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CAPÍTULO 1

A EFICÁCIA DO CONDICIONAMENTO VOCAL NA APLICAÇÃO 
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 Universitário Fametro–CEUNI–FAMETRO

Manaus, Amazonas
Email:fonovoz12@gmail.com

Ituany da Costa Melo
Orientadora

Centro Universitário Fametro–CEUNI–FAMETRO 
Manaus, Amazonas

E-mail: ituanymelo@gmail.com

RESUMO
O presente artigo aborda a importância do profissional da voz artís-
tica dentro da voz cantada, no caso os cantores, a terem um condi-
cionamento vocal de forma eficaz dentro da aplicação do aquecimen-
to vocal Objetivo: Demonstrar de que forma o condicionamento vocal 
advindos de treinos fonoaudiológicos em vozes artísticas podem tra-
zer de benefício aos cantores. Metodologia: Este estudo se caracteri-
za uma pesquisa bibliográfica 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 análi-
se de 27 artigos, 2 livros, ambos organizados por tema e ano de publi-
cação, abordando a importância do benefício no condicionamento vo-
cal na prática de aquecimento vocal para vozes artísticas. Conside-
rações finais: Conclui-se que a eficácia do condicionamento vocal na 
aplicação do aquecimento muscular na voz dos cantores é primordial, 
e deve sempre ter o acompanhamento do fonoaudiólogo especialista 

mailto:fonovoz12@gmail.com
mailto:ituanymelo@gmail.com
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em voz, antes e após a cada apresentação, podendo assim contribuir 
diretamente com sua qualidade vocal, melhorando a flexibilidade vo-
cal, e evitando lesões de pregas vocais. 
Palavras-chave: Condicionamento Vocal; Aquecimento Vocal; Voz ar-
tística; Intervenção fonoaudiológica; 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. INTRODUÇÃO

A voz humana é única, todos os indivíduos têm características 
vocais totalmente diferentes e autênticas, podendo se expressar e co-
municar-se de diversas formas. A voz acontece na laringe, por conta 
da vibração das pregas vocais, e as mesmas são localizadas na posi-
ção horizontal do pescoço. A vibração das pregas vocais ocorre devi-
do ao ar que sai dos pulmões e percorre pela traqueia, e acaba rom-
pendo a resistência na glote, e neste processo é gerado o som e har-
mônicos da nossa voz (Santos, 2023). 
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De acordo com Pinho et al. (2019) as principais funções da la-
ringe no aparelho fonador (proteção, respiração e fonação) a função 
de proteção é reflexa e completamente involuntária, a respiração no 
início é da forma voluntária, e com o tempo é organizada de manei-
ra intencional. A fonação acontece por ações de músculos e cartila-
gens. Além disso, existem diferenças 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 artísticas e não artísticas são di-
ferentes, a artística é direcionada para a voz cantada, neste caso os 
cantores, e vozes não artísticas 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 não 
vai gerar fadiga e tensões vocais. Aplicação do aquecimento vocal em 
vozes artísticas proporcionará ao cantor uma saúde vocal eficaz, e 
evitará ataques vocais bruscos inesperados em suas práticas vocais. 
Com isso, não sentirá rouquidão, coceira na garganta, cansaço, e com 
os devidos cuidados vocais, irá sentir uma voz muito mais preparada 
(Santos, 2023).

Quais os benefícios que motivaram os cantores a fazerem o 
aquecimento vocal diário e manter de forma eficaz o condicionamen-
to?  A intervenção fonoaudiológica é extremamente importante na vida 
do profissional da voz, pois o fonoaudiólogo é responsável por pre-
servar a saúde vocal, flexibiliza o trato vocal, e promove uma emissão 
com o melhor conforto possível. Indubitavelmente as orientações do 
fonoaudiólogo são essenciais, pois tem o objetivo de deixar bem es-
clarecido de como paciente deverá ter a melhor consciência com rela-
ção a sua voz e que cada perfil de cantor, tem a sua demanda de for-
ma específica (Martins; Reis, 2022). 

A presente pesquisa tem como objetivo demonstrar de que for-
ma o condicionamento vocal advindos de treinos fonoaudiológicos em 
vozes artísticas podem trazer benefícios aos cantores.
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É fundamental a atuação do fonoaudiólogo com seu paciente 
cantor, pois através do seu gênero musical é elaborado aquecimen-
to personalizado e técnicas específicas para cada apresentação, lem-
brando que existe repertórios musicais com suas respectivas frequ-
ências, intensidades, e as mesmas tem objetivo específicos (Martins; 
Reis, 2022).

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

Este estudo caracteriza uma pesquisa bibliográfica e foram se-
lecionados artigos nacionais e internacionais, na base de dados Scie-
lo, Lilacs, e foram escolhidos artigos com o ano de pesquisa entre 
2014 a 2024. Que discorrem conteúdos sobre condicionamento vocal, 
e exercício de aquecimento vocal personalizado para vozes artísticas.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 VOZ ARTÍSTICA E SUAS PRINCIPAIS ALTERAÇÕES

A voz artística é conhecida como voz cantada, destina-se a 
quem canta, o canto é algo mágico, pois o ser humano consegue ex-
pressar-se tanto de forma corporal e musical. Através da arte de can-
tar são reveladas as ricas melodias com características de estilos e 
gêneros diferentes (Dias, 2016).

Indubitavelmente cantar faz parte do indivíduo desde sua exis-
tência humana, o corpo é um verdadeiro instrumento musical, ideal 
para compor música. 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 artísticas não são apenas sons da voz, mas um conjun-
to acústico, fonte sonora, cavidades de ressonância, a interação en-
tre fonte-filtro, também respiração, afinação, controle da pressão sub-
glótica, ajustes vocais através dos seus respectivos articuladores, no 
caso a boca, lábios, laringe, faringe, dentes, palato mole, palato duro, 
e emoções, a voz cantada não é feita aleatoriamente, mas são vários 
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órgãos, músculos, cartilagens, ligamentos, percepção rítmica referen-
te ao tempo musical, vibratos, parâmetros acústicos e musicais envol-
vidos neste processo simultaneamente para que a voz de um artista 
aconteça (Dias, 2016).

A música é surpreendente na qualidade de vida do ser humano, 
contribuindo com o bem-estar, na aprendizagem, no desenvolvimen-
to de habilidades motoras, raciocínio lógico, memória e a socialização 
como um todo. Podemos observar que a voz artística é totalmente di-
ferente da voz não artística, tais como: fonação; respiração; qualida-
de vocal; ressonância; articulação; a maneira que faz a projeção vocal; 
sonoridade; e expressão corporal. De forma específica a voz não ar-
tística preserva a fala habitual focando no texto em si, e não pela qua-
lidade sonora, com relação à voz cantada. As vozes artísticas, para 
não artísticas, necessitam da mesma estrutura anatomicamente falan-
do, porém sofrem alterações conforme o estilo e gênero a ser canta-
do (Adriano et al., 2024). 

A produção vocal é algo magnífico, necessita de cuidados, e 
atenção na hora de usar sua voz. As pregas vocais apresentam dife-
renças entre o sexo feminino e masculino, as cordas vocais masculi-
nas são mais largas e espessas se comparar com as femininas, que 
são muito mais finas. As pregas vocais são revestidas por um epitélio 
estratificado escamoso, e a sua função principal é proteger a mucosa 
que é provocada por rápido movimento do ar que acontece durante a 
respiração e o processo fonatório (Simões, 2019).

As principais alterações 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 acústica ade-
quada, a falta de equipamentos como retorno, microfone de qualida-
de, aparelhagem de som, são 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 alterações e lesões 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 são: pólipos vocais, nódu-
los vocais e cistos (Adriano et al., 2024).
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As lesões laríngeas que mais aparecem são lesões organofun-
cionais em pregas vocais, principalmente os nódulos, pólipos, e cistos, 
visto que o fator está relacionado diretamente com o comportamento 
vocal inapropriado, ocasionado por fonotrauma, abuso da voz. Os pó-
lipos são geralmente lesões unilaterais, de massa benigna, a sua for-
ma é pedunculada ou séssil, são móveis à fonação, localiza-se no ter-
ço anterior da prega vocal (PPVV) esta patologia ocorre geralmente na 
camada superficial da lâmina própria, ele tem vários formatos, fibro-
so, gelatinoso e hemorrágico. O fibroso é formado pelo tecido conjun-
tivo, no caso do gelatinoso é constituído por tecido conjuntivo frouxo, 
e o pólipo hemorrágico é formado por vasos sanguíneos, a sua etiolo-
gia está relacionada diretamente com o fonotrauma. Os principais sin-
tomas dos pólipos vocais são a rouquidão, soprosidade, ardência na 
garganta, cansaço e fadiga vocal (Vasconcelos et al., 2015).

Figura 1- Imagem do Pólipo Vocal

Fonte: Portal otorrino, 2023.

Quando há presença de lesão benigna em prega vocal, acon-
tece uma desorganização na biomecânica da produção vocal, ocorre 
o fechamento incompleto das PPVV, e acaba interferindo na fonação, 
na vibração da onda de mucosa, podendo gerar muito mais esforço no 
processo fonatório, interferência na qualidade vocal, uma voz rugosa, 
e áspera (Lopes et al., 20156). 



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 19

Os nódulos de pregas vocais (PPVV) são lesões 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 
características desta lesão são quebra na sonoridade, rouquidão pro-
gressiva, fadiga vocal, dificuldade no controle da tonalidade, o diag-
nóstico de ambas as patologias é feito pelo médico otorrinolaringolo-
gista, através dos exames de videoestroboscopia ou videolaringosco-
pia (Silva, 2018).

Figura 2 - Imagem do Nódulo Vocal

Fonte: Neves et al., 2004.

Os Cistos são unilaterais, aparecem nas margens das pregas 
vocais, localizam-se na margem das pregas vocais, e muitas vezes 
são confundidas com nódulos e pólipos vocais. A sobrecarga é o prin-
cipal fator para estas alterações vocais, pois as demandas dos canto-
res muitas vezes querem fazer mais de um show durante o dia, aca-
bam não tendo a economia vocal e as orientações devidas para man-
ter a voz sempre saudável (Silva, 2018). 
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Figura 3 - Imagem do Cisto

Fonte: Steffen; Moschetti; Zaffari, 1995.

O uso excessivo e inadequado da voz acaba aumentando o ní-
vel de stress no processo vibratório das pregas vocais. A camada su-
perficial da Lâmina própria é o local que sofre mais stress durante a 
colisão das cordas vocais, as alterações são níveis microscópio nas 
cordas vocais, e que acaba sendo potenciado o aumento do stress 
nesta região, através do mecanismo das PPVV, e favorecendo o apa-
recimento de lesões benignas como pólipos, nódulos, cistos e demais 
patologias. É importante ressaltar os sintomas exposto pelo pacien-
te, qual o período da rouquidão, com que frequência, duração, e a in-
tensidade, as principais modalidades para o tratamento nos casos de 
lesões benignas como pólipos e nódulos continua sendo a interven-
ção cirúrgica, mas em outros casos conseguem a remoção das le-
sões com a fonoterapia, é uma forma para os tratamentos é a mudan-
ça comportamental deste cantor, pois o objetivo da fonoaudiologia é 
levar o paciente ter esta consciência e ter uma educação vocal muito 
melhor e mais saudável (Simões, 2019).

2.2 A AUTOPERCEPÇÃO DO AQUECIMENTO VOCAL EM VOZES 
ARTÍSTICAS

O aquecimento vocal tem como objetivo principal preparar a 
voz, e consequentemente ter uma ressonância mais alta, e obter tons 
mais agudos, geralmente é trabalhado escalas ascendentes e descen-
dentes maiores, escalas musicais em oitavas, que é equivalente a oito 
notas ou cinco notas sequenciadas, através de vibração de lábios ou 
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vibração de língua. A respiração é aquecida por exercícios que pos-
sam ativar todas as estruturas respiratórias, alongando e proporcionar 
um melhor suporte possível e firmeza no processo respiratório. Vale 
ressaltar que o condicionamento vocal é totalmente diferente do aque-
cimento vocal, ambos têm funções distintas na prática vocal com can-
tores, a finalidade do condicionamento é exercício 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. É considerado pela literatura, que aquecer a voz, 
abrange exercícios globais (alongamento corporal, exercícios respira-
tórios e cervicais) e de forma específicas (vibração de lábios, e língua, 
em uma frequência média, exercício em glissando ascendentes e des-
cendentes, sons nasais com a consoante /m/, sons hiperagudos, e vo-
calizes com utilização em semitons). E com esta sequência de exercí-
cio pode-se observar uma melhora na captação glótica, e um melhor 
domínio nos ajustes vocais (Martins; Reis, 2022).

A preparação vocal é indubitavelmente uma ferramenta que faz 
os cantores alcançarem resultados incríveis, o máximo de eficácia e 
gastando o mínimo de energia na hora do canto, obtendo assim uma 
economia vocal. A prática do aquecimento vocal envolve exercícios de 
vibração, respiratório e a vocalização, é resultado da interação do flu-
xo transglótico que sai dos pulmões e fazem as PPVV movimentarem 
no momento da adução (Dias, 2016). 

Na prática do aquecimento muscular terá uma sequência de 
exercícios estruturados, que irá 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 lesões, melhorando o de-
sempenho e a qualidade da voz. A auto percepção do pré-aquecimen-
to indica redução dos ataques vocais bruscos, tensões, maior facilida-
de na emissão, e os harmônicos da voz ficam muito mais ricos (Behlau 
et al., 2014).

Os treinamentos dos exercícios vocais promovem o desenvol-
vimento fisiológico da musculatura e órgão articulatório, que são to-
talmente responsáveis pela produção da voz, trabalhando-se técni-
cas específicas para cada perfil de cantor e seu respectivo repertório 
(Dias, 2016). 
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Após os treinos vocais serem feitos de forma eficaz, dentre ou-
tros benefícios para evitar possíveis lesões vocais. Na aplicação do 
aquecimento, a musculatura das pregas vocais fica muito mais flexí-
veis, proporcionando melhor encurtamento e alongamento das pre-
gas, melhorando a articulação do som, e consequentemente o profis-
sional da voz cantada terá uma voz ainda mais saudável e rica em har-
mônicos (Ribeiro et al.,2016).

2.3 OS PRINCIPAIS BENEFÍCIOS DO CONDICIONAMENTO VO-
CAL E A INTERVENÇÃO FONOAUDIOLÓGICA 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 exercício, vale ressaltar que as vozes 
artísticas precisam fazer exercícios específicos, e direcionados para 
suas necessidades. Os profissionais da voz artística relatam que o 
programa de treinamento vocal facilita proporcionando conforto, maior 
flexibilidade de trato vocal, melhora no desempenho vocal, estabilida-
de no momento da emissão no canto, amplificação da tessitura vocal, 
uma maior precisão na parte articulatória e redução na constrição vo-
cal excessiva (Behlau et al., 2014).

O condicionamento vocal aliado com a fisiologia do exercício 
trabalha voz e corpo de forma simultânea, promovendo benefícios 
muito mais completo para um artista como um todo, melhorando o sis-
tema respiratório, força, flexibilidade, potência vocal, agilidade e pre-
cisão nas escalas, e pentatônicas ascendentes e descendentes, ten-
do uma boa resistência muscular, resistência cardiorrespiratória, pois 
o artista da voz profissional ele canta e dança ao mesmo tempo, por 
este motivo precisa de um programa de condicionamento na voz e em 
seu físico para conseguir excelentes resultados em seus eventos. A 
atuação fonoaudiológica na intervenção deste cantor é imprescindível, 
pois é necessário relacionar a sobrecarga correta, e especificidade do 
que pretende melhorar e trabalhar as musculaturas necessárias para 
todos os gêneros e estilos musicais de forma individualizada (Ferrei-
ra et al., 2022).
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A atuação fonoaudiológica é primordial na preparação vocal, pois 
eles são capazes de aplicar a intervenção mais adequada tanto para rea-
bilitação e habilitação deste cantor. O fonoaudiólogo é de suma importân-
cia, para que o profissional da voz cantada, não desenvolva hábitos 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 música, a sua voz é o seu instrumento 
de trabalho, e depende totalmente da música, por este motivo o can-
tor deverá cuidar muito bem do seu aparelho fonador, sua rotina, ter 
disciplina, uma boa consciência e cuidados com a voz (Santos, 2022).

A fonoaudiologia enquanto ciência na área da saúde, para 
(Dias, 2016). “a fonoaudiologia é uma ciência que a comunicação hu-
mana tem como total objetivo a reabitarão e habilitação das vozes nor-
mais, e patológicas. O fono tem várias atribuições em áreas especi-
ficas como: sua atuação na prevenção, comunicação oral e escrita, 
suas avaliações, audição e voz, bem como no treinamento dos pa-
drões de fala e voz cantada.

Condicionar a voz tem o objetivo de alcançar os melhores e 
mais ricos resultados, proporcionando a melhor condição no desem-
penho vocal no trabalho das vozes artísticas. Através do programa de 
condicionamento vocal, os cantores que tem comprometimento com 
o mesmo, relatam que os resultados após os exercícios são percepti-
vos, e deixavam os cantores muito mais motivados, sentiam uma mu-
dança, não apenas no uso da voz com relação ao trabalho cantado, 
mas com a leitura em voz alta e performance no palco. Os exercícios 
melhoram a dinâmica respiratória, diminuem o esforço na fonte sono-
ra, e maior controle durante a fonação (Ferreira et al., 2022).

A técnica vocal é uma ferramenta que torna o cantor alcançar 
o máximo de resultado, gastando o mínimo de energia, pois a voz é o 
resultado das inúmeras atividades que as estruturas anatômicas con-
seguem funcionar em conjunto. Os exercícios de vocalização para o 
aperfeiçoamento técnico deste artista, promove os melhores ajustes 
vocais, e devem ser praticados diariamente com o objetivo de carga e 
sobrecarga para este individuo, a preparação vocal com total auxilio 
do fonoaudiólogo, é fundamental para os vocalistas, pois a fonotera-
pia será muito mais efetiva (Dias, 2016).
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3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO PROCEDIMEN-
TOS METODOLÓGICOS

A presente pesquisa é uma revisão bibliográfica sobre a eficá-
cia do condicionamento vocal aplicada ao aquecimento vocal em vo-
zes artísticas, através desta pesquisa envolveu artigos científicos em-
basados em: Scielo e Lilacs sites com base em dados acadêmicos.

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

Com isso procurou-se analisar artigos científicos de diferentes 
autores sobre o assunto abordado em questão, e que foram totalmen-
te relevantes para a esta pesquisa de revisão bibliográfica.

Então, 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 exclusão, foram 
descartados 36, sendo 34 obras nacionais, e 2 em inglês, restando 13 
artigos científicos, e 1 livro para estudos. 

RESULTADOS

Após uma análise minuciosa dos artigos da revisão bibliográ-
fica, que evidenciaram a eficácia do condicionamento vocal na apli-
cação do aquecimento vocal em voz cantada, foram selecionadas as 
principais obras dos autores que contribuíram para esses resultados, 
conforme consta no quadro abaixo:

Quadro 1 – Atuação fonoaudiológica no condicionamento vocal em 
vozes artísticas.

OBRA AUTORES ANO CITAÇÕES
Condicionamento vocal 
individual para profis-

sionais da voz cantada 
– Relatos de Casos

Behlau, Moreti 
e Pecoraro. 2014

“O condicionamento vocal in-
dividualizado mostra efeitos 

positivos, principalmente para 
os profissionais da voz.”

A importância do uso de 
tubo de silicone no pro-

cesso de preparação vo-
cal para cantores gospel

Santos 2023

“A atuação fonoaudiológica vai 
contribuir diretamente na saúde, 
higiene vocal, prevenção, e aper-
feiçoamento nos padrões vocais.”
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Aquecimento vocal 
em cantores: Revi-

são de literatura
Martins e Reis 2022

“Todas as orientações têm objetivo 
de esclarecer, para melhor consci-
ência do paciente a respeito da sua 
voz e as intervenções são baseadas 
na demanda que é trazida por ele.”

Fonoaudiologia e 
voz cantada: Anali-

se Bibliométrica 
Adriano et al. 2024

“A fonoaudiologia exerce o pa-
pel de promotora da saúde, 

alertando o cantor para a ne-
cessidade de ter atenção a sua  

voz, e possíveis queixas.”

Voz cantada: perfil dos 
cantores e a inter-relação 

com a fonoaudiologia
Dias. 2022

“Contudo, o fonoaudiólogo poderá 
intervir com exercícios de aque-

cimento vocal para prevenção de 
lesões na prega vocal, reabilitar 
possíveis transtornos vocais.”

Fonte: autora, 2024.

DISCUSSÃO

Foi realizado um levantamento bibliográfico sobre a eficácia do 
condicionamento vocal na aplicação do aquecimento vocal em vozes 
artísticas. Os autores dos estudos encontrados, informam sobre a im-
portância da intervenção fonoaudiológica na vida dos profissionais da 
voz cantada. 

A pesquisa realizada por Behlau, Moreti e Pecoraro (2014), 
aborda sobre a efetividade que o condicionamento vocal trás para a 
voz profissional, pois os cantores têm uma demanda totalmente dife-
rente das dos profissionais da voz não artísticas 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, 
após a implementação de programas personalizados, apresentaram 
melhorias significativas em conforto e desempenho vocal.

Segundo Adriano et al. (2024), a fonoaudiologia exerce um pa-
pel fundamental na promoção da saúde, direcionando os profissionais 
de vozes artísticas para a necessidade de ter uma atenção voltada 
aos cuidados com a sua voz, que é seu instrumento de trabalho, des-
sa forma contribuem de modo eficaz na prevenção e reabilitação, di-
minuindo a frequência dos problemas vocais.
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A compreensão das especificidades da voz cantada permite 
que os profissionais da fonoaudiologia ofereçam orientações persona-
lizadas, melhorando a performance e a qualidade vocal.

Na visão de Dias (2016), os fonoaudiólogos utilizam técnicas 
específicas para prevenir e tratar disfonias, promovendo a correta uti-
lização da voz. A avaliação vocal inicial permite identificar característi-
cas individuais e necessidades específicas,

A prática de exercícios vocais e a conscientização sobre a ana-
tomia vocal são abordagens comuns, visando otimizar a qualidade so-
nora e a resistência vocal.

Para Martins e Reis (2022), os fonoaudiólogos desenvolvem 
protocolos personalizados de aquecimento e desaquecimento vocal, 
adaptando técnicas específicas às necessidades de cada cantor. O 
que inclui a aplicação de Exercícios do Trato Vocal Semiocluído (ET-
VSO), que têm se mostrado eficazes na melhora da flexibilidade vocal 
e na resistência à fadiga.

Para Santos (2023), a intervenção fonoaudiológica também 
abrange aspectos emocionais e psicológicos, ajudando os cantores a 
lidarem com a ansiedade e a pressão das performances.

A intervenção fonoaudiológica também abrange a identificação 
de padrões de tensão e a promoção de relaxamento muscular, essen-
ciais para a qualidade vocal.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

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

O condicionamento vocal, resultado de treinos fonoaudiológi-
cos direcionados a vozes artísticas, apresenta benefícios significati-
vos para cantores, contribuindo para a melhoria da performance vo-
cal e para a preservação da saúde vocal. A intervenção fonoaudiológi-
ca possibilita o desenvolvimento de técnicas específicas que ampliam 
a resistência, a flexibilidade e o alcance vocal, fatores fundamentais 
para a execução de atividades intensas e prolongadas. A conscientiza-
ção sobre os mecanismos da voz e a adoção de práticas corretas de 
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aquecimento e desaquecimento vocal são elementos indispensáveis 
para a qualidade e segurança no uso vocal.

A Intervenção fonoaudiológica é indubitavelmente imprescindí-
vel na reabilitação e habilitação dos cantores, contribui na redução das 
lesões laríngeas e proporciona uma maior qualidade vocal, benefícios 
excelentes na parte pneumofonoarticulatória, o cantor terá mais au-
tonomia ao exercer o canto, precisão, articulação adequada e melhor 
dicção. Vale ressaltar que o fonoaudiólogo é o profissional que possui 
um amplo conhecimento e domínio para avaliar as condições do pro-
fissional da voz.
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RESUMO
A inserção da Fonoaudiologia nas Unidades Básicas de Saúde (UBS) 
está ligada à promoção da saúde e à prevenção de distúrbios da co-
municação, que incluem problemas de linguagem, fala, audição, voz 
e deglutição. Objetivo: Investigar a importância da presença e atu-
ação do fonoaudiólogo nas UBSs para a promoção da saúde e pre-
venção de distúrbios. Metodologia: O presente trabalho é uma revi-
são bibliográfica qualitativa com dados extraídos de artigos, manuais 
de fonoaudiologia e de saúde pública entre os anos de 2014 à 2024. 
Resultados: Foram encontrados 7 artigos científicos associados ao 
tema. Considerações finais: Já atuação do fonoaudiólogo nas Uni-
dades Básicas de Saúde (UBS) e no Sistema Único de Saúde (SUS) é 
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essencial para promover a saúde integral e prevenir distúrbios da co-
municação. Integrando equipes multiprofissionais, esses profissionais 
ampliam o alcance do atendimento básico e especializado, abordan-
do tanto a prevenção quanto o tratamento. Para isso, é crucial ajustar 
a formação fonoaudiológica para uma abordagem preventiva e comu-
nitária, alinhada aos princípios do SUS. 
Palavras-chave: Fonoaudiologia; Unidades Básicas de Saúde (UBS); 
Sistema Único de Saúde (SUS); Atuação; Investigação; Importância.

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. INTRODUÇÃO

Como salienta Karina Wahhab Kucharski (2022), o sistema 
SUS (Sistema Único de Saúde) enfrenta uma série de desafios es-
truturais e operacionais que impactam diretamente a qualidade e efi-
cácia dos serviços prestados nas UBS. Dentre esses desafios, desta-
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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 serviços de saúde. Esses fatores muitas ve-
zes resultam em longas filas de espera, atendimentos precários e di-
ficuldades no acompanhamento e tratamento das condições de saú-
de da população. 

Além disso, enfrentam diferentes problemas relacionados à or-
ganização e gestão dos serviços de saúde, incluindo a integração efe-
tiva entre os diferentes níveis de atenção à saúde, a coordenação do 
cuidado entre os profissionais e a articulação com outros serviços da 
rede de saúde, como hospitais e centros de referência especializados.

Diante desses desafios, torna-se evidente a necessidade de 
investimentos e ações estratégicas voltadas para o fortalecimento e 
qualificação das unidades, visando aprimorar a qualidade e eficácia 
dos serviços oferecidos e garantir o acesso universal e equitativo à 
saúde para todos os brasileiros. Nesse contexto, a atuação do fono-
audiólogo em UBS emerge como uma oportunidade promissora para 
contribuir na superação desses desafios, promovendo uma atenção 
primária à saúde mais abrangente e humanizada, como discute Ortiz 
K. Z, Bertachini L e Pereira LD (Kelly, 2017 apud Ortiz, 2000).

A fonoaudiologia é uma ciência da área da saúde que tem como 
objetivo prevenir, avaliar, diagnosticar e tratar os distúrbios da comuni-
cação humana. Sua atuação é fundamental para a promoção da saú-
de e qualidade de vida das pessoas, contribuindo para a inclusão so-
cial e o desenvolvimento humano. “Nesse contexto, a presença do fo-
noaudiólogo nas equipes de saúde é de extrema importância, pois ele 
é capacitado para identificar precocemente problemas de comunica-
ção, voz, audição e deglutição, realizando o encaminhamento adequa-
do para tratamento especializado quando necessário” (MIRANDA et. 
al; 2015, p. 71). A presença do fonoaudiólogo é essencial, pois é nesse 
contexto que se inicia o cuidado integral à saúde da população, sendo 
a porta de entrada para o SUS no Brasil.

Diante disso, surge uma questão importante: Qual o papel do 
fonoaudiólogo nas Unidades Básicas de Saúde? Compreender essa 
função é essencial para reconhecer a importância da sua atuação na 
promoção da saúde e no atendimento à população.
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Nas UBS, o fonoaudiólogo atua de forma interdisciplinar, cola-
borando com outros profissionais para oferecer uma abordagem inte-
grada e abrangente aos cuidados de saúde da população. Sua atua-
ção vai além do tratamento de patologias específicas, incluindo tam-
bém atividades de promoção, prevenção de doenças e educação para 
a saúde, visando capacitar os indivíduos e comunidades a cuidarem 
de sua própria saúde de forma autônoma e responsável. A demais, 
esse profissional desempenha um papel fundamental na detecção 
precoce e intervenção em distúrbios da linguagem e da fala em crian-
ças e adultos. Por meio de avaliações clínicas e diagnósticos precisos, 
o fonoaudiólogo pode identificar sinais precoces de problemas de co-
municação e desenvolvimento, permitindo uma intervenção eficaz que 
minimiza os impactos negativos desses distúrbios no desenvolvimento 
cognitivo, social e emocional dos indivíduos (ZANIN, 2015).

Outra área de atuação do fonoaudiólogo nas UBS é a reabili-
tação de distúrbios de deglutição, que podem ser causados por uma 
variedade de condições médicas, incluindo doenças neurológicas, 
como o acidente vascular cerebral (AVC), câncer de cabeça e pes-
coço, entre outras. Como comenta Torbes (2022), através de técni-
cas terapêuticas e orientações nutricionais adequadas, o fonoaudió-
logo auxilia pacientes a recuperarem ou melhorarem suas habilida-
des de deglutição, garantindo uma alimentação segura e adequada e 
evitando complicações relacionadas à disfagia. Atua também na pro-
moção da saúde auditiva, realizando avaliações preventivas, detec-
tando obstruções em MAE (meato acústico externo), orientando so-
bre cuidados com a audição e adaptação de próteses para indivídu-
os com perdas auditivas. 	

Para entender a relevância dos profissionais da saúde na pro-
moção do bem-estar coletivo é necessário analisar a atuação especí-
fica de cada especialidade. Nesse sentido, este estudo propõe como 
objetivo geral investigar a importância da presença do fonoaudiólogo 
em Unidades Básicas de Saúde, destacando seu papel crucial na pro-
moção de saúde e no manejo de distúrbios relacionados a comunica-
ção. Ao explorar essa questão, buscamos evidenciar como a inserção 
desse profissional pode contribuir significativamente para a qualidade 
de vida dos usuários do sistema público de saúde.
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Diante da importância da atuação do fonoaudiólogo nas UBS, 
é fundamental que haja uma maior valorização e investimento nes-
sa área, garantindo a presença desse profissional em todas as equi-
pes de saúde da família. Isso contribuirá não apenas para a melho-
ria da qualidade de vida da população, mas também para a efetivação 
dos princípios do SUS, que preconiza o acesso universal e igualitário 
à saúde. Assim, sua presença nas UBS representa não apenas um in-
vestimento estratégico na saúde da população, mas também um com-
promisso com a construção de uma sociedade mais justa, equitativa e 
com recursos de saúde mais acessível para todos.

Para este estudo, a metodologia utilizada trata-se de uma revi-
são de literatura, baseada nos objetivos do estudo com enfoque prin-
cipal em relatar sobre a importância da atuação e intervenção fonoau-
diológica em Unidades Básicas de Saúde, foi utilizado recursos eletrô-
nicos nas seguintes bases de dados: Scientific Eletronic Library Onli-
ne (Scielo) e Google Acadêmico.

2. REFERENCIAL TEÓRICO

2.1. DO SUS À UBS: A SALVAÇÃO DA SAÚDE BRASILEIRA

A história da criação do Sistema Único de Saúde (SUS) no Bra-
sil é marcada por debates e desafios que remontam às décadas de 
1950 e 1960. Contudo, somente na década de 1970, com o surgimen-
to do movimento sanitário e em meio a um contexto de crise econô-
mica, social e política, o país começou a elaborar planos nacionais de 
desenvolvimento em saúde. Nesse período, destacou-se a necessida-
de de integrar o planejamento de recursos humanos em saúde ao pla-
nejamento geral de saúde, conforme recomendado no Plano Decenal 
de Saúde para as Américas em 1972 (OPAS, 1974 apud Wahhab Ku-
charski (2022).

A partir desse contexto histórico, a criação do SUS em 1988 re-
presentou um marco na democratização do acesso à saúde no Brasil. 
O SUS é fundamentado nos princípios de universalidade, equidade e in-
tegralidade, visando garantir o acesso igualitário aos serviços de saúde 
para toda a população brasileira (Brasil, 1988 apud Souza, 2017).
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A criação do Núcleo de Apoio à Saúde da Família (NASF) pelo 
Ministério da Saúde em 2008 foi outro marco importante na expansão 
e fortalecimento do SUS. O NASF, composto por profissionais de dife-
rentes áreas da saúde, ampliou o escopo das ações da Estratégia de 
Saúde da Família e contribuiu para a inserção de profissionais como 
os fonoaudiólogos na atenção primária à saúde (Barbosa, Elizeu, Pen-
na, 2002 apud Souza, 2017).

Com a ajuda do SUS os serviços de saúde públicos no Brasil 
foram integrados em uma rede regionalizada e hierarquizada, caracte-
rizada pela descentralização e pelo atendimento integral à saúde, com 
foco prioritário na prevenção, e com a participação ativa da comuni-
dade (Brasil, 1988). Apesar das críticas contínuas, o SUS representa 
hoje um importante mecanismo de promoção da equidade no acesso 
aos serviços de saúde, conforme estipulado pela Constituição Fede-
ral. O sistema visa promover a saúde, dando ênfase às ações preven-
tivas e democratizando o acesso à informação relevante para que a 
população conheça seus direitos e os riscos à sua saúde (Brasil, 1988 
apud Souza, 2017).

Além do atendimento direto à população, o SUS é responsável 
pela Vigilância Epidemiológica, para o controle e prevenção de doen-
ças, e pela Vigilância Sanitária, que garante a qualidade de medica-
mentos, alimentos e instalações de saúde (Brasil, 1988 apud Souza, 
2017). Os princípios 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-
lística na saúde, e a equidade, assegurando que os recursos de saú-
de sejam distribuídos de maneira justa e igualitária (Brasil, 1988 apud 
Souza, 2017).

A participação da comunidade na gestão da saúde é outro as-
pecto fundamental do SUS, sendo realizada por meio das Conferên-
cias de Saúde e dos Conselhos de Saúde. As Conferências de Saú-
de ocorrem periodicamente para avaliar a situação da saúde e propor 
diretrizes políticas, enquanto os Conselhos de Saúde são órgãos deli-
berativos compostos por representantes governamentais, prestadores 
de serviço, profissionais de saúde e usuários, responsáveis pela for-
mulação e execução das políticas de saúde (DORICCI, 2020)
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A criação das Unidades Básicas de Saúde (UBS) representa 
um marco fundamental na consolidação do Sistema Único de Saúde 
(SUS) no Brasil. As UBS surgiram com o objetivo de oferecer atendi-
mento primário e integral à saúde, promovendo ações de prevenção, 
promoção e recuperação da saúde da população. Essas unidades são 
responsáveis por ser a porta de entrada para o sistema de saúde, ofe-
recendo atendimento acessível e de qualidade para todos os cida-
dãos, independentemente de sua condição socioeconômica.

Além disso, as UBS desempenham um papel fundamental na 
promoção da saúde da comunidade, por meio de ações de educação 
em saúde, prevenção de doenças e promoção de estilos de vida sau-
dáveis. Essas unidades atuam de forma integrada com outros serviços 
de saúde, estabelecendo uma rede de cuidados que abrange desde a 
atenção básica até a média e alta complexidade.

A descentralização da gestão das UBS para o âmbito municipal 
fortalece a participação da comunidade na gestão da saúde, garantin-
do que as políticas e ações de saúde sejam adequadas às necessi-
dades locais. Além disso, a regionalização e hierarquização dos servi-
ços de saúde permitem uma distribuição mais equitativa dos recursos 
e uma organização mais eficiente dos serviços de saúde.

2.2. TORNANDO A FONOAUDIOLOGIA UM PILAR DA SAÚDE PÚ-
BLICA: DESAFIOS E PERSPECTIVAS NA ATUAÇÃO DAS UBS

O fonoaudiólogo que exerce sua função nas Unidades Básicas 
de Saúde (UBS) precisa possuir uma abordagem generalista, apto a 
identificar as questões fonoaudiológicas mais relevantes em sua co-
munidade de atuação, elaborando e implementando medidas para en-
frentá- las, inclusive adotando estratégias preventivas sempre que vi-
ável. Além disso, é essencial que ele seja capaz de organizar e ge-
renciar um ambulatório de atendimento alinhado com as necessida-
des específicas de sua unidade de saúde, garantindo assim a quali-
dade dos serviços prestados à população. Para efetivar um trabalho 
em conformidade com os princípios da saúde pública, é imprescindí-
vel que o fonoaudiólogo possua profundo conhecimento sobre os te-



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 36

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

A atuação fonoaudiológica no SUS vive uma importan-
te mudança de paradigma, na busca por alinhamento da 
prática do fonoaudiólogo às diretrizes políticas do cuida-
do em saúde, em todos os âmbitos e diferentes ciclos 
de vida. Cada vez mais se espera que o fonoaudiólogo 
contribua com sua especificidade nas diversas equipes 
e pontos de atenção, de modo articulado e consonante, 
consolidando uma prática potente e inventiva nos servi-
ços. (Conselho Federal de Fonoaudiologia, 13º. Colegia-
do, gestão 2019-2021, p. 4)

Defende-se a ideia de que os aspectos relacionados à fala, lin-
guagem e audição devem ser considerados componentes essenciais 
da saúde, uma vez que suas manifestações patológicas impactam ne-
gativamente a competência e o desempenho comunicativo verbal e 
não verbal, tanto em níveis intra quanto interpessoais. Embora essas 
manifestações não causem dor física, não apresentem sinais e sinto-
mas evidentes por meio de exames laboratoriais e não sejam passí-
veis de cura por meio de medicamentos ou levem à morte, elas têm o 
poder de gerar significativo sofrimento e comprometer a qualidade de 
vida, como discute Miranda (et. al; 2015).

Essas condições patológicas, ao restringirem a capacidade do 
indivíduo de interagir, expressar-se e participar plenamente da socie-
dade, constituem um entrave à capacidade humana de influenciar e 
moldar o mundo por meio da comunicação verbal e não verbal. Esse 
impacto profundo na experiência pessoal ressalta a necessidade im-
perativa de uma intervenção específica, direcionada para prevenir e/
ou interromper o avanço da doença. Este é o primeiro passo essen-
cial para promover tanto a saúde global quanto a fonoaudiologia. Dado 
que a competência comunicativa desempenha um papel crucial na 
qualidade de vida, todas as medidas preventivas nessa área contribui-
rão positivamente para esse processo.

Reforçando essa ideia, Miranda (et. al; 2015) ressaltam a ne-
cessidade de investimento em conhecimento científico para funda-
mentar o crescimento da atividade profissional em Fonoaudiologia, 
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enfatizando que a atenção voltada para uma visão preventiva e cole-
tiva ainda é insuficiente. Dados indicam que a pesquisa em saúde pú-
blica na área da Fonoaudiologia ainda é limitada, especialmente quan-
do comparada à produção em áreas específicas da mesma disciplina.

Há uma necessidade urgente de implementação de políticas 
públicas na área da Fonoaudiologia, especialmente porque a maioria 
dos profissionais ainda não recebe formação e treinamento adequa-
dos para realizar um trabalho preventivo eficaz.

Atualmente, os fonoaudiólogos estão envolvidos em diversos 
programas do Ministério da Saúde, como o Programa Saúde da Famí-
lia (PSF), saúde infantil, saúde mental, saúde escolar e do adolescen-
te, entre outros. O Ministério da Saúde também tem investido em polí-
ticas públicas abrangendo a saúde auditiva, a saúde da pessoa idosa, 
os núcleos de apoio à saúde da família (NASF), entre outros.

2.3. A CONTRIBUIÇÃO DO FONOAUDIÓLOGO NAS UBS PARA A 
MELHORIA DO BEM-ESTAR DOS PACIENTES

A existência humana tem como traço distintivo a habilidade de 
comunicação, pelo uso de vários sistemas biológicos (cerebral, auditi-
vo, motor, respiratório, digestivo, entre outros) integrados em complexa 
organização entre si e em relação aos sistemas mentais e psicológicos, 
usando para isto códigos linguísticos específicos que permitem captar, 
processar e produzir informações (ANDRADE, 1995 apud Zanin, 2015).

Assim é fundamental que os aspectos da fala, da linguagem e 
da audição sejam considerados atributos de saúde e que suas mani-
festações patológicas que comprometem a competência e o desem-
penho comunicativo verbal e não verbal intra e interpessoal indepen-
dente do fato de não se caracterizarem por sinais e sintomas men-
suráveis laboratorialmente, por não chegarem da física nem levarem 
os indivíduos à morte, geram sofrimento, insucesso social e limitam a 
capacidade de, pelo poder da palavra, criar e transformar o mundo, 
criando um grande impacto na experiência pessoal e comprometendo 
a qualidade de vida.

Diante da crescente demanda por serviços de saúde nas Uni-
dades Básicas de Saúde (UBS), torna-se evidente que a equipe mí-
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nima de profissionais não é suficiente para atender todas as neces-
sidades dos usuários. A criação de uma equipe multiprofissional, in-
cluindo fonoaudiólogos, é essencial para ampliar a abrangência e a 
resolubilidade das ações da atenção básica. Os fonoaudiólogos apli-
cam conhecimentos das áreas de saúde e educação para prevenir, 
avaliar, diagnosticar e reabilitar distúrbios que comprometem a co-
municação, desempenhando um papel crucial na promoção da saú-
de integral dos pacientes.

