao as vias auditivas cerebrais, responsaveis pela compreensao
do que se escuta. Assim, qualquer intercorréncia ocorrida nessas por-
¢cbes, tem-se 0 que se denomina de deficiéncia auditiva.

A deteccdo e intervencdo precoce em recém-nascidos com
perda auditiva sdo essenciais para reduzir seus impactos na qualida-
de de vida. O objetivo é garantir que criangas com perda auditiva al-
cancem alta proficiéncia linguistica, bem como bom desenvolvimento
na leitura e escrita. Para melhores resultados, a identificacao da perda
auditiva deve ocorrer até os trés meses, com intervencgao iniciada até
os seis meses (Almeida et al., 2015).

2.2. CRITERIOS PARA INDICAGAO DO IMPLANTE COCLEAR E
SUAFUNCIONALIDADE EM CRIANCAS COM PERDAS AUDITIVAS

O implante coclear (IC) é um dispositivo eletrénico que tem a
funcado de estimular o nervo auditivo. Ele traz como beneficio mais



relevante a possibilidade da percepg¢ao dos sons em frequéncias al-
tas, permitindo que o individuo consiga reconhecer os sons da fala
com mais facilidade. Entretanto, adquirir as habilidades auditivas mais
complexas depende de fatores bioldgicos como integridade das vias
do sistema auditivo periférico e central, fatores psicossociais, além do
envolvimento do usuario e da familia no processo terapéutico. (Viei-
ra et al., 2020).

Na concepc¢ao de Lervolino (2016), o (IC) é um dispositivo ele-
trénico que revolucionou o atendimento ao deficiente auditivo e é con-
siderado, atualmente, um recurso fundamental no tratamento da sur-
dez. Em casos de criangcas com deficiéncia auditiva classificada como
de grau severo a profundo, muitas vezes os aparelhos nédo séo sufi-
cientes para promover a amplificacao necessaria para que elas ve-
nham a ter acesso aos sons da fala. Nestas situagées, o Implante Co-
clear apresenta-se como uma alternativa importante no processo de
habilitacdo destas criancas.

Para Vieira et al. (2014), o IC é constituido por um componente
externo, situado atras da orelha que capta, processa, codifica a ener-
gia sonora e a envia ao receptor/estimulador interno via radiofrequén-
cia; e um componente interno implantado cirurgicamente sob a pele no
osso da mastoide, que possui um feixe de eletrodos inserido na coclea
para estimular as fibras do nervo auditivo, que propaga impulsos neu-
rais para a area auditiva do cortex cerebral.

Esse dispositivo pode ser utilizado em diferentes faixas etarias,
por portadores de perda neurossensorial severa e/ou profunda, que
nao se beneficiaram com aparelho de amplificagdo sonora individual
(AASI). E um equipamento que beneficia o individuo com perda audi-
tiva no desenvolvimento de linguagem, aprimoramento da percepgao
dos sons da fala e percepcao da musica (Araujo et al. 2018).

No Brasil, as diretrizes do Ministério da Saude (2014) estabele-
cem critérios especificos para a indicacao do IC. Ele é destinado a in-
dividuos com perda auditiva neurossensorial bilateral severa a profun-
da. Para criangas de até 4 anos, o implante é indicado ap6s uma ex-
periéncia minima de trés meses com aparelhos auditivos (AASI), em
casos de surdez severa com idade minima de 18 meses. Esses crité-
rios visam garantir o melhor desenvolvimento auditivo e linguistico, as-



segurando que o implante seja utilizado de forma eficaz e no momen-
to adequado.

2.3. INTERVENGAO FONOAUDIOLOGICA NA UTILIZAGAO DO IM-
PLANTE COCLEAR EM CRIANCAS

A Fonoaudiologia € uma ciéncia que estuda a comunicagéo e
seus disturbios, regulamentada no Brasil pela Lei n.° 6.965/1981. O
fonoaudiodlogo atua na promocao, avaliagcao, diagndstico e terapia de
diversos aspectos da comunicagdo, como audi¢ao, voz, linguagem,
fala, degluticdo, entre outros. Seu trabalho é essencial em areas como
a prevencao e tratamento de disfungbes no sistema estomatognati-
co, fundamentais para fungbes como respiragcao e alimentagao, espe-
cialmente em recém-nascidos, contribuindo para o desenvolvimento e
alta hospitalar (Barbosa et al., 2016).

Para Alves (2022), o fonoaudiélogo especialista na area da au-
diologia é responsavel por avaliar, diagnosticar, habilitar e reabilitar os
individuos que possuem perda auditiva periférica ou central, que in-
fluenciam no aparecimento de desordens da comunicagdo humana,
assim como os disturbios do equilibrio. Devido aos crescentes estudos
e avancos tecnolégicos a area da audiologia clinica expandiu, e atual-
mente ela é apta a diagnosticar deficiéncia auditiva de forma precoce
e precisa por meio da analise de exames objetivos e subjetivos o que
facilita o processo de Reabilitacao Auditiva (RA).

A primeira infancia, de zero a seis anos, € uma fase crucial para
o desenvolvimento mental, emocional e social da crianca, durante a
qual ocorre o amadurecimento das habilidades auditivas e linguisti-
cas. O diagnéstico precoce de perda auditiva neurossensorial severa
a profunda é essencial para minimizar os impactos no aprendizado da
linguagem oral e escrita, favorecendo o desenvolvimento educacional.
O acompanhamento pdés-cirurgico de pacientes com implante coclear
inclui a programacgéo do processador de fala, cuidados com o dispo-
sitivo e avaliacdo continua em parceria com a familia e o fonoaudiélo-
go (Levy et al., 2015).

Como expde Morais (2021), quando realizado precocemente o
diagnostico de criangas com deficiéncia auditiva traz maiores chances



de a intervencao também ser precoce, 0 que proporciona grande be-
neficios a crianga em relacdo ao desenvolvimento cognitivo e de lin-
guagem. Os beneficios sao similares ao desenvolvimento normal do
ser humano e proporcionam a crianga uma qualidade de vida comu-
nicativa educacional e social muito melhor muito melhor em compara-
¢ao as criangas que sofreram intervencgoes tardias.