Os fonoaudiólogos atuam em diversas áreas, como a clínica 
geral, onde desenvolvem ações voltadas para avaliações e tratamen-
tos de condições como encefalopatias genéticas, acidentais e geriá-
tricas. Segundo o Conselho Regional de Fonoaudiologia (2007 apud 
Zanin, 2015), esses profissionais também são indispensáveis no am-
biente hospitalar, onde avaliam e tratam afasias, deficiências auditi-
vas, disartrias, disfagias, apraxias e fissuras labiopalatais, tanto em 
leitos hospitalares quanto em atendimentos ambulatoriais. Essa am-
pla área de atuação permite que os fonoaudiólogos contribuam signi-
ficativamente para a recuperação e reabilitação dos pacientes, melho-
rando sua qualidade de vida.

Na fonoaudiologia hospitalar, os profissionais realizam ava-
liações e atendimentos terapêuticos em unidades de terapia intensi-
va (UTI) de neurocirurgia e geral, UTI neonatal e pediatria. Eles atu-
am precocemente nas alterações do desenvolvimento da motricidade 
orofacial, antecipando a retirada da sonda nasogástrica e realizando 
exames auditivos para detectar precocemente problemas auditivos. 
A atuação precoce nesses casos é fundamental para garantir um de-
senvolvimento saudável e evitar complicações futuras, demonstran-
do a importância da presença do fonoaudiólogo nas equipes hospita-
lares e nas UBS.

A atuação na fonoaudiologia escolar é igualmente importante, 
onde os fonoaudiólogos realizam avaliações precoces das patologias de 
comunicação, evitando dificuldades de aprendizagem no processo esco-
lar. Eles desenvolvem atividades profiláticas, orientação e atividades de 
cunho preventivo e informativo. Maia (1997 apud Zanin, 2015) afirma que 
as UBS devem ser centros de atenção integral à pessoa e à coletividade 
através de ações de promoção de saúde. Nesse sentido, os fonoaudió-
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logos contribuem não só para a reabilitação dos distúrbios da comunica-
ção, mas também para a promoção e prevenção da saúde, abordando as 
necessidades da população de forma abrangente e integrada.

Apesar dos avanços, a formação dos fonoaudiólogos ainda 
apresenta desafios para a atuação eficaz na atenção primária. Muitos 
profissionais ingressam na ESF e NASF sem o devido preparo, refle-
tindo um modelo clínico e individualista em sua prática. Isso pode re-
sultar em atuações pontuais e centradas no paciente, sem um proces-
so de vinculação mais amplo e integrado à comunidade.

Além disso, há dificuldades em conceituar o NASF e a Saúde 
Coletiva, o que pode distanciar o trabalho dos fonoaudiólogos da con-
cepção de promoção da saúde. Para enfrentar essas lacunas, progra-
mas como o PET-Saúde estão sendo desenvolvidos, envolvendo gra-
duandos de Fonoaudiologia em atividades práticas nas UBS, além da 
inclusão de disciplinas teórico-práticas na grade curricular das gradu-
ações. No entanto, as pesquisas indicam que essas vivências são de 
curta duração e podem não causar um impacto significativo na forma-
ção dos profissionais, destacando a necessidade de uma abordagem 
mais extensa e aprofundada para preparar adequadamente os fono-
audiólogos para a realidade do SUS.

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

O presente estudo é uma revisão bibliográfica como explicita Köche

a revisão bibliográfica deve ser atualizada e englobar a 
análise das obras básicas relacionadas ao problema in-
vestigado. A viabilidade e a pertinência da metodologia 
proposta para a testagem das hipóteses deve ser apre-
sentada, explicitando os procedimentos utilizados para o 
controle ou manipulação das variáveis e a seleção e a 
representatividade da amostra. (KÖCHE, 2018, p. 134).

Ao longo do processo de revisão da literatura, nos deparamos 
com a complexidade e a diversidade de abordagens adotadas pelos 
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estudos disponíveis. A variedade de perspectivas encontradas nos ar-
tigos selecionados enriqueceu nossa compreensão sobre a atuação 
da fonoaudiologia nas UBS e destacou a importância de considerar di-
ferentes contextos e realidades na análise desse tema. Essa diversi-
dade de abordagens também evidenciou a necessidade de uma abor-
dagem holística e integrada na prestação de serviços de saúde fono-
audiológica, visando atender às demandas específicas de cada comu-
nidade e promover uma assistência mais abrangente e eficaz.

Dediquei esforços significativos à avaliação qualitativa do con-
teúdo, buscando identificar padrões, tendências e lacunas na literatu-
ra existente. Essa abordagem nos permitiu aprofundar nossa compre-
ensão sobre os desafios e oportunidades enfrentados pelos profissio-
nais de fonoaudiologia que atuam nas UBS, bem como as estratégias 
e intervenções mais eficazes para promover a saúde auditiva e da co-
municação nas comunidades atendidas pelo SUS.

A análise qualitativa foi fundamental para a construção de um 
panorama abrangente e detalhado sobre o tema, permitindo-nos ex-
trair valiosas temáticas para orientar futuras pesquisas e práticas clíni-
cas. Mas os desafios encontrados nas buscas dos artigos referentes a 
temática foram de tamanha dificuldade, visto que a maioria deles está 
desatualizado ou são pretéritos para os avanços da fonoaudiologia. 
O número de artigos pesquisados foram em torno de 20, mas os que 
continham uma análise que pudéssemos sobrepor em nossa pesquisa 
foram 7 artigos, ambos encontrados nas plataformas Google Acadê-
mico e SciELO – Scientific Electronic Library. Os critérios de exclusão 
dos mesmos foram: artigos em inglês, artigos que continham o mesmo 
conteúdo, artigos com abordagens muito parecidas e que não apre-
sentavam perspectivas diferentes para o assunto. Os anos de pesqui-
sa foram de 2014 a 2024, sendo necessário expandir a anos anterio-
res para verificar a presença de mais informações que pudessem en-
riquecer a pesquisa e o conteúdo do trabalho.

Vale ressaltar que a realização deste estudo reforçou a impor-
tância do investimento em pesquisa e capacitação na área da fonoau-
diologia e da saúde pública como um todo. A escassez de estudos re-
centes sobre o tema indica a necessidade de incentivar e apoiar a pro-
dução de conhecimento científico nessa área, visando promover a me-
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lhoria contínua dos serviços de saúde oferecidos à população brasi-
leira. Esperamos que este trabalho contribua para estimular o debate 
acadêmico e profissional sobre a atuação da fonoaudiologia nas UBS, 
inspirando novas pesquisas e iniciativas que visem aprimorar a qua-
lidade e o alcance dos serviços de saúde fonoaudiológica no contex-
to do SUS.

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

RESULTADOS

Os resultados obtidos contribuiram para uma compreensão 
mais profunda e abrangente da atuação da fonoaudiologia nas Uni-
dades Básicas de Saúde (UBS) e sua relevância para a promoção da 
saúde integral dos pacientes. Espera-se que os dados e análises apre-
sentados forneçam valiosas informações sobre os desafios e oportu-
nidades enfrentados pelos profissionais de fonoaudiologia que atuam 
no contexto do Sistema Único de Saúde (SUS), subsidiando a formu-
lação de políticas e estratégias que visem melhorar a qualidade e o al-
cance dos serviços de saúde fonoaudiológicas oferecidos à popula-
ção brasileira.

Além disso, que este trabalho estimule o debate acadêmico e 
profissional sobre a formação e atuação dos fonoaudiólogos na aten-
ção primária à saúde, destacando a importância de uma abordagem 
mais integrada e holística na prestação de cuidados de saúde. Os re-
sultados incluem a identificação de lacunas na formação 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-
venções práticas para fortalecer a presença e atuação dos fonoaudió-
logos nas UBS, promovendo uma maior integração entre os diferentes 
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profissionais de saúde e uma abordagem mais abrangente e centrada 
no paciente. Além de que contribua para sensibilizar gestores, profis-
sionais de saúde e a sociedade em geral sobre a importância da saú-
de da comunicação e os benefícios de uma abordagem preventiva e 
integrada na promoção da saúde e qualidade de vida dos indivíduos e 
comunidades atendidas pelo SUS.

A investigação sobre a relevância da presença e intervenção do 
fonoaudiólogo nas UBS emerge como uma necessidade urgente dian-
te da constante busca por estratégias eficazes na promoção da saúde 
e na prevenção de distúrbios que afetam a comunicação, linguagem e 
deglutição. Considerando o amplo alcance e a importância das unida-
des como pontos de acesso primários aos serviços de saúde, torna-
-se fundamental compreender o papel específico desempenhado pelo 
profissional de fonoaudiologia nesses contextos, bem como os impac-
tos de suas intervenções na qualidade de vida e bem-estar dos indiví-
duos atendidos. Assim, essa investigação visa contribuir para o forta-
lecimento das políticas de saúde pública, fornecendo subsídios para 
aprimorar a atuação do fonoaudiólogo nas UBS e, por consequência, 
para a construção de uma sociedade mais saudável e inclusiva.

Após  a análise dos temas anteriores, propomos um quadro de  
citações com os artigos que se interligam com a temática da pesquisa. 
Tais referências enfatizam o papel essencial desse profissional na pro-
moção da saúde vocal, auditiva e de linguagem, bem como na preven-
ção de distúrbios da comunicação. Com base em estudos recentes, o 
quadro busca ilustrar as diferentes formas de atuação fonoaudiológica 
e a relevância da presença desse profissional nas UBSs para o fortale-
cimento do sistema de saúde e o atendimento integral à comunidade.

QUADRO 1 – A atuação do profissional de fonoaudiologia no Sitema 
de Saúde.

OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Promoção da 
saúde e fo-

noaudiologia: 
Possibilidades 

de atuação

CÉSAR, C. P. 
H. A. et. al. 2016

“Profissionais fonoaudiólogos podem 
oferecer orientações a familiares e edu-
cadores sobre hábitos orais prejudiciais, 

promovendo a conscientização sobre 
a saúde bucal e a comunicação.”
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A inserção do fo-
noaudiólogo na 
saúde pública: 
conhecimento 
do usuário da 

atenção básica

ALVES, F. L. F. 
de S. et. al 2023

“A população tem sido beneficiada 
através da atuação do fonoaudiólogo 
no âmbito do SUS, pois além de ati-
vidade voltadas para a promoção e 

proteção de saúde, também participam 
de ações voltadas para a reabilitação”

A inserção do fo-
noaudiólogo na 
saúde pública: 
conhecimento 
do usuário da 

atenção básica

ALVES, F. L. F. 
de S. et. al 2023

“Mesmo havendo o crescimento da 
atuação deste profissional, em estudo 
já realizado, é possível detectar que 
os usuários do SUS ainda possuem 
pouco conhecimento quanto à prá-
tica do exercício desta profissão”

Perfil dos 
pacientes de 

fonoaudiologia 
atendidos em 
uma Unidade 

Básica de Saúde

BITTENCOURT, 
A. M. de. et. al. 2018

“Sabe-se que as ações de atendimen-
tos e intervenções, ainda há muito a 
melhorar, devendo ser desenvolvidas 
conforme a demanda da comunidade, 

devido a isso, as pesquisas são de 
demasiada importância para que haja 
um avanço significativo em benefício 
da população atendida diariamente.”

Inserção e 
atuação da 

Fonoaudiologia 
nos Núcleos de 
Apoio à Saúde 

da Família

MOLINI-AVEJO-
NAS, D. R. et al. 2014

“A Fonoaudiologia vem ganhando forças 
na atenção básica e o resultado disso 
é a melhoria das condições de vida da 

população, levando-se em consideração 
que essa ainda é uma especialidade 
de difícil acesso na rede pública. Os 
NASFs ainda não estão, em todos os 
aspectos, de acordo com o proposto 
pela portaria ministerial do NASF; no 
entanto, esse é um projeto relativa-

mente recente e que está em fase de 
adequação, por parte tanto dos profis-
sionais como dos gestores municipais.”

Fonoaudiologia 
e promoção da 
saúde: Revisão 

Integrativa

CABRERA, M. 
F. B. et. al. 2018

“Diante da necessidade de promoção 
da saúde, a mudança de formação dos 
profissionais da área da saúde altera-se 
de um modelo focado no atendimento 
individual e biológico para um mode-
lo de atendimento na esfera coletiva. 

Desse modo, a fonoaudiologia, outrora 
voltada à reabilitação, passou a apri-
morar seu papel, ao acompanhar as 

mudanças, ampliando sua atuação de 
maneira reflexiva e atuante nos dife-
rentes níveis de atenção à saúde.”

Fonte: Autores (2024)

DISCUSSÃO

No artigo Promoção da saúde e fonoaudiologia: Possibilidades 
de atuação (CÉSAR, et. al., 2016), visamos as orientações dos pro-



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 44

fissionais com a preocupação da promoção à saúde, principalmente 
quando incitamos a família. A conscientização  é a principal fonte de 
prevenção. Na pesquisa ainda podemos  destacar  que essa atuação 
visa aumentar a conscientização e prevenir problemas de saúde, des-
tacando a importância da educação na formação de práticas saudá-
veis. A integração entre fonoaudiologia e educação é essencial para 
melhorar a qualidade de vida da comunidade, promovendo um am-
biente mais saudável e informativo.

Assim a atuação do fonoaudiólogo no Sistema Único de Saú-
de (SUS), enfatizando que sua contribuição vai além da promoção e 
proteção da saúde, abrangendo também ações de reabilitação. Como 
discute Alves (2023, et. al), isso reflete a abrangência do trabalho fo-
noaudiológico, que não só previne e promove a saúde, mas também 
oferece suporte essencial na recuperação de funções comunicativas e 
auditivas. Essa atuação integrada é crucial para melhorar a qualidade 
de vida dos usuários do SUS, especialmente em áreas onde o acesso 
a esses serviços é limitado.

Já no artigo de Andresa Moretto de Bittencourt e Sheila Pe-
try Rockenbach (2018), identificam a necessidade de estratégias para 
que os atuantes de saúde compreendam e  enfrentam as dificuldades, 
pois o primeiro fator é a identificação dos problemas e as possíveis so-
luções, promovendo intervenções adequadas para cada tipo de situa-
ção. Baseando-se nas evidências e práticas clínicas, assim elevando 
a qualidade do atendimento e as demandas da população. 

Já para Molini-Avejonas, D. R. (2014, et al.) a atuação dos fo-
noaudiólogos no Núcleo de Apoio à Saúde da Família (NASF)  é regra-
das por insatisfações quanto a infraestrutura e as visitas domiciliares e 
os suportes os agente comunitários de saúde. É no entando que nes-
se artigo, propõem o reconhecimento das dinâmicas de trabalho, sen-
do apoiada nas políticas públicas.

O artigo Fonoaudiologia e promoção da saúde: Revisão Inte-
grativa (2018) destaca a evolução da fonoaudiologia dentro do Sis-
tema Único de Saúde (SUS), dando os enfoques predominantemen-
te reabilitador à frente de uma abordagem mais abrangente. Essa mu-
dança reflete principalmente no modelo de atendimento individual ali-
nhado às diretrizes do sistema de saúde. Verificando assim que a área 
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de fonoaudiologia está ligada às partes sociais e principalmente de 
toda uma comunidade. 

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Percebemos que a atuação do fonoaudiólogo nas Unidades 
Básicas de Saúde (UBS) e em outras instâncias do Sistema Único de 
Saúde (SUS) é crucial para a promoção da saúde integral e a preven-
ção de distúrbios da comunicação, especialmente em contextos onde 
a comunicação é fundamental para a qualidade de vida e o bem-es-
tar social. A formação desses profissionais precisa ser ajustada para 
que atuem de forma preventiva e comunitária, superando modelos clí-
nicos individualistas. 

Além disso, a inclusão de fonoaudiólogos em equipes multipro-
fissionais fortalece o atendimento básico e especializado, abordando 
tanto os aspectos curativos quanto os preventivos dos distúrbios da 
comunicação, o que se traduz em maior efetividade e abrangência no 
cuidado com a população. 

Programas como o PET-Saúde são passos relevantes na ca-
pacitação de estudantes e profissionais, mas é necessário um inves-
timento maior e contínuo em formação e políticas públicas para con-
solidar uma prática fonoaudiológica alinhada aos princípios do SUS. 
Assim, fortalecer a fonoaudiologia nas UBS e outras frentes da saú-
de pública contribui diretamente para uma atenção integral, humani-
zada e acessível. 
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EXISTING IN THE MUNICIPALITIES OF THE STATE OF AMAZONAS
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RESUMO
A Fonoaudiologia desempenha um papel relevante na Estratégia Saú-
de da Família (ESF), contribuindo para a atenção primária à saúde e o 
cuidado com a comunicação. O acompanhamento fonoaudiológico nas 
Unidades de Saúde da Família (USF’s) demonstra um papel crucial na 
intervenção da linguagem infantil. No estado do Amazonas, a atuação 
da fonoaudiologia enfrenta desafios específicos devido às característi-
cas geográficas, demográficas e socioeconômicas da região. OBJETI-
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VO: Identificar a importância da atuação do fonoaudiólogo na melho-
ria da linguagem em paciente no estado do Amazonas apresentado por 
meio da pesquisa em publicações científicas. METODOLOGIA: Trata-
-se de um pesquisa bibliográfica, sendo realizadas buscas nas bases de 
dados SCIELO, OASISBR, REVISTA ACADÊMICA ONLINE. RESUL-
TADOS: Foram pesquisados artigos publicados entre 2018 e 2023 sen-
do os critérios de inclusão envolveram estudos revisados e publicados 
em português. CONSIDERAÇÕES FINAIS: A importância da fonoau-
diologia nos municípios do Amazonas é incontestável, considerando os 
diversos desafios de saúde e sociais enfrentados pela população local. 
Sua atuação é fundamental para garantir o acesso a serviços de saúde 
de qualidade, promovendo a prevenção, o diagnóstico, o tratamento e a 
reabilitação de distúrbios não somente relacionados à linguagem infan-
til, mas a audição, comunicação, voz e deglutição.
Palavras-chave: Linguagem Infantil, Fonoaudiologia, USF, Amazo-
nas, Municípios. 

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 ACADÊMICA 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-
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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. INTRODUÇÃO

As Unidades de Saúde da Família (USF) são uma parte essen-
cial do sistema de saúde no Brasil. A ESF é um modelo de atenção pri-
mária à saúde (APS) adotado no país. Ela visa a reorganização dos 
serviços de saúde, seguindo os princípios do Sistema Único de Saú-
de (SUS). A Estratégia Saúde da Família (ESF) é baseada em equipes 
multidisciplinares que atuam nas comunidades, estabelecendo víncu-
los com a população local. (GIOVANELLA, et al, 2021)

A Fonoaudiologia desempenha um papel relevante na Estratégia 
Saúde da Família (ESF), contribuindo para a atenção primária à saú-
de e o cuidado com a comunicação. A Fonoaudiologia está inserida nas 
Unidades de Saúde da Família (USF’s) por meio dos Núcleos de Apoio 
à Saúde da Família. Os NASF’s são equipes multidisciplinares que atu-
am em conjunto com as USF’s, promovendo ações de prevenção, pro-
moção e recuperação da saúde. (MATTOS, M. P. DE, et al. (2022).

O acompanhamento fonoaudiológico em Unidades de Saúde 
da Família (USFs) ainda enfrenta desafios relacionados à falta de in-
clusão sistemática e estruturada desses serviços, especialmente em 
áreas como o estado do Amazonas. Estudos destacam que a ausên-
cia de profissionais especializados em fonoaudiologia e a baixa cober-
tura por esses serviços dificultam a promoção da saúde da comunica-
ção e comprometem a equidade no sistema de saúde. Além disso, a 
formação insuficiente de fonoaudiólogos para atuação em Estratégias 
de Saúde da Família (ESF) é apontada como um fator limitante, refor-
çando a necessidade de programas como residências multiprofissio-
nais para capacitação​. (ZANIN, L. E., et al.(2024)).

O Papel da Fonoaudiologia na Linguagem Infantil tem como 
objetivo a identificação precoce de possíveis atrasos ou dificuldades 
no desenvolvimento da linguagem, permitindo intervenções mais efe-
tivas; como a avaliação detalhada das habilidades de linguagem da 
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criança, incluindo a compreensão (linguagem receptiva) e a expressão 
verbal (linguagem expressiva), além da articulação dos sons, ritmo e 
fluência da fala; a Intervenção onde o tratamento é individualizado, le-
vando em consideração as necessidades específicas de cada criança. 
(MARTINS, V. O., & MARCHESAN, I. Q., 2020).

Diante disso, qual a importância do acompanhamento fonoau-
diológico nas USF’s no Estado do Amazonas para intervenção da lin-
guagem infantil?

O acompanhamento fonoaudiológico nas Unidades de Saú-
de da Família (USF’s) no Estado do Amazonas desempenha um pa-
pel crucial na intervenção da linguagem infantil, especialmente consi-
derando o contexto geográfico, cultural e socioeconômico da região. 
Algumas das importâncias desse acompanhamento são o acesso a 
serviços essenciais, a identificação precoce de Distúrbios de Lingua-
gem, a Promoção de Saúde e Prevenção de Distúrbios, a capacitação 
de profissionais da Saúde e Educadores, a intervenção Culturalmente 
Sensível, Redução de Disparidades de Saúde, a melhora do Desen-
volvimento Global da Criança, e o apoio às Famílias. (ALMEIDA, C. 
M., & ANDRADE, S. B., 2019). 

Tendo como objetivo geral identificar a importância da atuação 
do fonoaudiólogo na melhoria da linguagem em pacientes, especifica-
mente no estado do Amazonas apresentado por meio da pesquisa em 
publicações científicas, seguido dos objetivos específicos que são: a 
elucidação sobre a aquisição e desenvolvimento da linguagem na pri-
meira infância, a descrição sobre as    Unidades de Saúde da Família 
com a atuação da equipe multidisciplinar e o elencar da importância da 
realização de atendimentos fonoaudiológicos  nas comunidades aten-
didas pelas USF’s, no Estado do Amazonas e os prejuizos advindos 
da não intervenção fonoaudiológica.

E a justificativa desse artigo é uma escassez de estudos foca-
dos especificamente no acompanhamento fonoaudiológico em regi-
ões do Amazonas. Ao preencher essa lacuna, o presente artigo não só 
enriquece a literatura acadêmica, como também serve de base para 
futuras pesquisas e ações interdisciplinares. Além  disso, proporciona 
uma visão aprofundada das peculiaridades regionais, destacando  a 
necessidade de abordagens contextualizadas na saúde infantil.
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Para que se alcance todos esses objetivos é necessário de-
senvolver uma metodologia com a coleta de dados realizada através 
de pesquisa bibliográfica obtida a partir de artigos procurados nas pla-
taformas de pesquisa scielo.com e oásis.com, entre outros com a fil-
tragem usada na delimitação de tempo com artigos publicados entre 
2014 e 2024, sendo estudo de abordagem qualitativa.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 AQUISIÇÃO E DESENVOLVIMENTO DA LINGUAGEM

Entende-se como aquisição de linguagem a capacidade das 
crianças de fazer uso produtivo de sua língua. A informação do conhe-
cimento do mundo de um indivíduo, tem como integração a formação 
da primeira Língua, ou língua materna, adquirido junto a ela compe-
tências linguísticas como também valores culturais e sociais. (SOUZA, 
R. J., & ALMEIDA, J. P., 2020). 

No processo de desenvolvimento, do nascimento até cerca de 
1 mês, o som mais comum é o choro. A vocalização aumenta por volta 
de 1 ou 2 meses, quando começam algumas risadas e arrulhos, cha-
mados de sons vocálicos repetidos, como o som uuuuu. Esse tipo de 
som costuma dar sinais de prazer e pode ter muitas variações, como 
aumentos e diminuições de volume ou intensidade. (LAMEGO, MO-
REIRA; BASTOS, 2018).

Quando os bebês começam a balbuciar, muitas vezes experi-
mentam vários tipos de sons, mesmo aqueles que não fazem parte da 
língua que ouvem. Mas a partir dos 9 ou 10 meses, o repertório come-
ça a se transformar em sons ouvidos apenas no ambiente, e os sons 
não ouvidos desaparecem. Bebês de 9 ou 10 meses já estão apren-
dendo a língua que ouvem. Entenda algumas instruções simples e ao 
mesmo tempo se beneficie da exposição a um idioma rico. (SILVA, M. 
T., & ALMEIDA, L. F., 2020). 

Várias mudanças são evidentes nesta faixa etária (9 ou 10 me-
ses), incluindo gestos importantes, balbucios de significados para os 
sons da fala que ouvem, início de brincadeiras de imitação e com-
preensão de palavras isoladas pela primeira vez. Agora é como se a 
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criança começasse a compreender o processo de comunicação e pre-
tendesse comunicar-se com o mundo. Desta forma podemos refletir 
sobre como o bebê já está presente em seu ambiente desde o início 
da vida. (COSTA, R. A., & ROCHA, J. S., 2021). 

Entre os 12 e 24 meses, a criança já tem adquirida a habilidade 
de apontar para um livro, já executa comandos simples e compreende 
perguntas simples que são feitas e podem pedir para repetir histórias, 
assim a cada mês que passa apreende mais palavras, seu repertório 
em frases já contém 2 palavras e elas ficam cada vez mais claras. Nas 
faixas de 2 a 4 anos, pode-se observar a compreenção dos comandos 
de até 2 estágios, os opostos e perguntas simples sobre quem e quais, 
além de apresentar o aumento do vocabulário e sentenças mais lon-
gas, assim como também passa a se expressar experiências interes-
santes. (LIMA, R. S., & BARBOSA, T. C., 2021).

2.2 UNIDADES DE SAÚDE DA FAMÍLIA- USF’s

As Unidades de Saúde da Família (USF) são uma parte es-
sencial do sistema de saúde no Brasil. A ESF é um modelo de aten-
ção primária à saúde (APS) adotado no país. Ela visa à reorganiza-
ção dos serviços de saúde, seguindo os princípios do Sistema Único 
de Saúde (SUS). A ESF é baseada em equipes multidisciplinares que 
atuam nas comunidades, estabelecendo vínculos com a população lo-
cal. O objetivo é promover a prevenção, promoção e recuperação da 
saúde, com foco na família como unidade de cuidado. (GIOVANELLA, 
ET AL, 2021)

As USF’s são unidades básicas de saúde que oferecem ser-
viços de atenção primária. Elas são responsáveis por atender a uma 
determinada população geográfica, geralmente em áreas específicas 
(rural ou urbana). As equipes de saúde da família incluem médicos, 
enfermeiros, técnicos de enfermagem, agentes comunitários de saú-
de e outros profissionais. Essas equipes estabelecem vínculos com os 
usuários, promovendo o compromisso e a corresponsabilidade no cui-
dado. (SILVA, S. F., & MOURA, R. L., 2019).

As USF’s são compostas por equipes multidisciplinares de pro-
fissionais de saúde, que incluem médicos, enfermeiros, fonoaudiólo-
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gos, técnicos de enfermagem, agentes comunitários de saúde, entre 
outros. Essas equipes trabalham de forma integrada e desenvolvem 
ações de promoção da saúde, prevenção de doenças, tratamento de 
enfermidades comuns e reabilitação, sempre com foco na abordagem 
familiar e comunitária. Entre as principais características das Unida-
des de Saúde da Família, podemos destacar a territorialização; Víncu-
lo e Continuidade do Cuidado; Atenção Integral e Multiprofissional. A 
abordagem multiprofissional permite uma assistência mais abrangen-
te e adequada às necessidades de saúde da população. (SILVA, R. T., 
& SANTOS, F. M., 2021). 

2.3 A FONOAUDIOLOGIA NAS UNIDADES DE SAUDE DA FAMÍLIA

A Fonoaudiologia desempenha um papel relevante na Estraté-
gia Saúde da Família (ESF), contribuindo para a atenção primária à 
saúde e o cuidado com a comunicação A Fonoaudiologia está inserida 
nas Unidades de Saúde da Família (USF’s) por meio dos Núcleos de 
Apoio à Saúde da Família. Os NASFs são equipes multidisciplinares 
que atuam em conjunto com as USF’s, promovendo ações de preven-
ção, promoção e recuperação da saúde. (CAMPOS, G. W. S., & DO-
MITTI, A. C., 2019).

Estudos sobre a inserção da Fonoaudiologia na ESF ainda são 
escassos. É fundamental avaliar de perto as práticas desenvolvidas 
para aprimorar a atenção integral à saúde e fortalecer a Fonoaudiolo-
gia no SUS. A atuação da fonoaudiologia nas Unidades de Saúde da 
Família (USF) é de extrema importância para garantir uma atenção 
básica integral e de qualidade à população. (SOUZA, A. C., & ALMEI-
DA, R. P., 2022).

Triagem e Avaliação: Realização de triagens auditivas e avalia-
ções fonoaudiológicas para identificar precocemente distúrbios da co-
municação, audição, linguagem, voz e deglutição em crianças, adultos e 
idosos. Intervenção e Tratamento: Desenvolvimento e execução de pla-
nos de intervenção fonoaudiológica para tratar distúrbios identificados, in-
cluindo terapia de linguagem, terapia da fala, terapia vocal, terapia de de-
glutição, entre outros. (PEREIRA, L. A., & SOUZA, M. R., 2022).
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Apoio às Equipes Multidisciplinares: Participação em equipes 
multiprofissionais de saúde, contribuindo com conhecimentos especí-
ficos da área da fonoaudiologia para a abordagem integral dos casos 
e o planejamento de ações de saúde. Vigilância Epidemiológica: Cola-
boração na vigilância epidemiológica de distúrbios relacionados à co-
municação, audição, linguagem, voz e deglutição, fornecendo dados 
e informações relevantes para o planejamento de políticas públicas de 
saúde. A presença do fonoaudiólogo nas Unidades de Saúde da Fa-
mília é fundamental para promover uma atenção básica mais comple-
ta e inclusiva, garantindo que a população tenha acesso a cuidados de 
saúde que abordem não apenas aspectos físicos, mas também aspec-
tos relacionados à comunicação, à qualidade de vida e ao bem-estar 
emocional e social. (SILVA, J. R., & COSTA, L. P., 2022). 

2.4 O ACESSO A SAÚDE E DOS PROFISSIONAIS NOS MUNICÍ-
PIOS DO ESTADO DO AMAZONAS

Apresenta também municípios com perfis de extrema pobreza 
de acordo com o “Atlas da extrema pobreza no Norte e Nordeste do 
Brasil”, que incluem dificuldades socioeconômicas e consequências 
naturais que prejudicam a saúde da população local, especialmente 
dcurante períodos de enchentes. Segundo o relatório da SUSAM de 
2016, essa região foi a mais afetada em 2015. Além disso, foi identifi-
cada uma baixa quantidade de profissionais de saúde porque, embora 
alguns municípios apresentem condições favoráveis para a realização 
de atividades em saúde, esses locais são considerados desfavoreci-
dos e negligenciados para que essas atividades sejam realizadas. Es-
ses municípios só podem obter acesso por meio aéreo, pois o acesso 
por meio fluvial leva cerca de vinte dias. (FRANCO, 2015)

As ações realizadas pelos profissionais de saúde nos municí-
pios estão relacionadas à implementação de políticas públicas. As ci-
dades são muito menos conhecidas em termos de taxas de pobreza e 
Índice de Desenvolvimento Humano (IDH), bem como de infra-estru-
turas locais, criando condições importantes para a prestação de ser-
viços de saúde à população destas áreas. A falta de capacidade para 
estabelecer profissionais de saúde nestas regiões também contribui 
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para a estabilidade na vulnerabilidade e a baixa qualidade dos servi-
ços que são uma das consequências da incapacidade de estabelecer 
profissionais nestas regiões. (DOLZANE, SCHWEICKARDT, 2020).

Acesso Limitado à Educação e Capacitação Profissional: Em 
áreas mais   remotas e carentes, os profissionais podem enfrentar di-
ficuldades para acessar programas de educação continuada e capa-
citação profissional. Escassez de Profissionais Qualificados: Em algu-
mas áreas rurais e remotas, pode haver uma escassez de profissio-
nais de saúde qualificados.(SILVA, R. J., & LIMA, A. T., 2023). Barrei-
ras Linguísticas e Culturais: A diversidade cultural e linguística da re-
gião amazônica pode representar um desafio para os profissionais de 
saúde, especialmente aqueles que não são nativos da região. Desa-
fios Ambientais e Climáticos: O clima tropical e as condições ambien-
tais únicas da região amazônica podem criar desafios adicionais para 
os profissionais de saúde, (PEREIRA, R. S., & COSTA, J. A., 2021). 

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

O fonoaudiólogo deve ser um profissional com capacidade de 
identificar e avaliar mais prevalentes na comunicação humana na so-
ciedade em que atua e formular ações adequadas para promover, pre-
venir e restaurar a saúde da comunicação, prestando atenção inte-
gral e de qualidade à comunidade. (SANTOS, M. A., & PEREIRA, T. 
L., 2021). 

No Atraso no Desenvolvimento da Linguagem em Crianças, as 
alterações no desenvolvimento da linguagem são uma preocupação 
constante entre profissionais de saúde, educadores e pesquisadores, 
devido à sua forte correlação com dificuldades de aprendizagem futu-
ras. A literatura enfatiza a importância da identificação precoce dessas 
alterações para evitar consequências mais graves no desempenho es-
colar e social da criança. (BETTIO , C. D. B.; BAZON, M. R.; SCHMI-
DT, A., 2019)

Nos distúrbios da Fala (Articulação) a dificuldades de comu-
nicação compreensível, prejuízo na expressão oral, constrangimento 
social, baixa autoestima, problemas de inserção escolar e profissional. 
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Nas dificuldades de Comunicação em Adultos e Idosos com consequ-
ências de Isolamento social, dificuldades na interação social, proble-
mas de relacionamento, limitações no desempenho profissional, com-
prometimento da qualidade de vida. Nos distúrbios de Voz apresen-
tando consequências como: Rouquidão crônica, fadiga vocal, prejuí-
zo na comunicação oral, impacto negativo na qualidade de vida, pro-
blemas de desempenho profissional (professores, locutores, cantores 
etc.). (SANTOS, M. A., & ALMEIDA, P. F. (2022). 

Nas alterações na Deglutição (Disfagia), Consequências: Ris-
co de aspiração pulmonar, desnutrição, desidratação, pneumonia por 
aspiração, diminuição da qualidade de vida, impacto psicossocial. Na 
perda Auditiva e Problemas de Audição: Consequências: Dificuldades 
de comunicação, isolamento social, prejuízo no desenvolvimento cog-
nitivo e linguístico (em crianças), problemas de segurança (em ido-
sos), comprometimento da qualidade de vida. Nas dificuldades de Lei-
tura e Escrita (Dislexia, Disgrafia, Disortografia etc.), Consequências: 
Dificuldades de aprendizagem, baixo rendimento escolar, frustração, 
baixa autoestima, limitações no desenvolvimento acadêmico 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 fonoaudiológico. O 
maior Índice de Desenvolvimento Humano e o menor Índice de Gini 
também foram encontrados nessas regiões, sugerindo que os esta-
dos que disponibilizam o maior número desses profissionais no SUS 
apresentam maiores níveis de desenvolvimento humano e, portanto, 
menor concentração 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 Índice 
de Desenvolvimento Humano e maior Índice de Gini, indicando que as 
maiores dificuldades de acesso a esse profissional no SUS estavam 
localizadas nas FU: Áreas com maior concentração de rendimento e, 
portanto, níveis mais baixos de desenvolvimento humano. Estas des-
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cobertas sugerem que a desigualdade persiste, facto confirmado em 
pesquisas anteriores. (SILVA et al, 2021)

Em suma, no estado do Amazonas, a atuação da fonoaudio-
logia enfrenta desafios específicos devido às características geográ-
ficas, demográficas e socioeconômicas da região. Algumas das prin-
cipais barreiras enfrentadas pelos fonoaudiólogos nesse contexto in-
cluem: Acesso Limitado a Serviços de Saúde: Em muitas áreas do es-
tado, especialmente em comunidades remotas e de difícil acesso, o 
acesso a serviços de saúde é limitado. Isso dificulta a oferta de ser-
viços fonoaudiológicos, especialmente em locais onde não há unida-
des de saúde equipadas com profissionais especializados. (DOLZA-
NE, SCHWEICKARDT,2020)

3 METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCURSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Este trabalho consiste em uma revisão bibliográfica realizada 
com o objetivo de reunir e analisar estudos sobre o desenvolvimento da 
linguagem infantil e a atuação da fonoaudiologia no contexto das Unida-
des de Saúde da Família (USF) no estado do Amazonas e seus municí-
pios. A pesquisa foi conduzida nas bases de dados SciELO, Oasisbr e 
Revista Acadêmica Online, utilizando uma abordagem sistemática para 
garantir a abrangência e qualidade dos estudos selecionados.

Para a seleção dos artigos, foram estabelecidos critérios de inclu-
são com o intuito de filtrar as publicações mais relevantes ao tema pro-
posto. Foram incluídos estudos publicados entre 2018 e 2023, redigidos 
em língua portuguesa, e que abordassem os seguintes descritores: “lin-
guagem infantil,” “fonoaudiologia,” “USF (Unidade de Saúde da Família),” 
“Amazonas,” e “municípios.” Estes descritores foram combinados para 
garantir que os artigos escolhidos apresentassem uma abordagem multi-
disciplinar e contextualizada, abrangendo tanto aspectos da saúde fono-
audiológica quanto o cenário das políticas de saúde pública.

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 período de publicação. Foram excluídos ar-
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tigos duplicados e estudos que não abordavam diretamente os objetivos 
da revisão. Os estudos incluídos passaram por uma análise criteriosa de 
seus resumos e textos completos, considerando-se a contribuição para a 
compreensão dos efeitos do acompanhamento fonoaudiológico e da es-
trutura de saúde local na promoção do desenvolvimento infantil.

Essa metodologia buscou, portanto, garantir a sistematicida-
de da pesquisa e a relevância dos artigos incluídos para discutir as 
práticas fonoaudiológicas e os desafios encontrados nas Unidades 
de Saúde da Família no Amazonas, proporcionando uma base sólida 
para as discussões e conclusões da revisão.

RESULTADOS

O quadro 1 a seguir representa seis (6) obras que foram incluí-
das nesta pesquisa bibliográfica, a qual foram relatadas a importância do 
acompanhamento fonoaudiológico na linguagem infantil nas unidades de 
saúde da família - usf’s, existentes nos municípios do estado do amazonas.

Quadro 1 – Apresentação dos principais resultados
OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Fatores de risco 
e de proteção 

para atrasos no 
desenvolvimento 

da linguagem.

BETTIO , C. 
D. B.; BA-

ZON, M. R.; 
SCHMIDT, A.

2019

“Nesse contexto, alterações no desen-
volvimento da linguagem são vistos com 
preocupação por profissionais da saúde 
e da educação, e por pesquisadores da 

área, uma vez que podem concorrer para 
dificuldades de aprendizagem posteriores.”

Atuação fono-
audiológica na 
atenção básica 

na perspectiva de 
profissionais dos 

núcleos de apoio à 
saúde da família

GUCKERT, 
S. B., SOU-

ZA, C. R. DE, 
ARAKAWA-

-BELAUNDE, 
A. M.;

2020

“...carência do profissional fonoaudiólogo 
na equipe de saúde é reflexo da má distri-
buição e recursos humanos insuficientes 
destinados à área da saúde, gerando im-
pacto negativo para a comunidade, como 
falta de acesso, além do conhecimento, 

que pode se tornar restrito, sobre as pos-
síveis atuações da Fonoaudiologia”

Evolução da oferta 
de Fonoaudiólogos 
no SUS: um estudo 
sobre a correlação 
com os indicadores 

sociais no Brasil 
na última década

SILVA et al 2021

“De forma semelhante, estudos que anali-
saram a evolução da oferta de Fonoaudi-
ólogos no SUS e na APS no Brasil, entre 
2008 e 2013 e 2005 e 2015 constataram 
maior concentração de oferta na Região 

Sudeste e menor na Região Norte, eviden-
ciando que a distribuição de Fonoaudió-

logos no território nacional parece manter 
relações com as desigualdades sociais.”
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Provimento e fixa-
ção de profissio-
nais de saúde na 

atenção básica em 
contextos de difícil 
acesso: perfil dos 
profissionais de 

saúde em municí-
pios do Amazonas.

DOLZANE 
& SCHWEI-

CKARDT
2020

“O desenvolvimento das políticas de 
saúde na região amazônica necessita 

dialogar com as características locais da 
região e o modo como as pessoas vivem 
nesse ambiente. Portanto, o custeio é um 
investimento significativo para o pleno de-
senvolvimento das ações nas regiões de 
várzea, ribeirinha e barrancos dos rios.”

A inserção do fono-
audiólogo na saúde 
pública: Conheci-
mento do usuário 
da atenção básica

ALVES et al 2023

“Em virtude disso, o fonoaudiólogo é 
considerado como um profissional  ge-

neralista  crucial  para  a  saúde  pública,  
uma  vez  que  trás  um grande ganho 

para a sociedade na medida em que am-
plia o escopo de cuidados integrais.”

DISCUSSÃO

A inserção da Fonoaudiologia nas USFs, conforme Campos e 
Domitti (2019), destaca a importância do fonoaudiólogo na detecção 
precoce de distúrbios de comunicação, audição e deglutição. O NASF, 
ao atuar de forma interdisciplinar com as equipes de Saúde da Famí-
lia, permite que a atenção primária se expanda para além da medicina 
e da enfermagem, garantindo um olhar mais amplo sobre a saúde co-
municativa e o desenvolvimento da população. Além disso, a literatura 
enfatiza que a promoção da saúde e a prevenção de doenças comu-
nicativas são ações centrais da atuação do fonoaudiólogo (Andrade & 
Befi-Lopes, 2019). Neste contexto, profissionais da saúde e da educa-
ção, bem como pesquisadores, estão atentos às alterações no desen-
volvimento da linguagem, pois elas podem resultar em dificuldades de 
aprendizagem posteriores (Bettio, Bazon & Schmidt, 2019). 

No entanto, a dificuldade de acesso às regiões remotas do 
Amazonas é um dos maiores desafios enfrentados pelos profissionais 
de saúde, incluindo os fonoaudiólogos (Franco, 2015). As longas dis-
tâncias, a infraestrutura precária e a má distribuição de profissionais li-
mitam a oferta de cuidados especializados, como apontam Silva et al. 
(2021). Essas barreiras logísticas afetam diretamente a qualidade e 
a frequência dos atendimentos, e a escassez de fonoaudiólogos nas 
equipes de saúde reflete a insuficiência de recursos humanos no se-
tor. Isso resulta em consequências negativas para as comunidades, 
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incluindo a limitação de oportunidades e o acesso restrito ao conhe-
cimento sobre as possibilidades de atuação da Fonoaudiologia (Gu-
ckert, Souza & Arakawa-Belaunde, 2020). Além disso, a baixa presen-
ça de fonoaudiólogos no estado reforça as desigualdades no acesso à 
saúde em regiões mais vulneráveis do país, como observado no con-
texto amazônico (Dolzane & Schweickardt, 2020).

A falta de triagem e de intervenções precoces pode gerar cus-
tos mais elevados ao sistema de saúde a longo prazo, devido à ne-
cessidade de tratamentos mais complexos. Por isso, o fonoaudiólogo 
é considerado um profissional generalista vital para a saúde pública, 
pois amplia o alcance da atenção integral, trazendo benefícios signifi-
cativos à sociedade (Alves et al., 2023). Sua integração com as equi-
pes multiprofissionais nas USFs é essencial, já que uma abordagem 
interdisciplinar favorece respostas mais adequadas às necessidades 
da comunidade, promovendo a troca de conhecimentos entre médi-
cos, enfermeiros, psicólogos e outros profissionais de saúde, resul-
tando em uma atenção integral à saúde da população (Pereira & Sou-
za, 2022).

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Em suma, a importância da fonoaudiologia nos municípios do 
Amazonas é incontestável, considerando os diversos desafios de saú-
de e sociais enfrentados pela população local. A atuação do fonoau-
diólogo é fundamental para garantir o acesso a serviços de saúde de 
qualidade, promovendo a prevenção, o diagnóstico, o tratamento e a 
reabilitação de distúrbios relacionados à comunicação, audição, lin-
guagem, voz e deglutição.

Nos municípios do Amazonas, onde as desigualdades sociais, 
econômicas e geográficas são evidentes, os fonoaudiólogos desem-
penham um papel crucial na promoção da equidade no acesso aos 
cuidados de saúde. Eles trabalham não apenas para tratar problemas 
de saúde já existentes, mas também para prevenir o surgimento de 
novos distúrbios, promovendo a saúde e o bem-estar integral da po-
pulação. Além disso, a atuação dos fonoaudiólogos nas USF’s e em 
outras unidades de saúde contribui para a formação de equipes multi-
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profissionais e para o fortalecimento da atenção básica à saúde, que 
é a porta de entrada para o sistema de saúde e desempenha um pa-
pel fundamental na promoção da saúde e na prevenção de doenças.

Com tudo, o não acompanhamento fonoaudiológico na primei-
ra infância pode trazer prejuízos significativos no desenvolvimento da 
comunicação, linguagem e fala da criança. Nessa fase crucial, o cére-
bro é altamente receptivo a estímulos, e atrasos ou dificuldades não 
tratados podem comprometer habilidades essenciais, como a socia-
lização, o aprendizado e até a alfabetização. Além disso, problemas 
auditivos ou orais podem passar despercebidos, agravando-se com o 
tempo e impactando a autoestima e o desempenho escolar da crian-
ça, exigindo intervenções mais complexas no futuro.

Portanto, investir na fonoaudiologia nos municípios do Amazo-
nas é essencial para garantir uma atenção básica de qualidade, que 
atenda às necessidades específicas da população local, promoven-
do a inclusão, a igualdade e o bem-estar de todos. É fundamental que 
políticas públicas sejam implementadas para fortalecer a presença e 
a atuação dos fonoaudiólogos na região, garantindo assim o direito à 
saúde aos cidadãos amazonenses.
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RESUMO
A fonoaudiologia é fundamental para o desenvolvimento de crianças 
com síndrome de Down, uma condição genética que afeta a muscula-
tura e a comunicação. Essas crianças frequentemente enfrentam difi-
culdades na alimentação e fala devido à hipotonia muscular e macro-
glossia. O fonoaudiólogo aplica estimulação precoce e técnicas como 
imitação gestual para promover a linguagem e a comunicação, além 
de orientar os familiares para melhorar o aprendizado e as interações 
da criança. Objetivo: Descrever a importância da atuação fonoaudio-
lógica no desenvolvimento da linguagem em crianças com síndrome 
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de Down. Objetivos específicos: Investigar a linguagem infantil, mar-
cos do desenvolvimento e características da síndrome de Down. Ana-
lisar os impactos da síndrome de Down no desenvolvimento da lingua-
gem infantil, destacando desafios e padrões linguísticos. Descrever 
técnicas fonoaudiológicas para o desenvolvimento da linguagem em 
crianças com Síndrome de Down. Métodos: A pesquisa consiste em 
uma revisão bibliográfica de publicações de 2014 a 2024. A revisão foi 
realizada em bases como SciELO Brasil, Google e bibliotecas, visan-
do uma análise ampla da literatura existente.
Palavras-chave: Síndrome Down; Linguagem; Fonoaudiologia; Fala; 
Intervenção 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. INTRODUÇÃO

De acordo com Lawder (2019, p. 63-77), a trissomia 21, tam-
bém conhecida como síndrome de Down (SD), é caracterizada por 
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uma desordem genética no cromossomo 21, que está presente des-
de o desenvolvimento intrauterino que acompanha o indivíduo ao lon-
go da sua vida. Isso resulta em alterações morfofuncionais e déficit in-
telectual. A SD possui caráter universal e sua ocorrência independe a 
raça, condição socioeconômica e localização geográfica.

Santos (2016, p. 32) classifica a síndrome em três tipos de ano-
malias cromossômica ou variantes.  As pessoas que tem a SD, apre-
sentam maior predisposição a suscetibilidade no sistema imunológi-
co, o que leva a maior probabilidade a infecções, problemas cardía-
cos, respiratórios, de visão, audição e odontológicos. (Oliveira et al, 
2014, p.94-101).

A presença da deficiência intelectual é uma característica co-
mum nos indivíduos, variando de grau leve a moderado. Essa condição 
está intimamente ligada a alterações na linguagem, afetando tanto a ex-
pressão quanto a compreensão verbal. Uma das dificuldades enfrenta-
das é a expressão verbal precisa ao narrar fatos e acontecimentos. É 
comum observar disfluências durante tarefas narrativas, com uma pre-
valência média de gagueira em torno de 3%, em contraste com 1% na 
população geral. (DRUMOND, Adriana; NASCIMENTO, 2018).

A fonoaudiologia é de suma importância nas primeiras fases de 
desenvolvimento do portador da síndrome de Down devido algumas 
características miofuncionais orais como hipotonia, macroglossia, pro-
trusão lingual, respiração oral e processos com a amamentação e de-
senvolvimento na linguagem, fazendo com que prejuízos posteriores 
fossem diminuídos. (Shantal Marketing - 2024).

A principal tarefa do fonoaudiólogo é desenvolver maneiras de 
usar a estimulação precoce em favor do período em que o cérebro é 
mais maleável, como por exemplo, imitação gestual/corporal. É essen-
cial que o fonoaudiólogo faça orientações e terapias abordando inte-
rações entre a criança portadora da síndrome de Down e seus familia-
res, pois é através da comunicação que a pessoa constrói sua lingua-
gem com base em suas experiências. (Lima ILB. Universidade Fede-
ral da Paraíba; 2016).

A problemática desta pesquisa, baseou-se na seguinte pergun-
ta: Qual a importância da intervenção fonoaudiológica no desenvolvi-
mento da linguagem na síndrome de Down?
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A proposta não é apenas relatar suas práticas e estratégias, 
mas também evidenciar os benefícios diretos dessa intervenção no 
progresso linguístico e na qualidade de vida desses pacientes, facili-
tando sua interação social e inclusão na sociedade. Com isso, busca-
mos ressaltar a relevância da atuação fonoaudiológica no desenvolvi-
mento da linguagem em crianças com Síndrome de Down.

A síndrome de Down é uma condição genética que afeta o de-
senvolvimento físico e cognitivo das crianças, incluindo sua habilida-
de de linguagem, tornando essencial uma intervenção especializada 
para promover o seu progresso comunicativo. Diante desse cenário, 
torna-se essencial abordar a importância da intervenção fonoaudioló-
gica oferecendo avaliação, diagnóstico e intervenção terapêutica para 
ajudar a superar as dificuldades de linguagem enfrentadas por essas 
crianças (SENA, 2018). Seu público-alvo são as crianças com síndro-
me de Down e suas famílias, que se beneficiam das terapias, supor-
tes e orientações fornecidas pelos fonoaudiólogos (LOPES HERRE-
RA, 2019).

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

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

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

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

Pois, o modo como a linguagem é utilizada pela criança, de-
pende diretamente do estabelecimento de suas relações sociais com 
os outros falantes da língua (Souza & Cáceres-Assenço, 2020).

A linguagem se desenvolve por meio do processo de apropria-
ção, o qual advém da mediação da realidade cultural e social em que 
a criança está inserida. A família por representar o seu primeiro espa-
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ço de socialização, é a responsável por realizar o papel de mediado-
ra, promovendo ou condicionando cada etapa desse processo (Olivei-
ra et al., 2020). 

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

Por outro lado, quando há baixa interação comunicativa e pre-
juízos na qualidade e quantidade dos incentivos ofertados à criança, o 
impacto sobre a linguagem será negativo (Nobre et al., 2020).

Para entender o desenvolvimento da linguagem, é preciso con-
siderar a sua contribuição na comunicação e na cognição. Pensamen-
to, memória, atenção e comportamento são favorecidos com o desen-
volvimento da linguagem. Podemos nos comunicar de várias formas, 
por gestos, olhar, fala, entre outros. Com o desenvolvimento da lingua-
gem, a criança aprimora seus recursos de comunicação. O desenvolvi-
mento da forma, conteúdo e uso da linguagem ocorre simultaneamen-
te. Podemos dizer que a forma se refere a produção dos sons, o conteú-
do, ao significado e o uso ao uso social da língua (Brites Luciana, 2015).

Os marcos do desenvolvimento são um conjunto de habilida-
des que a maioria das crianças consegue realizar dentro de um tem-
po específico. Despontam como referência e parâmetro para a com-
preensão sobre o curso de desenvolvimento. Delimitam o desenvolvi-
mento da criança a partir de dois limites: inferior e superior. Assim, res-
peita-se o tempo de desenvolvimento de cada criança, considerando 
limites de segurança, conforme destaca o Ministério da Saúde (BRA-
SIL, 2016).

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

A síndrome de Down pode ser compreendida como uma altera-
ção cromossômica originada por um cromossomo extra no par 21. O 



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 72

ser humano que não apresenta essa síndrome possui 46 cromosso-
mos (pares de 23), já o indivíduo que tem Síndrome de Down possui 
47 cromossomos, ou seja, três cópias do cromossomo 21, ao invés de 
somente duas (Paiva, 2014). 

 As alterações da Trissomia 21 podem ser observadas na ca-
vidade oral e incluem hipotonia dos músculos orofaciais, ausência de 
vedamento labial, postura habitual da língua rebaixada e anterioriza-
da, maxila retraída, palato profundo e má oclusão com predomínio de 
classe III (FURLAN, ALMEIDA e PRETTI, 2022). 

Pessoas com síndrome de Down frequentemente enfrentam di-
ficuldades na comunicação devido à hipotonia dos órgãos fonoarti-
culatórios, frouxidão articular, alterações nas funções estomatogná-
ticas, problemas de memória e desenvolvimento cognitivo. Isso tor-
na as crianças menos sensíveis à estimulação verbal (SILVA; FREI-
RE, 2019).

2.2. PREJUÍZOS E DESAFIOS OCASIONADOS NO DESENVOLVI-
MENTO DA LINGUAGEM NA SÍNDROME DE DOWN

A fala é a base da vida. Usamos a fala de várias maneiras, des-
de pedir orientações até expressar nossos sentimentos. Crianças com 
síndrome de Down têm dificuldade em desenvolver a fala, mas podem 
e irão aprender a se comunicar (Tachinardi, 2021).

É possível notar vocalizações intermitentes com duração pro-
longada por volta dos três meses. Os balbucios são menos frequentes 
e surgem mais tarde. O atraso na linguagem na síndrome de Down é 
bastante perceptível, sendo comum que as crianças não falem até o 
segundo ano de vida (SILVA; FREIRE, 2019).

Como no período de aquisição da linguagem inicial a criança 
ainda não tem o domínio da linguagem formal, a linguagem não-verbal 
representa a maior parte de sua comunicação, assumindo a função de 
complementar a fala da criança 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 bebês com síndrome de Down, 
pode ser capaz de reduzir prejuízos posteriores, contribuindo, desse 
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modo, para o desenvolvimento global dos sujeitos, podendo lhes pro-
porcionar uma qualidade de vida melhor, aumentando a sua interação 
com o ambiente, estimulando o processo de ensino-aprendizagem, e 
consequentemente uma autonomia maior, dentro de suas limitações, 
assim como um desempenho social e o desenvolvimento da leitura e 
da escrita melhores (Costa et. al, 2017).

Entretanto, conforme apontado por Gonçalves et al. (2022) e 
Lopes (2019), as crianças com síndrome de Down podem enfrentar 
desafios adicionais devido ao comprometimento intelectual, prejuízo 
auditivo e dificuldades de memória 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 fonoaudiólogo deve iniciar desde o nascimento da criança com 
síndrome de Down, sendo um tratamento de médio e longo prazo, 
conforme as necessidades dos familiares e das crianças em diferen-
tes fases da vida, mas é recomendável que seja ao menos semanal 
(Marra, 2019).

2.3. ESTRATÉGIAS, INTERVENÇÃO PRECOCE E COLABORA-
ÇÕES INTERDISCIPLINAR NO DESENVOLVIMENTO DA LINGUA-
GEM NA CRIANÇA COM SÍNDROME DE DOWN

Qualquer programa de estimulação do desenvolvimento da 
criança deve ter seu início no período que engloba desde a concep-
ção até os três 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 fundações que repercutirão em uma boa 
saúde e produtividade no futuro (UNICEF, 2015).

Estimular adequadamente essas crianças é crucial   para   me-
lhorar a qualidade   da   comunicação, 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 crianças com síndrome de Down, os 
quais destacam a importância da intervenção precoce para minimizar 
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o atraso inicial na aquisição da linguagem, para facilitar a ampliação 
do repertório linguístico e reduzir os atrasos relacionados ao déficit in-
telectual (PEREIRA; OLIVEIRA, 2015).

As ações dos fonoaudiólogos de estimulação precoce objeti-
va, especialmente, preparar a musculatura orofacial para que a crian-
ça 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 estimulação adequada e precoce, pode resultar em 
uma melhora na qualidade de comunicação, com consequência uma 
linguagem oral mais eficiente, e principalmente nas aquisições de fala 
e linguagem, além de favorecer benefícios sociais, como a melhora 
dos relacionamentos interpessoais (SILVA; FREIRE, 2019).

Como Sena (2018) destaca, a intervenção precoce desempe-
nha um papel fundamental   no   desenvolvimento   dessas   crianças, 
e o   fonoaudiólogo desempenha um papel central na redução dos im-
pactos no desenvolvimento.

O fonoaudiólogo desempenha um papel abrangente no atendi-
mento a pessoas com síndrome de Down desde a primeira infância. 
Ele realiza exercícios que fortalecem a musculatura facial, contribuin-
do para o desenvolvimento motor da fala e o desempenho das funções 
estomatognáticas (SENA, 2018).

O processo só estará terminado quando a pessoa que tem sín-
drome de Down tiver condições para comunicar o que pensa e sen-
te sem que haja dificuldades de compreensão, e que tenha condições 
de interagir e conquistar seu espaço na sociedade onde está inserida 
(MUSTACCHI,2014).

Em suas ações, o terapeuta ocupacional promove a participa-
ção e o envolvimento das pessoas nas atividades cotidianas que lhe 
são necessárias e/ou produzem satisfação. Na área da infância, as ati-
vidades de vida diária, a escola e o brincar são campos vitais para a 
participação social da criança (Brandão, 2006; American Occupational 
Therapy Association, 2014).

Diante do exposto, fica evidente que a estimulação precoce das 
crianças se torna importante, assim, a equipe multidisciplinar deve de-
senvolver uma abordagem peculiar para cada diagnóstico. Desse modo, 
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a atuação do fisioterapeuta pode assegurar os resultados terapêuticos 
fundamentais para a estimulação, proporcionando o desenvolvimento 
da coordenação motora e aprimorando o equilíbrio no sistema sensório-
-motor (SANTOS; RODRIGUES; RAMOS, 2021; CALDAS et al., 2021).

A busca pelo acompanhamento odontológico deve ser o mais 
cedo possível, tendo em vista a erupção dentária e a predisposição ao 
desenvolvimento de doenças periodontais e cárie devido às alterações 
bucais e à deficiência motora e neurológica do paciente com síndrome 
de Down, tornando-se de suma importância o conhecimento dos cirur-
giões-dentistas quanto às características inerentes a pacientes com sín-
drome de Down, pois a literatura relata alterações bucais que necessi-
tam de acompanhamento e tratamento (Azevedo; Guimarães 2022)

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

A pesquisa em questão consiste em uma revisão bibliográfica 
de artigos científicos, visando analisar e sintetizar estudos conduzidos 
por outros autores.

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

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

Durante o processo de revisão da literatura, foram identifica-
dos 20 artigos que apresentavam relevância para o tema em análise, 
juntamente com 10 publicações pertinentes. Contudo, para a etapa de 
seleção final, foram adotados critérios específicos de exclusão, visan-
do descartar aqueles artigos cujos conteúdos não estavam diretamen-
te alinhados com os objetivos estabelecidos para o estudo. Este pro-
cedimento assegurou a precisão e a relevância dos recursos literários 
utilizados na pesquisa.
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Foram incluídos nas pesquisas os artigos e assunto publicados 
no período de 2014 à 2024. Após a seleção que compreendeu rele-
vância da pesquisa e aos critérios de busca, restaram 15 artigos e 10 
sites específicos que serviram como base para esta pesquisa.

RESULTADOS

No quadro 1, apresentamos os principais resultados obtidos na 
pesquisa, destacando as tendências e análises que fundamentam nos-
sas conclusões. Os dados demonstram a eficácia das estratégias ado-
tadas, evidenciando a relevância do estudo para a área em questão.

Quadro 1 – delineamento das obras encontradas.
OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

A importância da inter-
venção fonoaudiológica 
na síndrome de Down

Furlan et al.
Santos

2022
2016

“...a literatura indica que crianças 
com SD apresentam características 

fisiológicas que afetam a produ-
ção e percepção da fala, como a 

hipotonia dos músculos orofaciais, 
o que compromete a articulação 

e a coordenação da fala...”

Desenvolvimento da 
linguagem infantil e 
a influência de fato-

res socioeconômicos 
e socioculturais

Nobre et al. 2020

“...a interação e o estímulo ver-
bal oferecidos pelas famílias 
são cruciais para o desenvol-

vimento da linguagem..”

A importância da inter-
venção fonoaudiológica 
na síndrome de Down

Silva & 
Freire 2019

“...a intervenção fonoaudiológica, 
ao focar na estimulação orofacial 
e na conscientização fonológica 

desde os primeiros anos, contribui 
diretamente para o fortalecimento 
muscular necessário para a fala...”

Estimulação fonoau-
diológica da lingua-

gem em crianças com 
síndrome de Down

Lima et al.
Feistauer

2017
2014

”... a inclusão da criança com SD no 
processo de letramento e nas práti-

cas sociais que envolvem linguagem 
escrita é uma etapa crucial para sua 
integração social e educacional...”

Diretrizes de esti-
mulação precoce

Crianças de zero a 
3 anos com Atraso 

no Desenvolvimento 
Neuropsicomotor 
Decorrente de Mi-

crocefalia

Pereira 2014

“...o papel do fonoaudiólogo vai 
além da terapia direta, engloban-
do também a orientação e apoio 

às famílias, capacitando-os a 
contribuir para o desenvolvimen-

to da linguagem em casa...”

Fonte: Os autores (2024)
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DISCUSSÃO

A partir da análise dos dados e dos achados da literatura revi-
sada, é possível destacar a relevância e a importância da intervenção 
fonoaudiológica no desenvolvimento da linguagem de crianças com 
Síndrome de Down (SD). O estudo revelou que a estimulação precoce 
e as intervenções terapêuticas têm um impacto significativo nas habi-
lidades de comunicação, oferecendo suporte essencial para minimizar 
os desafios linguísticos e cognitivos enfrentados por essas crianças.

Primeiramente, a literatura indica que crianças com SD apre-
sentam características fisiológicas que afetam a produção e percep-
ção da fala, como a hipotonia dos músculos orofaciais, o que compro-
mete a articulação e a coordenação da fala (Santos, 2016; Furlan, Al-
meida & Pretti, 2022). A intervenção fonoaudiológica, ao focar na esti-
mulação orofacial e na conscientização fonológica desde os primeiros 
anos, contribui diretamente para o fortalecimento muscular necessá-
rio para a fala e a alimentação, aspectos essenciais para o desenvol-
vimento de habilidades linguísticas (Marra, 2019; Silva & Freire, 2019).

Além disso, estudos revelam que, embora a maioria das crian-
ças com SD tenha uma compreensão da linguagem em níveis ade-
quados à sua faixa etária, a expressão verbal frequentemente ocorre 
de maneira mais tardia e com limitações na morfossintaxe (Gonçalves 
et al., 2022). Essas dificuldades são consequência direta dos desafios 
intelectuais e da memória de curto prazo, que comprometem o apren-
dizado de vocabulário e regras gramaticais (Lopes, 2019). A interven-
ção fonoaudiológica, portanto, não apenas corrige esses déficits, mas 
também favorece o desenvolvimento de competências de comunica-
ção, promovendo uma melhor interação social e qualidade de vida.

A qualidade do ambiente familiar e social também é um fator de-
terminante para o sucesso das intervenções. Como mencionado por 
Nobre et al. (2020), a interação e o estímulo verbal oferecidos pelas fa-
mílias são cruciais para o desenvolvimento da linguagem, pois a crian-
ça aprende a partir das trocas comunicativas com seu meio. Nesse sen-
tido, o papel do fonoaudiólogo vai além da terapia direta, englobando 
também a orientação e apoio às famílias, capacitando-os a contribuir 
para o desenvolvimento da linguagem em casa (Pereira et al., 2014).
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Por fim, a inclusão da criança com SD no processo de letra-
mento e nas práticas sociais que envolvem linguagem escrita é uma 
etapa crucial para sua integração social e educacional. A literatura 
destaca que o letramento é um meio eficaz para promover a autono-
mia e a inserção social dessas crianças (Feistauer, 2014; Lima, Del-
gado & Cavalcante, 2017). A intervenção fonoaudiológica, ao abordar 
o desenvolvimento da leitura e da escrita, garante que a criança te-
nha as ferramentas necessárias para a comunicação no contexto so-
cial mais amplo.

Em resumo, a intervenção fonoaudiológica precoce, quando 
aplicada de maneira adequada, pode não apenas melhorar a comuni-
cação verbal de crianças com Síndrome de Down, mas também pro-
porcionar uma melhor qualidade de vida, promovendo sua inclusão 
social e redução das barreiras impostas pelo déficit intelectual.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este trabalho teve como objetivo investigar a importância do fo-
noaudiólogo no desenvolvimento da linguagem em crianças com sín-
drome de Down, ressaltando a relevância da intervenção fonoaudioló-
gica precoce e contínua para promover a melhoria nas habilidades co-
municativas dessas crianças. A análise de diferentes abordagens te-
rapêuticas e a revisão de estudos sobre a atuação do fonoaudiólogo 
indicam que a intervenção fonoaudiológica, quando bem planejada e 
adaptada às necessidades individuais da criança, pode contribuir sig-
nificativamente para o aprimoramento das competências linguísticas e 
sociais. Além disso, este estudo reforça a necessidade de uma abor-
dagem interdisciplinar, que envolva profissionais de diversas áreas, 
garantindo uma intervenção mais ampla e eficaz. A atuação conjunta 
entre esses profissionais, com o fonoaudiólogo como figura central no 
desenvolvimento da linguagem, pode facilitar a integração social da 
criança e promover uma maior qualidade de vida.

Por fim, os resultados apresentados apontam que a atuação pre-
coce do fonoaudiólogo, aliada ao envolvimento familiar e a um plano 
de intervenção individualizado, pode proporcionar avanços significati-
vos na comunicação de crianças com síndrome de Down. Diante disso, 
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é possível afirmar que, embora existam desafios, a intervenção fono-
audiológica é fundamental para promover a inclusão e o bem-estar das 
crianças com síndrome de Down, permitindo que elas alcancem seu po-
tencial máximo no processo de comunicação e interação social.
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RESUMO
O Transtorno do Espectro Autista (TEA) afeta a interação social e a co-
municação, sendo caracterizado por comportamentos restritos e este-
reotipados. A falta de estímulos visuais adequados pode comprome-
ter o desenvolvimento cognitivo e social, tornando o suporte visual es-
sencial. A Comunicação Aumentativa e Alternativa (CAA) é amplamen-
te utilizada como protocolo de tratamento para auxiliar esses indiví-
duos. OBJETIVO: analisar a importância dos suportes visuais para o 
desenvolvimento de linguagem crianças com autismo. METODOLO-
GIA: Trata-se de uma pesquisa bibliográfica, 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 excluídos 201 artigos e foram utilizados 32 ar-
tigos e 4 livros para abordar a importância dos suportes visuais no de-
senvolvimento da linguagem em crianças com autismo. CONSIDERA-
ÇÕES FINAIS: A pesquisa destacou a importância dos suportes visu-
ais no desenvolvimento da linguagem em crianças com autismo, faci-
litando a comunicação e a compreensão de conceitos abstratos. Fer-
ramentas como pictogramas e pranchas de comunicação ajudam na 
expressão de necessidades e pensamentos, promovendo a interação 
social e o aprendizado. Esses recursos reduzem frustrações ao ofere-
cer alternativas à comunicação verbal. A fonoaudiologia, aliada à CAA, 
favorece o desenvolvimento comunicativo, aumentando a autonomia e 
a qualidade de vida das crianças com TEA.
Palavras-chave: Transtorno do Espectro Autista, Fonoaudiologia, Co-
municação 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 
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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. INTRODUÇÃO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é um distúrbio do neu-
rodesenvolvimento caracterizado por compromisso na interação social 
e na comunicação, associado a interesses restritos e comportamentos 
estereotipados com grande prevalência populacional, bases neurobio-
lógicas e alta herdabilidade. Sua etiologia é heterogênea e inúmeras 
bases genéticas, fatores ambientais e mecanismos epigenéticos fo-
ram reconhecidos (Lavor et al., 2021). 

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

A falta de estímulos visuais adequados pode comprometer o 
desenvolvimento de habilidades cognitivas e sociais em crianças com 
TEA. Com a dificuldade de processar informações verbais torna o su-
porte visual essencial para a compreensão e comunicação. Assim, a 
utilização de recursos visuais promove um ambiente mais acessível, 
favorecendo a aprendizagem e a autonomia. A ausência desse supor-
te pode limitar o potencial de desenvolvimento, destacando a necessi-
dade de sua implementação efetiva (Heringer; Querino, 2019). Diante 
disso, qual a importância do suporte visual no desenvolvimento da co-
municação do autista?

Considerando a ampla gama e diversidade de desafios apre-
sentados por indivíduos com TEA, existem múltiplos tipos de trata-
mentos disponíveis atualmente. Um desses protocolos é o uso da Co-
municação Aumentativa e Alternativa (CAA). A CAA é uma área que 
envolve pesquisa e prática clínica e educacional, buscando compen-
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sar, de maneira temporária ou permanente, as dificuldades na com-
preensão ou expressão comunicativa enfrentadas pelos indivíduos 
com TEA. Essa abordagem visa promover uma comunicação eficaz e 
a inclusão social dessas pessoas, adaptando-se às suas necessida-
des específicas (Pereira et al., 2020).

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

A pesquisa é relevante visto que a utilização da CAA em pesso-
as com TEA é fundamental devido às dificuldades comuns de comu-
nicação verbal nesse grupo. A CAA visa fornecer meios alternativos, 
como símbolos, imagens ou dispositivos tecnológicos, para que essas 
crianças expressem seus pensamentos, necessidades e emoções. 

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

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 DESENVOLVIMENTO DA LINGUAGEM INFANTIL

A linguagem facilita a interação entre indivíduos, permitindo a 
expressão de intenções por meios verbais e não verbais. Sua fun-
ção pragmática possibilita o uso intencional da linguagem em diversos 
contextos sociais, ajustando-se às situações e aos participantes en-
volvidos (Duarte; Velloso, 2017).

A comunicação entre indivíduos inicia-se na infância e persiste 
ao longo da vida, destacando a importância de investigar esse proces-
so. O aspecto pragmático da linguagem foca no uso durante a intera-
ção entre pessoas, considerando o que é dito ou não, e como a lingua-
gem opera no diálogo entre elas (Nunes et al., 2021).
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A habilidade de comunicação, envolvendo a troca de informa-
ções, ideias, desejos, intenções e sentimentos, é fundamental para 
a interação entre as pessoas. A linguagem é reconhecida como um 
meio de comunicação e interação do indivíduo 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 integração cultural (Sá; 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, expressões faciais, entre outros. No entanto, é fun-
damental que tanto o emissor quanto o receptor estejam familiariza-
dos com o sistema utilizado para a transmissão da mensagem, a fim 
de que esta seja compreendida (Deliberato et al., 2017).

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

Os reflexos primitivos presentes nos bebês passam por altera-
ções ao longo do tempo, influenciados tanto pela maturação biológica 
quanto pela exposição a estímulos externos, os quais podem ser mol-
dados pelas interações sociais em que o indivíduo está envolvido. O 
desenvolvimento infantil requer uma análise abrangente e holística, le-
vando em conta aspectos biológicos, emocionais, sociais e cognitivos 
(Deliberato et al., 2017).

Essas variáveis têm um impacto direto no progresso da lingua-
gem infantil, podendo influenciar se ela se desenvolverá de maneira tí-
pica ou atípica. Para oferecer uma visão mais clara do avanço da lin-
guagem na infância, está sendo descrito o desenvolvimento típico da 
linguagem infantil, levando em conta que todas as condições neces-
sárias para o desenvolvimento completo da criança tenham sido favo-
ráveis (Palagana, 2015).
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2.2 COMUNICAÇÃO AUMENTATIVA E ALTERNATIVA (CAA)

A comunicação 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 comunicação é eficaz quando 
as intenções e significados de um indivíduo são compreendidos pelo 
outro (Miranda et al, 2021).

Dentre as várias modalidades que a comunicação pode adotar 
está a CAA, que consiste em um conjunto de recursos e técnicas em-
pregados pelos educadores para enfrentar os obstáculos da interação 
cotidiana. A CAA engloba diferentes abordagens de comunicação que 
auxiliam indivíduos incapazes de se expressar verbalmente. (Abdalla; 
Costa, 2018).

A CAA é uma área de intervenção clínica destinada a compen-
sar, de forma temporária ou permanente, as dificuldades na comunica-
ção expressiva, resultantes de problemas na linguagem falada e escri-
ta. Diversos meios comunicativos, como gestos, linguagem de sinais, 
expressões faciais, imagens, símbolos e sistemas computadorizados, 
são utilizados como suporte à fala, visando promover o desenvolvi-
mento da linguagem oral sempre que possível. (Miranda et al., 2021).

Assim, a CAA abrange iniciativas direcionadas à comunicação 
e outras demandas associadas de pessoas que enfrentam desafios 
significativos e complexos na comunicação. 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).

Não há questionamento de que várias pessoas enfrentam di-
ficuldades em se comunicar oralmente. Podem não ter a capacidade 
de se expressar vocalmente ou achar que a fala não atende a todas 
as suas necessidades de comunicação; assim, podem requerer uma 
forma de expressão não verbal para complementar ou substituir a fala 
(Araújo et al., 2018).

Deficiências mentais, atrasos de linguagem e outros distúrbios 
de linguagem adquiridos ou de desenvolvimento são desafios enfren-
tados por crianças, jovens e adultos. Entretanto, aqueles com proble-
mas congênitos ou adquiridos desde cedo podem manifestar diferen-
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ças substanciais nos déficits de desenvolvimento de linguagem e co-
municação em comparação com aqueles que desenvolverão tais con-
dições mais tarde (Carniel et al., 2017).

A CAA oferece benefícios ao longo da vida, atendendo tanto 
condições permanentes quanto temporárias, desde a infância até a 
idade adulta. Diversos distúrbios, como síndrome de Angelman, au-
tismo, paralisia cerebral e síndrome de Down, podem causar sérios 
transtornos na comunicação expressiva, tornando a CAA necessária 
(Araújo et al., 2018).

2.3 UTILIZAÇÃO DA CAA EM CRIANÇAS COM TEA

Ao tratar da relação entre CAA e autismo, destaca-se sua im-
portância como uma ferramenta essencial para crianças dentro do es-
pectro, facilitando a comunicação e promovendo o desenvolvimento 
cognitivo, emocional e social. À medida que familiares e profissionais 
procuram apoiar o crescimento de crianças com TEA, a CAA surge 
como um recurso indispensável para ajudar a revelar o potencial des-
ses indivíduos únicos (Syriopoulou-Delli; Eleni, 2022).

Ao introduzir uma ferramenta de CAA no ensino de novos com-
portamentos, é essencial realizar uma avaliação abrangente com toda 
a equipe envolvida. Esse processo inclui uma análise funcional indivi-
dualizada, permitindo identificar as dificuldades específicas da criança 
e os comportamentos que já possui. Somente por meio dessa análise 
detalhada é possível escolher a estratégia mais apropriada para aten-
der às necessidades da criança (Zisk; Dalton, 2019).

A CAA, parte da Tecnologia Assistiva (TA), promove a autono-
mia de pessoas com deficiências, incluindo crianças autistas, facilitan-
do sua inclusão educacional e social. Essa tecnologia permite maior 
participação ativa, respeitando as necessidades e características indi-
viduais dessas crianças (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 órgãos governamentais nessa área. Essa tecno-
logia pode proporcionar uma série de vantagens às pessoas que a uti-
lizam, auxiliando no aprimoramento de suas habilidades. Com base 
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nesses investimentos, é possível antever uma maior implementação 
da TA nos próximos anos no país (Syriopoulou-Delli; Eleni, 2022). 

A TA promove a inclusão de crianças autistas, auxiliando no 
processo de alfabetização e comunicação. Recursos como progra-
mas de computador são 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 IMPORTÂNCIA DA FONOAUDIOLOGIA ASSOCIADA A CAA EM 
CRIANÇAS COM TEA

As dificuldades na linguagem das crianças autistas se tornam 
mais evidentes por volta dos dois anos de idade, momento em que se 
espera um grande avanço no desenvolvimento infantil. Para promover 
um melhor progresso na educação linguística, é fundamental comunicar 
aos cuidadores dos autistas a importância da intervenção do fonoaudi-
ólogo devido às transformações na linguagem (Meneses et al., 2020). 

Como profissional capaz de colaborar em equipe, o fonoaudió-
logo emprega seus conhecimentos para trabalhar ao lado das pesso-
as com autismo, auxiliando no desenvolvimento infantil, na aquisição 
e progresso da linguagem. Ele também oferece orientações aos pro-
fessores e à família sobre como estabelecer um relacionamento mais 
saudável com as crianças autistas (Balestro; Fernandes, 2019).

Os profissionais de fonoaudiologia, ao focarem na competência, 
têm a capacidade de impulsionar o desenvolvimento da linguagem em 
crianças autistas, destacando para os pais e responsáveis as principais 
dificuldades enfrentadas por essas crianças (Segeren; Fernandes, 2019). 

Neste cenário, torna-se evidente a relevância do fonoaudiólogo 
na abordagem das dificuldades de aprendizagem, cujo papel foi enfa-
tizado pela Resolução n° 605 do Conselho Federal de Fonoaudiologia 
(CFFa), datada de março de 2021. Essa resolução ressalta a impor-
tância da intervenção do fonoaudiólogo em uma variedade de níveis e 
formas de educação, conforme descrito em seu Artigo 1°, que delineia 
as competências do fonoaudiólogo que trabalha na área educacional. 

A demanda por fonoaudiólogos em equipes multidisciplinares 
visa atender melhor às necessidades de adolescentes e adultos com 
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TEA. As metas terapêuticas adaptadas podem facilitar sua participa-
ção na sociedade e melhorar suas condições de vida, além de esti-
mular pesquisas sobre o diagnóstico tardio e o percurso individual de 
cada pessoa (Corrêa et al., 2023).

A assistência e apoio profissional desde o momento do diag-
nóstico até o acompanhamento posterior são fundamentais tanto para 
as crianças autistas quanto para suas famílias, especialmente para as 
mães. O diagnóstico é a maneira de identificar o TEA, fornecendo in-
formações sobre sua natureza, prognóstico e necessidades de cuida-
dos e terapias apropriadas, oferecendo orientação e apoio para que 
as mães se sintam esclarecidas, direcionadas e apoiadas (Soares et 
al., 2023). 

A escolha e aplicação de sistemas de CAA envolvem ajudar a 
encontrar uma solução que atenda às necessidades e habilidades es-
pecíficas do indivíduo, considerando uma variedade de fatores como 
idade, nível cognitivo, habilidades motoras, estilo de aprendizado e 
preferências individuais (White et al., 2021). 

Capacitar e instruir usuários e colaboradores na comunicação 
implica fornecer treinamento personalizado ao indivíduo diagnosticado 
com TEA sobre a utilização 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 comunicação sobre como se relacionar e se comunicar de 
forma eficaz com o indivíduo, utilizando o sistema de CAA (Clarke; 
Williams, 2020). 

Acompanhar o avanço e ajustar as intervenções demanda uma 
supervisão meticulosa do indivíduo na utilização da CAA, envolvendo 
a coleta de dados e a observação de seu desempenho em diferentes 
ambientes. Conforme o indivíduo evidencia progresso e novas neces-
sidades surgem, torna-se fundamental adaptar as estratégias de ensi-
no e as ferramentas de CAA (Corrêa et al., 2023). 

Essa adaptação deve ser realizada em conjunto com a equipe 
multidisciplinar, assegurando que a intervenção com CAA esteja ali-
nhada aos demais objetivos terapêuticos do indivíduo e fomentando, 
assim, um avanço contínuo e abrangente em seu desenvolvimento co-
municativo e global (White et al., 2021).
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Em suma, a atuação da fonoaudióloga é fundamental na tera-
pia com CAA para pessoas com TEA. Sua especialização em comuni-
cação e linguagem, aliada a uma abordagem personalizada e colabo-
rativa, tem um impacto significativo no aprimoramento das habilidades 
de comunicação, na expressão genuína e na integração social desses 
indivíduos (Clarke; Williams, 2020).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Esse trabalho foi uma revisão integrativa. De acordo com Dantas 
et al. (2022) que a revisão integrativa da literatura é um método de pes-
quisa bibliográfica que busca sintetizar os resultados de estudos primá-
rios sobre um tema específico, com o objetivo de construir um conheci-
mento abrangente e aprofundado sobre a área de estudo em questão. 

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

Foram utilizados os seguintes critérios de inclusão: o arquivo do 
artigo na íntegra; publicados em português e inglês; publicados no perío-
do de 2014 a 2024; os títulos em referência aos descritores. Foram utiliza-
dos os seguintes critérios de exclusão: aplicados a estudos que apresen-
tavam apenas resumos disponíveis, textos em idiomas diferentes do in-
glês, português e espanhol, além de títulos de artigos que não estivessem 
alinhados com os descritores e textos desprovidos de elementos relevan-
tes. Foram utilizados os seguintes descritores: Transtorno do Espectro 
Autista, Fonoaudiologia, Comunicação Aumentativa e Alternativa (CAA).

Após a revisão integrativa de literatura prosseguiu com a sele-
ção dos artigos teses, dissertações e documentos. Estes materiais fo-
ram selecionados e separados por assunto conforme a relevância do 
tema que se propõe a investigar. Feito isso, procedeu leitura exausti-
va dos materiais a serem analisados.

No total, 237 artigos foram inicialmente pesquisados. Após a 
aplicação dos critérios de elegibilidade, 201 artigos foram excluídos, 
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resultando na inclusão de 32 artigos que atenderam aos requisitos es-
tabelecidos. Além disso, 4 livros foram selecionados para complemen-
tar a análise, garantindo uma base sólida de referência para o estudo.