Apos a cirurgia, a primeira sessao de ativagcdo do implante
ocorre entre 20 e 30 dias, apos a cicatrizacao e estabilizacao dos ele-
trodos. Nesse processo, o ima do processador € ajustado para garan-
tir a conexao com o receptor interno, sem comprometer a circulagcao
local. A saude da pele ao redor do dispositivo deve ser monitorada de
perto para evitar complicagdes (Vieira et al., 2014).

As abordagens terapéuticas fonoaudiolégicas priorizam a esti-
mulacao da linguagem com énfase em estimulos visuais e auditivos,
repeticao e ajustes contextuais. Além da comunicagao oral e escrita, o
fonoaudidlogo leva em conta gestos, olhares e outras praticas de lin-
guagem para elaborar um plano terapéutico eficaz e ajustado as ne-
cessidades individuais (Barros, 2020).

Sob o ponto de vista de Levy et al. (2015), a reabilitacado auditi-
va desempenha um papel essencial no processo pés-cirurgico do im-
plante coclear. E essencial uma colaboracdo eficaz entre o audiolo-
gista, responsavel pela programacao do implante, e o terapeuta, para
garantir que a crianga receba a experiéncia auditiva adequada e de-
senvolva as habilidades necessarias. O terapeuta deve ter um enten-
dimento sélido dos parametros de programacao e como eles influen-
ciam a avaliagao do desempenho auditivo da crianga. Além disso, du-
rante as sessoes de terapia, o terapeuta deve verificar o funcionamen-
to do ima, cabo, pinos de contato e bateria para assegurar que o dis-
positivo esteja em condi¢des ideais de uso.

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O estudo apresenta carater qualitativo descritivo, pois trata-se de
uma revisao bibliografica. A revisao bibliografica &€ baseada no levanta-



mento bibliografico sobre determinada tematica com o objetivo de for-
mar um conteudo delimitado que facilite o conhecimento, ocorrendo um
contato com as publicagdes existentes disponiveis em diferentes acer-
vos bibliografico como livros, periddicos de revistas, dissertacdes e pu-
blicagcdes avulsas encontradas nos diferentes meios de comunicacao.

Essa revisao bibliografica foi fundamentada em publica¢des na
area da fonoaudiologia e audiologia baseado em artigos cientificos en-
contrados em periédicos e capitulo de livros que estao disponiveis em
bibliotecas virtuais como a Scientific Eletronic Library Online — SciELO,
Google Académico (Google Scholar), acervo de literatura na Faculdade
Metropolitana de Manaus (FAMETRO) e Revistas voltadas a fonoaudio-
logia. O estudo visa evidenciar os beneficios da utilizagdo precoce do
implante coclear em criangas com perda auditivas, portanto, foram utili-
zados os descritores a) implante coclear, b) fonoaudiologia, c) audiolo-
gia, d) intervencao precoce em criangas, e e) perda auditiva.

Foram estabelecidos critérios de inclusao e exclusao para o
acervo literario para fundamentar a revisao bibliografica, sendo inclui-
dos os estudos relacionados a tematica do estudo que sejam publica-
dos no periodo de 2014 a 2024. O acervo literario identificado foi em
diferentes idiomas, sendo esses em portugués, inglés ou espanhol.
Foi excluido os estudos que nao tinham relagdo com a tematica e que
foram publicados fora do periodo estabelecido no estudo.

Para as analises e interpretagdes do acervo obtido foi realiza-
da a organizagao das informacdes utilizando a metodologia de leitu-
ra exploratéria de todo o material encontrado, visando obter uma vi-
sdo abrangente da tematica. Apos foi realizada uma leitura aprofunda-
da sobre o assunto, sendo utilizado os critérios de inclusao e exclusao,
conforme descritos anteriormente. Conforme foi selecionado os arti-
gos/dissertacdes/teses foi realizada a anotacao das principais ideias
e informacdes essenciais para realizar a escrita/redacao desse estu-
do (Figura 01).



Figura 01 — Fluxograma da selecéo dos artigos, seguido pela analise
e interpretacao dos resultados.
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RESULTADOS

Ao realizar a revisao bibliografica sobre a tematica da utilizagao
precoce do implante coclear em criancas com perda auditiva foram se-
lecionados sete artigos, dissertacdes e teses para compor a revisao
bibliografica, sendo esses selecionados de acordo com os critérios de
inclusdo e exclusao do estudo. Destaca-se no quadro a seguir os arti-
gos, dissertacdes/teses que foram utilizados para compor os resulta-
dos, sendo dividido nas seguintes categorias: titulo da obra, autor, ano
e principais resultados do estudo.



Quadro 01 — Os resultados descritos no quadro abaixo apresentam

relagdo com a utilizacao precoce do implante coclear em criangas com
perda auditiva e os diferentes aspectos envolvidos.

OBRA AUTORES ANO RESULTADOS
Avaliagéo da qua- “...o uso do IC melhora a qua-
lidade de vida em lidade de vida de seus filhos,

. . Almeida et al. 2015 e .
criangas usuarias de principalmente nos dominios au-
implante coclear toconfianga e relagdes sociais.”
“...outros aspectos que influenciam
. no desenvolvimento da lingua-
Analise do processo .
. . gem, como o uso diario do IC, a
de evolugéo de crian- . )
L. Rovere 2017 qualidade do atendimento fonoau-
¢as surdas usuarias T . -
. diolégico, envolvimento da familia
de implante coclear . ~ .
e orientagédo profissional durante
todo o processo de reabilitagéo.”

~ . “No estudo foi possivel verificar que

Arelagao entre estilos . . .
. a pratica do estilo parental autoritario

parentais e desen- com dimensdes punitivas e coergao
volvimento auditivo Ferreira et al. 2023 P ¢

em criangas com

fisica esteve relacionada ao desen-
implante coclear.

volvimento auditivo alterado em crian-
¢as usuarias de implante coclear.”