RESULTADOS

O quadro 1 a seguir representa algumas das obras que foram 
inseridos nesta pesquisa bibliográfica, onde foi o relatado a importân-
cia da comunicação com o apoio visual para o desenvolvimento da lin-
guagem crianças com TEA.

Quadro 1 - Apresentação dos principais resultados
OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Comunicação alternativa e 
aumentativa no transtorno 
do espectro do autismo: 

impactos na comunicação.

Pereira 
et al. 2020

“O PECS demonstrou eficá-
cia no aumento das habilida-

des de comunicação...”

Contribuições da comuni-
cação alternativa no desen-
volvimento da comunicação 
de criança com transtorno 
do espectro do autismo.

Montene-
gro et al. 2021

“O uso da prancha de comuni-
cação, adaptado às preferências 

da criança e utilizando dicas 
físicas, visuais e/ou verbais con-

forme suas necessidades...”

Uso de sistema robusto de 
comunicação alternativa no 
transtorno do espectro do 
autismo: relato de caso.

Montene-
gro et al. 2022

“A CAA permite uma maior exposi-
ção à linguagem de forma recep-

tiva através da modelagem...”

 Design inclusivo: Proces-
so de desenvolvimento de 
prancha de comunicação 
alternativa e aumentativa 

para crianças com transtorno 
do espectro do autismo utili-
zando realidade aumentada

Rosa, 
Silva e 

Aymone.
2018

“A aplicação de uma prancha de 
comunicação com realidade aumen-
tada apresentou resultados promis-
sores, facilitando a comunicação e 
a interação de crianças com TEA...”

ABoard: uma plataforma 
computacional na nuvem 

para comunicação alterna-
tiva e educação inclusiva

LIMA et al. 2017

“No estudo com um uso de plata-
forma denominada aBoard contribui 

para o aprimoramento de várias 
habilidades cognitivas, como per-
cepção, atenção, memória (visual, 

auditiva e motora), raciocínio, 
conceituação e linguagem...”

Fonte: autoras, 2024.
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DISCUSSÃO 

Montenegro et al. (2021), o uso de recursos visuais na CAA 
pode ser um grande auxílio no desenvolvimento da comunicação, pois 
facilita a compreensão, tornando os símbolos visuais mais concretos 
e acessíveis para interpretar conceitos abstratos. Dessa maneira, ao 
dispor de um sistema de comunicação visual, a criança passa a se ex-
pressar de maneira mais autônoma, participando de forma ativa nas 
interações sociais. 

Esses símbolos também promovem a generalização, uma vez 
que podem ser aplicados em diferentes situações, ajudando a criança 
a transferir suas habilidades comunicativas para outros contextos. Os 
recursos visuais ainda atraem a atenção, favorecendo o foco da crian-
ça no processo de comunicação.

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

Para Lima et al. (2017), a plataforma aBoard, oferece recur-
sos que ajudam no desenvolvimento de habilidades cognitivas, como 
percepção e memória. A personalização do vocabulário na CAA tam-
bém permite que os usuários se expressem de maneira mais autênti-
ca, adaptando-se às suas necessidades específicas.

O uso da Plataforma aBoard na CAA em crianças com TEA ofe-
rece uma série de benefícios para o desenvolvimento da fala, favo-
recendo a interação com outras pessoas, e permitindo que a pessoa 
com TEA com prejuízos na fala se comunique por meio de um canal al-
ternativo. O uso da plataforma reduz frustrações, pois facilita a comu-
nicação de desejos, pensamentos e necessidades. Ela melhora a au-
toestima e a qualidade de vida da pessoa com TEA, lhe permitindo ter 
maior autonomia, por meio de uma comunicação eficaz. 

Rosa, Silva e Aymone (2018), na pesquisa observou-se que o 
atendimento a crianças com TEA precisa ser individualizado, pois há 
diversas variáveis a serem consideradas, como a capacidade cogni-
tiva, destreza manual, intenção comunicativa, capacidade de simboli-
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zação e acuidade visual. As crianças com TEA enfrentam dificuldades 
na aquisição da linguagem, sendo fundamental desenvolver estraté-
gias que auxiliem e estimulem esse processo. 

Nesse contexto, com inserção de uma prancha de CAA é fun-
damental, ainda que tenha poucas fichas em uso, ela pode se tornar 
uma ferramenta útil tanto para fonoaudiólogas em suas sessões com 
crianças com TEA quanto para os pais utilizarem no seu dia a dia.

Na visão de Montenegro et al. (2022), a intervenção fonoaudio-
lógica 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-
venções com o uso de CAA mostram resultados positivos em todos os 
aspectos comportamentais esperados, sendo que as habilidades de 
comunicação demonstram efeitos mais expressivos em comparação 
com outras habilidades.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

A presente pesquisa evidenciou que os suportes visuais têm 
um papel fundamental no desenvolvimento da linguagem em crianças 
com autismo, proporcionando uma forma de comunicação acessível e 
compreensível. Esses recursos ajudam a simplificar conceitos abstra-
tos, tornando-os mais concretos e promovendo uma melhor compre-
ensão. Através de sistemas visuais, como pictogramas e pranchas de 
comunicação, as crianças conseguem expressar necessidades, dese-
jos e pensamentos de maneira mais clara, o que facilita a interação so-
cial e o aprendizado. 

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

Dessa maneira, esses instrumentos também contribuem para a 
redução de frustrações, pois oferecem alternativas eficientes à comu-
nicação verbal, estimulando o desenvolvimento da linguagem e am-
pliando a autonomia da criança. O desenvolvimento da linguagem na 
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infância é um processo essencial para a comunicação e a interação 
social, especialmente em crianças com TEA, que frequentemente en-
frentam desafios nessa área. 

A fonoaudiologia, aliada à CAA, desempenha uma função im-
portante no apoio a pessoas com TEA. A CAA dispõe de recursos e es-
tratégias para complementar ou substituir a fala, possibilitando que in-
divíduos com TEA desenvolvam meios mais eficazes de comunicação 
e interação com o ambiente. Assim, o fonoaudiólogo monitora o pro-
gresso do indivíduo, realizando adaptações nos recursos e na terapia 
de acordo com as necessidades apresentadas.
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RESUMO
A gagueira infantil é uma condição de fluência da fala que afeta mui-
tas crianças em idade pré-escolar e escolar, manifestando-se através 
de interrupções na fluência, como repetições de sons, sílabas ou pa-
lavras, prolongamentos e pausas involuntárias. O objetivo principal é 
avaliar a eficácia das estratégias de intervenção disponíveis e discu-
tir suas aplicações práticas, com base em evidências científicas e ex-
periências clínicas. Foram utilizados artigos científicos das bases de 
dados: Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Literatura Lati-
no – Americana em Ciências da Saúde (LILACS). Biblioteca Virtual 
em Saúde (BVS), os artigos escolhidos foram publicados entre 2014 
a 2024. A intervenção fonoaudiológica é considerada uma abordagem 
eficaz para o tratamento da gagueira infantil, com foco em técnicas 
que ajudam a criança a melhorar a fluência da fala. A revisão destaca 
que a intervenção precoce é uma das principais chaves para o suces-
so terapêutico, corroborando com autores que enfatizam a necessi-
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dade de sensibilização e treinamento das famílias e educadores para 
melhorarem a interação e o apoio à criança
Palavras-chave: Gagueira, Infantil, Intervenções, Fonoaudiológicas.

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. INTRODUÇÃO

A gagueira infantil é uma condição de fluência da fala que afe-
ta muitas crianças em idade pré-escolar e escolar, manifestando-se 
através de interrupções na fluência, como repetições de sons, síla-
bas ou palavras, prolongamentos e pausas involuntárias (Lacerda et 
al., 2023). 

Essas dificuldades podem impactar significativamente o desen-
volvimento comunicativo e social das crianças, gerando desafios não 
apenas na comunicação, mas também na autoestima e nas interações 
sociais (Oliveira; Maldonade, 2023). 

Diante desse cenário, a intervenção fonoaudiológica surge 
como uma abordagem essencial para o tratamento e manejo da ga-
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gueira, visando melhorar a fluência da fala e minimizar os efeitos ad-
versos associados à condição (Ávila et al., 2021). 

A importância das intervenções fonoaudiológicas é sustentada 
por estudos e evidências científicas que demonstram a eficácia de di-
versos métodos no manejo da gagueira infantil (Oliveira, 2020).

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

Além disso, a colaboração entre a família e o fonoaudiólogo é 
crucial, mas pode ser dificultada por fatores como a falta de compreen-
são dos pais sobre a natureza da gagueira e a adesão às recomenda-
ções terapêuticas (Esteves; Ortiz, 2023). O presente tem como foco a 
seguinte pergunta norteadora: Quais são as estratégias mais eficazes 
da intervenção fonoaudiológica para o tratamento da gagueira infantil?

Esse artigo visa contribuir para a prática clínica ao fornecer 
uma análise crítica das intervenções atuais e sugestões para aprimo-
ramento das abordagens terapêuticas. Portanto, o presente estudo 
tem como foco a análise das intervenções fonoaudiológicas voltadas 
para o tratamento da gagueira infantil. 

O objetivo principal é avaliar a eficácia das estratégias de in-
tervenção disponíveis e discutir suas aplicações práticas, com base 
em evidências científicas e experiências clínicas. Diante disso, o pre-
sente trabalho justifca-se pela necessidade de otimizar os tratamentos 
disponíveis e adaptar as intervenções às necessidades individuais de 
cada criança, visando uma abordagem mais eficaz e personalizada.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1. GAGUEIRA INFANTIL 

A gagueira infantil é um distúrbio de fluência da fala que se ma-
nifesta principalmente em crianças durante a fase inicial de desenvol-
vimento da linguagem (Martins, 2023).
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Esse distúrbio é caracterizado pela repetição de sons, sílabas 
ou palavras, além de bloqueios e prolongamentos que interferem na 
fluência da fala (Andrade, 2022).

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

A identificação precoce é crucial, pois permite uma interven-
ção adequada e melhora os prognósticos a longo prazo, a interven-
ção fonoaudiológica visa ajudar a criança a desenvolver habilidades 
de fala que reduzam a gagueira, proporcionando maior fluidez (Oli-
veira, 2020).  A gagueira infantil, quando não tratada, pode ter impac-
to significativo na autoestima e nas interações sociais da criança (Car-
valho, 2020).

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

Estudos sugerem que a gagueira tende a ocorrer em famílias, o 
que aponta para uma predisposição genética (Lima, 2023). 

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

Outro fator importante é o desenvolvimento neurológico, já que 
alterações no processamento cerebral da fala podem estar relaciona-
das à gagueira (Pereira, 2020). A interação entre esses fatores, soma-
da ao ambiente em que a criança vive, pode aumentar o risco de per-
sistência da gagueira (Costa, 2021).

2.2. INTERVENÇÃO FONOAUDIOLÓGICA NO TRATAMENTO DA 
GAGUEIRA INFANTIL

A intervenção fonoaudiológica para gagueira infantil envolve 
uma abordagem multidimensional, considerando que essa condição 
afeta não apenas a fluência da fala, mas também aspectos emocio-
nais e sociais da criança (Dias, 2021).

O tratamento é personalizado de acordo com as necessidades 
de cada criança e pode englobar diversas técnicas, como exercícios 
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de respiração, mobilidade orofacial, trabalho vocal e treino da fala, a 
fim de melhorar a comunicação e a confiança (Freitas, 2020).

Uma das primeiras etapas no tratamento é o treinamento res-
piratório, diante disso a respiração adequada é essencial para a fluên-
cia, pois muitas crianças que gaguejam apresentam padrões irregula-
res de respiração durante a fala (Silveira, 2021).

 O fonoaudiólogo ensina técnicas de controle respiratório, como 
inspirar de forma profunda e coordenar a expiração com a fala, evitan-
do bloqueios e interrupções (Mendes, 2023).

Alguns exercícios de mobilidade orofacial também são empre-
gados para fortalecer e flexibilizar os músculos envolvidos na fala, 
como lábios, língua e bochechas, isso facilita a articulação precisa 
das palavras e reduz a tensão muscular, que muitas vezes acompa-
nha os momentos de gagueira (Mendes, 2023).

O fonoaudiólogo auxilia a criança a manter um fluxo vocal contí-
nuo e natural, minimizando oscilações bruscas que podem comprome-
ter a fluência, técnicas de emissão vocal suave são ensinadas para que 
a criança inicie e sustente a fala sem esforço excessivo, o que pode di-
minuir significativamente os episódios de gagueira (Rocha, 2022).

O treino específico da fala é um componente central da tera-
pia, nesse processo, o profissional incentiva a criança 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 físicas e motoras, o fonoaudiólogo também 
trabalha com o aspecto emocional e social da comunicação, a gaguei-
ra pode impactar a autoestima e gerar ansiedade, especialmente em 
situações de exposição pública (Silva, 2022).

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

A participação da família é fundamental no processo terapêuti-
co, os pais e responsáveis são orientados a criar um ambiente de co-
municação tranquilo e acolhedor, evitando pressões sobre a fala da 
criança (Martins, 2021).

Por fim, o sucesso da intervenção depende da frequência e 
continuidade das sessões, além do engajamento da criança e da fa-
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mília nas atividades propostas (Lima, 2023). O fonoaudiólogo ajus-
ta constantemente as estratégias e métodos conforme a evolução da 
criança, garantindo que o tratamento seja dinâmico e eficaz (Carva-
lho, 2020).

Com essas abordagens combinadas, o tratamento fonoaudio-
lógico da gagueira infantil busca não apenas melhorar a fluência, mas 
também promover uma comunicação funcional e autêntica, assegu-
rando que a criança se sinta confortável e confiante para se expressar 
em qualquer contexto (Fernandes, 2022). 

2.3. IMPACTO DA GAGUEIRA NA VIDA SOCIAL E PSICOLÓGICA 
DA CRIANÇA

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

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

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

A intervenção multidisciplinar, que envolve fonoaudiólogos, psi-
cólogos e educadores, pode ajudar a criança a desenvolver não ape-
nas a fala, mas também a resiliência e a autoestima (Costa, 2023).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Estudo do tipo Revisão de literatura, Vosgerau; Romanowski 
(2014) relata que a pesquisa integrativa consiste em organizar, es-
clarecer e resumir as principais obras existentes, a partir das citações 
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que constituem parte integrante da revisão de literatura que abrange 
temas específicos de cada abordagem.

A análise das publicações pode contribuir na reformulação his-
tórica do diálogo acadêmico por apresentar inovações teóricas. Foram 
utilizados artigos científicos das bases de dados: Scientific Electronic 
Library Online (SCIELO), Literatura Latino – Americana em Ciências 
da Saúde (LILACS). Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), utilizando os 
seguintes descritores: Fonoaudiologia, Gagueira infantil, Intervenções 
Fonoaudiológicas.

Foram incluídos nesta pesquisa, periódicos e artigos originais re-
alizados no Brasil, em idioma português, que tenham sido publicados no 
período de 2014 a 2024 – salvo as legislações – que contenham pelo 
menos dois descritores, e que constam nos objetivos no estudo.

Foram excluídos estudos com desenhos do tipo coorte, caso-
-controle, relatos de experiência, estudos de caso, os que foram publi-
cados anterior a 2020 (salvo as legislações) e que não contenham o 
objetivo dos estudos.

Após a busca dos artigos através das bases de dados científicas 
na Biblioteca Virtual em Saúde, apresentamos os seguintes resultados:

Figura 1 - Fluxograma de Revisão Sistemática no modelo.

Fonte: O próprio Autor (2024)
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RESULTADOS

Os resultados a seguir mostram um quadro que apresenta os 
principais resultados e conclusões de estudos escolhidos sobre a in-
tervenção fonoaudiológica em crianças com gagueira, enfatizando a 
importância de abordagens precoces e familiares, além de técnicas te-
rapêuticas adequadas.

Quadro 1: Os resultados descritos no quadro abaixo apresentam a in-
tervenção fonoaudiológica na gagueira.

OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO
Abordagem Fonoau-

diológica Em Crianças 
Com Gagueira: Re-
visão De Literatura

Andrade 2022
“A intervenção precoce é essencial 
para o sucesso terapêutico, deven-

do ser iniciada o quanto antes”

Terapia Fonoaudiológica 
Infantil: Conhecimento 
Dos Responsáveis De 

Crianças Em Tratamento

Bertotti, Ber-
totti, Rosário

2024
“A intervenção fonoaudiológica con-
tribui para o bem-estar emocional e 

a reintegração social da criança”

Associação de terapias 
e tecnologias para a 

gagueira: avanços, con-
trovérsias e desafios.

Marengo, 
Schultz, 
Rivero

2020

“A exposição repetida e sistemáti-
ca a diversos cenários sociais em 
um dispositivo de realidade virtual 

é uma aposta importante para o fu-
turo do tratamento da gagueira”

Genética e gagueira 
do desenvolvimen-

to - Atualização
Silva et al. 2024

“Estudos realizados em gêmeos em 
diversos países apontam que o compo-
nente genético tenha mais importância 
na etiologia da gagueira do desenvol-

vimento que os fatores ambientais”

Tratamento da gaguei-
ra infantil: avaliação 

do desempenho
Ávila 2019

“Os programas terapêuticos mos-
traram-se efetivos no tratamento 
da gagueira infantil, visto que os 
participantes apresentaram redu-
ção na porcentagem de rupturas 
gagas e nos escores do SSI-3”

Fonte: O próprio autor (2024).

DISCUSSÃO

Diversas abordagens terapêuticas têm sido propostas e estu-
dadas para o tratamento da gagueira infantil, com o objetivo de melho-
rar a fluência e o bem-estar emocional das crianças.
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Em uma revisão de literatura sobre a abordagem fonoaudioló-
gica em crianças com gagueira, Andrade (2022) destaca a importân-
cia da intervenção precoce, que pode proporcionar ganhos significati-
vos na fluência e na confiança da criança, além de reforçar o impacto 
positivo no desenvolvimento da criança. Esse destaque reforça como 
o diagnóstico e o início rápido do tratamento podem evitar agravamen-
tos e facilitar o progresso infantil.

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

A integração de diferentes participantes no processo terapêuti-
co também é crucial. Marengo, Schultz e Rivero (2020) discutem o im-
pacto do envolvimento dos responsáveis no tratamento das crianças, 
enfatizando que o vínculo terapêutico entre profissionais, crianças e 
seus familiares pode influenciar significativamente os resultados do 
tratamento. Essa integração fortalece o comprometimento e amplia os 
benefícios do tratamento para o núcleo familiar.

Além da terapia tradicional, Silva et al. (2024) apontam o avanço 
das tecnologias no tratamento da gagueira, destacando como as abor-
dagens inovadoras, como a realidade virtual, têm se mostrado promis-
soras. A exposição sistemática e repetida a cenários sociais, como uma 
forma de terapia de imersão, surge como uma estratégia que pode con-
tribuir para a redução da ansiedade e melhora da fluência, principal-
mente em contextos sociais. Esse recurso oferece uma maneira dinâ-
mica de simular e superar desafios reais de comunicação.

Por outro lado, estudos mais recentes também têm 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-
sos, os fatores genéticos podem ter um peso maior do que os ambien-
tais. O entendimento desses mecanismos genéticos pode ajudar a de-
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senvolver estratégias de tratamento mais específicas e eficazes, ofe-
recendo uma abordagem personalizada para cada criança. Essa pers-
pectiva personalizada aponta para avanços promissores na individua-
lização das terapias.

Diante disso, os resultados da avaliação do desempenho te-
rapêutico, como destacado por Ávila (2019), mostram que os progra-
mas terapêuticos para a gagueira infantil têm se mostrado eficazes, 
evidenciando a importância de uma avaliação contínua do tratamen-
to. A comparação dos resultados antes e depois do tratamento revelou 
uma redução significativa na porcentagem de rupturas gagas e uma 
melhora nos escores do SSI-3, um dos principais indicadores de flu-
ência. Isso reforça a eficácia das abordagens terapêuticas atuais no 
tratamento da gagueira infantil. Esses achados comprovam o impac-
to positivo de um acompanhamento consistente e ajustado às neces-
sidades específicas de cada paciente.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

O tratamento da gagueira infantil é um processo que exige uma 
abordagem integrada e multidisciplinar. A intervenção precoce, reali-
zada logo nos primeiros sinais de gagueira, é crucial para garantir o 
sucesso terapêutico, permitindo que a criança desenvolva mais con-
fiança e melhora na fluência.

 A participação ativa dos responsáveis no processo terapêutico 
também desempenha um papel fundamental, pois o envolvimento da 
família contribui para o bem-estar emocional e social, favorecendo no 
tratamento e proporcionando uma recuperação mais eficaz.

Além disso, as novas tecnologias, como o uso de realidade virtu-
al, oferecem recursos inovadores para o tratamento, permitindo à crian-
ça enfrentar situações sociais de maneira mais confortável e controlada.
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RESUMO
A intervenção precoce (IP) e a fonoaudiologia são essenciais no trata-
mento do Transtorno do Espectro Autista (TEA), pois promove avan-
ços significativos na comunicação e no desenvolvimento infantil atra-
vés de uma abordagem integrada e personalizada, visando otimizar o 
bem estar e integração social de cada indivíduo com TEA. OBJETI-
VO: Esse estudo visa identificar como o profissional fonoaudiológico 
auxilia na intervenção precoce de crianças autistas. METODOLOGIA: 
Foi realizada uma revisão bibliográfica sobre a intervenção 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 à temática que concordavam com os critérios de inclusão da re-
visão bibliográfica. CONSIDERAÇÕES FINAIS: A IP em crianças com 
TEA é essencial para o desenvolvimento social, comunicativo e cog-
nitivo. Políticas públicas são necessárias para ampliar o acesso à IP 
para garantir intervenções eficazes.
Palavras-chave: Intervenção precoce; Transtorno do Espectro Autis-
ta; Fonoaudiologia.

ABSTRACT
Early intervention (EI) 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. INTRODUÇÃO

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

O autismo ou transtorno do espectro autista (TEA) é apresen-
tado como um distúrbio no neurodesenvolvimento cuja detecção é re-
alizada por meio de avaliação e observação clínica. Segundo a Orga-
nização Mundial de Saúde (OMS) e as classificações CID-11 e DSM, 
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o autismo é caracterizado por comprometimentos nas respostas, bai-
xo contato visual, atraso na linguagem, dificuldades na vida cotidiana, 
limitada compreensão, ecolalia, estereotipias, interesse restrito, pou-
cas ou nenhuma intenção de socialização 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 indivíduo. O tratamento eficaz é a intervenção precoce 
e realizado com uma abordagem integrada com diversas modalidades 
terapêuticas, sendo personalizada incluindo as necessidades especí-
ficas de cada pessoa (Zanatta et al., 2014).

A intervenção do fonoaudiólogo representa um papel significa-
tivo no tratamento de indivíduos com autismo, pois oferece suporte 
especializado visando melhorar a comunicação e habilidades do pa-
ciente. Alguns desafios enfrentados por pessoas com autismo envol-
vem dificuldades em linguagem, o que influencia na baixa comunica-
ção e interação social. Portanto, a intervenção fonoaudiológica bus-
ca melhorar essas habilidades de comunicação a crianças e adultos 
que têm TEA para estabelecer uma comunicação funcional e articula-
ção correta dos sons, aumento do vocabulário e construção de frases 
mais complexas (Fernandes et a., 2022).

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

Esse estudo foi desenvolvido para proporcionar à comunidade 
em geral uma compreensão sobre o TEA, destacando os impactos no 
desenvolvimento infantil, e também conscientizar sobre a importân-
cia da intervenção precoce para minimizar os prejuízos associados ao 
transtorno e ressaltar o papel crucial do profissional fonoaudiólogo no 
tratamento. A intervenção precoce pode ser fundamental no desenvol-
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vimento equilibrado e facilitar a integração social dos indivíduos com 
TEA, sendo que quanto mais cedo a intervenção se iniciar, maior as 
chances de melhorar as habilidades de comunicação da criança.

Apesar do aumento dos casos de TEA, existe uma necessidade 
de urgência de informar e conscientizar a sociedade para reduzir a falta 
de conhecimento que persiste entre muitas pessoas, sendo pais e pro-
fissionais da saúde e educação. Para isso, é essencial a compreensão 
dos métodos de intervenção precoce que estão disponíveis e aprender 
como aplicá-los de forma efetiva. Diante dessa perspectiva, esse estu-
do apresenta como objetivo identificar como o profissional fonoaudiólo-
go auxilia na intervenção precoce de crianças 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 conscientização sobre a im-
portância da Intervenção Precoce no manejo do transtorno.

Para cumprir com os objetivos foi realizada uma revisão biblio-
gráfica utilizando as bases de dados Scielo e Google Acadêmico, in-
cluindo os estudos publicados no período de 2014 a 2024. Os estu-
dos utilizados foram selecionados através dos Descritores em Saú-
de (DeCS) que incluam os termos “autismo”, “intervenção precoce” 
e “fonoaudiologia”. Os critérios de inclusão foram restritos a artigos 
que abordem especificamente a fonoaudiologia na intervenção preco-
ce para o TEA, sendo excluídos artigos que discutam a importância da 
fonoaudiologia em outros transtornos ou que foram publicados abaixo 
do período selecionado para a revisão. 

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 AUTISMO E A INTERVENÇÃO PRECOCE

O autismo é definido como um déficit que persiste na comuni-
cação e interação social em diversos contextos e situações. O Trans-
torno do Espectro Autista (TEA) também apresenta padrões restritos e 
repetitivos de comportamento, interesses e atividades. Esses padrões 
são fundamentais para entender o TEA, pois modulam a forma como 
os indivíduos experimental e se relacionam com o mundo ao seu re-
dor (Merlleti et al. 2018). 
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No TEA, a comunicação acaba se tornando um obstáculo que 
influencia na capacidade de expressão das necessidades do indiví-
duo, as interações sociais podem dificultar na interpretação dos sinais 
sociais e normas de comportamento e por fim, os padrões repetitivos 
e interesses específicos podem variar entre os indivíduos, não sen-
do uma característica fixa para os indivíduos com TEA. A compreen-
são dessas dimensões é importante para oferecer o apoio adequado 
e implementar estratégias eficazes de intervenção (Viana et al, 2020).

Atualmente, o Manual de Diagnóstico e Estatístico de Transtor-
nos Mentais (APA) descreve e classifica a severidade do TEA de acor-
do com três níveis distintos, sendo esses, nível 1 de suporte (requer 
suporte), nível 2 de suporte (requer suporte substancial), e nível 3 de 
suporte (requer suporte muito substancial). Para cada nível de supor-
te existe as especificidades com relação ao comportamento cognitivo 
e possíveis atrasos no desenvolvimento que podem ocasionar atrasos 
maiores na comunicação e desenvolvimento do indivíduo com TEA 
(Zanatta et al., 2014).

Os primeiros indícios de TEA envolvem a observação de uma 
gama de comportamentos como a ausência de contato visual típico, o 
indivíduo não responde ao seu nome, existe a falta de gestos para in-
dicação ou compartilhamento de algo, não é notável a interação com 
brincadeiras, existe a falta de sorriso e o desinteresse por outras crian-
ças. A presença do atraso simultâneo na linguagem e nas interações 
sociais marcam um grande retrocesso, sinalizando a necessidade de 
uma avaliação imediata (Steffen et al. 2019).

A intervenção precoce (IP) é um programa clínico-terapêutico 
desenvolvido por uma equipe multidisciplinar com o objetivo de mini-
mizar déficits neurológicos e melhorar as habilidades cognitivas, so-
ciais e afetivas de crianças com atraso no desenvolvimento neuropsi-
comotor (Silva et al. 2021).

Essa abordagem é aplicada em diversos ambientes, como em 
casa, na escola e no consultório médico, buscando assim otimizar o 
desenvolvimento das crianças. Embora ainda não haja uma cura de-
finitiva para muitos transtornos e diagnósticos possam não ser total-
mente precisos, a aplicação de uma intervenção precoce é amplamen-
te reconhecida por seus benefícios e vantagens. O diagnóstico preco-
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ce é crucial para selecionar as intervenções mais eficazes, que podem 
causar um impacto significativo no desenvolvimento das crianças (Via-
na et al, 2020).

O período crítico é a fase mais crucial para o desenvolvimen-
to de habilidades fundamentais, cujas aprendizagens nessa faixa etá-
ria permanecem ao longo da vida. Viana et al. (2021) destaca que, en-
tre 3 e 5 anos, ocorre um impulso sinaptogênico significativo na região 
média da corticalidade pré-frontal. Esta área, que está frequentemente 
comprometida em crianças com TEA, é essencial para o desenvolvi-
mento da linguagem, atenção, memória de trabalho, flexibilidade cog-
nitiva e controle inibitório.

2.2 INTERVENÇÃO DA EQUIPE MULTIDISCIPLINAR NO AUTISMO

A equipe multiprofissional desempenha um papel essencial ao 
colaborar para alcançar metas como aprimorar o desenvolvimento, a in-
teração e a qualidade de vida dos pacientes. Desde o primeiro conta-
to, a equipe realiza uma avaliação inicial para estabelecer um diagnós-
tico preciso e definir o tratamento. Essa equipe geralmente inclui neu-
rologista, psicólogo, fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, neuro psico-
pedagogo e fonoaudiólogo, ajustando-se às necessidades específicas 
de cada criança. Além de fornecer tratamento direto, esses profissio-
nais também orientam pais, cuidadores e professores (Silva et al. 2020).

A colaboração entre os membros da equipe é essencial, pois 
eles compartilham informações sobre o estado do paciente e desen-
volvem suas funções de forma integrada para maximizar o progresso 
da criança com TEA. As principais vantagens de uma abordagem mul-
tiprofissional incluem um maior número de pacientes atendidos, me-
lhor adesão ao tratamento e a capacidade de replicar conhecimen-
tos e atitudes, o que favorece ações de pesquisa e melhoria contínua 
(Fernandes et a., 2022).

A avaliação multiprofissional permite a identificação de áre-
as específicas de dificuldade e potencial, possibilitando a criação de 
estratégias que atendam às necessidades únicas de cada criança. A 
equipe deve trabalhar em conjunto para monitorar o progresso e ajus-
tar o plano de intervenção conforme necessário, assegurando que o 
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suporte oferecido seja dinâmico e responsivo às mudanças no com-
portamento e nas habilidades da criança. Dessa forma, a avaliação e 
intervenção contínuas promovem um desenvolvimento mais equilibra-
do e integrado, proporcionando à criança as melhores oportunidades 
para alcançar seu potencial máximo (Costa et al. 2021).

O envolvimento ativo e o estabelecimento de um vínculo tera-
pêutico sólido são fundamentais para o sucesso do tratamento. Esses 
elementos são essenciais para promover uma colaboração eficaz en-
tre a equipe multiprofissional, o paciente e sua família, facilitando as-
sim a eficácia da avaliação e das intervenções propostas. A equipe 
deve garantir que o paciente e seus familiares tenham acesso a uma 
variedade de opções terapêuticas adaptadas às suas necessidades 
específicas. Essas opções podem incluir sessões de terapia em gru-
po, acompanhamento individualizado e acesso facilitado aos serviços 
de saúde (Merlleti et al. 2018).

O médico neurologista é frequentemente o primeiro profissional 
a interagir com o paciente e sua família. Ele é responsável por iden-
tificar os principais sintomas e realizar o diagnóstico da criança com 
TEA. Em muitos casos, o neurologista solicita a avaliação de outros 
especialistas, como psicólogos e fonoaudiólogos, para um diagnósti-
co mais preciso. Além disso, ele acompanha o tratamento, ajusta me-
dicações e define dosagens conforme necessário (Costa et al. 2021).

O psicólogo realiza a avaliação clínico-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 psicoterapêuti-
co desde os primeiros anos de vida é essencial para promover a in-
teração social da criança autista. Esse suporte permite que a criança 
aprenda a expressar seus sentimentos e emoções (Mercado, 2022).

A fisioterapia promove o desenvolvimento neuropsicomotor e 
facilitador da interação social. O fisioterapeuta utiliza estímulos moto-
res e sensoriais para melhorar a socialização e ajudar a criança a inte-
ragir mais efetivamente com o ambiente. Além de trabalhar aspectos 
cognitivos e fortalecer a musculatura, o fisioterapeuta foca na correção 
da postura, coordenação motora grossa e fina, e na redução da rigidez 
muscular e estereotipias motoras (Buson et al. 2019).
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A terapia ocupacional apoia crianças com TEA em atividades 
diárias, como se vestir, tomar banho, alimentar-se e participar de ati-
vidades de lazer e sociais, visando promover maior autonomia e inde-
pendência. Essa abordagem utiliza a comunicação não verbal através 
de atividades manuais, como pintura e desenho, e atividades corpo-
rais, como jogos, teatro e dança (Zanatta et al., 2014).

O psicopedagogo estuda os processos de aprendizagem e 
identifica dificuldades e transtornos que afetam a assimilação de con-
teúdo, utilizando conhecimentos de psicologia e antropologia para 
analisar o comportamento dos alunos (Silva et al. 2020). O fonoaudió-
logo desempenha um papel na avaliação e intervenção das alterações 
linguísticas associadas ao TEA. Este profissional é fundamental para 
melhorar as habilidades de comunicação da criança, incluindo a con-
versação, articulação, compreensão de gestos e expressões, e o uso 
adequado de linguagem. A atuação do fonoaudiólogo também impac-
ta positivamente as interações sociais, familiares e escolares, contri-
buindo significativamente para a qualidade de vida do indivíduo com 
TEA (Buson et al. 2019).

2.3 ATUAÇÃO FONOAUDIOLÓGICA NO DESENVOLVIMENTO DE 
LINGUAGEM NO TEA

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

O fonoaudiólogo trabalha para melhorar tanto a comunicação 
verbal quanto não verbal, e uma intervenção precoce e contínua é fun-
damental para o progresso da criança, conforme o plano terapêutico 
específico (Freire, 2023). Além disso, crianças com TEA frequente-
mente enfrentam dificuldades na capacidade de simbolizar. A introdu-
ção de jogos simbólicos no tratamento visa estimular a intenção comu-
nicativa e a resolução de problemas, promovendo o desenvolvimento 
da linguagem e a interação social (Mercado, 2022).
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No TEA as manifestações de linguagem podem incluir atraso 
ou ausência de fala, ecolalia, dependência exclusiva da comunicação 
não verbal ou sua completa ausência, dificuldades na compreensão 
pragmática, problemas com a autorreferência na terceira pessoa, e di-
ficuldade em manter contato visual, além de déficits na atenção com-
partilhada. Essas questões comunicativas são focos principais da in-
tervenção fonoaudiológica (Bastos et al. 2020). 

De acordo com Bastos et al. (2020), a melhoria na comuni-
cação pode levar a avanços em outras áreas, como interação social 
e comportamentos, impactando positivamente o desenvolvimento da 
aprendizagem. Araújo et al. (2018) reforçam que a atuação dos fono-
audiólogos, tanto direta quanto indiretamente, promove um progresso 
abrangente no desenvolvimento das crianças com TEA e cria um am-
biente enriquecedor que envolve ativamente os pais ou responsáveis.

Entre os modelos de intervenção utilizados pelo fonoaudiólo-
go, a Análise do Comportamento Aplicada (ABA) se destaca como 
uma das mais estudadas e amplamente aplicadas. A ABA é uma abor-
dagem baseada em evidências que usa princípios comportamentais 
para ensinar e moldar comportamentos, reduzir comportamentos pro-
blemáticos 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 reforço de comportamentos desejados e na re-
dução de comportamentos desafiadores, promovendo o desenvolvi-
mento de habilidades adaptativas. Seus métodos frequentemente en-
volvem intervenções intensivas, individualizadas e estruturadas, vi-
sando aprimorar habilidades de comunicação, interação social e com-
portamento, enquanto diminui comportamentos problemáticos (Brown 
et al. 2019).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Nesse estudo foi utilizado o método de revisão bibliográfica 
para a busca e análise dos artigos selecionados para discussão da te-
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mática. A revisão bibliográfica é utilizada em diferentes áreas de estu-
do, pois vida mensurar grande massa de dados e fontes de informa-
ção em um único estudo para centralizar e discutir temáticas de inte-
resse. A revisão bibliográfica trata-se de um levantamento de informa-
ções em toda a bibliografia existente, por meio de livros, periódicos de 
revistas, dissertações e publicações avulsas encontradas nos diferen-
tes meios de comunicação.

Para esse estudo foram utilizadas as bases bibliográficas como 
Google Acadêmico, Scientific Electronic Library Online – SciELO, 
Unioeste, livro Distúrbios da Comunicação e livro Autismo: Avanços e 
Desafios. Foram estabelecidos critérios de inclusão e exclusão para a 
revisão bibliográfica, sendo os critérios de inclusão: a) bibliografia di-
recionada à temática do presente estudo e, b) publicado entre 2014 a 
2024. Os critérios de exclusão são relacionados aos artigos que não 
envolvam a temática e que foram publicados fora do período estipula-
do para a revisão bibliográfica.

A revisão bibliográfica apresenta a finalidade de direcionar a in-
tervenção precoce na área da terapia fonoaudiológica. Portanto, os 
descritores utilizados para o levantamento bibliográfico foram autismo 
OU transtorno do espectro autista OU intervenção precoce OU equi-
pe multidisciplinar OU fonoaudiologia infantil OU fonoterapia OU tera-
pia infantil. 

Para as análises e interpretações dos dados obtidos durante o 
levantamento bibliográfico foi utilizada a metodologia de leitura explo-
ratória de todo o material selecionado com o objetivo de obter uma vi-
são ampla do conteúdo. Foi realizada a leitura dos resumos dos arti-
gos/dissertações/teses e após, selecionado a bibliografia para a revi-
são bibliográfica. Nesse momento é utilizado os critérios de inclusão e 
exclusão. Seguido disso, foi realizada uma leitura aprofundada do ma-
terial e anotação das informações essenciais e principais ideias do ar-
tigo para por fim, realizar a redação do estudo.
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Figura 01 – Esquema da realização para a seleção dos artigos/disser-
tações/teses da revisão bibliográfi ca.

Fonte: editora viseu

RESULTADOS

Ao conduzir a revisão bibliográfi ca sobre a intervenção precoce e 
a fonoaudiologia no TEA foram selecionados sete trabalhos, incluindo ar-
tigos, dissertações e teses, que atendem aos critérios de inclusão e ex-
clusão estabelecidos para este estudo. A seguir, apresenta-se um quadro 
com as referências dos materiais utilizados, organizados nas categorias: 
título da obra, autor, ano e principais resultados. Essa organização facilita 
a visualização das contribuições de cada estudo para o tema abordado.

Quadro 01 - Resultados da Intervenção Precoce e Fonoaudiologia 
no Transtorno do Espectro Autista (TEA). Os dados a seguir ilustram 
a relação entre intervenções precoces e as práticas fonoaudiológicas 
no contexto do TEA, destacando suas implicações para o desenvolvi-
mento da comunicação e das habilidades sociais das crianças.

OBRA AUTORES ANO CITAÇÃO

Modelo denver de In-
tervenção precoce para 
crianças com transtorno 

do espectro autista

Rodrigues, 
Lira e Rossi

2021

“...o modelo Denver é valido para 
auxiliar professores em sala de aula, 
pois age em prol do desenvolvimento 
cognitivo e social da criança, por meio 
de um trabalho feito em conjunto entre 
escola e clínica, onde os profi ssionais 
atuam mediando os professores de 

educação especial e de ensino regular.”
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Abordagem fonoaudio-
lógica na intervenção 
precoce em crianças 

com transtorno do 
espectro autista: re-

visão integrativa

Silva, Lira 
e Farias

2021

“O profissional fonoaudiólogo deve 
ser capaz de desenvolver na crian-
ça autista habilidades comunica-
tivas, pois elas contribuem para a 

promoção da aprendizagem...”

Intervenção fonoau-
diológica precoce no 
desenvolvimento da 

linguagem no Transtor-
no do Espectro Autista: 

percepção dos pais

Bastos, 
Neto e 
Breve

2023

“... a intervenção fonoaudiológica 
precoce nos indivíduos com TEA 

apresenta resultados positivos no que 
se refere aos aspectos de linguagem 

receptiva, linguagem expressiva, 
comportamento e socialização.”

Intervenção precoce no 
Transtorno do Espectro 

do Autismo: o papel 
da equipe, da fonoau-
diologia e da família

Ferreira 
et al

2023

“... existem programas/métodos ba-
seados em modelos teóricos que 

podem ser considerados ferramentas 
potentes para favorecer o desen-
volvimento e melhorar a qualidade 

de vida das crianças com TEA.”

Benefícios da inter-
venção precoce para 
a família de crianças 
com Transtorno do 

Espectro do Autismo

Cossio, 
Pereira e 
Rodriguez

2023

“... a avaliação dos benefícios da IP 
deve, assim, constituir-se como um im-

portante indicador de melhoria das práti-
cas dos profissionais de forma a objeti-
var-se um apoio centrado na família...”

Contribuições da te-
rapia ocupacional no 
tratamento de inter-
venção precoce nas 

crianças 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 estabeleça uma 
proposta terapêutica adequada e ini-
cie imediatamente a intervenção...” 

O papel dos pais frente 
à criança com autis-
mo: a importância da 
intervenção precoce

Silva 2018

“...quanto mais precoce for o diag-
nóstico, mais precoce também será 

a intervenção, o que compete, a 
princípio, a família, seguida da equi-

pe interdisciplinar e a escola.”

Fonte: autores (2024)

DISCUSSÃO

A intervenção precoce para crianças com TEA é uma temática 
discutida em diversos estudos, algumas evidências ressaltam sobre a 
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eficácia no desenvolvimento das habilidades sociais e na comunica-
ção. Existem alguns modelos de IP que podem ser exploradas na in-
tervenção precoce como o modelo de Denver que busca ênfase no pa-
pel do fonoaudiólogo e da equipe multidisciplinar que realiza o acom-
panhamento das crianças com autismo.

Em Rodrigues, Lira e Rossi (2021) o modelo Denver de inter-
venção precoce foi validado e comprovado como eficiente aqui pro 
Brasil, sendo seu objetivo estimular o desenvolvimento cognitivo e so-
cial da criança por meio de um trabalho em conjunto de escola e clí-
nica com os profissionais da clínica instruem os professores de edu-
cação especial e ensino regular. Esse modelo é 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 
atualizações para esses profissionais frente às metodologias para tra-
balhar com alunos autistas.

Campos et al. (2020) relatam sobre as contribuições da terapia 
ocupacional no tratamento de IP com crianças com autismo, sendo a IP 
baseada no conceito de neuroplasticidade, aproveitando a capacidade 
da criança de aprender e formar novas conexões nervosas, possibilitan-
do novas aprendizagens. Na terapia ocupacional essas áreas são com-
preendidas como desempenho ocupacional que inclui o indivíduo e suas 
habilidades e o contexto em que está inserido. Esse estudo reforça a im-
portância da terapia ocupacional na avaliação e IP em crianças com TEA.

É notável a importância do profissional fonoaudiólogo no de-
senvolvimento de habilidades sociais e comunicativas das crianças 
autistas. Segundo relatos de Silva, Lira e Farias (2021) o profissional 
fonoaudiólogo deve ser capaz de desenvolver nas crianças com TEA a 
habilidade de comunicação, pois isso contribui para a aprendizagem. 
Portanto, o fonoaudiólogo deve visar a intervenção de melhorias dos 
sintomas relacionados à linguagem e comunicação, seja ela verbal ou 
não verbal. Outro aspecto que foi identificado nesse estudo é que a IP 
instala medidas de prevenção mais eficientes para diminuir os preju-
ízos advindos do autismo, e que quanto mais cedo se iniciar o trata-
mento maiores serão os ganhos obtidos, dentre eles o desenvolvimen-
to social e a comunicação da criança com TEA,
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Sobre a percepção dos pais frente a intervenção fonoaudiológica 
precoce no desenvolvimento da linguagem das crianças com TEA. Bas-
tos, Neto e Breve (2020) realizaram uma análise das falas dos pais sobre 
a intervenção precoce em crianças com TEA e revelou resultados satisfa-
tórios sobre o desenvolvimento da linguagem receptiva, expressiva, com-
portamento e socialização. Também foram observadas melhorias na ade-
quação do comportamento social e progressos na comunicação verbal e 
não verbal. Esse estudo destaca a necessidade da inclusão de crianças 
com TEA no sistema educacional e a influência do nível de gravidade do 
transtorno, que são áreas promissoras para estudos de investigação, vi-
sando aprimoramento e otimização dos resultados terapêuticos.

Ao analisar os níveis de participação e os benefícios proporciona-
dos pela intervenção precoce às famílias com filhos com TEA, deve-se uti-
lizar estratégias para avaliar o impacto na vida da criança e da família. Em 
Cossio, Pereira e Rodriguez (2018) foi apresentado sobre a contribuição 
da IP no bem-estar da família, qualidade de vida, desenvolvimento de com-
petências e fortalecimento do controle sobre suas vidas em crianças com 
TEA e ressaltado sobre a importância do envolvimento das famílias 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 crianças com TEA não segue um padrão 
metodológico único, visto que pode ocorrer uma diversidade de abor-
dagens terapêuticas ao redor do mundo. Outro aspecto descrito é a 
atuação da equipe multiprofissional, com métodos variáveis que au-
xiliam na qualidade e melhoria no desenvolvimento de crianças com 
TEA. Apesar disso, existe uma carência de discussões sobre a forma-
ção interprofissional e colaborativa, que pode levar a sobreposição de 
papeis entre os membros das equipes. Uma alternativa de solução 
para essa problemática seria a implementação de uma abordagem in-
tegrada para a colaboração dos profissionais.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

A intervenção precoce em crianças com Transtorno do Espec-
tro Autista (TEA) se apresenta como uma estratégia essencial para 
promover o desenvolvimento social, comunicativo e cognitivo dessas 
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crianças. Diversos estudos discutidos apresentam modelos bem-su-
cedidos que auxiliam na eficácia do IP, sendo necessário equipes mul-
tidisciplinares bem preparadas e em colaboração com a família.	

Uma conclusão importante deste estudo é a necessidade de abor-
dar o IP em conjunto com a família, pois os pais e cuidadores devem par-
ticipar de forma atuante no processo terapêutico da criança. Alguns estu-
dos evidenciados nessa revisão bibliográfica relatam sobre a melhoria na 
qualidade de vida das crianças com TEA e também dos familiares decor-
rentes do envolvimento da família no tratamento de crianças com TEA. 
Por fim, a IP embora já tenha demonstrado resultados consistentes no 
desenvolvimento de crianças com TEA, ainda são necessárias mais pes-
quisas direcionadas a essa temática, 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 bebês nascidos 
no país. É uma doença caracterizada pela abertura no lábio superior e 
com uma abertura no palato, conhecido como céu da boca. Por isso, o 
nome correto da condição não é lábio leporino, uma vez que nesse úl-
timo caso, não há fenda presente no palato da boca. Objetivo: Inves-
tigar alterações do sistema estomatognático em pacientes com fissura 
labiopalatina unilateral submetidos a cirurgia de queiloplastia e palato-
plastia. Metodologia: No presente estudo foram realizadas pesquisas 
de cunho bibliográfico, tendo como meios de fundamentações artigos 

mailto:thaisaamarinho21%40gmail.com?subject=
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disponíveis de forma on-line, versões e impressas, pesquisas biblio-
gráficas, livros teóricos, bancos de teses e dissertações de universi-
dades, artigos científicos, revistas científicas 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. Considerações finais: A atuação do fonoaudiólogo 
em pacientes com fissuras labiopalatinas unilateral pré-forame sub-
metidos a cirurgia de queiloplastia e palatoplastia é de suma importân-
cia para promover a reabilitação e melhorar a qualidade de vida des-
ses indivíduos.
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.
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1. INTRODUÇÃO

O desenvolvimento facial embrionário inicial é guiado por me-
canismos celulares essenciais, de forma que fatores que possam in-
terferir no crescimento, na aproximação e na fusão 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 está associada a fa-
tores genéticos - como consanguinidade e heranças genealógicas, fa-
tores do próprio indivíduo - como mutações 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 classificação mais utilizada para fissuras é a classificação de 
Spina, de acordo com essa classificação há três grandes grupos, pos-
suindo como parâmetro a localização do forame incisivo: pré-forame, 
transforame e pós-forame. (SILVA BJ, et al., 2018 apud CAVALCAN-
TE et al., 2021) 

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

Fissura transforame incisivo: São as de maior gravidade atin-
gindo o lábio, arcada alveolar e todo palato. Podem do ser unilateral 
ou bilateral.
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Fissura pós-forame incisivo: Fissuras palatinas, em geral me-
dianas, que podem situar-se apenas na úvula, palato e envolver todo 
o palato duro. Podendo ser completa ou incompleta.

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

Como o fonoaudiólogo atua no tratamento pós-cirúrgico de cor-
reção da fissura labiopalatina unilateral pré-forame? A atuação do fo-
noaudiólogo é de suma importância, tendo em vista que as fissuras fa-
ciais podem prejudicar funções essenciais do rosto como, fala, masti-
gação, deglutição e sucção.
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A intervenção fonoaudiológica objetiva orientar os responsá-
veis pelo neonato acerca dos procedimentos adequados de alimenta-
ção, em relação a incentivar a fala e a linguagem. Assim como salien-
tar possíveis distúrbios da comunicação devido a FLP e alterações es-
tomatognáticas. Importa mencionar que a abordagem fonoaudiológica 
deve ser o mais precoce possível, uma vez que o tratamento é longo. 
Dessa forma, o fonoaudiólogo atua em longo período, tendo em vista 
que em cada uma das etapas cirúrgicas ocorrem modificações e com 
isso é preciso fazer o acompanhamento para as correções da fala e 
deglutição (CABRAL et al., 2021 apud MATOS et al., 2023).

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 PRINCIPAIS ALTERAÇÕES ESTOMATOGNÁTICAS NO PÓS-
-CIRÚRGICO DE CORREÇÃO DAS FISSURAS PRÉ-FORAME UNI-
LATERAL EM CRIANÇAS

As fissuras labiais são resultantes de alterações primárias na fi-
xação dos processos medianos e laterais, bem como o processo ma-
xilar, já as fissuras palatais são más formações decorrentes da má fu-
são das estruturas maxilares com as estruturas nasais como septo na-
sal, crista palatina e osso vômer isolado. Além disso, as fendas unila-
terais e bilaterais podem ser agrupadas das seguintes formas: fendas 
do palato primário ou anterior, fenda do palato secundário ou poste-
rior e fendas das partes primárias e secundárias do palato (SINGH et 
al.,2021 apud BATISTA et al., 2023).

O tipo de fissura costuma influenciar nas alterações 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, 
alterações importantes no crescimento dos ossos maxilares costumam 
ser tratadas através da união entre tratamento ortodôntico, visando des-
compensação da oclusão e cirurgia ortognática, reposicionando maxila 
e/ou mandíbula (ROY et al., 2018 apud MELO et al.,2024)

 Os pacientes com lesões no palato têm uma maior dificuldade 
em criar pressão intraoral suficiente para à sucção do leite, o que afe-
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ta o estado nutricional do bebê, afetando assim seu peso e crescimen-
to. Percebe-se também que ocorre regurgitação nasal pela comunica-
ção entre a cavidade oral e nasal em que o leite é aspirado pelos pul-
mões. (PEREIRA, 2019, apud WINTER et al., 2021).

A (DVF) disfunção velofaríngeo acomete onde ocorre os distúr-
bios articulatórios do desenvolvimento, dos articulatórios compensa-
tórios, dos obrigatórios, como a hiper nasalidade, e adaptações com-
pensatórias, que comprometem a clareza da fala. Essas alterações 
podem acarretar à respiração 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 dentárias, defici-
ência da fala e na saúde geral do paciente (SANTOS; OLIVEIRA, 2021 
et al., apud WINTER et al., 2021).

As FLP frequentemente demandam de intervenções devido 
ao alto impacto ocasionado que não se limita aos aspectos estéti-
cos. É possível notar o acometimento no desenvolvimento do proces-
so eruptivo, posicionamento dentário, infecções auditivas recorrentes, 
bem como alterações estomatognáticas (Dallegrave et al., 2022 apud 
MELO et al.,2024)

Devido às alterações anatômicas e/ou funcionais da tuba audi-
tiva e da área do esfíncter velo faríngeo, as crianças com FLP estão 
mais propensas a desenvolver otite média. Essa condição surge da di-
ficuldade na abertura da tuba auditiva durante a deglutição, causada 
por disfunções no músculo tensor do véu palatino, que pode perma-
necer fixo em sua inserção no palato ou apresentar alterações em sua 
trajetória de inserção. Isso resulta na falta de ventilação adequada da 
orelha média, aumentando o risco de acúmulo de alimentos nessa es-
trutura e de aspiração de secreções da nasofaringe (SILVA et al., 2018 
apud BARROS, 2023).

2.2 A IMPORTÂNCIA DA ATUAÇÃO DO FONOAUDIÓLOGO NO 
PÓS-CIRÚRGICO DA CIRURGIA DE CORREÇÃO DE FISSURA 
PRÉ-FORAME UNILATERAL EM CRIANÇAS

O fonoaudiólogo tem o conhecimento científico fundamentado 
durante sua graduação, fazendo o empoderamento sobre os cuidados 
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e orientações para mães de crianças com FLP, conhecimento sobre 
as estruturas e reflexos presentes desde o nascimento relacionadas 
a cada tipo de fissuras e alterações de respiração, sucção, deglutição 
e estética envolvidas, visando alimentação, maturação das estruturas 
orofaciais e consequente desenvolvimento e bom estado de saúde ge-
ral, bem como de padrões de fala e socialização normais; confirman-
do esta questão em um estudo cuja coleta de dados ocorreu durante a 
graduação do curso de enfermagem aponta que 84,6% dos participan-
tes afirmaram não terem recebido quaisquer informações sobre o pro-
cesso de amamentação de bebês ou crianças com FLP, o que aponta 
para a necessidade dos conhecimentos do fonoaudiólogo no proces-
so de orientação da alimentação de crianças 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 várias etapas e passando por 
diversos profissionais. Esses tratamentos podem ser divididos em não 
cirúrgicos e cirúrgicos. Dos tratamentos não cirúrgicos, o fonoaudiólo-
go estimula a movimentação peribucal e correta interposição da língua 
(SANTOS RC, et al.,2019 apud CAVALCANTE et al., 2021)

A atuação fonoaudiológica em crianças com FLP visa auxiliar 
as mães quanto a amamentação, fornecendo além disso orientações 
sobre o posicionamento elevado e semissentado do bebê. Isso busca 
minimizar o refluxo do leite para a cavidade nasal, além de reduzir o 
risco de líquido na orelha média, problemas comuns e frequentes nes-
sas crianças devido à DVF e da tuba auditiva. A orientação e o auxílio 
no manejo dessas questões, contribui para uma alimentação mais se-
gura e adequada para o bebê. (SILVESTRE, GIRALDELI et al., 2023 
apud ARAUJO et al.,2023).

O profissional de fonoaudiologia desempenha um papel funda-
mental ao monitorar e oferecer orientações abrangentes em relação 
ao progresso global nos campos da linguagem, audição 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 crianças afetadas, permitindo-



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 134

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

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

As cirurgias de lábio (queiloplastia) e de palato (palatoplas-
tia) são as cirurgias reparadoras mais comuns realizadas ao longo do 
complexo tratamento de reabilitação. Os pacientes necessitam de um 
acompanhamento precoce e especializado, desde o diagnóstico da 
fissura até a finalização do tratamento, já 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 bebê tenha no mínimo 4,5 kg e não apre-
sente nenhuma doença da infância, onde tem como objetivo provê a 
reabilitação da musculatura, já a palatoplastia é a cirurgia voltada para 
a reconstrução do palato onde deve ser executada entre os 6 e 18 me-
ses para que o paciente consiga desenvolver uma normal pronúncia 
das palavras (ALMEIDA et al., 2019 apud WINTER et al.,2021)

Aqui no Brasil o sistema único de saúde (SUS) disponibiliza 
todo o tratamento cirúrgico e acompanhamento necessário com diver-
sos profissionais da área da saúde sem custo algum (Luzzi,2021 apud 
SOUZA et al.,2022).

Após 30 dias da palatoplastia, quando não ocorrem intercorrên-
cias como a deiscência dos pontos, dá-se continuidade ao acompa-
nhamento fonoaudiológico. São realizadas então, orientações sobre 
o desenvolvimento da fala e linguagem, de forma a prevenir a instala-
ção de distúrbios articulatórios compensatórios (DACs), comuns nos 
casos de FLP. Além disso, são orientados exercícios que promovam 
a estimulação do palato mole visando a sua funcionalidade de modo 
adequado, direcionamento do fluxo aéreo para a cavidade oral, treino 
de sucção, sons e jogos vocálicos. Neste processo, ao detectar qual-
quer alteração estrutural que possa estar afetando a funcionalidade do 
palato mole o paciente é reavaliado pela equipe de cirurgia, visto que 
limitações anatômicas na região do esfíncter velofaríngeo, como pala-



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 135

to curto, dificultam a evolução no tratamento fonoaudiológico, poden-
do ter por desfecho uma disfunção velofaríngea (DVF), com grandes 
prejuízos ao paciente. Afirma-se, portanto, que bons resultados no de-
senvolvimento da fala também dependem de um bom resultado cirúr-
gico (HOSSEINBAD et al., 2015 apud CABRAL et al.,2021).

Desde a aquisição do inventário fonético-fonológico, após pala-
toplastia são realizadas avaliações periódicas dos 3 aos 4 anos, com 
o intuito de saber se a criança apresenta trocas fonológicas do próprio 
desenvolvimento ou distúrbios fonéticos ou fonológicos, necessitando 
assim de fonoterapia (KUMMER, 2016 et al., apud SILVESTRE 2020).

Nos casos em que as crianças apresentam distúrbios fonológi-
cos, que são alterações na produção dos fonemas da fala, a fonotera-
pia é direcionada para adequar o ponto e modo articulatório do fone-
ma, através de pistas multissensoriais (MARTINS, CARDOSO, 2015 
apud SILVESTRE 2020).

O fonoaudiólogo pode trabalhar a parte muscular de duas ma-
neiras a terapia miofuncional e a mioterapia. Levando assim a cor-
reção de possíveis complicações de comunicação (LIMA, 2019 apud 
WINTER et al.,2021)

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

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

A revisão focou na atuação do fonoaudiólogo em crianças com 
fissura labiopalatina unilateral, especificamente em relação às inter-
venções realizadas no pré e pós-operatório de cirurgias de queiloplas-
tia (cirurgia labial) e palatoplastia (cirurgia do palato). O objetivo foi 
reunir e sintetizar o conhecimento científico disponível sobre as práti-
cas fonoaudiológicas para esse grupo de paciente.
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A busca pelos artigos foi realizada em bases de dados científi-
cos de acesso público e privado, como: SciELO, Google Acadêmico, 
Crefono, revistas literárias, revisões bibliograficas. Foram realizadas 
pesquisas de cunho bibliográfico, tendo como meios de fundamenta-
ções artigos disponíveis de forma on-line e versões impressas, reunin-
do e comparando diferentes pesquisas encontradas nas fontes que fo-
ram consultadas e listando os principais fatores que influenciam na al-
teração da motricidade orofacial em pacientes submetidos a cirurgias 
de queiloplastia e palatoplastia.

Inicialmente, os títulos e resumos dos artigos encontrados foram 
analisados ​​para verificar sua harmonização aos critérios de inclusão. Es-
tudos que não atenderam a esses critérios foram excluídos nesta fase.

RESULTADOS

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

De acordo com pesquisas, na avaliação inicial, os pacientes 
apresentaram alterações na fala e na função orofacial, consistindo 
principalmente em dificuldades de articulação, emissão de sons na-
sais e deglutição. A presença de fissura labiopalatina unilateral pré-fo-
rame resultava em desvios na ressonância e articulação dos fonemas, 
além de limitações na comunicação verbal.

Após a avaliação inicial, os pacientes são submetidos a inter-
venções fonoaudiológicas individualizadas, que incluem exercícios de 
estimulação de articulação, treinamento de deglutição e orientação 
quanto à utilização adequada dos músculos faciais e orais. A maio-
ria dos pacientes demonstra adesão ao tratamento, com acompanha-
mento regular de sessões de fonoaudiologia antes e após as cirurgias.

Na avaliação fonoaudiológica pós-cirúrgica observou-se uma 
melhoria significativa na articulação dos fonemas e na ressonância vo-
cal dos pacientes. A função de deglutição também o paciente apresen-
ta avanços, com redução da nasalização e ganho na eficiência da de-
glutição de alimentos pastosos e sólidos.
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Com o acompanhamento fonoaudiológico de forma frequente a 
maioria dos pacientes apresentam um resultado satisfatório, destacando 
a melhoria na comunicação verbal e maior confiança na interação social.

DISCUSSÃO

A atuação do fonoaudiólogo em pacientes com fissura labiopa-
latina unilateral pré-forame, tanto antes quanto após as cirurgias de 
queiloplastia e palatoplastia, é fundamental para a reabilitação da fala, 
da audição e da função orofacial. O tratamento fonoaudiológico pre-
coce e contínuo demonstrou ser essencial para a correção das altera-
ções no padrão de fala e para a adaptação dos pacientes às mudan-
ças pós-cirúrgicas.

OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Fissuras labiopa-
latinas: revisão 

da literatura 
fonoaudiológica.

Nascimento, 
Corrêa 2020

“As FLP podem ser causadas por altera-
ções na morfogênese associadas à herança 

multifatorial. O fator hereditário afeta 35% 
das pessoas com fissura, enquanto 65% 

são associados a fatores ambientais.”

Abordagem fo-
noaudiológica em 
um centro de rea-
bilitação de fissu-
ras labiopalatinas 
na cidade doiânia

Da Silva, 
Ferreira 2022

“Cabe ao fonoaudiólogo fazer as devidas 
orientações quanto: a postura adequada ao 
aleitamento materno, o uso da mamadeira 

e a aquisição da linguagem. É de responsa-
bilidade do profissional a busca de técnicas 
de alimentação que irão estimular a região 
bucal, trabalhar a introdução alimentar e 

suas consistências, e estimular a sensibili-
dade tátil, térmica e gustativa, a fim de evitar 
movimentos 7 compensatórios. Além disso, 
também é de competência do fonoaudiólogo 
avaliar a fala, a audição e o desenvolvimento 

neuropsicomotor do paciente com fissura.”

Fissuras labio-
palatinas: van-
tagens do trata-
mento durante a 
primeira infância

Da Silva, 
Souza 2021

“A fonoaudiologia age no processo de 
reabilitação da fala, seja ela pós cirúrgi-

ca ou não. Este profissional irá avaliar os 
aspectos orofaciais, de forma funcional e 
morfológica, juntamente com uma análise 
perceptivo-auditiva da fala. A articulação, 

emissão de ar nasal, grau de inteligibilidade 
de fala, ressonância e pressão intraoral, são 
alguns dos aspectos analisados no paciente 

fissurado antes do início da fonoterapia.”



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 138

Alterações 
morfofuncionais 

associadas à 
fenda palatina 
e fissura labial

Alves, 
Nunes 2023

“O acompanhamento fonoaudiológico é ex-
tremamente necessário para vermos como a 
fala do paciente vai se desenvolver, somente 
com uma fala bem adequada e sem nenhum 

escape nasal, problemas articulatórios ou 
sem nenhum problema que indique que o 

palato tá curto e que precisa ser reabordado; 
temos a certeza de que a primeira palato-

plastia é o suficiente para aquele paciente.”

Abordagem fo-
noaudiológica em 

pacientes com 
fissura labiopa-
latal em serviço 
especializado de 

alta complexi-
dade na região 

oeste do Paraná

Cabral et al., 2021

“A avaliação é feita por meio de protocolos 
específicos, para a compreensão das carac-

terísticas da malformação, bem como impacto 
nas funções do sistema estomatognático: 

sucção, respiração, deglutição, mastigação 
e fala. Quando necessário é realizada a 

avaliação de linguagem oral, compreensão 
e expressão. Além disso, também aplica se 
a avaliação auditiva, por meio dos exames 
de audiometria tonal limiar, logoaudiome-
tria, imitanciometria e Potencial Evocado 
Auditivo de Tronco Encefálico (PEATE).”

A reabilitação de crianças com fissuras labiopalatinas (FLP) exi-
ge uma abordagem fonoaudiológica abrangente e multidisciplinar, dada 
a complexidade das necessidades envolvidas. Conforme Nascimento 
(2020), as FLP são influenciadas tanto por fatores genéticos quanto am-
bientais, sendo que 35% dos casos estão relacionados à herança gené-
tica, enquanto 65% decorrem de influências ambientais. Esse dado re-
força a importância de uma análise cuidadosa dos antecedentes fami-
liares e do ambiente, o que pode ajudar a personalizar o plano de reabi-
litação de acordo com as particularidades de cada paciente.

Segundo Silva (2022), o papel do fonoaudiólogo é essencial 
desde os primeiros momentos de vida, ao orientar sobre o aleitamen-
to materno e a introdução de técnicas alimentares que ajudam a esti-
mular o sistema orofacial. Essas orientações são cruciais para evitar 
o desenvolvimento de movimentos compensatórios prejudiciais e para 
apoiar a correta aquisição da linguagem. Além disso, cabe ao fonoau-
diólogo avaliar funções como fala, audição e o desenvolvimento neu-
ropsicomotor, garantindo que esses aspectos estejam alinhados para 
uma reabilitação mais efetiva e integrada.

O tratamento na primeira infância, conforme pontuado por Sil-
va (2021), apresenta vantagens significativas, especialmente porque o 
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fonoaudiólogo pode intervir de maneira precoce em aspectos críticos 
para o desenvolvimento da fala.

A avaliação dos aspectos orofaciais, perceptivo-auditivos e a 
análise da ressonância e pressão intraoral ajudam a identificar áreas 
que precisam ser trabalhadas na fonoterapia, seja no período pré ou 
pós-cirúrgico. Esse acompanhamento precoce facilita uma reabilita-
ção mais eficaz e aumenta as chances de uma fala mais clara e com-
preensível ao longo do desenvolvimento da criança.

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

Por fim, Bral et al. (2021) reforçam que a avaliação fonoaudio-
lógica precisa incluir protocolos específicos que permitam a compre-
ensão das alterações morfofuncionais da FLP. O fonoaudiólogo deve 
analisar funções como sucção, mastigação, deglutição e fala, além de 
realizar avaliações auditivas por meio de exames como audiometria 
e PEATE, assegurando uma abordagem completa. Essas avaliações 
são fundamentais para identificar as limitações funcionais e promover 
uma intervenção que englobe todas as áreas afetadas pela fissura.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

A atuação do fonoaudiólogo em pacientes com FLP unilateral 
pré-forame submetidos a cirurgia de queiloplastia e palatoplastia é es-
sencial para promover a reabilitação e melhorar a qualidade de vida 
desses indivíduos. Desde o diagnóstico até o acompanhamento pós-
-cirúrgico, o fonoaudiólogo desempenha um papel fundamental no pla-
nejamento e na execução de intervenções terapêuticas voltadas para 
a melhoria na comunicação, alimentação e aspectos emocionais rela-
cionados à condição.

A intervenção fonoaudiológica, que abrange o cuidado no pré e 
pós-operatório, visa a prevenção e tratamento das complicações que 
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podem surgir devido as alterações estomatognáticas, como dificulda-
des na produção da fala e na deglutição. A realização de exercícios de 
estimulação orofacial, o acompanhamento do desenvolvimento da lin-
guagem e a orientação para a família são aspectos cruciais que tra-
zem benefícios para o sucesso do tratamento. Além disso, a reabilita-
ção fonológica é de suma importância, uma vez que muitas vezes a 
alteração na articulação e na ressonância vocal persiste mesmo após 
a cirurgia. O acompanhamento a longo prazo também se mostra rele-
vante, pois as necessidades dessas crianças podem mudar ao longo 
do desenvolvimento, exigindo ajustes no plano terapêutico.

Dessa forma, a atuação integrada e contínua do fonoaudiólogo 
é determinante para alcançar resultados significativos, não só no físico 
e funcional, mas também na esfera psicossocial, proporcionando aos 
pacientes com fissura labiopalatina as melhores condições para o ple-
no desenvolvimento da comunicação, autoconfiança e bem-estar. estar.
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DISFAGIA OROFARÍNGEA NA DOENCA DE CHAGAS
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RESUMO
A disfagia orofaríngea na doença de Chagas é uma condição decor-
rente das complicações neuromusculares causadas pelo parasita 
Trypanosoma cruzi. O parasita pode levar à destruição dos neurônios 
do plexo miontérico, resultando em disfunções na motilidade da fa-
ringe e esôfago. Isso, manifesta-se como dificuldade para engolir ali-
mentos e líquidos, aumentando o risco de aspiração e complicações 
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como pneumonia aspirativa. OBJETIVO: Demonstrar a importância 
da atuação fonoaudiológica sobre a disfagia orofaríngea ocasionada 
pelas complicações da doença de Chagas. OBJETIVOS ESPECÍFI-
COS: Compreender as principais intervenções fonoaudiológicas para 
o tratamento da disfagia orofaríngea pela doença de Chagas. MÉTO-
DOS: O levantamento bibliográfico foi realizado através de livros e ar-
tigos científicos buscados na base e Biblioteca Eletrônica Científica 
Online (SciELO) e Google Acadêmico, analisados conforme referen-
cial teórico. Selecionou-se artigos e livros publicados nos anos 2014 a 
2021. RESULTADOS: O fonoaudiólogo é responsável por auxiliar no 
diagnóstico da disfagia orofaríngea, acompanhando a progressão do 
paciente, fazendo ajustes necessários. Podendo incluir reavaliações 
periódicas da deglutição, modificação do plano de tratamento, base-
ando-se na resposta do paciente junto do acompanhamento de even-
tuais complicações. CONCLUSÃO: Conclui-se que a atuação do fo-
noaudiólogo é importante na qualidade de vida de pacientes com dis-
fagia orofaríngea resultante da doença de Chagas.
Palavras-chave: Fonoaudiologia; Disfagia; Deglutição; Doença 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 liq-
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-
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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. INTRODUÇÃO

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

A transmissão da DC ocorre, principalmente, por meio do conta-
to com fezes e urina do inseto barbeiro, vetor da doença (ORGANIZA-
ÇÃO MUNDIAL DA SAÚDE, 2019). Embora a DC seja endêmica nas 
Américas, casos esporádicos são registrados em regiões como Euro-
pa e Ásia devido a migrações. Países como Bolívia, Argentina, Para-
guai e Equador apresentam as maiores taxas de prevalência (Mesqui-
ta et al., 2019). Mesmo após mais de cem anos de sua descoberta, 
a DC continua a ser um desafio significativo para a saúde pública no 
Brasil e em outros países da América Latina, o que mantém o tema re-
levante para a pesquisa global (Souza; Mesquita, 2020).

Os sintomas da Doença de Chagas (DC) variam conforme a fase 
em que se encontra a infecção. Na fase aguda, que ocorre nos primei-
ros três meses após a contaminação, a maioria dos casos é assintomá-
tica, dificultando assim o diagnóstico precoce. Já na fase crônica, que 
pode se manifestar anos após a infecção, surgem complicações tanto 
cardíacas quanto digestivas, como arritmias, megaesôfago (dificulda-
de de deglutição) e megacólon (constipação). Outros sintomas comuns 
na fase crônica incluem palpitações, dores no peito, desmaios, inchaço 
nas pernas e desconforto abdominal (Doença de Chagas, MSF 2018)
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Entre as complicações digestivas mais frequentes da Doença de 
Chagas (DC), o megaesôfago chagásico é uma das mais graves e inca-
pacitantes. Essa condição é caracterizada pelo aumento do esôfago, re-
sultante da destruição dos nervos responsáveis pela motilidade esofági-
ca, o que prejudica o processo de deglutição. Os pacientes com mega-
esôfago frequentemente apresentam dificuldade progressiva para en-
golir alimentos sólidos e líquidos, sensação de refluxo, regurgitação e, 
em casos avançados, podem desenvolver desnutrição severa e perda 
de peso significativa devido à incapacidade de se alimentar adequada-
mente. Além disso, o megaesôfago pode causar dor torácica e aumen-
tar o risco de aspiração de alimentos para os pulmões, o que pode levar 
à pneumonia aspirativa (Moreira Júnior et al., 2018)

Essa condição resulta da destruição dos neurônios que contro-
lam os movimentos musculares do esôfago, impedindo-o de se con-
trair adequadamente para transportar o alimento até o estômago. Os 
sintomas do megaesôfago chagásico incluem disfagia, dor torácica e 
sensação de plenitude após a ingestão de líquidos ou alimentos, sin-
tomas que se assemelham à acalasia idiopática (Abud et al., 2016).

Diante desse cenário, surge o seguinte questionamento: qual o 
papel do fonoaudiólogo na equipe multidisciplinar que trata pacientes 
com disfagia orofaríngea na Doença de Chagas? O fonoaudiólogo é 
um profissional essencial nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI), in-
tegrando-se à equipe multidisciplinar para gerenciar as disfagias oro-
faríngeas (DO), prevenindo complicações como a pneumonia aspira-
tiva e permitindo a reintrodução segura da alimentação por via oral. 
Esse processo não só reduz custos hospitalares como também favo-
rece uma alta mais rápida, melhorando a qualidade de vida dos pa-
cientes (Furkim; Alonso Rodrigues, 2015).

O objetivo deste artigo é demonstrar a relevância da atuação 
fonoaudiológica na gestão da disfagia orofaríngea em pacientes com 
Doença de Chagas. A intervenção do fonoaudiólogo é essencial para 
a reabilitação desses pacientes, prevenindo complicações como des-
nutrição, desidratação e aspiração, que podem resultar em pneumo-
nia aspirativa (MANGILLI et al., 2016). A disfagia orofaríngea envolve 
dificuldades nas fases oral e faríngea da deglutição, e a atuação fono-
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audiológica visa garantir a segurança alimentar e contribuir para a re-
cuperação global dos pacientes.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

2.1 DOENÇA DE CHAGAS: VISÃO GERAL

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

A doença é principalmente restrita ao continente americano de-
vido à presença de mais de 140 espécies do inseto vetor, pertencente 
à subfamília Triatominae (Hemiptera, Reduviidae). Esses insetos, que 
transmitem os parasitas, costumam viver em fendas de paredes ou te-
lhados de residências, além de galinheiros e depósitos, especialmente 
em áreas rurais e suburbanas. Escondem-se durante o dia e tornam-
-se ativos à noite, quando se alimentam de sangue, inclusive huma-
no. Conhecido popularmente como “barbeiro”, esse inseto geralmen-
te pica áreas expostas, como o rosto, e defeca ou urina próximo à pi-
cada. Além da transmissão pelo inseto vetor, outras formas de conta-
minação incluem acidentes laboratoriais, transfusão de sangue, trans-
plante de órgãos contaminados e transmissão vertical (da mãe 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 três estágios de desenvolvimento do parasita: 
tripomastigotas, amastigotas e epimastigotas. O ciclo começa quan-
do o inseto suga tripomastigotas da corrente sanguínea de vertebra-
dos infectados. No estômago do inseto, a maioria dos tripomastigotas 
é destruída, mas alguns sobrevivem e se transformam em amastigo-
tas (forma esférica) ou epimastigotas. Estes últimos se movem para o 
intestino, onde se dividem intensamente e se ligam às membranas pe-
rimicrovilares secretadas pelas células intestinais (Onyekwelu, 2019).

A fixação às membranas perimicrovilares é crucial para a di-
visão dos parasitas e o processo de metaciclogênese, no qual os 
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epimastigotas não infecciosos se transformam em tripomastigotas in-
fecciosos, chamados metaciclopermastigotas.

A doença de Chagas pode afetar o coração e o sistema digesti-
vo, resultando em complicações como disfagia, infecções pulmonares 
e esofagite intensa, que podem levar a úlceras, melena, hematêmese 
e até câncer de esôfago, No caso da doença de Chagas, o megaesô-
fago é uma consequência comum, resultando em disfagia e regurgita-
ção devido à destruição dos plexos nervosos da parede esofágica, o 
que diminui o peristaltismo e aumenta a pressão no esfíncter esofági-
co inferior (Gianotti et al., 2015).

A disfagia, ou dificuldade para engolir, é uma condição que 
pode prejudicar significativamente a rotina diária, chegando a causar 
isolamento social e impactando tanto os aspectos fisiológicos quan-
to biopsicossociais. Existem dois tipos principais de disfagia: a oro-
faríngea (superior), que afeta a boca e a faringe, e a esofágica (infe-
rior), que se manifesta após o ato de engolir. As causas da disfagia 
podem ser de origem neuromuscular ou mecânica, envolvendo pro-
blemas nos músculos, nos nervos ou obstruções físicas no esôfago 
(Lemme et al., 2016).

O diagnóstico do megaesôfago chagásico inclui anamnese de-
talhada e exames como radiografia de tórax e esofagograma, além de 
testes sorológicos (Abud et al., 2016). O fonoaudiólogo desempenha 
um papel importante na avaliação e tratamento da disfagia, utilizando 
testes clínicos e instrumentais, como videofluoroscopia e endoscopia, 
para avaliar a função de deglutição. Intervenções incluem ajustes na 
consistência dos alimentos e técnicas de alimentação que facilitam a 
deglutição (Oliveira; Cardoso, 2020)

2.2 DISFUNÇÃO DEGLUTITÓRIA NA DOENÇA DE CHAGAS: FA-
SES E CARACTERÍSTICAS

A deglutição tem uma sequência de eventos com padrão motor 
que incorpora informação sensorial periférica em direção a uma res-
posta motora. Ela é resultante de um complexo mecanismo neuromo-
tor e tem como função transportar o alimento da cavidade oral para o 
estômago. O processo biomecânico da deglutição pode ser dividido 
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em fases: Preparatória, oral, faringiana e esofágica, sendo duas vo-
luntárias, preparatória e oral, e duas involuntárias, faringiana e esofá-
gica a fase preparatória é a responsável pela preparação, mastigação 
e posicionamento final do bolo na cavidade oral para o transporte pela 
faringe. A fase oral é aquela responsável pelo transporte do bolo ali-
mentar pela boca até a faringe. A fase faringiana é a responsável pelo 
transporte seguro do bolo alimentar pela faringe até o esôfago. Por 
fim, a fase esofagiana é a responsável pelo transporte do bolo através 
do esôfago em direção ao estômago. Transporte seguro do bolo sig-
nifica a sua passagem da boca ao estômago sem a ocorrência de en-
trada nas vias aéreas abaixo da laringe, complicação que é possível 
acontecer uma vez que a faringe participa da respiração e da degluti-
ção (Dias, Cláudia, 2015). 

A avaliação fonoaudiológica clínica compreende a avaliação 
estrutural, que consiste no exame físico da cavidade oral, da faringe e 
da laringe e na verificação da mobilidade e da tonicidade das estrutu-
ras envolvidas na deglutição. Na avaliação funcional, observa-se a in-
gestão de diferentes consistências alimentares, em pequenas quanti-
dades, como líquidos finos, líquidos espessados, pastosos/purês, pas-
tosos/pedaços moles, sólidos macios e secos. Recursos instrumen-
tais podem ser utilizados durante a abordagem clínica, como auscul-
ta cervical e oximetria de pulso. Diante da dúvida clínica, opta-se por 
exames objetivos, descritos anteriormente, para concluir o diagnóstico 
(MARCHESAN; JUSTINO; TOMÉ; 2014)

Pacientes com Doença de Chagas apresentam alterações na 
deglutição orofaríngea como adaptação às disfunções esofágicas, 
com aumento no tempo de trânsito oral e faríngeo, maior resíduo oral 
e demora na abertura do esfíncter esofágico superior. Essas mudan-
ças não são causadas por problemas no sistema nervoso central, pois, 
na fase crônica da doença, a estrutura da deglutição permanece está-
vel. A pressão do esfíncter esofágico superior permanece normal nos 
chagásicos. Nas alterações motoras do esôfago, destaca-se o relaxa-
mento parcial ou ausente do esfíncter inferior do esôfago e o aumen-
to isobárico da pressão intraesofágica após a deglutição, A inervação 
inibitória e excitatória é afetada na Doença de Chagas, A redução da 
pressão basal se deve à perda da inervação, causando um prolonga-
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mento das contrações no esôfago em pacientes com aumento do diâ-
metro do órgão (Cabral, Moreira, 2015). 

2.3 INTERVENÇÃO FONOAUDIOLÓGICA INTEGRADA A EQUIPE 
MULTIDICIPLINAR

O fonoaudiólogo exerce uma função essencial na Unidade de 
Terapia Intensiva (UTI), atuando em conjunto com uma equipe mul-
tidisciplinar para o gerenciamento das disfagias orofaríngeas (DO). 
Essa colaboração é de extrema importância, uma vez que visa preve-
nir a ocorrência de pneumonias aspirativas, que podem ser uma com-
plicação grave em pacientes internados. Além disso, o fonoaudiólogo 
trabalha para garantir a reintrodução segura da alimentação por via 
oral, o que não apenas favorece a nutrição dos pacientes, mas tam-
bém contribui para a redução dos custos hospitalares, uma vez que 
a recuperação de um paciente alimentado de forma adequada pode 
ser mais rápida e eficiente. Essa intervenção é crucial para melhorar a 
qualidade de vida dos pacientes, proporcionando-lhes uma experiên-
cia alimentar mais satisfatória e menos arriscada (Furkim; Alonso Ro-
drigues 2014).

Além disso, é fundamental ressaltar que fatores como a intu-
bação, traqueostomia e o uso de ventilação mecânica podem agra-
var significativamente as alterações no processo de deglutição. Es-
sas intervenções médicas criam um cenário em que a assistência fo-
noaudiológica se torna indispensável e precisa ser intensificada. Nes-
se contexto, a atuação do fonoaudiólogo é essencial para evitar o sur-
gimento de complicações adicionais, como desnutrição e pneumonia 
aspirativa, que podem ocorrer devido à dificuldade ou incapacidade do 
paciente de se alimentar adequadamente (Pereira; Albuquerque Mei-
reles 2014).

Ademais, o uso de métodos de avaliação funcional e a realiza-
ção de testes clínicos específicos têm se mostrado extremamente efi-
cazes no manejo dos distúrbios de deglutição. Essas abordagens de-
sempenham um papel crucial na prevenção de complicações graves, 
como a pneumonia aspirativa. Ao permitir uma análise detalhada e 
precisa das funções motoras envolvidas no ato de engolir, esses pro-
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cedimentos viabilizam intervenções terapêuticas mais direcionadas e 
assertivas, oferecendo um tratamento mais eficaz e individualizado. O 
fonoaudiológo irá realizar uma avaliação completa da deglutição para 
determinar a natureza e a gravidade do problema. Isso pode envolver 
testes clínicos, como observação da deglutição durante a ingestão de 
alimentos e líquidos, bem como exames instrumentais, como videoflu-
rocospia ou endoscopia (Andrade, 2017).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Trata-se de uma pesquisa exploratória e descritiva, com abor-
dagem qualitativa. O levantamento bibliográfico foi realizado por meio 
de livros e artigos científicos disponíveis em bases como a Biblioteca 
Eletrônica Científica Online (SciELO) e Google Acadêmico. Os descri-
tores utilizados incluíram os termos: “Doença de Chagas”, “Transtorno 
de deglutição” e “Fonoaudiologia”. Foram selecionados materiais pu-
blicados nos últimos 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 problemática. 
A abordagem desta pesquisa foi qualitativa, ou seja, operou com um 
grupo de conceitos, motivos, princípios, aspirações, atitudes e convic-
ções, correspondendo a um espaço mais extenso das relações, dos 
processos e dos fatos que não podem ser reduzidos à operacionaliza-
ção de fatores.