“A estimulagao/participagéo familiar
no desenvolvimento das criangas

- . se mostrou de extrema importancia
Vocabulario expressivo

em criangas usuarias

no desenvolvimento da linguagem
Colalto et al. 2017 )
) oral. Apesar do uso do implante
de implante coclear . . .
coclear e a idade na implantagéo
também serem importantes para o
desenvolvimento do vocabulario.”
“: O implante coclear em conjun-
Reabilitagdo fonoau- to com a inclusédo educacional e a
dioldgica na educagéo colaboracéo de profissionais multi-
) ) Passos et al. 2023 L
Infantil para criangas disciplinares desempenha um papel
com implante coclear fundamental no desenvolvimento da
linguagem oral e escrita em criangas.”
“...criangas com implante e Trans-
Desempenho global e .
. . torno do Espectro Autista foram, em
funcional de criangas o .
Scarabello sua maioria, significantemente piores
com transtorno do  al 2019
etal.

espectro autista usua-
rias de implante coclear

quando comparados aos resultados

das criangas usuarias de implante

S

em outras deficiéncias associadas.”




Criangas usuarias de “... 0s participantes do estudo que
implante coclear com nao desenvolveram a habilidade de
atraso do desenvolvi- reconhecimento auditivo, indicaram
mento da percepgéo Siagh. 2018 fatores como problemas relaciona-
auditiva da fala: analise dos ao mapeamento; interrupgao
dos fatores que influen- do uso do implante coclear; uso
ciam o desempenho assistematico do dispositivo...”

Fonte: autoras (2024)
DISCUSSAO

O uso do implante coclear (IC) tem se destacado como uma in-
tervencéo eficiente para criangas surdas ou com deficiéncia auditiva.
Almeida et al. (2015) demonstrou que essa tecnologia ndo apenas me-
Ihora a qualidade de vida, mas também propicia um avango significa-
tivo nas habilidades auditivas das criangas, especialmente nos aspec-
tos de autoconfiancga e relagdes sociais. O uso do IC contribui positiva-
mente para o desenvolvimento social das criangas, pois permite a in-
tegracao e interacdo com a sociedade. Outro fator abordado no estu-
do foi a influencia do IC no dominio da comunicacao, visto que quan-
to menor o uso de implante, maior é a quantidade notavel de melho-
ria na qualidade de vida das criangas, mas na medida que o tempo de
uso é prolongado, essa percepc¢ao de melhora tende a se estabilizar.
Portanto, o IC traz beneficios para a qualidade de vida, mas esses be-
neficios sao influenciados por fatores como o tempo de uso e nivel de
habilidade auditiva da crianga.

Rovere (2017), investiga a evolugao das criangas que utilizam o
implante coclear, destacando a importancia do acompanhamento e da
reabilitacdo continua. O processo de adaptacao ao implante é comple-
X0 e pode variar de crianga para crianga, dependendo de fatores como
idade de implantacao, tipo de perda auditiva e apoio familiar. Esses fato-
res apresentam impacto no score da Escala de Linguagem Precoce, in-
dicando que quanto melhor e mais consistente for realizado o acompa-
nhamento, maior sera o desenvolvimento das criancas. No estudo tam-
bém é abordado sobre as falhas no funcionamento do IC e o desenvol-
vimento atipico da linguagem, que atuam como indicadores de manu-
tencao e suporte técnico continuo para os usuarios de IC.



Em Ferreira et al. (2023), foi apresentado a relacao entre os es-
tilos parentais e as habilidades auditivas. A forma como os pais intera-
gem e incentivam a comunicacgéo € vital para o sucesso da interven-
¢ao das criancas usuarias de IC, tanto que quando ocorre um equili-
brio parental € promovido o cuidado mais responsavel e estruturado,
mostrando uma correlagao significativa com o desenvolvimento bem-
-sucedido das habilidades auditivas dessas criangas. Portanto, os es-
tilos parentais que promovem um ambiente rico em estimulos auditi-
vos e verbais tendem a facilitar a aquisicao de vocabulario e a intera-
¢ao social das criancgas. Isso mostra que o apoio familiar é tao impor-
tante quanto a tecnologia em si.

Segundo Colalto et al. (2017), a investigacdo do vocabulario
em criangas usuarias de implante coclear revelou que fatores como a
exposicao a diferentes contextos sociais e linguisticos influenciam di-
retamente o desenvolvimento da linguagem, mas que criangas com
IC podem atingir um desempenho semelhante ao de criangas ouvin-
tes em testes de vocabulario (deve-se considerar a idade ou tempo de
uso do dispositivo). Criangas que sdo constantemente estimuladas em
ambientes variados e que tém acesso a interagdes significativas ten-
dem a apresentar um vocabulario mais amplo e habilidades comunica-
tivas mais maduras, sendo a familia parte do processo terapéutico que
também é essencial para o progresso da linguagem.

Para Passos et al. (2023), a primeira infancia apresenta impac-
tos positivos na vida do paciente 0 que proporciona sucesso na reabi-
litacao auditiva. A cirurgia de implante do IC ¢ eficaz na inclusao social
e também na reabilitacdo auditiva, sendo considerado um método no
tratamento da surdez neurossensorial. Para a reabilitacdo auditiva o
fonoaudidlogo apresenta um papel essencial, principalmente na assis-
téncia a educacao da crianga, visto que em colaboracdo com os edu-
cadores deve-se criar um ambiente inclusivo e acolhedor para a crian-
¢a, respeitando as caracteristicas Unicas da deficiéncia auditiva. A in-
tervengao precoce do fonoaudidlogo na educacao infantil também de-
sempenha papel no desenvolvimento linguistico.

Outrossim para Scarabello et al. (2019), a analise do desenvol-
vimento global e das habilidades funcionais dessas criangas é crucial
para entender como o implante coclear pode impactar nao apenas a



audicdo, mas também outras areas do desenvolvimento. As habilida-
des sociais, emocionais e cognitivas estéo interligadas, e uma melho-
ria auditiva pode refletir positivamente em aspectos como autoestima
e sociabilidade. O estudo também ressaltou sobre a necessidade de
pesquisas adicionais para aprofundar o conhecimento sobre o impacto
da terapia fonoaudioldgica no contexto escolar com o objetivo de ga-
rantir a reabilitacdo adequada e uma inclusdo plena na vida escolar e
também social.