Este estudo justifica-se pela relevância da Doença de Chagas 
no contexto da saúde pública da América Latina, especialmente no 
Brasil, onde afeta milhares de pessoas a cada ano, com alta morbida-
de e complicações que impactam profundamente a qualidade de vida 
dos portadores (Moreira Júnior et al., 2018). A pesquisa tem como ob-
jetivo explorar as implicações da doença, com ênfase nos transtornos 
de deglutição, e a importância da intervenção fonoaudiológica.
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RESULTADOS 

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

Os descritores utilizados na pesquisa foram: 1. Doença de Cha-
gas; 2. Transtorno de deglutição; e 3. Fonoaudiologia. O intervalo de 
tempo considerado para a seleção dos materiais abrangeu os últimos 
sete anos, de 2014 a 2021. Os documentos foram escolhidos com 
base na relevância do conteúdo abordado e, em seguida, lidos e se-
lecionados para a composição deste estudo, seguindo os critérios de 
elegibilidade previamente estabelecidos.

Quadro 1: Resultados da pesquisa
OBRA  AUTOR ANO CITAÇÃO

 Discute a relação 
entre intubação e 
complicações no 

processo de deglu-
tição, ressaltando 
a importância do 

acompanhamento 
fonoaudiológico.

Pereira e 
Albuquerque 

Meireles
 2014

“...O fonoaudiólogo é o profissional indi-
cado para identificar os fatores de risco 
para disfagia na UTI, sendo essencial 
aos pacientes submetidos à ventilação 

mecânica e insere-se entre os requisitos 
mínimos para o funcionamento das UTIs, 

conforme o Conselho Federal de Fo-
noaudiologia (BRASIL, 2016) Resolução 
CFFa nº 492, de 07 de abril de 2016...”

 Descreve o papel 
do fonoaudiólogo 
na UTI, destacan-
do a prevenção 
de complicações 
como pneumo-
nia aspirativa 
em pacientes 
com disfagia.

Furkim; 
Rodrigues 2015

“...O fonoaudiólogo avalia a possibilidade 
de alimentação por via oral segura e indica, 
quando necessário, adaptações na textura 

dos alimentos, consistência, sabor, tempera-
tura, aumento da viscosidade dos líquidos, 
controle do volume por oferta, utensílios, 

velocidade da oferta e postura durante a ali-
mentação. Essas estratégias são frequente-
mente usadas para facilitar a deglutição com 
segurança, diminuindo o risco de complica-

ções, principalmente pneumonia aspirativa...”
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 Descreve a 
importancia do 

fonoaudiológo no 
acompanhamento 
em exames ins-
trumentais que 

avaliam a função 
de deglutição.

Oliveira Jr; 
Cardoso  2020

“...esse exame deve ser realizado por um 
médico otorrinolaringologista em conjunto 

com um fonoaudiólogo, para a interpretação 
dos resultados referentes à deglutição. As 
vantagens do uso dessa técnica consistem 
na portabilidade do equipamento, que per-
mite a realização do exame no ambulatório 
ou no leito e não utiliza radiação, e também 
por ser considerado o melhor método para 

avaliação da sensibilidade laringofaríngea...”

Atuação do fo-
noaudiológo na 

avaliação fonoau-
diológica para veri-
ficar a deglutição.

Marchesan; 
Justino; 
e Tomé

2014

“... A avaliação fonoaudiológica clínica 
compreende a avaliação estrutural, que 
consiste no exame físico da cavidade 
oral, da faringe e da laringe e na verifi-

cação da mobilidade e da tonicidade das 
estruturas envolvidas na deglutição...”

A disfagia orofa-
ríngea envolve 

dificuldades nas 
fases oral e farín-
gea da deglutição.

Mangilli et al. 2016

“...os grupos mostraram resultados esta-
tisticamente significativos, com o grupo 
que recebeu alta fonoaudiológica apre-
sentando um melhor desempenho...”

Fonte: Elaboração do autor, 2024

DISCUSSÃO

Pereira e Albuquerque Meireles (2014) O fonoaudiólogo é fun-
damental na identificação dos riscos de disfagia em pacientes da UTI, 
especialmente aqueles que estão em ventilação mecânica. De acordo 
com a Resolução CFFa nº 492, do Conselho Federal de Fonoaudio-
logia (2016), a presença do fonoaudiólogo nas UTIs é uma exigência 
para garantir um cuidado completo aos pacientes, atuando de maneira 
integrada com a equipe médica, de forma cuidadosa e detalhada, rea-
lizando avaliações minuciosas para detectar sinais de dificuldades na 
deglutição, até mesmo em estágios iniciais, garantindo um diagnósti-
co precoce e um acompanhamento mais eficaz para o tratamento de 
possíveis complicações.

Furkim; Rodrigues (2015) O fonoaudiólogo avalia a segurança 
da alimentação por via oral e, quando necessário, faz ajustes na textu-
ra dos alimentos, como consistência, sabor, temperatura e viscosidade 
dos líquidos, além de controlar o volume, a velocidade e a postura do 
paciente durante a refeição. Essas adaptações são importantes para 
tornar a deglutição mais segura e reduzir o risco de complicações, como 
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a pneumonia aspirativa. Em casos graves, quando a deglutição não per-
mite alimentação oral, o paciente precisa ser alimentado por vias alter-
nativas. Para pessoas com dificuldades para engolir líquidos, é comum 
usar espessantes para alcançar a consistência néctar, sempre de forma 
temporária. Uma alternativa para espessar líquidos é o uso de sucos de 
frutas com alto poder de hidratação. Quando as abordagens nutricionais 
e fonoaudiológica são 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 Deglutição (FEES) deve ser realizado por um otorrinola-
ringologista em parceria com um fonoaudiólogo, que ajuda a interpre-
tar os resultados sobre a deglutição. Esse exame tem como vantagens 
a portabilidade do equipamento, que pode ser feito no consultório ou 
até no leito do paciente, e o fato de não usar radiação, sendo uma op-
ção 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 colaboração do paciente, 
que precisa ter um nível mínimo de compreensão para seguir os co-
mandos durante o procedimento.

Segundo Marchesan; Justino; Tomé (2014) aborda-se a im-
portância da atuação conjunta do fonoaudiológo com o nutricionista, 
no diagnóstico, tratamento e acompanhamento de pacientes com di-
ficuldades de deglutição.Tendo foco em exercícios de controle oral do 
bolo, exercícios de língua e esfíncter labial, musculatura extrínseca da 
laringe e manobras de deglutição. 

Mangilli et al. (2016) evidencia a importância do acompanha-
mento fonoaudiológico através de estudos iniciais e finais após a alta fo-
noaudiológica. A avaliação dos participantes com base na Escala ASHA 
– NOMS revelou resultados positivos na recuperação fonoaudiológica. 
A análise feita com o teste Wilcoxon Signed Ranks mostrou que tanto o 
Grupo de Alta Hospitalar (GAH) quanto o Grupo de Alta Fonoaudiológi-
ca (GAF) apresentaram melhorias significativas na avaliação na alta em 
comparação com o início do tratamento. No entanto, na avaliação final, 
os grupos mostraram resultados estatisticamente significativos, com o 
grupo que recebeu alta fonoaudiológica apresentando um melhor de-
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sempenho. Isso sugere que o acompanhamento fonoaudiológico contri-
buiu de forma positiva para a recuperação dos pacientes.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Com base no estudo apresentado, conclui-se que a Doença de 
Chagas, embora endêmica nas Américas, permanece um desafio de 
saúde pública global, com graves implicações sistêmicas, especial-
mente no trato digestivo e cardiovascular. Entre as complicações, a 
disfagia orofaríngea e o megaesôfago chagásico destacam-se por afe-
tarem de maneira significativa a qualidade de vida dos pacientes, po-
dendo levar à desnutrição, desidratação e risco elevado de pneumo-
nia aspirativa.

O papel do fonoaudiólogo na equipe multidisciplinar é essencial 
na gestão da disfagia orofaríngea, contribuindo para a reabilitação se-
gura e eficiente dos pacientes. Por meio de avaliações clínicas e inter-
venções específicas, como o ajuste de consistência alimentar e técni-
cas de deglutição, o fonoaudiólogo ajuda a prevenir complicações gra-
ves, como a aspiração de alimentos, e facilita a reintrodução segura 
da alimentação oral, favorecendo uma recuperação mais rápida.

Além disso, a atuação integrada do fonoaudiólogo em ambien-
tes como as Unidades de Terapia Intensiva (UTI) contribui diretamen-
te para a redução de custos hospitalares e melhora da qualidade de 
vida dos pacientes. A aplicação de métodos de avaliação funcional da 
deglutição e a constante monitorização do processo de alimentação 
são fundamentais para minimizar os riscos de aspiração e assegurar a 
nutrição adequada. Portanto, o fonoaudiólogo desempenha um papel 
crucial no tratamento da Doença de Chagas, promovendo uma abor-
dagem centrada no paciente, com foco em sua reabilitação global e 
segurança alimentar.

Apesar de todo o estudo pré-existente, nota-se que ainda exis-
te uma grande escassez de dados em relação à doença de Chagas 
e o megaesôfago, principalmente sobre especificidades dos mecanis-
mos exatos que levam à disfagia, bem como as melhores abordagens 
para o diagnóstico precoce e tratamento.
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CAPÍTULO 10
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RESUMO 
A síndrome de Down, gera um déficit no desenvolvimento da lingua-
gem, mas, mesmo com essa dificuldade, a criança com a síndrome, 
tem a competência para utilizar a linguagem e desenvolvê-la, caso 
esse processo seja estimulado de forma eficaz pelos familiares e por 
uma equipe multidisciplinar, em especial pelo fonoaudiólogo. Objeti-
vo: Este estudo tem como propósito descrever a intervenção terapêu-
tica voltada ao desenvolvimento da linguagem em crianças com Sín-
drome de Down. Metodologia: adotada para essa pesquisa foi a de 
revisão de literatura narrativa, utilizando bancos de dados de Bibliote-
cas Virtuais em Saúde, Portal SciELO e Periódicos da CAPES. A par-
tir da aplicação dos descritores, foram obtidos 7 (sete) artigos corres-
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pondentes à intervenção terapêutica voltada às habilidades comuni-
cativas em crianças com a condição de trissomia 21. Estimulação fo-
noaudiológica na linguagem em crianças com Síndrome de Down no 
período estipulado de 2014 a 2024. Resultado: Desde dos achados 
nesta pesquisa, é possível concluir que estudos voltados para a atu-
ação fonoaudiológica na aquisição da oralidade e linguagem dos pe-
quenos com trissomia 21. A literatura confirma que a imitação é muito 
importante para a evolução da socialização, da cognição e, principal-
mente, da linguagem, dando um efeito positivo à brincadeira simbóli-
ca e à atenção direcionada.
Palavras-Chave: Estimulação Fonoaudiológica; Linguagem; Criança; 
Síndrome 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. 
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1. INTRODUÇÃO

A síndrome de Down, gera um déficit na evolução da lingua-
gem, mas, mesmo com essa dificuldade, a criança com a síndrome, 
tem a competência para utilizar a linguagem e desenvolvê-la, caso 
esse processo seja estimulado de forma eficaz pelos familiares e por 
uma equipe multidisciplinar, em especial pelo fonoaudiólogo (PEDA-
GOGIA AO PÉ DA LETRA, 2024).  

A fala é considerada a produção expressiva de sons e inclui ar-
ticulação, fluência, voz e a ressonância. Já a linguagem pode incluir a 
forma, função e o uso de um sistema convencional de símbolos, com 
um conjunto de regras para a socialização. E, por fim, a comunicação 
inclui todo comportamento verbal e não verbal que influencia o com-
portamento, atitudes ou ideias de outro indivíduo (Henderson; John-
son; Moodir, 2014). 

A síndrome de Down (SD) é conceituada como uma alteração 
genética do cromossomo 21. Segundo a literatura, é considerada a 
síndrome mais frequente na população mundial e pode ser observa-
da em diferentes regiões, raças e condições socioeconômicas. Essa 
disfunção cromossômica afeta o desenvolvimento das áreas moto-
ra, cognitiva, linguística, de autocuidados e socialização das pessoas 
(Ferreira; Abramides; Lamônica, 2017). 

A origem da Síndrome de Down ainda é considerada desconhe-
cida, mas, considera-se como principal fator de risco, a idade mater-
na, notando-se grande intercorrência entre mães 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 características dos portadores com síndrome de Down 
são, braquicefalia, fissuras palpebrais com inclinação superior, pregas 
epicânticas, pescoço curto, língua protusa e hipotônica. Podem apre-
sentar também apenas uma prega palmar. Independente dos aspec-
tos físicos apresentados, os autores afirmam que tais características 
não determinam o potencial cognitivo do indivíduo, antes, cada porta-
dor desenvolverá conforme sua herança genética, estímulos e educa-
ção recebidos (Lace; Martins, 2015). 
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A linguagem é a área na qual a criança com síndrome de Down 
apresenta maior atraso. Usualmente estas crianças compreendem 
bem mais as informações do que as produzem verbalmente, ou seja, a 
compreensão é melhor que a expressão. Apresentam dificuldades ar-
ticulatórias que podem persistir até a vida adulta.  Devido a estas alte-
rações, considera-se de grande importância a prática fonoaudiológica, 
na qual promoverá o aprimoramento da linguagem, alcançando ainda 
maiores resultados se iniciada de maneira precoce (Lima et. al., 2017). 

A abordagem fonoaudiológica voltada o progresso da lingua-
gem na criança com (S.D), tem uma importância ímpar pelo fato de 
que, quanto mais precoce, maior a estimulação da plasticidade cere-
bral desse sujeito. Esse termo contempla uma capacidade/habilidade 
adaptativa para modificar a organização estrutural e funcional do siste-
ma nervoso central, que é influenciada pela qualidade, duração e for-
ma de estimulação que o indivíduo recebe para que possa se desen-
volver (Lima, 2016). 

Com esta perspectiva de contexto ergue-se os questionamen-
tos: De que forma ocorre a estimulação fonoaudiológica da linguagem 
em crianças com Síndrome de Down? 

O presente trabalho teve como objetivo central avaliar de forma 
aprofundada as diversas contribuições que o fonoaudiólogo pode ofe-
recer na promoção e evolução da comunicação em crianças que apre-
sentam síndrome de Down. De maneira mais detalhada e específica, 
os objetivos que foram estabelecidos para essa investigação incluem: 
descrever minuciosamente o processo complexo de formação da co-
municação verbal em crianças que foram diagnosticadas com síndro-
me de Down; especificar as abordagens terapêuticas mais adequadas 
e eficazes para a estimulação da linguagem nessas crianças, levan-
do em consideração suas particularidades e necessidades individuais; 
além de identificar e analisar o papel fundamental que o fonoaudiólo-
go desempenha ao longo de todo o processo de aquisição da lingua-
gem, contribuindo para o desenvolvimento de habilidades comunica-
tivas essenciais.

A ideia desse trabalho surgiu devido experiência que tivemos 
ao longo desta graduação sobre a importância da atuação do fonoau-
diólogo perante a criança com síndrome de Down. Um atendimento fo-
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noaudiológico devidamente estruturado e apropriado oferece uma am-
pla gama de benefícios significativos para o progresso da linguagem 
em crianças que apresentam síndrome de Down. Essa intervenção 
contribui de maneira abrangente para o progresso global dessas crian-
ças, melhorando sua qualidade de vida e aumentando sua capacidade 
de interação com o ambiente ao redor. Além disso, estimula o aprendi-
zado, favorece uma maior independência dentro de suas limitações e 
aprimora o desempenho social. Também desempenha um papel cru-
cial no desenvolvimento das habilidades de leitura e escrita, essencial 
para a comunicação e a expressão pessoal.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 PROCESSO CONSTITUTIVO DA FALA DE CRIANÇAS COM 
SÍNDROME DE DOWN 

A aquisição da linguagem é um processo contínuo e sujeito a 
variações, em que pode ser observada a mudança de estado da crian-
ça não possuir nenhuma forma de expressão linguística à apropriação 
da língua de sua comunidade. Os estudos nessa área podem ser vol-
tados tanto ao processo de aquisição da linguagem de crianças consi-
deradas com desenvolvimento típico (DT), quanto como com alguma 
condição orgânica, social, educacional que possa interferir na evolu-
ção da criança (Lima, 2017).

Estudos realizados por Silva e Andrade indicam que a Síndro-
me de Down (SD) provoca alterações na aquisição da linguagem nas 
crianças, especialmente no desenvolvimento da linguagem expressiva 
verbal. Essa alteração tem um impacto significativo na comunicação 
social. Por outro lado, a compreensão verbal, quando associada à ex-
pressão gestual, tende a ser uma área mais desenvolvida.

Lima (2017) enfatiza que o processo de aprendizagem da lingua-
gem em indivíduos com síndrome de Down é um fenômeno multifato-
rial. Ele identifica diversos fatores que contribuem para essa complexi-
dade, incluindo: as alterações cognitivas e neurológicas inerentes à sín-
drome; a falta de estímulos adequados durante a interação mãe-bebê; 
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o atraso no desenvolvimento neuropsicomotor; problemas respiratórios, 
cardíacos e auditivos; e alterações no sistema estomatognático. 

O atraso na aquisição comunicação verbal e das habilidades 
linguísticas é um dos maiores desafios enfrentados pelos pais de 
crianças com SD. No início do dá no avanço da linguagem, os estudos 
indicam que o bebê com SD tende a responder de forma menos ime-
diata a estímulos verbais, assim como a estímulos não verbais, como 
sorrisos, caretas e gestos (Cardoso-Martins & Pennington, 2015).

Assim, a criança com Síndrome de Down pode apresentar 
comprometimentos na capacidade de programar voluntariamente os 
movimentos da fala. Embora o indivíduo saiba quais palavras deseja 
expressar, pode ter dificuldades na programação postural das estrutu-
ras fonoarticulatórias e no planejamento da sequência dos movimen-
tos articulatórios necessários para a articulação dos sons.

Portanto, é fundamental compreender o processo adequado de 
estimulação da linguagem em crianças com Síndrome de Down, o que 
será abordado na próxima sessão.

2.2 PROCESSO ADEQUADO DA ESTIMULAÇÃO DA LINGUAGEM 
EM CRIANÇAS COM SÍNDROME DE DOWN 

A abordagem precoce refere-se a um conjunto dinâmico de ati-
vidades e recursos destinados a proporcionar à criança, nos primeiros 
anos de vida, experiências significativas que favoreçam seu desenvol-
vimento. É nesse contexto que se insere esta pesquisa, que desenvol-
veu estratégias para promover o progresso linguístico de uma criança 
durante o processo de aquisição da linguagem (BRASIL,2019).

Analisando os termos apresentados, percebe-se que essa es-
timulação envolve uma série de vivências e interações humanas ade-
quadas, como diálogos, brincadeiras e exploração de objetos e espa-
ços, com o objetivo de estimular o desenvolvimento integral da crian-
ça. Essa abordagem parte do princípio de que os primeiros anos de 
vida são cruciais para o desenvolvimento infantil e reconhece que 
cada criança é única. Portanto, os programas de estimulação precoce 
devem tratar o sujeito de forma integral, considerando suas potencia-
lidades e dificuldades (Lima, 2016).
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A intervenção inicial é fundamental para o desenvolvimento das 
estruturas cerebrais, especialmente antes dos dois anos de idade, tan-
to em crianças com ou sem Síndrome de Down (SD), uma vez que o 
sistema nervoso central ainda está em formação durante esse perío-
do. Estudos apontam que quanto mais cedo a intervenção é iniciada, 
maior é sua eficácia, envolvendo orientações aos pais e a estimula-
ção das funções motoras, sensoriais, da fala e dos processos cogniti-
vos da criança com SD.

Nos primeiros anos de vida, a estimulação fonoaudiológica de 
bebês com SD é voltada principalmente para o fortalecimento das es-
truturas do sistema estomatognático e suas funções, como sucção e 
deglutição. O progresso da comunicação em crianças com síndrome 
de Down é mais lento quando comparado ao de crianças com desen-
volvimento típico, devido a fatores como alterações cognitivas e neu-
rológicas inerentes à síndrome. Apesar desses desafios, crianças com 
SD começam a balbuciar em uma idade semelhante à de crianças 
com desenvolvimento típico (DT), produzindo a mesma variedade de 
sons. Bebês 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 bebês com DT por volta dos 14 me-
ses, enquanto nas crianças com SD isso ocorre por volta dos 21 me-
ses. Alguns pesquisadores acreditam que, para compensar o atraso 
na produção oral, as crianças com SD desenvolvem significativamen-
te a comunicação gestual, visto que os sistemas visual e motor – es-
senciais para a produção de gestos – amadurecem mais rapidamente 
do que os sistemas envolvidos na fala. Dessa forma, é esperado que 
as crianças com SD usem a comunicação gestual de forma mais per-
sistente e prolongada que crianças com desenvolvimento típico (Zam-
pini, Salvi e D’odorico, 2015).

Os gestos desempenham um papel preditivo no desenvolvi-
mento lexical em crianças com SD e são fundamentais para o desen-
volvimento contínuo das habilidades pré-verbais e verbais. Em vez 
de atrasar a linguagem oral, a comunicação gestual pode servir como 
uma “ponte” para o início das produções orais e para o aumento do 
vocabulário (ZAMPINI, D’ODORICO, 2009; FLABIANO, 2010; BELLO, 
ONOFRIO e CASELLI, 2014).
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Por essa razão, a produção gestual deve ser estimulada em 
programas de estimulação precoce, visando melhorar as habilidades 
interativas das crianças com SD, de modo que a comunicação seja efi-
caz mesmo antes da emergência da fala. Para promover o desenvol-
vimento da cognição e da linguagem em pessoas com SD, são neces-
sárias intervenções contínuas e adequadas a cada fase da vida, con-
siderando as características individuais de cada criança.

A abordagem fonoaudiológica inicial é fundamental para o avan-
ço da comunicação em crianças com síndrome de Down, pois, quan-
to mais cedo for realizada, maior será a estimulação da plasticidade 
cerebral. Esse conceito refere-se à capacidade adaptativa do sistema 
nervoso central de modificar sua organização estrutural e funcional, in-
fluenciada pela qualidade, duração e tipo de estímulo recebido.

2.3 ATUAÇÃO FONOAUDIOLÓGICA NO PROCESSO DE LINGUA-
GEM EM CRIANÇAS COM SÍNDROME DE DOWN 

Nas terapias com crianças, especialmente nas fonoaudiológi-
ca cujo objetivo é de estimular a linguagem, o brincar é 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 criança com SD compreende inicialmente as expressões fa-
ciais e linguísticas com base no contexto físico que a comunicação 
acontece. O uso da linguagem verbal pode acontecer por meio de vá-
rias formas, como palavras e frases, e emergem a partir das intenções 
comunicativas dos falantes (Santana, 2014). 

Os gestos apresentam um papel preditivo no desenvolvimen-
to lexical de crianças com SD e a continuidade do desenvolvimento 
pré-verbal e verbal pode ser observada por meio da produção gestu-
al, que não terá influência negativa sobre o surgimento da linguagem 
oral, pelo contrário, poderá fazer papel de “ponte” para que estas pro-
duções se iniciem e o léxico aumente (ALMEIDA, LIMONGI, 2010; 
ZAMPINI, 2015; BELLO, 2014). 

A estimulação precoce voltada às características das crianças 
com SD, associada com a adesão familiar ao tratamento, favorece os 



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 166

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

É fundamental selecionar procedimentos que sejam sensíveis 
às potencialidades das crianças no processo terapêutico fonoaudio-
lógico de indivíduos com Síndrome de Down (SD), considerando que 
elas apresentam um conjunto de manifestações clínicas que pode di-
ficultar tanto sua inserção social quanto o desenvolvimento da lingua-
gem. O principal desafio da Fonoaudiologia é criar estratégias adapta-
das à realidade única de cada criança, abordando suas dificuldades, 
necessidades e potencialidades. Assim, a pessoa com SD terá melho-
res condições de se integrar em diferentes contextos sociais e comu-
nicativos (Lima, 2016).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Trata-se de uma pesquisa descritiva e exploratória, que visa 
aprofundar o conhecimento sobre um tema específico. 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 formulação de problemas mais precisos ou hipóte-
ses que possam ser investigadas em estudos futuros, permitindo um 
entendimento mais abrangente e detalhado da questão em análise. 
(Gil.A.C; 2014)

Para acessar a bibliografia necessária para este estudo, foram 
utilizados dois métodos distintos: a pesquisa manual e a pesquisa ele-
trônica. A pesquisa manual envolveu a consulta direta a livros de re-
ferência disponíveis nas bibliotecas, onde foi possível explorar mate-
riais que abordam a temática em questão. Após essa etapa inicial, fo-
ram realizadas buscas em plataformas especializadas, como a Scien-
tific Eletronic Library Online (SCIELO), Bibliotecas Virtuais em Saúde 
e Periódicos CAPES, que oferecem uma vasta gama de artigos e pu-
blicações relevantes.

A busca nas bases de dados foi conduzida de acordo com uma 
técnica de análise rigorosa. Essa técnica incluiu a leitura cuidadosa do 
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material coletado, seguida pela classificação desse material com o ob-
jetivo de identificar o núcleo do assunto em discussão. Após essa fase, 
as informações obtidas passaram por um processo de validação, que 
envolveu a leitura detalhada de todos os artigos selecionados, garan-
tindo que as informações fossem precisas e relevantes para o estudo.

A busca foi orientada por palavras-chave estratégicas, que inclu-
íram: Fonoaudiologia, linguagem, Síndrome de Down e criança. Os da-
dos selecionados foram extraídos de publicações abrangendo o perío-
do de 2014 a 2024. Durante esse processo, foram excluídas aquelas 
publicações que não atendiam à temática proposta, bem como teses e 
artigos publicados em idiomas diferentes do português, assegurando a 
relevância e a acessibilidade das informações utilizadas na pesquisa.

RESULTADOS 

Buscando responder o problema dessa pesquisa, a qual con-
siste em saber como a estimulação fonoaudiológica é aplicada na área 
da comunicação em crianças com síndrome de Down, foram aplicados 
os descritores: intervenção fonoaudiológica, estimulação fonoaudioló-
gica na linguagem, crianças com Síndrome de Down, processo de lin-
guagem em crianças com Síndrome de Down. 

A partir da aplicação dos descritores, foram obtidos 5 (cinco) 
artigos correspondentes à estimulação fonoaudiológica na linguagem 
em crianças com síndrome de down no período estipulado de 2014 
a 2024. A tabela 1 mostra o autor, ano, título do estudo e resultados. 

Tabela 1: Resultados da pesquisa 
OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Desenvolvimento da 
linguagem por meio 
da atuação fonoau-
diológica em grupo 

de sujeitos com 
Síndrome De Down

BARBOSA,
Fernanda
Gonçalves

2014

“...fonoaudiológico, onde foi utilizado 
o contar e recontar histórias infantis, 
com o auxílio de vídeos, desenhos 

para colorir, músicas, massa de mo-
delar, tinta guache, fantoches, más-
caras, e outros materiais lúdicos que 
possibilitaram o melhor entendimento 
das histórias paras estas crianças. ” 
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Interações Multi-
modais Na Clínica 
De Linguagem: A 
Criança Com Sín-
drome De Down

LIMA, Ivonal-
do Leidson 

Barbosa
2016

 “...a intervenção fonoaudiológica 
contribuiu para o aumento tanto das 
produções vocais quanto gestuais da 
criança ao longo do tempo. No início, 
a criança utilizava mais gestos do que 

fala, mas as produções de gestos 
e fala tornaram-se mais equilibra-
das com o progresso da terapia. ” 

Programa de in-
tervenção familiar 
para estimulação 
de linguagem em 
crianças com Sín-
drome de Down

MAYER, 
Maria

Grazia Guillen
2016

“... a intervenção fonoaudiológica 
evidenciou que os jogos podem ser 

uma ferramenta eficaz na estimulação 
da linguagem, indo além do simples 

ato de brincar, quando utilizados 
com a orientação adequada. ” 

Desenvolvimento 
da Linguagem Na 

Síndrome De Down: 
análise de literatura

LIMA, Ivonal-
do Leidson 

Barbosa
2017

 “...que há uma maior utilização de 
gestos nessa população, o que pode 
auxiliar na aquisição de vocabulário; 
e que as terapias fonoaudiológicas 

são eficazes para promover o desen-
volvimento da linguagem em indiví-

duos com Síndrome de Down. ” 

Estimulação fo-
noaudiológica da 

linguagem em 
crianças com Sín-
drome De Down

REGIS, Ma-
riane Sousa 2018

“...os resultados mostraram diferenças 
estatisticamente significativas nas habili-
dades de imitação, intenção comunicati-
va e vocabulário receptivo entre as ava-
liações Pré e pós-terapia, destacando 
a importância da estimulação precoce 

para o progresso das crianças com SD.” 
Fonte: Elaboração do autor, 2024 

DISCUSSÃO 

Barbosa (2014) avaliou a eficácia da terapia fonoaudiológica 
em um grupo, usando para a interação estratégias lúdicas, como o 
contar e recontar histórias, proporcionando a aquisição e desenvolvi-
mento das crianças com Síndrome de Down. A autora realizou o es-
tudo inicialmente com um grupo de oito crianças, todas diagnostica-
das com Síndrome de Down, com faixa etária entre 1 ano e 8 meses.  
Estas crianças fizeram parte de um grupo terapêutico fonoaudiológi-
co, onde foi utilizado o contar e recontar histórias infantis, com o auxí-
lio de vídeos, desenhos para colorir, músicas, massa de modelar, tin-
ta guache, fantoches, máscaras, e outros materiais lúdicos que pos-
sibilitaram o melhor entendimento das histórias paras estas crianças. 
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A autora concluiu que a terapia fonoaudiológica em grupo, utili-
zando atividades lúdicas, cria um ambiente favorável e motivador para 
crianças com síndrome de Down. Isso facilita a aquisição da lingua-
gem, permitindo que as crianças se sintam capazes, sem pressão, e 
reduz o tempo necessário para a intervenção fonoaudiológica. 

No estudo de Lima (2016), foi analisado o desenvolvimento da 
matriz linguística de uma criança com síndrome de Down em contexto 
clínico. A pesquisa envolveu filmagens semanais de atendimentos fo-
noaudiológicos realizados por estudantes de fonoaudiologia em uma 
clínica-escola, com sessões de 30 minutos. Os resultados mostraram 
que a intervenção fonoaudiológica contribuiu para o aumento tanto 
das produções vocais quanto gestuais da criança ao longo do tempo. 
No início, a criança utilizava mais gestos do que fala, mas as produ-
ções de gestos e fala tornaram-se mais equilibradas com o progres-
so da terapia. Houve também um crescimento conjunto entre as pro-
duções linguísticas e a participação em cenas de atenção conjunta. 

Mayer (2016) desenvolveu um programa de intervenção vol-
tado para a estimulação da linguagem em crianças com síndrome de 
Down, envolvendo três famílias. O estudo utilizou gravações das in-
terações entre uma criança 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 estimulação. Os resulta-
dos mostraram mudanças significativas no comportamento dos par-
ticipantes, com melhorias na linguagem receptiva e expressiva das 
crianças. Além disso, a pesquisadora atuou como mediadora, ofere-
cendo orientações e suporte às famílias sobre a síndrome de Down 
e questões escolares, ressaltando a importância da mediação no for-
talecimento familiar. Assim, a intervenção fonoaudiológica evidenciou 
que os jogos podem ser uma ferramenta eficaz na estimulação da lin-
guagem, indo além do simples ato de brincar, quando utilizados com a 
orientação adequada.

Lima (2017) conduziu uma revisão das produções científicas 
nacionais relacionadas ao progresso da linguagem e comunicação na 
Síndrome de Down, além das intervenções precoces para esse gru-
po. Após examinar 106 trabalhos, o autor selecionou 20 estudos que 
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abordavam o tema da pesquisa e os analisou detalhadamente. Verifi-
cou, assim, que há um consenso sobre a existência de um atraso no 
avanço linguístico em comparação com crianças de desenvolvimento 
típico; que há uma maior utilização de gestos nessa população, o que 
pode auxiliar na aquisição de vocabulário; e que as terapias fonoau-
diológicas são eficazes para promover o desenvolvimento da lingua-
gem em indivíduos com Síndrome de Down.

Regis (2018) investigou o impacto das intervenções fonoaudio-
lógicas na comunicação de 11 crianças com síndrome de Down (SD), 
entre 0 e 5 anos, que participaram de oito sessões terapêuticas em 
um projeto de extensão universitária. As diretrizes de estimulação in-
cluíam coordenação sensório-motora, imitação de gestos e produções 
orais, entre outros aspectos linguísticos e cognitivos. Os resultados 
mostraram diferenças estatisticamente significativas nas habilidades 
de imitação, intenção comunicativa e vocabulário receptivo entre as 
avaliações Pré e pós-terapia, destacando a importância da estimula-
ção precoce para o progresso das crianças com SD.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Com base nos achados desta pesquisa, pode-se concluir que 
há uma ampla gama de estudos dedicados à intervenção fonoaudioló-
gica voltados para a aquisição da oralidade e da linguagem em crian-
ças com Síndrome de Down. Esse campo é de extrema relevância, 
visto que a literatura demonstra que a imitação desempenha um papel 
fundamental no desenvolvimento de diversas competências, como so-
cialização, cognição e, sobretudo, linguagem. A imitação não apenas 
facilita a comunicação, mas também contribui de forma positiva para o 
engajamento em brincadeiras simbólicas e para a atenção direciona-
da, aspectos vitais para o aprendizado e a interação social.

Os estudos analisados indicam que a linguagem expressiva 
oral dessas crianças tende a apresentar maiores alterações em com-
paração à linguagem receptiva. Esse fato sugere que crianças com 
Síndrome de Down frequentemente fazem uso prolongado e persis-
tente da linguagem gestual, o que pode ser uma estratégia compen-
satória para expressar suas necessidades e emoções.



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 171

Ademais, evidenciou-se a importância do papel do fonoaudiólo-
go como orientador de famílias e cuidadores de crianças com Síndro-
me de Down. O fonoaudiólogo, além das intervenções diretas, pode 
fornecer orientações e instruções claras que promovem a interação 
entre a criança e seus familiares. Esse acompanhamento é essencial 
para garantir a continuidade das intervenções no ambiente familiar, 
onde as crianças passam a maior parte do tempo.

Diante dessa realidade, destaca-se a urgência de realizar mais 
pesquisas científicas que resultem em publicações sobre o desenvol-
vimento da linguagem na Síndrome de Down. O propósito dessas pes-
quisas deve ser o fortalecimento da atuação fonoaudiológica junto a 
essa população específica, com o objetivo de promover uma comuni-
cação mais eficaz, estimular a participação social e, consequentemen-
te, melhorar a qualidade de vida dessas crianças. Ao criar um ambien-
te que valorize e estimule suas habilidades comunicativas, é possível 
contribuir significativamente para o desenvolvimento integral e o bem-
-estar dessas crianças.
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RESUMO
O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) é uma condi-
ção que afeta significativamente o desenvolvimento da linguagem em 
crianças, interferindo em aspectos como compreensão, produção e 
uso adequado da linguagem. Objetivo: O artigo em estudo dispõe-se 
a investigar as estratégias de intervenção fonoaudiológica mais efi-
cazes para crianças com TDL, visando promover o desenvolvimento 
adequado da linguagem infantil. Metodologia: Refere-se a uma análi-
se bibliográfica, seguindo o critério de inclusão de estudos publicados 
entre 2014 e 2024. Resultado: Foram avaliados 152 artigos científi-
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cos na busca, mas, após aplicar os critérios de exclusão, incluindo eli-
minação de duplicados, seleção de publicações dos últimos 10 anos 
em português, inglês ou espanhol, e alinhamento ao tema das atribui-
ções profissionais, restaram 5 livros, 2 revistas, 19 artigos e 1 mono-
grafia para análise. Considerações finais: Portanto, a intervenção fo-
noaudiológica em crianças com TDL é fundamental para impulsionar 
seu desenvolvimento, favorecendo a comunicação, a aprendizagem e 
interação social. 
Palavras-chave: TDL; DEL; Intervenção Fonoaudiológica; Atuação 
Fonoaudiológica em crianças 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. INTRODUÇÃO

A linguagem é uma função mental superior que nos permite 
captar informações do ambiente por meio dos canais sensoriais, e, 
em seguida, a pessoa pode processar esses estímulos recebidos nas 
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diferentes regiões cerebrais. Após todo processo entrada de informa-
ções, há um complexo intercâmbio com outras funções mentais, tais 
como atenção, percepção, memória e cognição, que permitem ampliar 
todo conteúdo da linguagem de forma dinâmica (Luria, 1981 apud De-
liberato 2017).

Para que a linguagem possa ser funcional e interativa, é neces-
sária a aquisição de seus atributos estruturais, entre eles, a semân-
tica, a morfossintaxe e a fonologia, aspectos esses que, geralmente, 
estão alterados em crianças com transtorno do desenvolvimento da 
linguagem (TDL) (Bishop et al., 2017 apud Lopes et al., 2024).

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) não é 
uma condição recente. Ao contrário, as primeiras descrições de crian-
ças com dificuldades para adquirir linguagem na ausência de outras 
doenças datam de 1822 (Reilly S, et al., 2014 apud Cáceres-Assen-
ço et al., 2020).

O TDL caracteriza-se pela presença de alterações significati-
vas no processo de aquisição e desenvolvimento da linguagem, ex-
cluindo-se crianças com alterações justificadas por fatores sócio am-
bientais, bi ou multilinguismo além de condições biomédias onde são 
esperadas alterações de linguagem (Bishop et al., 2017 apud Lopes, 
Soares, 2020 apud Couto et al., 2024).

Um estudo mais recente apresenta o indicativo que crianças 
com TDL podem ter outras expressões sobrepondo-se aos déficits lin-
guísticos, como: alterações de atenção, no processamento motor da 
fala, e intelectuais, bem como a mudança na caracterização da diver-
gência entre habilidades não-verbais e verbais (Bishop DVM, et al., 
2017 apud Macedo L, et al., 2022). 

O fonoaudiólogo é o profissional habilitado para identificar, diag-
nosticar e tratar indivíduos com distúrbios da comunicação oral e escri-
ta, voz e audição. Entretanto, nesse processo, é fundamental a participa-
ção de outros profissionais que acompanham o desenvolvimento infantil, 
como pediatras, educadores, psicólogos, terapeutas ocupacionais, bem 
como a fluência de fala (número de rupturas ou disfluências na fala e ve-
locidade de fala) (Prates et al., 2011 apud Carvalho et al., 2016).

A atuação do fonoaudiólogo nos Transtornos Específicos de 
Aprendizagem […] pode envolver desde a prevenção e promoção nos 
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quadros de crianças de risco para os transtornos de aprendizagem, 
a identificação precoce, o processo de avaliação para o diagnóstico, 
bem como o processo de intervenção e orientação para o apoio edu-
cacional (Navas, 2020, p. 318). 

Quais as principais estratégias de intervenção fonoaudiológi-
cas a serem utilizadas em crianças com TDL? [...] consiste em deter-
minar, mediante diagnóstico diferencial, qual é a causa da sintomato-
logia apresentada, quais são os fatores psicolinguísticos implicados e, 
de acordo com eles, desenhar um programa de intervenção individu-
alizado que possibilite eliminar não só a sintomatologia, mas também 
a alteração dos processos psicolinguísticos que a produziu (Gahyva 
DLC, Hage SVR, 2010 apud Nicolielo et al., 2014).

Em vista disso, o estudo se propõe a explorar as estratégias 
de intervenção fonoaudiológica em crianças com TDL, com ênfase na 
identificação precoce, sintomas característicos, diagnóstico diferencial 
e abordagens terapêuticas eficazes.

Dessa forma, se justifica pela escassez de pesquisas e infor-
mações sobre o TDL, além da importância crucial da intervenção pre-
coce. Busca-se não apenas melhorar a qualidade de vida da criança 
afetada, mas também oferecer suporte aos familiares e educadores, 
promovendo um ambiente mais inclusivo e acessível.

A pesquisa do estudo foi realizada por meio de uma revisão sis-
temática da literatura, utilizando bases de dados como PubMed, Scie-
lo e Google Acadêmico, e incluirá estudos que abordem estratégias de 
intervenção fonoaudiológica para crianças com TDL, publicados entre 
2014 e 2024.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

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, distúrbio específi-
co da linguagem (DEL) (Elmahallawi et al,.2022). 

É um transtorno do neurodesenvolvimento que afeta a aquisi-
ção e o uso da linguagem. Crianças com TDL podem ter dificuldades 
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na compreensão e expressão verbal, gramática e vocabulário. A coor-
denação motora fina também pode ser afetada em alguns casos, mas 
a inteligência geral é preservada (Rodrigues et al., 2024, p. 4909).