Por fim, no estudo realizado por Siagh (2018), foi avaliado so-
bre os seis fatores que influenciaram o desenvolvimento da percep¢ao
auditiva da fala em 21 criancas com IC que apés cinco anos de utiliza-
¢céo nao desenvolveram habilidades auditivas em conjunto aberto. Es-
ses fatores investigados foram os problemas relacionados as ligacdes
neuro auditivas, falas no acompanhamento pds-operatorio, aspectos
da terapia fonoaudioldgica e fatores de neurodesenvolvimento. Os re-
sultados demonstraram que esses indicadores clinicos sao importan-
tes no desenvolvimento auditivo em criangas com IC, oferecendo co-
nhecimentos que influenciam no implante ao longo do tempo.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

O uso do implante coclear (IC) é uma intervengao eficiente para
criangas com surdez ou deficiéncia auditiva, pois promove melhorias
significativas na qualidade de vida e também nas habilidades auditivas
das criancgas. O IC também pode aumentar a autoconfianca e relacdes
sociais da crianca que podem facilitar a integragao na sociedade. O IC
apresenta um impacto significativo no desenvolvimento da comunica-
¢ao, pois quando é utilizado em um periodo longo pode trazer benefi-
cios como a estabilizacao.

O sucesso dessa tecnologia depende de diversos fatores como
o0 acompanhamento fonoaudioldgico frequente, o apoio familiar e tam-
bém a intervengao precoce para a implementacao do IC. Esses ele-
mentos sdo importantes para maximizar os beneficios as criancas
usuarias do IC e garantir que possa ocorrer o desenvolvimento das
habilidades auditivas e comunicativas de forma adequada. Além dis-
s0, 0 papel do fonoaudidlogo deve estar em conjunto com educadores



e a familia da crianga para a criagcao de um ambiente inclusivo e pro-
picio ao desenvolvimento pleno da crianga.

Apesar do IC ser uma ferramenta poderosa, sua eficacia a lon-
go prazo esta associada ao suporte técnico adequado do aparelho,
e também suporte terapéutico e emocional para que ocorra o suces-
so nos resultados através desse método, visando o bem-estar e qua-
lidade de vida das criangcas com deficiéncia auditiva que utilizam o IC.
Também é essencial reconhecer que o desenvolvimento da audicéo e
linguagem com o implante coclear € um processo individual e conti-
nuo, sendo assim, cada crianga pode apresentar diferentes progres-
sos, dependendo de diversos fatores. Portanto, assegurar que os be-
neficios do IC sejam maximizados permite que a crianga alcance todo
seu potencial de desenvolvimento auditivo e social.
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RESUMO

A presente pesquisa tem como objetivo revisar a literatura acerca da
relacdo do Transtorno do Déficit de Atencao e Hiperatividade associa-
do ao transtorno de aprendizagem e a importancia da atuagao fonoau-
diologica nesses pacientes. Durante a pesquisa responder a pergun-
ta problema, o TDAH pode ser considerado um transtorno de apren-
dizagem? A metodologia trata-se de uma revisao de literatura através
de artigos, livros eletronicos, revistas e monografias ja publicados na
internet a fim de se alcancar o resultado esperado. Inicia-se com uma
breve abordagem sobre a relagao do TDAH e o transtorno de aprendi-
zagem, através da revisao da literatura acerca do tema, trazendo para
a pesquisa posicionamentos dos especialistas tais como alguns auto-
res como PEREIRA, (2020) e SULKES (2024). Os principais resulta-
dos encontrados foram: a porcentagem das criangas com TDAH que
tém os transtornos de aprendizagem, suas caracteristicas comuns e a
intervengao fonoaudioldgica que tem o objetivo de aprimorar as habi-
lidades comunicativas.
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Palavras-chave: Transtorno de déficit de atencédo e hiperatividade;
Transtorno de aprendizagem; Intervengao fonoaudiolégica; Atraso es-
colar; Atraso de linguagem.

ABSTRACT

The present research aims to review the literature on the relationship
between Attention Deficit Hyperactivity Disorder associated with learn-
ing disorder and the importance of speech therapy in these patients.
During the research answer the problem question, can ADHD be con-
sidered a learning disorder? The methodology is a literature review
through articles, electronic books, magazines and monographs al-
ready published on the internet in order to achieve the expected re-
sult. It internt in order to achieve the expected result. It begins with a
brief approach to the relationship between ADHD and learning disor-
ders, through a review of the literature on the topic, bringing to the re-
search positions from experts such as some authors such as PEREI-
RA, (2020) and SULKES (2024). The main results found were: the per-
centage of children with ADHD who have learning disorders, their com-
mom characteristics and the speech therapy intervention that aims to
improve communicative skills.

Keywords: Attention deficit hyperactivity disorder; learning disorder;
speech therapy intervention; school delay; language delay.

1. INTRODUGCAO

O Transtorno do Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH), é
um transtorno de neurodesenvolvimento, de causas genéticas, apa-
rece na infancia e pode acompanhar o individuo por toda a vida. Ten-
do os principais sintomas, como: falta de atencao, inquietacdo e im-
pulsividade. Também tivemos, pela primeira vez nos critérios de diag-
nosticos, onde reconhece-se que essa condigdo nao é exclusivamen-
te infantil, mas pode se perpetuar na adolescéncia e até na fase adul-
ta, podendo ela ser diferenciada em trés niveis: leve, moderado e gra-
ve. (CASTRO, C. R. 2024).

Segundo SANTOS, A. et al. (2022), o Transtorno Especifico de
Aprendizagem é um termo “guarda-chuva”, onde abrange varias con-



dicdes relacionadas a dificuldades de aprender. E uma condigdo neu-
rologica (interna) que atinge a aprendizagem e o processamento de in-
formacoes, diferente da dificuldade de aprendizagem que é uma situa-
¢ao passageira, o transtorno especifico de aprendizagem é persisten-
te. Onde os déficits na aprendizagem podem aparecer nas capacida-
des de leitura, escrita e matematica.

E extremamente importante a abordagem sobre a intervengao
fonoaudioldgica a pessoas com TDAH e transtornos de aprendiza-
gem, que tem o objetivo de aprimorar as habilidades comunicativas,
como a organizagao do discurso e a ampliacao do repertério linguisti-
co, o processamento auditivo, com atividades para aperfeicoar as ha-
bilidades de atencao auditiva, fechamento auditivo, memadria auditi-
va, figura-fundo para sons linguisticos e a consciéncia fonoldgica, fa-
vorecendo assim, na aquisi¢cao da linguagem, no desenvolvimento da
fala, no processo de desenvolvimento escolar, interagdo e socializa-
¢ao. (GOULARDINS, J. 2019).

Diante disso o TDAH pode ser considerado um transtorno de
aprendizagem?

E interessante, esclarecer que o TDAH n&o é um transtorno de
aprendizagem, ele € um transtorno do neurodesenvolvimento que se
caracteriza por sintomas de desatencgao, hiperatividade e impulsivida-
de, mas pode afetar o processo de aprendizagem de diversas formas.
Em idade pré-escolar as criangas com TDAH, podem ter problemas
com a comunicagao e com as interacdes sociais. Conforme as crian-
¢as atingem a idade escolar, elas podem parecer desatentas, impa-
cientes, falar impulsivamente e se remexer nervosamente. Durante as
ultimas etapas da infancia, elas mexem constantemente as pernas e
as maos de forma nervosa, esquecem coisas com facilidade e podem
ser desorganizadas. (SULKES, S. B. 2024).

O presente artigo tem o objetivo voltado a compreender a re-
lagdo do Transtorno do Déficit de Atengao e Hiperatividade associado
ao transtorno de aprendizagem e quais impactos envolvem as varia-
¢bes comportamentais, de convivio social e dificuldades fonolégicas.
E também exaltar a importancia da atuagéo fonoaudioldgica para me-
Ihorar a qualidade de vida desses individuos.



A finalidade desta pesquisa bibliografica é apresentar através
de revisao de artigos cientificos ja revisados e publicados a relevancia
de compreender a relagcao do Transtorno do Déficit de Atencao e Hi-
peratividade associado ao transtorno de aprendizagem e quais impac-
tos envolvem as variacbes comportamentais, de convivio social e di-
ficuldades fonolégicas. Além disso, se justifica também por proporcio-
nar um maior conhecimento ao profissional fonoaudiologo, onde visar
melhorar a qualidade de vida desses pacientes, fomentando ag¢des hu-
manizadas na analise da histdria do paciente.

Para este estudo, a metodologia utilizada trata-se de uma re-
visdo de literatura, fundada nos objetivos do estudo com perspectiva
relevante a relagédo do TDAH e o transtorno de aprendizagem e a im-
portancia da intervencao e atuagao fonoaudioldgica nesses pacientes,
foram utilizados recursos eletrénicos nas seguintes bases de dados:
Scientific Eletronic Library Online (Scielo) e Google Académico.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 TRANSTORNO DE DEFICIT DE ATENGAO E HIPERATIVIDADE
E O TRANSTORNO DE APRENDIZAGEM

Segundo os termos da DSM-V, o Transtorno de Déficit de Aten-
¢ao e Hiperatividade (TDAH) é definido como um transtorno de neuro-
desenvolvimento caracterizado por niveis prejudiciais de desatencgao,
desorganizacao e ou/ hiperatividade- impulsividade. Existem trés tipos
de TDAH: os predominantes desatentos, os predominantemente hipe-
rativos/ impulsivos e os do tipo combinado (aqueles que apresentam
ambas as caracteristicas). (CARVALHO, E. S.; SANTOS, D. P 2020).

Na década de 2000, achados cientificos confirmaram altera-
¢des nos mecanismos bioquimicos no coértex pré-frontal em pacientes
com TDAH. Exames de imagens sugerem um possivel atraso de até
trés anos de maturacio do cortex pré-frontal nesses pacientes, apos
varias pesquisas chegaram a conclusao que os déficits de organiza-
¢ao e autogerenciamento em individuos com TDAH estao ligados ao
funcionamento executivo prejudicado. (CASTRO, C. R. 2024).



Segundo a Associacao Brasileira do Déficit de Atencao, pesqui-
sas ja associaram o TDAH com causas hereditarias, substancias inge-
ridas na gravidez, sofrimento fetal, exposi¢cdo ao chumbo, entre outros
fatores. As causas do TDAH sao variadas e parecem resultar de uma
combinacao entre fatores bioldgicos, ambientais, sociais e genéticos.
(SANTOS, V. S. 2024).

E de suma importancia compreender sobre os déficits cogniti-
vos que ocorrem no individuo com TDAH, onde podemos encontrar al-
gumas habilidades cognitivas prejudicadas no transtorno de déficit de
atencao e hiperatividade. Algumas dessas habilidades cognitivas pre-
judicadas no TDAH sao: atencdo, memoria operacional (ou memdria
de trabalho), fungcdes executivas e capacidade de auto engajamen-
to. Cerca de 40% das criangas com TDAH também apresentam défi-
cit de linguagem e aprendizagem, isso ocorre pois, no TDAH, encon-
tramos quatro habilidades cognitivas principais que afetam os indivi-
duos. (BRITES, L. 2024).

O transtorno de aprendizagem é uma expressao genérica que
se refere a um grupo heterogéneo de alteragées manifestadas por di-
ficuldades significativas na aquisicdo e no uso da audicao, fala, leitu-
ra, escrita e raciocinio ou habilidades matematicas. (MENEZES, L. et
al. 2015).

O transtorno especifico da aprendizagem com comprometimen-
to na leitura (Dislexia), afeta as habilidades basicas de leitura e lingua-
gem. Sendo um transtorno neurobioldgico que é caracterizado pela di-
ficuldade de processar os sons das palavras e associa-los com as le-
tras ou sequéncia de letras que os representam. Podem ser obser-
vados nesses pacientes as seguintes caracteristicas: problemas em
exercicios de aliteracdo e rima, dificuldades para nomear letras, nu-
meros e cores, leitura oral incorreta ou devagar, erros em reconhecer
palavras e erros na soletracao e ortografia. (SANTOS, A. et al. 2022).

Transtorno especifico da aprendizagem com comprometimento
na matematica (discalculia), atinge as habilidades basicas do proces-
samento numérico e aritmética, € um transtorno de neurodesenvolvi-
mento caracterizado pela dificuldade na capacidade de estimativa de
quantidades, identificagdo dos numerais, na memorizagao de opera-
¢des numeéricas e velocidade na realizagao de calculos. Algumas difi-



culdades podem ser observadas, como: no senso numeérico, para es-
timar ou comparar quantidades, lembrar de fatos da matematica basi-
ca, entender o valor posicional de algarismos, aprender as horas, cal-
cular o tempo e realizar calculos. (SANTOS, A. et al. 2022).