O diagnóstico de TDL baseava-se em critérios de inclusão e ex-
clusão. Para ser incluída nessa classificação, a criança deveria apre-
sentar desempenho inferior a 1,25 desvio padrão abaixo da média 
(10º percentil) em, ao menos, duas medidas de linguagem. Os crité-
rios de exclusão envolviam quaisquer alterações que justificassem o 
baixo desempenho, como deficiência intelectual (DI) ou auditiva, alte-
rações neurológicas, síndromes ou transtornos psiquiátricos (JB Tom-
blin et al., 1997 apud Cáceres-Assenço et al., 2020).

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

Sabe-se que essas crianças apresentam dificuldades referen-
tes à leitura e à escrita, provavelmente decorrentes dos prejuízos da 
linguagem oral e do processamento fonológico característicos do TDL 
(Snowling et al., 2021 apud Couto et al., 2024, p. 19).

Existe uma grande heterogeneidade de perfis e não há uma ge-
neralização etiológica para todos os casos, que podem variar em ní-
veis de gravidade. Mas ainda assim, na maioria deles é possível iden-
tificar problemas na recepção e na emissão da linguagem oral (Lopes 
DM et al., 2010 apud Ishihara et al., 2016). 

Assim como em outros distúrbios que acometem a linguagem, 
o diagnóstico precoce é fundamental para um bom prognóstico, uma 
vez que tais alterações podem interferir negativamente no aspecto es-
colar da criança (Hage, Guerreiro, 2001 apud Nicolielo et al., 2014).

2.2 IMPORTÂNCIA DA PARTICIPAÇÃO DE FAMÍLIA 

A família é o primeiro contexto na vida da criança e exerce pa-
pel fundamental em todos os níveis do desenvolvimento infantil. Para 
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que a criança possa desenvolver suas potencialidades, ela necessita 
de um ambiente facilitador (Carvalho et al., 2016).

É fundamental que as famílias compreendam sobre as altera-
ções de linguagem e se instrumentalizem sobre atividades que pos-
sam ser realizadas em ambiente doméstico. Com isso, os pais tornam-
-se parceiros e não apenas expectadores do processo terapêutico. A 
melhora das habilidades comunicativas verbais das crianças aumen-
ta equiparadamente à melhoria da qualidade da brincadeira dos pais 
com seus filhos e às novas situações e interação com novos objetos 
(Brow et al., 2017 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020).

Tendo em vista que a criança está inserida em uma família e a 
família pode ser considerada a unidade social propulsora para o de-
senvolvimento psicossocial de seus membros é crucial verificar como 
ocorre a participação da família no processo terapêutico de crianças 
com alterações de comunicação, linguagem e fala (Minuchin, 1988 
apud Bagetti et al., 2023).

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

É de suma importância, que os pais contem histórias, leiam li-
vros infantis, cantem canções de ninar e tenham momentos de intera-
ção com a criança. (Souza et al., 2023).

As sessões de orientação familiar favorecem a incorporação de 
mudanças de atitudes por parte dos familiares em benefício das crian-
ças 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 participação da família é crucial no processo terapêutico, 
podendo ser considerada como facilitadora ou barreira para a evo-
lução da comunicação da criança. Quando a família é ouvida, con-
siderada e corresponsabilizada no processo terapêutico, há possi-
bilidades de maior evolução na comunicação da criança (Bagetti et 
al., 2023).
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2.3 IMPORTÂNCIA DA PARTICIPAÇÃO DA EQUIPE INTERDISCI-
PLINAR

Segundo Specialists (2010 apud Baptista et al., 2015), crian-
ças com alterações de linguagem requerem uma equipe interdiscipli-
nar, incluindo profissionais médicos e fonoaudiólogos, para um diag-
nóstico e tratamento completos. Essa equipe deve considerar fatores 
orgânicos, psíquicos e sociais que podem contribuir para o desenvol-
vimento dessas dificuldades.

Macedo et al. (2022) destacam que a colaboração entre psicó-
logos e fonoaudiólogos é essencial para uma avaliação precisa e para 
orientar a intervenção terapêutica conforme o perfil individual de cada 
criança. Segundo os autores, a presença desses especialistas permi-
te uma caracterização detalhada das habilidades linguísticas, facilitan-
do a definição de estratégias terapêuticas adequadas. Além disso, os 
professores também desempenham um papel importante ao observar, 
no início da alfabetização, sinais sugestivos de dificuldades de lingua-
gem que possam indicar TDL.

Para Peressute et al. (2011 apud Back et al., 2020), a avaliação 
interdisciplinar é indispensável para uma compreensão global dos as-
pectos biopsicossociais da criança, reduzindo os riscos de diagnósti-
cos incorretos e contribuindo para um tratamento confiável e ajustado 
às necessidades individuais.

Ainda, Crestani et al. (2013 apud Lóss et al., 2020) enfatizam 
a importância da participação do pediatra na identificação precoce de 
distúrbios de linguagem, especialmente em contextos de clínica pedi-
átrica e neuropsicológica, onde é essencial uma prática interdisciplinar 
voltada para o diagnóstico e a prevenção primária.

Segundo Baptista, Novaes e Favero (2015 apud Lóss et al., 
2020), o psicólogo é fundamental no acompanhamento de crianças 
com distúrbios de linguagem, uma vez que esses problemas frequen-
temente estão associados a dificuldades emocionais, as quais tam-
bém impactam o desenvolvimento linguístico. Assim, uma interven-
ção que contemple tanto os aspectos psíquicos quanto os linguísticos 
da criança tende a resultar em uma terapia mais direcionada e eficaz.
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Por fim, Simms e Jin (2015) reforçam que um diagnóstico dife-
rencial preciso de TDL deve considerar o perfil cognitivo global e as 
habilidades de comunicação da criança, recomendando uma avalia-
ção por uma equipe multidisciplinar composta por psicólogo, fonoau-
diólogo, pediatra do desenvolvimento, psiquiatra infantil e especialista 
em educação (Souza, 2021).

2.4 INTERVENÇÃO PRECOCE NO TDL 

Entendendo o TDL como um transtorno heterogêneo, em sua 
etiologia, manifestações e comorbidade, a intervenção deve basear-se 
numa variedade de práticas (métodos, abordagens e programas) es-
pecificamente projetado para promover o desenvolvimento da lingua-
gem e eliminar barreiras de comunicação e aprendizagem. Estas práti-
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-
cífico de orientação; e poderá ser desenvolvido individualmente ou em 
pequenos grupos, de acordo com as necessidades das crianças e dos 
recursos disponíveis (Law, Dennis & Charlton, 2017, p.2 apud Baha-
monde et al., 2021).

A intervenção precoce se refere ao conjunto de atividades que 
têm por objetivo estimular capacidades das crianças o mais cedo pos-
sível, apoiar as famílias e fornecer um monitoramento ativo das aqui-
sições dos sujeitos ao longo do tempo. É essencial para prevenir da-
nos ou agravos ao desenvolvimento de crianças cujas famílias não po-
dem garantir, por si só, estimulação adequada durante a primeira in-
fância (FORMIGA; PEDRAZZANI; TUDELLA, 2010 apud Bednarz et 
al., 2020, p.88).

O brincar proporciona recursos para criar e explorar situações, 
permitindo a representação mental dos símbolos linguísticos e a ex-
pressão linguística. É empregado como estratégia para promover a inte-
ração com a criança, favorecer processos afetivos e estimular áreas do 
aprendizado (Lillard AS et al., 2013 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020).

A literatura especializada tem demonstrado grande interesse 
em pesquisas relacionadas à intervenção fonoaudiológica no DEL, 
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apresentando trabalhos que propõem programas de intervenção com 
base em diferentes orientações teóricas sobre o processo de aquisi-
ção e desenvolvimento de linguagem, trazendo contribuições não so-
mente para a verificação da eficácia do(s) procedimento(s) de inte-
resse, mas também, para o conhecimento teórico sobre os mecanis-
mos envolvidos na linguagem (Gahyva, Hage, 2010 apud Nicolielo et 
al., 2014).

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

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

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Este estudo seguiu uma abordagem de análise bibliográfi-
ca para investigar as estratégias de intervenção fonoaudiológica em 
crianças com Transtorno do Desenvolvimento de Linguagem (TDL). 
Segundo Antônio Joaquim Severiano (2014), a análise bibliográfica 
é aquela que se realiza a partir do registro disponível, decorrente de 
pesquisas anteriores, em documentos impressos, como livros, artigos, 
teses etc. Utiliza-se de dados ou de categorias teóricas já trabalhados 
por outros pesquisadores e devidamente registrados.

Para a realização deste estudo, os artigos foram buscados em 
bases de dados reconhecidas, incluindo PUBMED, Google Acadêmi-
co e SciELO. Estas bases foram escolhidas devido à sua abrangên-
cia e relevância nas áreas da saúde e fonoaudiológica, proporcionan-
do um amplo espectro de literatura científica de qualidade. O proces-
so de busca resultou em uma estimativa de 150 artigos científicos re-
levantes para a revisão. Os critérios de exclusão adotados foram: arti-
gos publicados nos últimos 10 anos em português, inglês ou espanhol; 
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estudos duplicados; e publicações que não se alinhavam estritamen-
te ao tema das atribuições profissionais a fim de garantir a relevância 
e a atualidade dos estudos selecionados. Após a aplicação desses cri-
térios, restaram 5 livros, 2 revistas, 19 artigos e 1 monografia relevan-
tes para a análise.

Os descritores utilizados na pesquisa foram: “TDL”, “DEL”, “In-
tervenção Fonoaudiológica”, “Atuação Fonoaudiológica em crianças 
com TDL”, “Fonoaudiologia”. Essas palavras-chave foram estrategica-
mente implementadas para focar em pesquisas recentes e impactan-
tes sobre intervenções fonoaudiológicas para TDL.

Esta metodologia foi escolhida para garantir uma abordagem 
abrangente e fundamentada na literatura existente, visando consolidar 
práticas eficazes de intervenção fonoaudiológica para TDL com base 
em evidências científicas sólidas.

RESULTADOS

As principais contribuições que embasaram os resultados des-
ta pesquisa estão dispostas no Quadro 1. Através de uma análise cui-
dadosa, foi possível destacar a eficácia das principais estratégias de 
intervenção fonoaudiológica no desenvolvimento da linguagem em 
crianças com Transtorno de Desenvolvimento da Linguagem (TDL).

OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Processamen-
to fonológico 
em crianças 

com Distúrbio 
Específico de 
Linguagem

Nicolielo, 
Hage 2014

“A constatação de limitações no processa-
mento fonológico em crianças com DEL tem 

por principal objetivo trazer contribuições para 
a intervenção, em particular aquelas com 

base no Modelo Psicolinguístico. O referido 
modelo fundamentou-se e se desenvolveu, 
com o propósito de propiciar o estabeleci-
mento de hipóteses sobre os mecanismos 
subjacentes ao desenvolvimento da lingua-
gem e de definir estratégias de intervenção 
que considerem os vários processos men-
tais que permitem a compreensão de um 
enunciado e antecedem o ato de falar.”
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A construção 
de um aplica-
tivo para uso 
dos pais na 
intervenção 

fonoaudiológica.

Silva et al., 
Costa, Moli-
ni-Avejonas

2020

“O uso dos recursos visuais, em especial os 
vídeos, pode ser considerado um excelen-
te instrumento pedagógico. A partir deles, 

podemos abordar de uma forma dinâmica e 
interessante temas com alto teor educativo. 
O vídeo desperta a criatividade à medida 

que estimula a construção de aprendizados 
múltiplos e permite a exploração da sensibi-
lidade e das emoções de quem o assiste.”

 A construção 
de um aplica-
tivo para uso 
dos pais na 
intervenção 

fonoaudiológica.

Eadie et al., 
apud Brown 
et al., apud 
Costa, Moli-
ni-Avejonas, 

2020

“Além disso, muitos distúrbios da comunica-
ção que ocorrem na infância poderiam ser 

evitados ou minimizados por meio de medidas 
simples de estimulação de linguagem, orien-
tação aos familiares e identificação precoce.”

Desenvolvimen-
to da linguagem 

de crianças 
prematuras ex-
tremas ao nas-
cimento: orien-
tação aos pais

Nascimento 
FM & Nava-
jas AF apud 
Nascimento, 
C. C. D. S., & 
Brocchi, B. S.

2023

“É importante ressaltar também que a crian-
ça aprende muito com os estímulos que ela 
recebe do meio em que vive, sendo assim, 
um ambiente familiar estimulador é um fator 

que facilita o desenvolvimento não apenas da 
linguagem, mas da criança como um todo.”

Dislexia e 
transtorno do 

desenvolvimen-
to da linguagem 

são quadros 
isolados ou 

comórbidos?

Crestani AH 
et al., apud 

Macedo et al.
2022

“Assim, quanto
mais cedo o diagnóstico e a in-

tervenção, melhor o
prognóstico desses pacientes.”

Importância 
do diagnóstico 
diferencial no 
tratamento do 
transtorno do 
espectro do 

autismo (tea), 
transtorno do 

desenvolvimen-
to de linguagem 
(tdl) e apraxia 
de fala na in-

fancia (afi)

Amato Calh 
et al., apud 

Homem, K. L.
2021

“Estudos apontam que a precocidade do diag-
nóstico viabiliza a precocidade da intervenção 

que contribui para um progresso exponen-
cialmente maior do que quando detectado e 

tratado tardiamente, a partir da adolescência.”

DISCUSSÃO

O presente estudo realizou uma revisão sobre as estratégias de 
intervenção fonoaudiológica em crianças com Transtorno de Desenvol-
vimento da Linguagem (TDL), considerando os avanços e entendimen-
tos mais recentes sobre o diagnóstico e tratamento desse transtorno. 
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A intervenção em crianças com Transtorno do Desenvolvimen-
to da Linguagem (TDL) é amplamente beneficiada por abordagens 
que integram o Modelo Psicolinguístico, o uso de tecnologias e o apoio 
familiar. Gahyva e Hage (2010, apud Nicolielo, Hage, 2014) apontam 
que o Modelo Psicolinguístico ajuda a entender o processamento fo-
nológico de crianças com TDL, permitindo que profissionais elaborem 
hipóteses sobre os mecanismos da linguagem e adaptem suas estra-
tégias para atender melhor às necessidades da criança.

Além disso, recursos tecnológicos como aplicativos educacio-
nais para pais podem tornar o processo de intervenção mais aces-
sível e dinâmico, favorecendo a continuidade das práticas terapêuti-
cas em casa (Silva et al., 2010 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020). 
A prevenção de distúrbios da comunicação na infância pode ser efi-
cazmente promovida por medidas simples de estimulação de lingua-
gem, orientação aos familiares e identificação precoce. (Brown et al., 
2017 apud Eadie et al., 2018 apud Costa, Molini-Avejonas, 2020) res-
saltam que essas ações contribuem para minimizar ou evitar dificulda-
des no desenvolvimento linguístico, beneficiando diretamente o pro-
gresso da criança.

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

(Crestani et al. apud Macedo et al., 2022) destacam que disle-
xia e TDL podem ocorrer isoladamente ou de forma comórbida, devi-
do a semelhanças como dificuldades no processamento fonológico. O 
diagnóstico precoce é essencial para garantir intervenções eficazes e 
um melhor prognóstico, destacando a importância de avaliações inter-
disciplinares para diferenciar e tratar essas condições de maneira ade-
quada. Amato et al. (2021, apud Homem) enfatizam que um diagnósti-
co precoce permite intervenções mais eficazes, que garantem um pro-
gresso significativo no desenvolvimento infantil.

Assim, uma intervenção fonoaudiológica eficaz em crianças 
com TDL deve integrar uma avaliação interdisciplinar, o suporte fami-
liar e estratégias adaptadas ao perfil da criança para otimizar os resul-
tados terapêuticos.
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4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Portanto, a intervenção fonoaudiológica em crianças com 
Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) é fundamental 
para impulsionar seu desenvolvimento, promovendo ganhos significa-
tivos em diversas áreas. Ao trabalhar diretamente com aspectos da lin-
guagem e da comunicação, a terapia fonoaudiológica não só fortalece 
a habilidade de expressar e compreender a linguagem, mas também 
facilita o aprendizado escolar e a interação social, duas áreas frequen-
temente afetadas em crianças com TDL.

Além disso, a atuação precoce e especializada contribui para a 
redução de barreiras comunicativas que poderiam prejudicar o desen-
volvimento emocional e psicológico, pois auxilia a criança a construir 
uma base sólida para se relacionar de forma positiva com o mundo ao 
seu redor. A intervenção também promove uma maior autonomia e se-
gurança, o que impacta diretamente em sua autoestima e em sua ca-
pacidade de enfrentar desafios comunicativos no futuro.

Dessa forma, o papel do fonoaudiólogo vai além do trabalho 
técnico de correção de falhas na fala ou na compreensão: trata-se de 
um acompanhamento que visa o desenvolvimento integral da crian-
ça, proporcionando-lhe melhores condições para alcançar seu poten-
cial e integrar-se de forma plena na sociedade. É indispensável que o 
trabalho da fonoaudiologia seja reconhecido e incentivado, sendo um 
recurso essencial no campo da educação e saúde para assegurar um 
desenvolvimento mais harmonioso e inclusivo às crianças com TDL.
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RESUMO
Os professores são uma das profissões mais vulneráveis a distúrbios 
vocais, enfrentando desafios relacionados tanto às condições do lo-
cal de trabalho quanto à falta de cuidados preventivos relacionados à 
voz. Problemas como acústica inadequada, altos níveis de ruído e exi-
gências de compensação vocal são comuns dentro das salas de aula 
e podem contribuir significativamente para o desgaste vocal. Além dis-
so, muitos professores não têm conhecimento suficiente sobre práti-
cas de aquecimento vocal ou podem não perceber quando sua voz 
está comprometida, o que aumenta o risco de patologias vocais. A 
abordagem fonoaudiológica é importante para entender e mitigar es-
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ses riscos, oferecendo estratégias específicas para a manutenção da 
saúde da voz e prevenção de distúrbios. Este artigo visa analisar os 
elementos de ameaça e as medidas preventivas para distúrbios da voz 
em professores, com ênfase na abordagem fonoaudiológica. A pesqui-
sa, realizada através de uma revisão bibliográfica, incluiu a observa-
ção de 21 artigos relevantes. Através desta revisão, busca-se oferecer 
uma compreensão detalhada das condições que afetam a integridade 
vocal dos docentes e propor intervenções eficazes para melhorar a in-
tegridade vocal e, consequentemente, a qualidade de ensino.
Palavras-chave: Patologias; Professores; Voz; Distúrbios; Doenças. 

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. INTRODUÇÃO

No contexto educacional, o papel desempenhado pelos pro-
fessores é crucial na mediação de conhecimento e aprendizagem dos 
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alunos. No entanto, a incidência de possíveis patologias associadas 
ao abuso vocal destes, tende a ser significativamente superior em 
comparação com outras categorias profissionais. 

Conforme Anhoque Almeida (2018, p. 1), o bem-estar relacio-
nado à voz é um aspecto importante para compreender o conhecimen-
to que os docentes possuem a respeito da saúde e alterações na efici-
ência da voz e ao impacto gerado na condição de existência.

A Hiperfunção vocal, ou seja, o uso excessivo da força muscu-
lar, é um dos principais fatores resultantes da fadiga vocal, no entan-
to, há possibilidades insignes de alterações dos tecidos do epitélio da 
laringe, o que consequentemente demanda intervenções terapêuticas. 

Conforme Lucena et al. (2016, p 2):

A literatura aponta que os sintomas vocais mais comuns 
entre os professores incluem rouquidão, cansaço vo-
cal, voz fraca, falhas na voz, dor ou desconforto ao falar, 
sensação de garganta seca, pigarro e tosse persistente, 
além de dificuldades para projetar a voz. Esses sinais in-
dicam abuso vocal ou o uso excessivo da voz em condi-
ções inadequadas de trabalho, o que pode levar ao sur-
gimento de doenças ocupacionais.  

Este trabalho consiste em uma revisão bibliográfica, com pes-
quisas entre o ano de 2014 ao ano 2024, proporcionando uma com-
preensão mais aprofundada do fenômeno estudado. Esta metodologia 
busca não apenas identificar os fatores agravantes, mas também pro-
por medidas preventivas concretas que possam ser implementadas e 
a eficácia destas intervenções no tratamento de disfonias e alterações 
estruturais, visando trazer melhoria de vida e desempenho vocal dos 
professores, com a intenção de investigar quais os fatores de risco e 
medidas preventivas para distúrbios vocais em professores? Compre-
ender a problemática abordada é fundamental, pois é uma questão 
que impacta não apenas o bem-estar dos docentes, mas o aprendiza-
do dos alunos. Compreender esses desafios é necessário para viabili-
zar um ambiente mais sadio e afável e, além disso, é importante des-
tacar que o potencial vocal dos professores está relacionado ao seu 
estado de vida tanto profissional quanto pessoal. 
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O objetivo geral deste estudo é definir sobre saúde vocal do 
professor e os objetivos específicos são: avaliar o impacto do ambien-
te de trabalho na saúde vocal do professor, investigar sobre os abusos 
vocais em professores advindos do uso da voz em ambiente escolar 
e desenvolver sobre a relevância da intervenção fonoaudiológica nos 
benefícios vocais do professor em seu local de trabalho. 

Por conseguinte, conscientizar a respeito da relevância deste 
tema é necessário até mesmo para os próprios educadores, pois mui-
tas vezes, não são conscientes dos riscos aos quais estão sujeitos. 
Além disso, os distúrbios vocais e suas preponderâncias, são pouco 
conhecidos, o que significa que algumas alterações, como por exem-
plo, uma voz rouca, pode não ser vista como um problema, desde que 
não interfira, de alguma forma, o seu estilo de vida. 

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1. OS IMPACTOS DA ACÚSTICA DO AMBIENTE DE TRABALHO 
NA SAÚDE VOCAL 

Conforme Pinheiro et al. (2017, p.3), a saúde do docente está 
diretamente associada a condições do ambiente e organização do tra-
balho. Estudos sobre riscos ocupacionais mostram que fatores como 
localização geográfica da escola, arquitetura e materiais utilizados na 
construção da escola, contribuem para propagação de sons indese-
jáveis, decorrentes da má qualidade acústica ou falta de tratamentos 
acústicos, sendo o ruído e as condições acústicas das salas de aula 
dois dos principais fatores que contribuem para a ocorrência de altera-
ções na qualidade vocal dos docentes.

Segundo Magalhães et al. (2017, p.3), a voz é o principal recur-
so de trabalho do professor e os cuidados vocais não se resumem em 
apenas ações individuais com exercícios vocais e outras precauções, 
mas em investimentos de cunho coletivo que proporcionem uma trans-
formação do seu ambiente de trabalho em um local saudável.

De acordo com Pinheiro et al. (2017, p.3), as condições acústi-
cas das salas de aula devem ser planejadas e definidas desde o pla-
nejamento arquitetônico, priorizando um tratamento acústico eficiente. 
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Apesar de ser um item muito importante na qualidade do ambiente de 
trabalho dos professores, é pouco valorizado nos projetos elaborados 
para construção de escolas condições acústicas das salas de aula de-
vem ser planejadas.

Conforme Gama et al (2021, p.2):

As disfonias são frequentemente associadas às inade-
quadas condições do ambiente de trabalho do docente, e 
alguns dos determinantes de vulnerabilidade os elucida-
dos são altos níveis de ruído 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 ruído em ambientes (NBR 10.152).

2.2. O ÍNDICE DE CARGA VOCAL E DOENÇAS OCUPACIONAIS 
DA VOZ

Conforme Lucena et al. (2016, p 2), há 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 exercício apresen-
tam queixas ou sintomas relacionados a distúrbios vocais. 

Segundo Lucena et al. (2016, p 2):

A literatura aponta que os sintomas vocais mais comuns 
nessa categoria incluem rouquidão, cansaço vocal, voz 
fraca, falhas na voz, dor ou desconforto ao falar, sensa-
ção de garganta seca, pigarro, tosse constante e dificul-
dade em projetar a voz. Esses sintomas são indicativos 
de abuso vocal ou uso excessivo da voz em condições 
inadequadas de trabalho, o que pode levar ao surgimen-
to de uma doença ocupacional. 

De acordo com Ferracciu; Soalheiro (2014, p 1):

As alterações vocais em docentes são multifatoriais e de-
terminantes ocupacionais podem estar associados, como 
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também existem os determinantes de vulnerabilidade de-
correntes do próprio trabalhador, como idade, sexo, pro-
blemas alérgicos, respiratórios e hormonais.

Segundo Anhoque Almeida (2018, p. 1) “O bem-estar relacio-
nado à voz é um aspecto importante para compreender o conhecimen-
to que os docentes possuem a respeito de saúde e alterações na qua-
lidade da voz e ao impacto gerado no estado de vida”.

2.3. GRAU DE RUÍDO 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 elevação da potência 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 ruídos ambientais.

De acordo com Martins et al. (2017, p 5):

No local de trabalho, quer se trate de uma indústria ou 
uma escola, a comunicação eficaz é essencial para trans-
missão de conhecimento e de informações. Assim, os im-
pactos do ruído são frequentemente percebidos quando 
se tornam um empecilho para a comunicação oral. De-
pendendo da intensidade e do tempo de exposição, o ru-
ído pode ocasionar lesões físicas de caráter temporário 
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 esforço vocal significativo, onde é possível observar inúmeras 
queixas de problemas vocais, o que é bastante comum pois a grande 
maioria dos docentes não possuem conhecimentos básicos de prepa-
ro e cuidados vocais.
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“Os professores vivem ainda dificuldades relacionadas à es-
tressante jornada que precisam enfrentar, cerca de 90% dos docen-
tes, cumprem, pelo menos, duas jornadas de trabalho, o que gera con-
sequências diretas à sua qualidade vocal”. (Alves, Oliveira e Behlau 
(2010) APUD Rodrigues et al., 2021, P.3).

Conforme Rodrigues et al. (2021, P.6):

É notória a importância em sensibilizar o professor quan-
to às questões vocais. O desconhecimento sobre noções 
básicas do próprio aparelho fonador ou de estratégias que 
possam melhorar a qualidade vocal sem causar danos ou 
prejuízos contribuem para o surgimento de queixas rela-
cionadas ao distúrbio 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 diagnóstico específico, são: rouquidão per-
sistente, tosse seca, dor na região da garganta, pigarro, a voz geral-
mente é mais grave, falhas na voz, boca seca, diminuição no volume 
da voz gerando um esforço para falar, ardência, gritar, sensação de 
corpo estranho na garganta. 

Conforme Brandão et al. (2015, P.2):

Fatores hereditários, comportamentais, hábitos de vida 
inadequado e, principalmente, a falta de treinamentos vo-
cais prévios e de recursos físicos apropriados ao ensi-
no fragilizam o professor, tornando-o suscetível ao surgi-
mento de distúrbios na voz, a exemplo da disfonia.

2.6. O PAPEL DO FONOAUDIÓLOGO PARA A PREVENÇÃO E IN-
TERVENÇÃO DE PATOLOGIAS DA VOZ NO PROFESSOR

Conforme Santos, Silva (2016, p.1): 

O fonoaudiólogo é o profissional especializado na comu-
nicação humana que, por surgir com uma relação pró-
xima à Medicina e à Educação, teve em sua trajetória 
uma prática preocupada primordialmente com a reabilita-
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ção. O processo de reabilitação e de integridade da saú-
de da voz carrega o ranço de uma prática clínico -organi-
cista muito ligada à terapêutica na relação saúde/doença 
(presença do distúrbio) ou à prevenção que visa minimi-
zar seu surgimento. De certa forma, essa prática tem di-
recionado o nosso olhar até os dias de hoje mesmo com 
o desenvolvimento da clínica fonoaudiológica e com ex-
pansão de atividades de assessoria e aperfeiçoamento 
da comunicação. 

Segundo Valdirene Oliveira (2019), o papel do fonoaudiólogo é 
prevenir restabelecer ou reabilitar o aparelho fonador para contribuir 
na produção de uma voz saudável, assim a falta conscientização dos 
voluntários principalmente professores que trabalham no setor sobre 
uso adequado da voz nos leva a refletir e indagar sobre a importância 
do autocuidado.

Com isso, uma vez ampliados os propósitos fonoaudiológicos, 
as oficinas e os grupos de vivência de voz, pode tornar o espaço social 
possível para as intervenções proporcionando melhor qualidade de 
voz para os professores (Queiros et al. APUD Ribas TM, et al., 2012).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

A presente pesquisa adotou uma abordagem de revisão biblio-
gráfica para investigar os determinantes de vulnerabilidade e ações 
preventivas relacionadas aos problemas vocais em professores Uma 
revisão bibliográfica é um processo de levantamento, análise e descri-
ção de publicações científicas de uma determinada área do conheci-
mento. Ela também é chamada de revisão de literatura, referencial te-
órico ou fundamentação teórica.

Para este estudo, foram selecionados artigos de periódicos cien-
tíficos indexados nas bases de dados do Scielo, CREFONO (Conselho 
Federal de Fonoaudiologia), Educapes, PUC, Revista CEFAC, Revista 
Brasileira de Pesquisa em Saúde, Brazilian Journal of Otorhinolaryngolo-
gy, coDAS, Research, Society and Development, Brazilian Journal of De-
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velopment, Ufcg.edu.br, ISNF-UFF, Revista da Universidade Vale do Rio 
Verde, Thieme Revinter, SBFA.ORG, Audiology – Communication Rese-
arch,, consideradas fontes confiáveis de informação científica na área da 
saúde e fonoaudiologia. A busca e seleção dos artigos foram conduzidas 
de acordo com critérios pré-definidos de inclusão e exclusão. Foram ana-
lisados um total de 30 artigos, sendo 9 os excluídos por motivos de in-
compatibilidade com o tema abordado e idiomas não nativos, garantindo 
a relevância e qualidade dos estudos selecionados.

O número total de artigos utilizados nesta revisão bibliográfi-
ca foi de 18, os quais foram escolhidos por sua proximidade temática 
com os problemas da voz em professores, abordando tanto os deter-
minantes de vulnerabilidade quanto às medidas preventivas associa-
das a essa população específica.

RESULTADOS

Após pesquisas do artigo científico, o seguinte quadro apresen-
ta uma síntese das principais obras utilizadas para fundamentar a aná-
lise dos determinantes de vulnerabilidade e medidas preventivas para 
o surgimento de patologias da voz em docentes. Serão listados estu-
dos relevantes que exploram aspectos como o impacto das condições 
de ambiente de trabalho na saúde vocal, as causas mais comuns dos 
distúrbios 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 CITAÇÃO

Qualidade de vida 
relacionada à voz 
de professores: 
uma visão siste-

mática exploratória 
da literatura

Ribas, Pen-
teado e Gar-
cia - Zapata

2014

“O professor tem grande demanda 
vocal na sua atividade profissional e 
integra uma categoria que, com fre-

quência, apresenta problemas vocais 
com impactos no estilo de vida”.
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O distúrbio de voz 
relacionado ao tra-
balho do professor 
e a legislação atual

Ferracciu e 
Almeida 2014

“As alterações da voz em docentes são 
multifatoriais e ocupacionais determi-

nantes de vulnerabilidade podem estar 
associados, como também existem as 

condições de risco decorrentes do próprio 
trabalhador, como idade, sexo, problemas 

alérgicos, respiratórios e hormonais”.

Voz do professor: 
sintomas de des-
conforto do trato 

vocal, intensidade 
vocal e ruído em 

sala de aula

Mendes et Al. 2016

“De modo geral, os sintomas trazidos 
pelo paciente com sintomas vocais, seja 
ele professor ou não, podem ser senso-
riais, quando envolvem sensações desa-
gradáveis no corpo, mais especificamente 

na região de ombros e pescoço, no 
momento da emissão vocal, ou auditivos, 
quando o paciente percebe auditivamente 
que a sua qualidade vocal está alterada”.

A voz do professor: 
do projeto arquite-
tônico à acústica 
da sala de aula

Pinheiro, Mas-
son e Lopes 2017

“A emissão de ruído ambiental faz com 
que o professor seja obrigado a elevar 
sua intensidade vocal para ser com-

preendido pelos alunos em sala de aula, 
sendo tal comportamento preponderante 

para alterações da qualidade vocal”.

Principais pato-
logias laríngeas 
em professores

Silva 2018

“Observa-se um número elevado de 
docentes com pouca noção de higiene e 
economia vocal, o que leva ao desgaste 

precoce da musculatura laríngea a proble-
mas de voz e posterior ao absenteísmo”.

Fonte: autoras, 2024.

DISCUSSÃO

Neste estudo, foi observado que existem diversos fatores re-
lacionados ao surgimento de patologias da voz em professores, sen-
do o principal destes, os níveis de ruídos ambientais, que geram com-
pensação vocal. 

Além disso, o papel que o fonoaudiólogo desempenha nessas 
situações é de extrema relevância, tendo em vista que muitos dos do-
centes desconhecem higiene vocal, logo, a atuação fonoaudiológica 
está relacionada não apenas com reparação de patologias já existen-
tes, mas com a prevenção destas. 

A pesquisa de Ribas, Penteado e Garcia - Zapata (2014), apon-
ta que o professor possui uma demanda muito elevada durante o exer-
cício da sua profissão, e por esta razão, é uma categoria que frequen-
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temente apresenta problemas vocais, que impactam diretamente o 
bem-estar de vida.  

Ferracciu e Almeida (2014), afirma que as doenças da voz em 
professores são multifatoriais, e esses determinantes de vulnerabili-
dade podem estar relacionados ao próprio trabalhador, como idade, 
sexo, problemas alérgicos, respiratórios e hormonais. 

Já a pesquisa de Mendes et al., aponta que os sintomas trazi-
dos pelos pacientes, podem trazer sensações desagradáveis ao corpo, 
como dores na região dos ombros e pescoço, no momento da fonação, 
quando o paciente percebe que a qualidade da sua voz está alterada.

De acordo com Pinheiro, Masson e Lopes (2017), a presença 
de ruídos ambientais, obrigam o professor a elevar sua intensidade 
vocal para que os alunos possam compreendê-lo, sendo este compor-
tamento preponderante para as alterações na qualidade da voz.  

Segundo Silva (2018), percebe-se que grande parte dos profes-
sores possui pouca noção de higiene e economia vocal, o que ocasiona 
rapidamente o desgaste da musculatura laríngea a problemas de voz. 

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Constatou-se, através deste estudo, que a eficiência vocal dos 
professores pode revelar várias implicações importantes, como por 
exemplo a influência da acústica no ambiente de trabalho. A má acús-
tica das salas de aula pode resultar em um aumento significativo de 
esforço vocal por parte dos professores, contribuindo com o surgimen-
to de patologias relacionadas à voz. Salas com reverberação excessi-
va ou falta de isolamento acústico podem exigir que os docentes ele-
vem sua voz continuamente.

Outro fator relevante, é o impacto dos hábitos de rotina. Hábi-
tos como alcoolismo e tabagismo são propensos a agravar as condi-
ções de eficiência vocal dos professores. O consumo de álcool pode 
levar à desidratação das pregas vocais, enquanto o tabagismo pode 
causar irritação e inflamação delas, aumentando o risco de disfonia 
(alterações na capacidade vocal) e ainda, o surgimento de alterações 
mais severas, como é o exemplo do câncer de laringe e edemas.
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Além disso, o abuso vocal e a ignorância 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, 
hidratação adequada e cuidados gerais com a saúde da voz.

Foi observado também, a Importância do aquecimento vocal e Hi-
dratação. Docentes que não praticam aquecimento vocal antes das au-
las ou não mantêm uma boa hidratação durante o dia estão em maior ris-
co de desenvolver problemas vocais. Técnicas simples de aquecimento e 
manutenção da hidratação podem ser eficazes na prevenção de lesões.

A Influência da boa alimentação, pode ter um impacto positivo na 
saúde vocal. Alimentos que promovem a hidratação e evitam o refluxo 
gastroesofágico podem ajudar a manter a integridade das pregas vocais. 
Por outro lado, uma dieta inadequada pode exacerbar problemas vocais.

Os níveis de ruído geram compensação Vocal, desta forma, 
ambientes de trabalho ruidosos forçam os professores a elevar suas 
vozes para serem ouvidos, resultando em um esforço vocal adicional. 
Este esforço compensatório pode levar ao surgimento de patologias 
vocais a longo prazo.

Em conjunto, estes resultados sublinham a necessidade de in-
tervenções específicas para melhorar as condições acústicas das sa-
las de aula, promover hábitos de vida saudáveis entre os professores, 
e aumentar a conscientização sobre técnicas de preservação vocal. 
Tais medidas podem contribuir significativamente para a redução de 
problemas vocais entre docentes, melhorando tanto o bem-estar geral 
quanto sua eficácia profissional.

O papel fonoaudiológico mostrou-se totalmente relevante nos 
cuidados vocais de professores. No entanto, o desconhecimento dos 
docentes e até mesmo o descaso sobre saúde vocal, faz com que eles 
não procurem investir em métodos de prevenção e, em outros casos, 
em que estes já estão afetados, podem acabar não notando altera-
ções em suas vozes.
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RESUMO 
O estudo aborta a importância da tecnologia no desenvolvimento da 
linguagem, com ênfase em crianças com necessidades especiais. 
Destaca como a tecnologia se tornou uma ferramenta fundamental 
para impulsionar o pregresso em vários âmbitos. Objetivo: O estudo 
se propõe a analisar criticamente o impacto da tecnologia no desen-
volvimento da linguagem, explorando suas implicações para a inter-
venção em distúrbios de linguagem. Metodologia e Matérias: o de-
senvolvimento do trabalho se da por meio de pesquisas bibliográficas 
utilizadas às bases de dados SCIELO, PUBMED, GOOGLE ACADE-
MICO e SALUD. Resultado: É destacado o quanto a tecnologia vem 
como suporte para auxilio na comunicação, diferentes tipos de tecno-
logias, aplicativos e software. Podendo ser para comunicação alter-
nativa ou para o desenvolvimento. Considerações Finais: O estudo 
conclui que a tecnologia é uma ferramenta poderosa que pode trans-
formar e aprimorar as práticas de intervenção fonoaudiológica em dis-
túrbios de linguagem. A integração inteligente da tecnologia abre no-
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vas perspectivas e possibilidades de tratamento, oferecendo esperan-
ça para indivíduos com desafios de comunicação. 
Palavras-Chave: Tecnologia; Linguagem; Educação; Saúde; Fonoau-
diologia; Distúrbio 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. INTRODUÇÃO

Oliveira et al. (2020 p. 33) “A tecnologia, especialmente em 
celulares e tablets, é agora uma fonte comum de informação, assim 
como as mídias sociais. Sua presença generalizada e acessibilidade 
a tornaram uma integrante em vários setores, incluindo a educação”. 
Essa força motriz, tem se mostrado uma ferramenta poderosa para a 
superação de desafios em áreas como a linguagem, que tradicional-
mente se baseava em métodos mais tradicionais.

O campo da linguagem, em constante evolução, tem se bene-
ficiado da integração de ferramentas tecnológicas para o tratamen-
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to de distúrbios de comunicação, 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 práticas de intervenção fo-
noaudiologica em distúrbios de linguagem”. Essa transformação se 
baseia na capacidade da tecnologia de oferecer intervenções perso-
nalizadas e adaptadas às 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 interferência realizada usando um iPad para crianças 
com autismo, na qual avaliou a influência desta utiliza-
ção, observando melhora no engajamento e tempo usa-
do na tarefa, diminuiu comportamento desafiador, am-
pliação na duração da sessão e respostas corretas quan-
do comparados com as condições em um projeto de tra-
tamento alternativo.

A tecnologia permite a customização de atividades e materiais 
de aprendizado, proporcionando um ambiente de aprendizado inclusi-
vo e acessível, como ressalta Resende (2020, p. 06): “Atualmente es-
tamos vivendo na era digital e da comunicação. Conhecida também 
como a era da informação”. Essa era digital oferece novas oportunida-
des para enriquecer e diversificar as estratégias de tratamento, poten-
cializando os resultados terapêuticos. 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 crianças.

O trabalho conjunto da tecnologia para a linguagem é um cam-
po de pesquisa e prática que abrange uma ampla gama de ferramen-
tas e abordagens para melhorar a comunicação e o desenvolvimento 
linguístico. Como aponta Providello et al. (2022, p. 07).

“Os meios digitais, quando empregados com base em um 
uso racional quanto à idade, tempo, horário e conteúdo, 
são ferramentas que podem melhorar a vida diária das 
crianças e motivá-las por meio da estimulação das fun-
ções executivas, da aprendizagem e outros comporta-
mentos e atitudes positivas”
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Além disso, a tecnologia pode promover um ambiente de troca 
comunicativa e social da língua, extrapolando os espaços tradicionais 
de interação e aprendizagem. Como afirma Resende (2020, p. 22): 

“Sabendo da importância da comunicação para a rela-
ção psicossocial, esta sequência didática, visa abordar 
um tema com conteúdo voltado para socializar, acom-
panhar, e auxiliar alunos com necessidades especiais, e 
criar a interação entre os alunos especiais com alunos 
sem comprometimentos, usando os recursos tecnológi-
cos/tecnologia assistiva, como softwares e hardwares, 
para desenvolver a comunicação”.