Transtorno especifico da aprendizagem com comprometimento
na escrita (disortografias), sdo problemas voltados para a construgéo
da ortografia e caligrafia, centrada na estruturagao, organizacgao e pro-
ducao de textos escritos. Onde a crianca tem dificuldade de escrever a
palavra correta, € uma dificuldade manifestada por um conjunto de er-
ros da escrita que afetam a palavra. Tem algumas caracteristicas: fal-
ta de vontade para escrever, escreve textos reduzidos, dificuldade de
organizagao e pontuagao inadequada e os textos apresentam muitos
erros gramaticais. (RUSSO, F. 2023).

E de suma importancia diferenciar a dificuldade de aprendi-
zagem do transtorno especifico de aprendizagem. A dificuldade de
aprendizagem, € uma situacao passageira que ocorre quando influén-
cias externas prejudicam o processo de aprendizagem, onde diversos
fatores podem causar dificuldades na aprendizagem, como questdes
emocionais, ambientes desfavoraveis, problemas familiares, e alimen-
tagdes inadequadas. Ja o transtorno especifico da aprendizagem, é
uma condicdo neuroldgica (interna) que atinge a aprendizagem e o
processamento de informacgdes, diferente da dificuldade de aprendiza-
gem que é uma situacao passageira, o transtorno especifico de apren-
dizagem é persistente. (SANTOS, A. et al. 2022).

2.2. ARELAGAO DO TDAH E O TRANSTORNO DE APRENDIZAGEM

No ambito escolar, sabendo-se que o TDAH é um transtorno
que afeta o comportamento da crianga e sua capacidade na aprendi-
zagem, a escola precisa estar preparada para assumir o papel de or-
ganizar os processos de ensino de uma maneira que favorega o pro-
cesso de aprendizagem do aluno, visando na qualidade de ensino da
instituicdo. Também é fundamental que o professor conheca as dificul-
dades do transtorno e utilize estratégias de manejo comportamental
que beneficie este aluno em sala de aula, com isto a direcao da esco-



la e os professores devem estar devidamente treinados e capacitados
para receber esses alunos. (PEREIRA, R. 2020).

Segundo Sulkes S. B. (2024), estima-se que 20% a 60% das
criangas com TDAH tém transtornos de aprendizagem, que afeta a lei-
tura, a matematica ou a linguagem escrita, e a maioria tem complica-
¢ao escolar como notas baixas devido a desorganizagao ou tarefa de
casa incompleta (habilidades executivas). Os exercicios escolares po-
dem ser desorganizados, com erros relacionados ao descuido e a fal-
ta de reflexdo. As criangas afetadas comportam-se constantemente
como se sua mente estivesse em outro lugar é como se elas néo es-
tivessem ouvindo. Elas frequentemente ndo atendem a solicitagoes,
nem terminam as tarefas escolares e deveres domésticos. As crian-
cas afetadas podem ter problemas na autoestima, depressao, ansie-
dade ou oposicao a autoridade pela época em que alcangcam a ado-
lescéncia. Onde cerca de 60% das criangas pequenas tém problemas
como ataques de raiva e a maioria das criancas maiores possui baixa
tolerancia a frustracao.

A fonoaudidloga Regiane P. (2020), da Educagao Basica do
Colégio Presbiteriano Mackenzie (CPM) Higiendpolis, indica, que al-
gumas atitudes sao essenciais nesse processo, como identificar os ta-
lentos que o aluno possui e estabelecer uma rotina e organizagéo para
diminuir os estimulos distratores em sala de aula e estabelecer conta-
to visual com o aluno, possibilitando uma maior sustentagcéo da aten-
¢ao, entre outros recursos. Segundo a fonoaudidloga, a possibilidade
de identificar precocemente os sintomas e encaminhar o aluno para
avaliacdo médica, “transforma o professor e toda a equipe técnica do
colégio em pecas fundamentais no processo de diagndstico e no tra-
tamento do TDAH”. Portanto, segundo Regiane, é importante salien-
tar, que o rendimento escolar pode ser afetado nao por uma dificulda-
de do aluno em compreender as informagdes ou os conteudos, mas
pela sua dificuldade em se manter atento as explicagoes e atividades
escolares, por isso o professor muitas vezes é chamado a reorganizar
sua pratica para garantir a atencdo desse aluno por mais tempo, evi-
tando prejuizos em seu aprendizado.
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2.3 INTERVENGAO FONOAUDIOLOGICA NO TDAH E NO TRANS-
TORNO DE APRENDIZAGEM

O profissional da fonoaudiologia possui o papel de atuar na
promog¢ao da saude, na prevencgao, na avaliacdo e no diagnostico,
além de agir na orientagao, na terapia e no devido aperfeigoamento
da comunicagao entre os seres humanos nos mais variados e comple-
X0s aspectos. As principais areas de competéncia dos fonoaudiologos
esta a busca continua por uma espécie de aprimoramento das habili-
dades atinentes, especialmente da linguagem oral, com a compreen-
s80 e com o processo que envolve a parte escrita. (SILVA, F. P. 2022).

Aintervencgao fonoaudidlogica a pessoas com TDAH e transtor-
nos de aprendizagem tem o objetivo de aprimorar as habilidades co-
municativas, como a organizagao do discurso e a ampliagao do reper-
tério linguistico, o processamento auditivo, com atividades para aper-
feicoar as habilidades de atenc¢ao auditiva, fechamento auditivo, me-
moria auditiva, figura-fundo para sons linguisticos e a consciéncia fo-
nolégica, favorecendo assim, na aquisigdo da linguagem, no desen-
volvimento da fala, no processo de desenvolvimento escolar, intera-
¢ao e socializagdo. (GOULARDINS, J. 2019).

Esses profissionais sao extremamente importantes no acom-
panhamento de pacientes com transtorno do déficit de atencao e hipe-
ratividade, devido a varias alteragdes no que se refere, principalmen-
te, ao processamento auditivo, podendo tanto ser uma causa prima-
ria, como uma causa subsidiaria, capaz de contribuir para a ampliagao
de problemas durante a fase escolar. Visando que os principais sinto-
mas do TDAH ¢é a desatencao, o profissional fonoaudidlogo trabalha-
ra para que a atencao da crianga seja aprimorada. Com isto, ele pode-
ra auxiliar nas habilidades relacionadas com a comunicagao oral, que
também pode estar igualmente prejudicada. Também destacando que
esse transtorno pode “abrir a porta” para outros transtornos, como por
exemplo o da leitura oral e escrita. (SILVA, F. P. 2022).

Segundo a fonoaudidloga Juliana G. (2019), o profissional atu-
ara para que a atencao da crianga seja aprimorada, visando que um
dos principais sintomas do TDAH ¢é a desatencao.



Segundo Menezes L. et al. em 2015, na Universidade Fede-
ral de Pernambuco, foi realizado uma pesquisa através de atendimen-
tos fonoaudioldgicos onde a populacao selecionada foi composta por
criancas na faixa etaria de 7 a 9 anos, com queixas referentes a apren-
dizagem de linguagem e escrita. Onde primeiramente, essas criancas
foram submetidas a avaliagdo da linguagem oral, nos aspectos fonéti-
co, fonoldgico, sintatico, semantico e pragmatico, através do protoco-
lo de avaliacao ABFW.

O psiquiatria Estanislau G. (2022), sugere algumas posi¢coes
para os professores lidarem com os alunos com TDAH em sala de
aula, lembrando que se o aluno se mostrar desatento o professor pre-
cisa se abaixar na altura da crianga e passar comando olhando nos
olhos. Outra dica é reduzir exercicios exigem a acao do cortex frontal,
como a escrita.

Foram realizados avaliac6es para verificacdo do acesso as ha-
bilidades de leitura e escrita, bem como das habilidades metalinguisti-
cas. Para esta realizacao, referente aos processos de leitura, utilizou-
-se como instrumento o PROLEC (Provas de avaliagdo dos proces-
sos de leitura), por meio das seguintes provas: Identificacao de letras,
processo léxico, processo sintatico e processo semantico. Nas avalia-
¢bes das habilidades metalinguisticas foi utilizado o protocolo CON-
FIAS (Consciéncia Fonoldgica — Instrumento de Avaliagdo Sequen-
cial). Os pacientes foram submetidos também ao exame de proces-
samento auditivo, realizado na Clinica Escola Professor Fabio Les-
sa (UFPE). Apos as avaliagbes foram constatados que algumas des-
sas criancas apresentaram: dificuldades em relagado a manutencao do
foco de atencgao, desvios fonoldgicos, disfluéncias, déficits em relagao
a consciéncia fonoldgica, dificuldades no processamento visual, difi-
culdades para estabelecer a relagao grafofénica. Na intervencgao fono-
audioldgica utilizou-se o “Programa de Remediagao Fonoldgica”, onde
o objetivo € ensinar a correspondéncia grafofénica, direcionada para a
facilitagdo do processo de aprendizagem da leitura e escrita. (MENE-
ZES, L. et al. 2015).

O professor em sala de aula precisa de estratégias para lidar com
os alunos com transtorno de aprendizagem e TDAH, é extremamente
importante que ele atue com flexibilidade e crie estratégias para que



a crianga consiga desenvolver seus mecanismos adaptativos e assim
participar do estudo de forma mais positiva. (ESTANISLAU, G. 2022).

A partir das intervengdes, observaram-se avangos no desem-
penho das criangas, principalmente, em relacdo as habilidades fono-
I6gicas, ampliacdo do tempo de atencéo, ampliagdo do vocabulario e
avancos no que se refere as habilidades de processamento auditivo.
Com isto, a intervencao fonoaudioldgica, junto as criangas com Trans-
tornos de Aprendizagem, tem contribuido de forma significativa para
minimizar tais alteragdes, possibilitando as criangas oportunidades de
desenvolver-se de forma satisfatéria, no que se refere as questoes re-
lacionadas a aprendizagem e desenvolvimento das habilidades de lei-
tura e escrita. (MENEZES, L. et al. 2015).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSAO
PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este estudo apresenta como base tedrica e metodoldgica uma
pesquisa bibliografica de carater quantitativa e explorativa, visando
aprofundar o conhecimento do tema proposto, para que seja possi-
vel ampliar os entendimentos sobre o TDAH e a relagao do transtor-
no de aprendizagem e a importancia da atuacao fonoaudiolégica nes-
ses pacientes.

A revisao bibliografica é aquela desenvolvida a partir de ma-
terial ja elaborado, como livros, teses, dissertacoes e artigos cientifi-
cos. Tem por finalidade atualizar conhecimentos cientificos, acompa-
nhar o desenvolvimento de um assunto, sintetizar textos publicados e
que tratam de um mesmo tema, analisar e avaliar informagdes ja pu-
blicadas, desvendar, recolher e analisar as principais contribuigdes te-
oricas sobre um determinado fato, assunto ou ideia. (CAMPOS L. et
al. 2023, p. 98).

Foram utilizados artigos, advindos da base de dados do goo-
gle académico e Scientific Eletronic Library Online (Scielo), como cri-
tério de insergéo, foram selecionados artigos do ano de 2014 a 2024,
abrangendo a tematica: transtorno de déficit de atencao e hiperativi-
dade, transtorno de aprendizagem, fonoaudiologia, intervengao fono-



audiologica, atraso escolar, atraso de linguagem, dislexia, disgrafia e
discalculia, como palavra-passe.

Dentre os materiais, tivemos 32 artigos, 2 livros e 1 trabalho
dissertativo, foram utilizados 13 artigos nacionais, no entanto, como
critério de desqualificacdo dos materiais, utilizei o ano de publicacao,
relevancia dos temas e a idioma em portugués.

RESULTADOS

Apoés a analise dos artigos cientificos, o quadro 1 a seguir, re-
presenta o numero de obras que foram utilizadas para esclarecer a re-
lagdo do TDAH e o Transtorno de Aprendizagem e a importancia da in-
tervencgao e atuacao fonoaudioldgica nesses pacientes. Em seguida,
estes foram utilizados para a elaboracgao da discussao.

Quadro 01- Os resultados compostos no quadro abaixo referem-se a
relagdo do TDAH com o Transtorno de aprendizagem.

OBRA AUTOR ANO CITAGAO
Transtorno de “...estima-se que 20% a 60% das crian-
Déficit de Atencao ¢as com TDAH tém transtornos de
) . SULKES, S. 2024 ) )
e Hiperativida- aprendizagem, que afeta a leitura, a
de (TDAH) matematica ou a linguagem escrita...”

“Tem algumas caracteristicas: falta de
Transtornos Espe-

vontade para escrever, escreve textos
RUSSO, F. 2023 reduzidos, dificuldade de organizagao

e pontuagdo inadequada e os textos

cificos de Apren-
dizagem: Carac-

teristicas e sinais . o
apresentam muitos erros gramaticais.

Habilidades cogni-
tivas: quais séo as
principais prejudi-
cadas no TDAH?

Aintervencao da

“...s80: atengdo, memodria operacional (ou
BRITES, L. 2024 memoria de trabalho), fungdes executivas
e capacidade de auto engajamento...”

“...0 profissional auxiliara nas habilidades
relacionadas com a comunicagéo oral que
pode igualmente estar prejudicada. Lem-
brando que esse transtorno pode abrir a
porta para outros transtornos, como por
exemplo, o da leitura oral e escrita...”

fonoaudiologia
em pacientes
diagnosticados SILVA, F. 2022
com transtorno do
déficit de atengao
e hiperatividade




“Aintervengao fonoaudidloga a pessoas
com TDAH e Transtornos de Aprendi-
zagem tem o objetivo de aprimorar as

A fonoaudiolo- GOULAR- 2019 habilidades comunicativas, como a or-

gia e o TDAH DINS, J. ganizagao do discurso e a ampliagéo do
repertorio linguistico, o processamento

auditivo, com atividades para aperfeigoar

as habilidades de atencao auditiva...”

DISCUSSAO

Neste estudo, os pesquisadores concluiram que existe uma
grande porcentagem de criangas com TDAH que também possuem
transtornos de aprendizagem, afetando a leitura, matematica ou a lin-
guagem escrita. A grande maioria também apresenta dificuldades es-
colares (habilidades executivas), notas baixas, desorganizagodes e ta-
refas de casa incompletas. Elas possuem falta de reflexdo como se
sua mente estivesse em outro lugar e como se nao estivessem ouvin-
do. (SULKES, Stephen 2024).

Para Russo, Fabiele (2023), o transtorno de aprendizagem volta-
do para a escrita (disortografia), sao dificuldades voltadas para a ortogra-
fia, caligrafia, organizacao e produgdes de textos. Tendo como principais
caracteristicas: falta de vontade para escrever, escrever textos reduzidos,
problemas de organizac¢ao e pontuagéo inadequada e os textos apresen-
tam muitos erros gramaticais. Caracteristicas comuns, também associa-
das ao TDAH ¢ a dificuldade no processo de aprendizagem, podendo ser
por causa da desatencgao, hiperatividade e impulsividade.

A pesquisa de BRITES, Luciana (2024), relata sobre a impor-
tancia de compreender sobre os déficits cognitivos que ocorrem no in-
dividuo com TDAH, onde temos algumas habilidades cognitivas preju-
dicadas, que sao: atencdo, memoria operacional, fungdes executivas
e capacidade de auto engajamento. Desses pacientes, cerca de 40%
das criangas com TDAH também apresentam déficit de linguagem e
Transtorno de aprendizagem, isso ocorre pois, no TDAH, encontra-
mos quatro habilidades cognitivas principais que afetam os individuos.

A pesquisa de Silva, Fagner (2022), relata sobre a importancia
da atuacao fonoaudioldgica nos pacientes com TDAH, devido a varias



alteracgdes principalmente ao processamento auditivo, podendo con-
tribuir para a ampliagcdo de problemas durante a fase escolar. O fo-
noaudiologo trabalhara na atengcéo desses pacientes e na comunica-
¢ao oral que podem estar prejudicadas. Lembrando também que esse
transtorno pode “abrir a porta” para outros transtornos.

A intervencao fonoaudioldgica voltada a pessoas com TDAH e
com transtornos de aprendizagem, possuem diversos objetivos onde
sua finalidade é melhorar a qualidade de vida desses pacientes, como:
habilidades comunicativas, organizacao da fala, ampliacao do reper-
tério linguistico, processamento auditivo, desenvolvimento da fala, de-
senvolvimento escolar, socializacado e interacdo. (GOULARDINS, Ju-
liana 2019).

4. CONSIDERAGOES FINAIS

A relagdo do TDAH associado ao transtorno de aprendizagem,
demonstra uma grande porcentagem de criangcas que tém o TDAH
também possui transtorno de aprendizagem, onde a linguagem, a es-
crita, a leitura, a matematica e o rendimento escolar como um todo é
prejudicado.

Constatou-se que os estudos abordados sobre o Transtorno de
Déficit de Atencgao e Hiperatividade associado ao transtorno de apren-
dizagem, devem ser tratados diretamente com os fonoaudidlogos, vi-
sando intervengdes nos impactos que envolvem mudancas comporta-
mentais, convivio social e dificuldades fonoldgicas.

Ademais, presumimos que os futuros fonoaudidlogos atuantes
na area de linguagem busquem se aperfeicoar na relacao do TDAH
com o Transtorno de Aprendizagem, partindo do principio que nem todo
paciente com transtorno de aprendizagem tera o TDAH, mas o paciente
que tem o TDAH pode sim ter um transtorno de aprendizagem.

A pesquisa evidenciou que apoés as intervengdes os pacientes
obtiveram melhoras nos quesitos relacionados a aprendizagem e no
desenvolvimento das habilidades de leitura e escrita.

Entretanto, deve-se mencionar a grande necessidade de estu-
dos direcionados para essa problematica, abordando a relagdo des-
ses transtornos, a importancia da contratagcéo de fonoaudiélogos para



o Estado visando ajudar a populacéo que ndo tem acesso a esses pro-
fissionais e para a sociedade como um todo.
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