A metodologia utilizada na realização deste artigo é pesquisa bi-
bliográfica baseada em artigos, livros e bases teóricas fornecidas por 
autores estudiosos. Sendo assim o estudo tem como objetivo principal 
é investigar como as tecnologias podem ser efetivamente integradas à 
prática fonoaudiologica com o intuito de auxiliar no diagnóstico, trata-
mento e acompanhamento de distúrbios de comunicação. A presente 
pesquisa se justifica pela necessidade de explorar o potencial da tecno-
logia como ferramenta auxiliar na prática fonoaudiologica, buscando so-
luções inovadoras e eficazes para a superação de desafios.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1. A TECNOLOGIA COMO ALIADA NA EDUCAÇÃO INFANTIL: 
EXPLORANDO O POTENCIAL DOS JOGOS EDUCACIONAIS 

Patzlaff (2015) apud Cardoso; Souza, (2021, p.12) “Informa 
que a geração atual é informada, encontrando se habituados a como 
notebooks, pendrives, tablets, smartphones e com esses meios ex-
ploraram o brincar tecnológico”. Segundo Paiva E Costa (2015) apud 
Cardoso; Souza (2021 p. 12)

Relatam que atualmente as crianças estão sendo expos-
tas à produtos eletrônicos cada vez mais cedo, pois nas-
cem em uma sociedade tecnológica, onde a tecnologia é 
a base das relações sociais. Geralmente essa exposição 
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à produtos tecnológicos não possui um objetivo especí-
fico, podendo provocar dificuldades na aquisição da lin-
guagem e processo de aprendizagem. Em contraponto, 
também afirmam que apesar de trazer prejuízos ao de-
senvolvimento da criança, 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 crianças é uma forma bastante eficaz e como elas 
já possuem contato com aparelhos eletrônicos como tablets e smar-
tphones desde pequenas, estudos comprovam que habilidades de ra-
ciocínio e coordenação são beneficiadas com os jogos”. Sendo um su-
porte por meio de jogos de estimulação, um estudo de casos intitula-
do projeto ADACA aplicado por Caminhada et al, (2018, p. 94) afirma 
que seu projeto de jogos tecnológicos ajuda em vários âmbitos do de-
senvolvimento da criança:

As áreas trabalhadas na implementação dos jogos, até o 
momento, são: associação visual, noção, espacial, reso-
lução visual, fechamento visual, reconhecimentos visuais 
do alfabeto e numerais, ordem numérica, combinar obje-
tos idênticos, combinar objetos idênticos a um exemplo, 
combinar figuras com objetos, generalização de imagens, 
identificar um item diferente dentre outros, montar sequên-
cia de cores como um modelo, quebra-cabeças de inser-
ção, utilizando um cenário, quebra-cabeças com peças in-
terconectáveis, repetição de uma sequencia após o mode-
lo ser retirado do campo de visão, estender um padrão se-
quencial, cópia de objetos tridimensionais, serialidade, re-
solução de labirintos e jogos de alfabetização.

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, o que, para ao autor, corresponde a ajudar os alunos a aprenderem 
por si mesmos, com a orientação dos professores”. Ele também afirma 

Assim como os tempos mudaram, mudaram também os 
alunos e seus instrumentos, bem como as habilidades e 
conhecimentos necessários para uma educação condi-



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 209

zente com o cenário atual. Observa- se que a informa-
ção 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 é novo hoje, amanhã já não 
será mais. É preciso estar em constante atualização, pois 
o que é novo para os docentes, que irão necessariamen-
te buscar e aprender a lidar com a tecnologia, tendo em 
vista que no passado não era tão avançada, já não será 
novo para os discentes que já nascem inseridos nessas 
tecnologias. Prenksy, (2008) apud De Oliveira; de Sou-
za, (2019)

2.2. Desenvolvimento da Linguagem e Inclusão 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 necessária uma assistência e o com-
putador pode ser um grande aliado quando se trará de similaridade e 
organização visto que eles dispõem de vários métodos e organizações 
diferentes, segundo Araújo; Moita, (2016).

O computador é uma ferramenta sobremaneira importan-
te, por oferecer aspectos similares à maneira de pensar 
do autista, ou seja, ambiente estruturado, respostas pre-
visíveis, organização visual, auxílio individual e recursos 
como animação e som, que tornam o material mais se-
dutor para todas as pessoas, tenham ou não alguma de-
ficiência.

Um método bastante eficaz é o CAA (comunicação aumentati-
va e alternativa) onde os autores Dos Santos et al (2018 p.03) explica 
o que é e como pode ser usado de forma eficaz

A Comunicação Aumentativa e Alternativa (CAA), segun-
do a American Speech-Language-Hearing Association 
(ASHA), destina-se a compensar e facilitar, permanen-
temente ou não, prejuízos e incapacidades dos sujeitos 
com graves distúrbios da compreensão e da  comunica-
ção  expressiva  (gestual,  falada  e/ou  escrita).  É uma 
área da prática clínica, educacional e de pesquisa e, aci-
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ma de tudo, um conjunto de procedimentos e processos 
que visam maximizar a comunicação, complementando 
ou substituindo a  fala e/ou  a  escrita.

De Araújo, Moita (2016) concluem que sobre o CAA 

Uma das áreas da TA é a Comunicação Alternativa e au-
mentativa (CAA) que se dedica a ampliação das habilida-
des comunicativas. Para isso são construídos apoios ex-
ternos como cartões de comunicação, pranchas de co-
municação, vocalizadores ou o próprio computador que, 
por meio de software específico, pode tornar-se uma fer-
ramenta poderosa de voz e comunicação. Os recursos 
de comunicação de cada pessoa são construídos de for-
ma totalmente personalizada e levam em consideração 
várias características que atendem às necessidades des-
te usuário. 

Mostrando assim vários métodos de auxilio da tecnologia 
com o intuito de aprendizagem e/ou de suporte para uma comuni-
cação seja ela alternativa ou somente com o para que seja desen-
volvida essa habilidade. O autor Ceccon; Porto (2020) afirma a im-
portância do usa da tecnologia. 

o uso do jogo digital foi válido como uma ferramenta de 
apoio ao desenvolvimento da fala e cumpriu de modo sa-
tisfatório, com o intuito de entreter e aprimorar o coeficien-
te de aprendizado das crianças especiais envolvidas na 
pesquisa, bem como permitiu o uso de diversos fonemas e 
figuras de modo concentrado em um só jogo, podendo ser 
utilizado em dispositivos móveis, como o celular.

2.3. Intervenção fonoaudiológica associada à tecnologia 

César et al (2015, p. 80) “a tecnologia vem ocupando um lugar 
crescente na fonoterapia, sendo importante, desde a formação, o con-
tato com ferramentas tecnológicas para uma maior apropriação de tais 
recursos”. Segundo Ferreira el at. (2018, p. 46) “O aplicativo apresenta 
funções para facilitar o processo terapêutico e motivar o usuário a dar 
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continuidade ao uso das habilidades desenvolvidas no ambiente tera-
pêutico”. Podem ser usadas tecnologias que utilizam de sons e estímu-
los visuais para estimular a aprendizagem da criança e ser uma terapia 
prazerosa. Um exemplo de atividade tecnológica é a “matraquinha” con-
forme relatam os autores Aragão et al., (2020) apud Medeiros, (2023).

Matraquinha, um aplicativo que foi desenvolvido com o 
objetivo de auxiliar crianças com o Transtorno do Espec-
tro do Autismo a se comunicarem com outras pessoas, 
para transmitirem as suas necessidades, pois quem tem 
essa condição, pode ter déficits na linguagem expressi-
va. A tecnologia conta com recursos sonoros e visuais, 
dispondo de várias ilustrações, que servem para passar 
a mensagem que a criança deseja transmitir. Ao clicar em 
uma imagem, uma voz emite o desejo, necessidade ou 
emoção que quer passar para o receptor da mensagem.  

Segundo Ferreira; Pinto (2023)

na área da fonoaudiologia também vem ocorrendo o in-
tenso desenvolvimento  de aplicativos voltados para a 
educação e cuidados com a saúde no sistema operacio-
nal Android . É observado também que a área da lingua-
gem possui maior volume entre todas as suas grandes 
áreas de atuação, demonstrado a relevância dos proces-
sos de aquisição e desenvolvimento da linguagem oral 
e escrita.

Outro jogo que pode ser de grande ajuda em terapias é o 
“PoPoPó” onde os estudos realizados por Luan et al. (2018), desta-
ca sua funcionalidade.

O jogo PoPoPó... Relaciona-se principalmente no âmbi-
to cognitivo, por se tratar de uma plataforma que fornece 
treinamento direcionado para correção da oralidade de 
seus usuários. Indiretamente, seus benefícios são esten-
didos em caráter social e emocional, em função do estí-
mulo da correta comunicação verbal que reflete na me-
lhora do convívio social do usuário.
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Vale ressaltar que cada tecnologia apresente uma função di-
ferente visando trabalhar vários ramos e buscando métodos de ensi-
no para auxiliar o paciente, os próprios fonoaudiólogos buscam me-
lhoras para atendimento desenvolvendo seus métodos de atendi-
mento, César et al (2015, p. 80)

Aplicativos desenvolvidos por fonoaudiólogos brasileiros 
têm auxiliado crianças com dificuldades de comunicação 
ou linguagem, assim como adultos que perderam a habi-
lidade de comunicação. O aplicativo Boca Feliz® (Smarty 
Ears) ajuda crianças com alterações na motricidade oro-
facial a realizarem exercícios para movimentos de lábios 
e língua. O Afasia Pro: reabilitação de leitura® (Smarty 
Ears) visa melhorar as habilidades de leitura em adul-
tos com dificuldades de leitura adquirida por meio da in-
tegração de seis atividades de leitura nos níveis 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 formação de futuros fonoaudió-
logos, bem como na atuação profissional. Porém, estu-
dos que comprovem seus benefícios ainda necessitam 
de maior atenção por parte da Fonoaudiologia, sendo 
também importante zelar pelas considerações éticas en-
volvidas no seu uso.

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

O estudo foi realizado em forma de revisão bibliográfica, se-
gundo Dorsa (2020): “A revisão de literatura é fundamental para a es-
crita de um texto científico, independentemente do gênero: uma tese, 
uma dissertação, um projeto ou a escrita de um artigo científico de re-
visão.” onde foram selecionados artigos nacionais, com base em arti-
gos encontrados nos sites SCIELO, PUBMED, GOOGLE ACADEMI-
CO e SALUD. 
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Os critérios que foram utilizados para utilização de tais artigos 
foram ter sido publicados de 2014 a 2024, contendo TECNOLOGIA; 
LINGUAGEM; EDUCAÇÃO; SAÚDE; FONOAUDIOLOGIA; DISTÚR-
BIO DE LINGUAGEM como palavras chave. 

No total foram utilizados 17 artigos. Os critérios de exclusão, fo-
ram os artigos publicados em qualquer língua estrangeira sendo pos-
sível apenas artigos brasileiros e fora do período estimado é de 2014 
a 2024 ou os que não abordaram a temática.

RESULTADOS

O quadro a seguir mostra os artigos que destacaram a relevân-
cia da tecnologia em terapias fonoaudiológicas associados aos distúr-
bios de linguagem, e como essas tecnologias podem ser utilizadas no 
desenvolvimento da linguagem em crianças. 

Quadro 1: principais pesquisas utilizadas relacionadas ao tema: O im-
pacto da tecnologia na intervenção fonoaudiologica em distúrbios de 
linguagem.

OBRA AUTORES ANO CITAÇÃO

Fonoaudiologia e o brincar
Contemporâneo: o Desen-
volvimento da Linguagem 

e o uso excessivo De 
tecnologia na infância 

CARDOSO 
e SOUZA

2021

“a geração atual é informada, 
encontrando se habituados a 
como notebooks, pendrives, 
tablets, smartphones e com 

esses meios exploraram 
o brincar tecnológico.”

Fonoaudiologia e o brincar
Contemporâneo: o Desen-
volvimento da Linguagem 

e o uso excessivo De 
tecnologia na infância

CARDOSO 
e SOUZA 

2021

“atualmente as crianças estão 
sendo expostas à produtos 
eletrônicos cada vez mais 

cedo... onde a tecnologia é a 
base das relações sociais.”

Autismo e as tecnologias 
assitivas: revisão inte-
grativa da literatura.

CANDIDO 
e MOITA

2016

“O computador é uma 
ferramenta sobremaneira 
importante, por oferecer 

aspectos similares à manei-
ra de pensar do autista”.
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BcS: Jogos Digitais no 
Auxílio do Desenvolvimento 
de Crianças Especiais com 

Atraso na Linguagem

CECCON e 
PORTO

2020

“o uso do jogo digital foi vá-
lido como uma ferramenta 
de apoio ao desenvolvi-
mento da fala e cumpriu 

de modo satisfatório.”

Sistema web para ava-
liação do distúrbio da 

linguagem em crianças
MEDEIROS 2023

“um aplicativo que foi desen-
volvido com o objetivo de 

auxiliar crianças com o Trans-
torno do Espectro do Autismo 
a se comunicarem com ou-
tras pessoas, para transmiti-
rem as suas necessidades”

DISCUSSÃO

Neste estudo foi enfatizada a importância da tecnologia na ge-
ração atual visto que são expostos a essas tecnologias desde muito 
cedo sendo uma geração informada, tendo como suporte aparelhos 
tecnológicos seja computadores, tablets ou celulares. Para um brincar 
tecnológico onde dependendo do tempo de uso pode ser usado como 
muleta para o desenvolvimento linguístico ou cognitivo da criança seja 
ela atípica ou não. (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 relações 
sócias mostrando assim sua total importância. Mas devemos desta-
car que quando existe muita exposição desde novo sem uma finalida-
de especifica essa exposição pode ser extremamente prejudicial po-
dendo provocar dificuldade no desenvolvimento infantil, porem com o 
uso moderado é a apresentação de uma forma correta e na idade ade-
quada pode ser muito benéfico para crianças que já possuem algum 
tipo de dificuldade linguística mostrando assim a efetividade do equi-
pamento tecnológico na área da linguagem.

O computador pode ser semelhante a visão de crianças atípi-
cas principalmente em relação aos autistas por de respostas previsí-
veis, organização visual entre outros fatores. Um ponto a se destacar 
também em relação as tecnologias e o avanço delas e o CAA (comu-
nicação alternativa e aumentativa) visto que visa melhorar a socializa-
ção de crianças não verbais possuindo vários equipamentos como su-
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porte como prancha de comunicação 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 é o “matraqui-
nha” um jogo desenvolvido para crianças com dificuldade na comu-
nicação onde por meio do aplicativo a criança consegue se comuni-
car visto que o jogo apresenta sentimentos, emoções, alimentos entre 
outras coisas. A plataforma é bem dinâmica e fácil de lidar onde con-
ta com recursos sonoros e visuais para estimular a criança a passar o 
que deseja expressar, o aplicativo ser como o receptor da mensagem 
que a criança gostaria de passar (Medeiros, 2023)

Vale ressaltar que esses jogos digitais são comprovadamente 
considerados ferramentas para auxiliar no desenvolvimento de uma 
forma satisfatória dentro do quadro clinico que o paciente apresenta, 
promovendo o brincar lúdico, mas sem perder o foco em ser efetivo no 
suporte que a criança precisa. Possuem fonemas, figuras entre outras 
formas de deixar a criança concentrada na atividade proposta (Cec-
con e Porto, 2020).

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Esta pesquisa possibilitou destacar a real importância da tec-
nologia como suporte para pacientes com atraso de linguagem em 
atendimentos fonoaudiologicos. O estudo é de bastante relevância 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 expansão tecnológica 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 educação, nas terapias além de destacar algumas das 
plataformas e aplicativos que podem ser usadas com os pacientes. To-
davia mostra-se necessário um suporte maior para que essa evolução 
tecnológica com pacientes com atraso de linguagem seja mais efetiva. 
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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 neurogênica orofaríngea é uma condição caracterizada por 
dificuldade na deglutição devido a problemas neurológicos que afetam 
os músculos responsáveis pela função de engolir na região da orofa-
ringe. Objetivo: Abordar sobre a intervenção fonoaudiológica em pa-
cientes idosos com disfagia de origem neurológica orofaríngea. Me-
todologia: O presente estudo refere-se a análise de artigos entre os 
anos de 2014 a 2024, seguindo os critérios de estudos que tenham 
uma relevância com o tema proposto. Resultados: Foram identifica-
dos inicialmente 45 estudos e selecionados 28 que estavam elegíveis, 
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como critério de exclusão optou-se por excluir os estudos que não es-
tavam de acordo com a área da pesquisa ou que não correspondiam 
ao período solicitado foram descartados, os demais que se adequa-
ram ao estudo proposto foram selecionados. Conclusão: Estudos re-
lacionados a disfagia neurogênica orofaríngea em pacientes idosos 
mostrar a importância da intervenção fonoaudiológica mediante a po-
pulação idosa que apresentam disfagia neurogênica orofaríngea, com 
o intuito de descrever os métodos e forma de como deverá ser a inter-
venção fonoaudiológica. 
Palavras-chave: Fonoaudiologia, Disfagia, Disfagia neurogênica, Idoso.

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. INTRODUÇÃO

O processo de envelhecimento no Brasil, acontece de forma 
acelerada, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 
(IBGE), cerca de 14% da população brasileira é idosa, representan-
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do 30 milhões de pessoas, total e acredita-se que em 2060 cerca de 
1/3 da população brasileira estarão na terceira idade (BRASIL, 2015).

Quando este processo vem acompanhado de patologias (seni-
lidade) há uma maior incidência de agravos à saúde, tanto de nature-
za aguda quanto crônica, 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 condição que pode resultar de uma varieda-
de de distúrbios neurológicos, estruturais ou funcionais. Sua prevalên-
cia aumenta com a idade e está associada a uma série de complica-
ções graves, incluindo desnutrição, pneumonia aspirativa e deteriora-
ção da qualidade de vida.

Diante disso, a presente pesquisa levanta o seguinte questio-
namento: Qual a relevância da intervenção fonoaudiológica em pa-
cientes idosos com disfagia neurológica orofaríngeas?

Com o envelhecimento da população mundial, estima-se que 
a prevalência de disfagia em idosos esteja aumentando, representan-
do um desafio clínico e de qualidade de vida. Este trabalho tem como 
objetivo explorar a complexidade da disfagia em idosos, examinando 
suas causas, impactos e abordagens terapêuticas, visando contribuir 
para uma compreensão mais abrangente dessa condição e fornecer 
insights para aprimorar a prática clínica e a qualidade de vida dos ido-
sos afetado.

A intervenção fonoaudiológica desempenha um papel funda-
mental na melhoria da segurança alimentar, nutrição, qualidade de 
vida e prevenção de complicações em pacientes com disfagia, con-
tribuindo significativamente para seu bem-estar geral. O presente tra-
balho de revisão bibliográfica que é habilidade fundamental nos cur-
sos de graduação, uma vez que constitui o primeiro passo para todas 
as atividades acadêmicas. Ela é facultativa nas pesquisas explorató-
rias, na delimitação do tema de um trabalho ou pesquisa, no desen-
volvimento do assunto, nas citações, na apresentação das conclusões 
(ANDRADE, 2017). 

O presente estudo, tem como objetivo abordar sobre a inter-
venção fonoaudiológica em pacientes idosos com disfagia de origem 
neurológica orofaríngea, onde e realizado uma pesquisar junto a lite-
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ratura conceito de disfagia neurológica orofaríngea juntamente com 
suas origens, descrever sobre a avaliação diagnostica fonoaudiológi-
ca e identificar a sua classificação em pacientes idosos com disfagia 
neurológica orofaríngea, relatar sobre os impactos da Intervenção fo-
noaudiológica no tratamento das disfagias neurológicas orofaríngeas 
buscando a promoção da deglutição segura e eficaz, e aumentando a 
qualidade de vida em idosos. 

Tendo como justificativa, o papel do fonoaudiólogo 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 práticas para 
promover e potencializar a intervenção fonoaudiológica em pacientes 
idosos com disfagia neurológica. Essa contribuição pode potencializar 
a prática clínica e possibilitar o fornecimento de informações e orien-
tações para atuação de fonoaudiólogos que trabalhem com a disfagia 
em pacientes idosos, além de destacar a intervenção fonoaudiológica 
em pacientes idosos com disfagia neurológica.

A metodologia empregada para desenvolvimento do projeto 
será fundamentada através de revisão integrativa com busca nas ba-
ses de dados como: Scientific Electronic Library Online (Scielo), Portal 
de Periódicos CAPES e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS).

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1. DISFAGIA OROFARÍNGEA

A deglutição é complexa em que é necessário a coordenação 
de vários músculos, exigindo controle neuro motor fino com a partici-
pação do córtex cerebral, do tronco cerebral e dos nervos encefálicos, 
trigêmeo V, facial VII, glossofaríngeo IX, vago X, acessório XI e hipo-
glosso XII (Daniele, et al 2017).

Quando há alguma alteração no processo da deglutição, 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 várias doenças (Rodriguez et al, 2015).
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As alterações podem ocorrer na fase oral ou fase faríngea é ca-
racterizada por sinais e sintomas específicos, podendo ser congênitas 
ou adquiridas, após comprometimento neurológico, mecânico ou psi-
cogênico (Daniele, et al 2017).

A disfagia orofaríngea é uma condição caracterizada pela difi-
culdade em engolir, envolvendo a fase oral e faríngea do processo de 
deglutição. Ela pode resultar de distúrbios neurológicos, como aciden-
te vascular cerebral, esclerose múltipla e doenças neurodegenerati-
vas, além de condições estruturais, como tumores ou estenoses (Ku-
mar et al., 2022).  

Essa condição é especialmente preocupante em idosos, pois 
pode levar a complicações graves, como desnutrição e pneumonia 
aspirativa, impactando significativamente a qualidade de vida dos pa-
cientes (Kumar et al., 2022).  

A identificação proativa da disfagia é importante para a mitiga-
ção dos riscos para a saúde, otimizando o manejo da nutrição e hidra-
tação e habilitação da disfagia. O tratamento da disfagia não se con-
centra apenas na melhoria da função oromotora, mas também na re-
dução da comorbidade secundária. Pode consistir na introdução de 
utensílios alimentares adaptados, texturas de alimentos especiais (por 
exemplo, puré de sólidos), treinamento sensório-motor oral, reabilita-
ção das funções orais e reintrodução alimentar (Liu et al, 2019).

2.2. DISFAGIA EM IDOSOS E PATOLOGIAS ASSOCIADAS A DIS-
FAGIA NEUROGÊNICA OROFARINGEA

A disfagia neurogênica orofaríngea é uma condição caracteri-
zada por dificuldade na deglutição devido a problemas neurológicos 
que afetam os músculos responsáveis pela função de engolir na re-
gião da orofaringe (Guerra et al, 2017).

A deglutição é um processo complexo que envolve a coorde-
nação precisa de músculos da boca, garganta e esôfago, controlados 
pelo sistema nervoso central e periférico. Quando ocorrem distúrbios 
neurológicos que afetam essa coordenação, pode resultar em disfa-
gia, uma condição que pode impactar significativamente a capacidade 
de alimentação e nutrição adequadas (Araujo et al, 2015).
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As origens da disfagia neurogênica orofaríngea podem ser diver-
sas, sendo as doenças neurológicas as principais causas. Por exemplo, 
o acidente vascular cerebral (AVC) é uma das principais causas de dis-
fagia neurogênica, pois pode danificar as áreas do cérebro responsá-
veis pelo controle dos músculos da deglutição (Blanco et al, 2015).

A disfagia neurogênica orofaríngea é uma condição caracteri-
zada por dificuldade na deglutição devido a problemas neurológicos 
que afetam os músculos responsáveis pela função de engolir na re-
gião da orofaringe (Guerra et al, 2017).

As origens da disfagia neurogênica orofaríngea podem ser di-
versas, sendo as doenças neurológicas as principais causas. Por 
exemplo, o acidente vascular cerebral (AVC) é uma das principais 
causas de disfagia neurogênica, pois pode danificar as áreas do cé-
rebro responsáveis pelo controle dos músculos da deglutição (Blan-
co et al, 2015).

A disfagia neurogênica em idosos com Acidente Vascular Ce-
rebral (AVC) é uma complicação comum e significativa que pode afe-
tar a qualidade de vida e a saúde geral desses pacientes. (Pernambu-
co et al, 2021).

Já a Doença de Alzheimer que também é uma condição neuro-
degenerativa progressiva que afeta principalmente a memória, o pen-
samento e o comportamento, mas também pode ter impacto na função 
motora, incluindo a deglutição (Pernambuco et al, 2021),

Nos pacientes idosos com Doença de Parkinson, a disfagia 
pode ocorrer devido a uma combinação de fatores, incluindo compro-
metimento da função neuromuscular, rigidez dos músculos da gargan-
ta e boca, diminuição da coordenação dos movimentos de deglutição 
e problemas de controle motor (Dall‘Oglio et al.,2019).

A disfagia em pacientes com Doença de Parkinson geralmen-
te piora à medida que a doença progride, e pode ser agravada por ou-
tros sintomas motores e não motores, como tremores, dificuldade de 
mastigação e salivação excessiva. Além disso, o envelhecimento na-
tural também pode contribuir para a deterioração da função muscular 
e da deglutição em pacientes idosos com essa condição (Espitalier et 
al., 2018).
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2.3. AVALIAÇÃO DIAGNÓSTICA 

A análise inicial realizada por um fonoaudiólogo 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 nível de comprometimento. (Felix et al., 2017).

Na coleta do histórico clínico do paciente idoso com disfagia, 
analisamos cuidadosamente os aspectos relacionados à alimentação, 
como: a natureza dos alimentos consumidos; o tempo necessário para 
finalizar uma refeição; uma quantidade ingerida; as posições empre-
gadas durante as refeições; as utensílios utilizadas para se alimentar 
e a identificação dos alimentos que provocam ou agravam (Pernam-
buco et al, 2021).

A videofluoroscopia da deglutição (VFD) e a videoendoscopia 
da deglutição (VED) são exames instrumentais essenciais para o diag-
nóstico da disfagia, permitindo a obtenção de registros visuais das es-
truturas internas envolvidas no ato de engolir. Esses procedimentos 
são frequentemente reconhecidos como “padrão-ouro”, embora não 
exista um consenso quanto a um método padrão-ouro para interpretar 
as imagens (Swan et al., 2019).

O VFD é um procedimento radiológico que utiliza uma fluoros-
copia (captura de imagens de raio-X em tempo real) para examinar mi-
nuciosamente as estruturas anatômicas e a sincronização dos even-
tos nas diferentes etapas da (Peladeau et al.,2016).

A VFD demanda a colaboração entre o fonoaudiólogo, o técni-
co em radiologia e o médico radiologista. Os equipamentos indispen-
sáveis ​​incluem um seriógrafo conectado a um intensificador de ima-
gens, esses registros são armazenados em um sistema de gravação. 
(Andrade et al 2017).

Para o exame, os pacientes permanecem sentados em posi-
ção lateral, e os limites do foco incluem o perfil da face e do pescoço 
para melhorar a captura da imagem fluoroscópica (Andrade et al 2017)
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Figura 1 A: ocorrência de escape oral posterior durante a coleta de lí-
quido na fase oral preparatória; B: presença de resíduos na região fa-
ringolaríngea e penetração de alimentos nas cordas vocais; C: evidên-
cia de microaspiração na região laringotraqueal.

Fonte: Lúcia Leite Lais,et al. (2021)

Figura 2 – A: ocorrência repetida de aspiração laríngea após a degluti-
ção, decorrente de resíduos sem esfíncter esofágico superior; B: tempo 
oral de trânsito signifi cativamente prolongado, com redução do movimen-
to e da força da língua para transferência o bolo alimentar para a faringe.

Fonte: Dall‘Oglio et al. (2016)
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Figura 3 –Imagens da videoendoscopia da deglutição. Níveis de elimina-
ção na valécula, de acordo com a classifi cação de Yale (Yale Pharyngeal 
Residue Severity Rating Scale). A: ausência (nenhum exclusão – 0% de 
exaustão), B: vestígio (fi na camada na mucosa – 1 a 5% de exaustão), C: 
nível (ligamento da epiglote visível – 5 a 25% de exaustão), D: moderado 
(ligamento da epiglote coberto – 25 a 50% de exaustão), E: grave (rima: 
grave (rima da epiglote preenchida – >50% de resíduo).

Fonte: Neubauer et al. (2015)

Figura 4 – Imagens da videoendoscopia da deglutição. Níveis de resí-
duo nos seios piriformes, conforme a classifi cação de Yale (Yale Pharyn-
geal Residue Severity Rating Scale). A: ausência, B: vestígio, C: leve, 
D: moderado, E: grave. A: ausência (ausência de resíduo – 0% de resí-
duo), B: vestígio (fi na camada na mucosa – 1 a 5% de resíduo), C: leve 
(cheio até um quarto da da prega ariepiglótica – 5 a 25% de resíduo), 
D: moderado (cheio até a metade da prega ariepiglótica – 25 a 50% de 
resíduo), E: grave (cheio até a prega ariepiglótica – >50% de resíduo)

Fonte: Neubauer et al. (2015)
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2.4. O IMPACTO DA INTERVENÇÃO FONOAUDIOLOGICA NOS 
PACIENTES IDOSOS

O fonoaudiólogo possui um papel crucial na avaliação e reabi-
litação da disfagia em idosos. Segundo Luz et al. (2020), uma inter-
venção fonoaudiológica envolve técnicas e exercícios que visam for-
talecer a musculatura orofaríngea, aprimorar a intensidade motora da 
deglutição e proporcionar ajustes posturais e dietéticos que facilitam a 
ingestão de alimentos e líquidos. Estudos sugerem que o treinamen-
to direcionado aos músculos envolvidos na deglutição pode promover 
a recuperação funcional e reduzir o risco de complicações (RODRI-
GUES et al., 2017).

Além disso, é fundamental que o fonoaudiólogo desenvolva um 
plano de intervenção individualizado, considerando a condição clínica 
e as habilidades cognitivas do paciente (OLIVEIRA & SANTOS, 2021). 
Muitas vezes, adaptações na consistência dos alimentos e instruções 
sobre posturas específicas durante a alimentação são permitidas para 
reduzir o risco de aspiração (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 
intervenção fonoaudiológica que visa melhorar a segurança e eficácia 
da deglutição pode ajudar a restaurar a confiança do paciente durante 
as refeições, reduzir a ansiedade relacionada à alimentação e promover 
uma sensação de bem-estar geral (Macedo Filho, et al 2017).

Além de trabalhar diretamente com os pacientes, os fonoau-
diólogos também podem oferecer suporte e orientação aos cuidado-
res dos idosos com disfagia. Isso pode incluir treinamento sobre téc-
nicas de alimentação segura, orientação sobre estratégias de comuni-
cação eficazes durante as refeições e educação sobre sinais de aler-
ta de problemas de deglutição que requerem atenção médica imedia-
ta (Macedo Filho, et al 2017).

A intervenção fonoaudiológica não atua apenas na recupera-
ção funcional, mas também proporciona apoio emocional e orientação 
ao paciente e à família, mudanças à autonomia e ao bem-estar do pa-
ciente (OLIVEIRA & SANTOS, 2021).
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3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

O presente trabalho e de revisão bibliográfica que é habilida-
de fundamental nos cursos de graduação, uma vez que constitui o pri-
meiro passo para todas as atividades acadêmicas. Uma pesquisa de 
laboratório ou de campo implica, necessariamente, a pesquisa biblio-
gráfica preliminar. Ela é facultativa nas pesquisas exploratórias, na de-
limitação do tema de um trabalho ou pesquisa, no desenvolvimento 
do assunto, nas citações, na apresentação das conclusões (ANDRA-
DE, 2015, p.).  

A pesquisa foi realizada utilizando recursos eletrônicos nos seguin-
tes bases de dados: Scientific Eletronic Library online (Scielo), Google 
acadêmico, ScienceDirect, Periódicos CAPES,PubMed,Sage Journals.

Foi baseada nos objetivos do estudo com enfoque principal em 
Relatar sobre a intervenção fonoaudiológica em pacientes idosos com 
disfagia neurológica orofaríngea. 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 elegíveis, como critério de exclusão optou-se por excluir 
os estudos que não estavam de acordo com a área da pesquisa ou 
que não correspondiam ao período 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-
tribuíram para a análise de intervenções fonoaudiológicas em pacien-
tes idosos com disfagia neurogênica orofaríngea. As informações ex-
traídas para o quadro abaixo incluem a obra, o autor, o ano e as res-
pectivas citações.
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Quadro 1: O impacto da intervenção fonoaudiológica nos pacientes 
idosos com disfagia neurogênica orofaríngea.

OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Complicações Clíni-
cas da disfagia em 
pacientes interna-
dos em uma UTI. 

FAVERO, 
Samara Re-
gina et al.

2017

“O protocolo fonoaudiológico utiliza-
do define o tipo e grau de disfagia 

conforme a classificação proposta no 
Protocolo de Avaliação do Risco para 
Disfagia (PARD) 9, o qual classifica a 
disfagia em leve, leve-moderada, mo-

derada, moderada-grave e grave”.

Disfagia orofarín-
gea pós-acidente 

vascular encefálico 
no idoso. Revista 

brasileira de geria-
tria e gerontologia

RUSSO apud 
SILVA, et al.

1999
2019

“A atuação fonoaudiológica junto ao 
paciente idoso compreende vários 
aspectos: transtornos de fala, au-
dição, voz, alterações da memória 

e do processo da alimentação”.

Atuação fonoaudio-
lógica em indivíduos 

pós covid-19 com 
alterações nos órgãos 

fonoarticulatórios, 
anosmia, disgeu-

sia e disfagia.

LEIVA e 
REYES apud 
SOUZA, et al.

2022

“O fonoaudiólogo da área de Motricida-
de Orofacial  (MO),  atua na promoção,  

prevenção, avaliação, diagnóstico e 
recuperação de comprometimentos 

relacionados à musculatura e à estrutura  
dos órgãos  fonoarticulatórios  (OFAs)  
e  de problemas que ocorrem nas fun-

ções neurovegetativas (respiração, 
sucção, mastigação e deglutição)”.

Perfil da atuação 
fonoaudiológica em 

pacientes com disfagia 
orofaríngea de um 

hospital universitário

FIGUEREDO, 
Simone Apa-
recida Torres.

2019

“O gerenciamento fonoaudiológico inclui 
atuação direta ou indireta ao paciente 
disfágico, que pode variar com ações 
desde orientações até a reabilitação. 
São procedimentos fundamentais e 
cruciais na definição da abordagem 

efetiva com foco nas queixas e altera-
ções de cada paciente (26), em que 
é efetivo para redução de eventos 

adversos, como os episódios de mi-
croaspirações laringotraqueais que 
afetam a segurança do paciente”.

Proposta de atuação 
da Fonoaudiologia nos 

Cuidados Paliativos 
em pacientes oncoló-
gicos hospitalizados

CARRO, 
Cristina Zer-
binati, et, al.

2017

“O profissional fonoaudiólogo 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 minimização dos 
riscos de bronco aspiração anteriormen-

te descritas, mas agora com um olhar  
não mais de reabilitação do processo 

de deglutição e sim, de propiciar a essa 
pessoa qualidade ao seu tempo de vida”.

Fonte: autor (2024).
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DISCUSSÃO

A revisão de literatura indica abordagens diversificadas na atu-
ação fonoaudiológica, evidenciando tanto o manejo clínico quanto o 
impacto nos pacientes com disfagia. 

No artigo de Favero et al. (2017), destacam a importância do 
Protocolo de Avaliação do Risco para Disfagia (PARD) como uma fer-
ramenta essencial para classificar os diferentes graus da condição, o 
que demonstra um enfoque metodológico e baseado em evidências 
na avaliação clínica. Essa perspectiva ressalta a necessidade de uma 
avaliação detalhada e padronizada para intervenções eficazes.

Em contrapartida Silva et al. (2019), ampliam a discussão ao 
integrar a atuação fonoaudiológica em um contexto mais abrangente, 
que inclui não apenas a disfagia, mas também transtornos de fala, au-
dição e memória. Essa abordagem sugere uma visão multidimensio-
nal do cuidado ao idoso, enfatizando a inter-relação entre diferentes 
funções neurológicas e orofaciais.

Na visão dos estudos de Souza et al. (2022), introduzem um 
aspecto contemporâneo e altamente relevante, ao destacar o impacto 
da pandemia nas funções orofaciais. A atuação fonoaudiológica nesse 
contexto abrange desde a avaliação até a reabilitação de comprome-
timentos nos órgãos fonoarticulatórios (OFAs) e funções neurovegeta-
tivas. Este estudo sublinha a necessidade de adaptar práticas clínicas 
frente a novas demandas de saúde pública.

Como difundido por Figueredo et al. (2019), enfatizam o geren-
ciamento direto e indireto do paciente disfágico, com foco em aborda-
gens personalizadas para minimizar complicações, como microaspira-
ções. Essa perspectiva reforça a importância de estratégias individua-
lizadas, que consideram as especificidades de cada caso clínico para 
promover segurança e eficácia.

Com base nas considerações de Carro et al. (2017), apresen-
tam uma visão distinta, inserida no contexto dos cuidados paliativos. 
Aqui, o papel do fonoaudiólogo transcende a reabilitação, buscando 
proporcionar qualidade de vida ao paciente oncológico, priorizando o 
conforto e a minimização de riscos. Este enfoque destaca o aspecto 
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humanístico e ético da prática clínica, onde o objetivo passa a ser o 
bem-estar e a dignidade do paciente.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

O presente estudo realizou uma analise a respeito da interven-
ção fonoaudiológica que desempenha um papel crucial no manejo da 
disfagia orofaríngea em pacientes idosos, especialmente aqueles com 
condições neurológicas. 

A avaliação minuciosa das habilidades de deglutição é funda-
mental. Profissionais devem realizar avaliações clínicas e instrumen-
tais, como a videofluoroscopia, para entender as especificidades de 
cada paciente, garantindo um plano de tratamento adaptado às suas 
necessidades. A individualização das intervenções é essencial para 
melhorar a segurança e a eficiência da deglutição.

Informar os pacientes e cuidadores sobre a disfagia, suas im-
plicações e estratégias de manejo é fundamental. Isso ajuda a aumen-
tar a adesão ao tratamento e a prevenir complicações, como aspira-
ção e desnutrição.

A abordagem multidisciplinar enriquece o cuidado, garantindo 
que todos os aspectos da saúde do paciente sejam considerados. A 
disfagia é uma condição dinâmica, especialmente em populações ido-
sas com doenças progressivas. O monitoramento regular e a reavalia-
ção das estratégias de tratamento são essenciais para ajustar as inter-
venções conforme necessário.

A intervenção fonoaudiológica não apenas busca melhorar a 
função de deglutição, mas também visa preservar a qualidade de vida 
do paciente. Uma alimentação 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 específicas de pro-
duzir e compreender a linguagem, sendo ocasionado por diversos fa-
tores, tais como, características sociais, ambiental e genética. OBJE-
TIVO: Mostrar a importância da intervenção fonoaudiológica preco-
ce na criança com TDL. METODOLOGIA: O presente estudo trata-se 
de uma revisão bibliográfica do ano de 2014 a 2024, que se dispõe a 
reunir e resumir as informações já publicadas em períodos científicos. 
RESULTADOS: Foram encontrados 6 artigos para a inclusão na re-
visão bibliográfica, tendo esses relação direta com a temática. CON-
SIDERAÇÕES FINAIS: O TDL é uma condição complexa que exige 
atenção multidisciplinar e estratégias terapêuticas adaptadas as suas 
especificidades. A literatura analisada evidencia avanços no diagnós-
tico, manejo e entendimento do TDL, mas ainda é necessário preen-
cher lacunas.

mailto:ingridemaria48%40gmail.com%20?subject=
mailto:ituanymelo%40gmail.com%20?subject=


TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 236

Palavras-chave: Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem; Fo-
noaudiologia; Intervenção 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. INTRODUÇÃO

O atraso na fala e linguagem em crianças tem chamado aten-
ção na área de saúde devido a relutância em seu desenvolvimento 
global. Nesse contexto, o fonoaudiólogo executa um papel imprescin-
dível, realizando avaliação e intervenção 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 atenção nas últimas décadas e é descrita por ter um vocabu-
lário limitado, construções morfossintáticas deficientes e modificações 
expressivas no discurso que ocasionam limitações na participação so-
cial, comunicação e desempenho escolar (Aguilar-Mediavilla, Buil-Le-
gaz, Esteller-Cano & Pérez-Castelló, 2019; Aguilar Valera, 2017).
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Habitualmente o transtorno é identificado a partir dos 4 anos de 
idade, sua incidência é de 7,58% e proporção de 1,22:1 entre meninos 
e meninas (Norbury et al., 2016). Entretanto, as distintas metodologias 
de diagnóstico, nos mecanismos de avaliação ou nos parâmetros de 
corte utilizados não nos possibilitam atestar com certeza a prevalência 
exata do TDL (Mendoza, 2016).

Estudos mais atuais apresentam sinalizações que as crianças 
com TDL podem ter outras ações sobrepondo-se aos déficits linguísti-
cos, como: mudança de atenção, no desenvolvimento motor da fala e 
intelectuais, bem como a transição na natureza da divergência entre ha-
bilidades não-verbais e verbais. Com isso, recomenda-se que crianças 
que manifestarem o QI não-verbal abaixo da média e que não esteja 
abaixo de 70 podem adquirir o diagnóstico de TDL (Bishop et al., 2017).

A pergunta norteadora desse artigo é por que a intervenção fo-
noaudiológica é importante no diagnóstico e tratamento no Transtorno 
do Desenvolvimento de Linguagem? O papel do fonoaudiólogo é de ex-
trema importância, pois ele desempenha um papel fundamental, elabo-
rando avaliação e intervenção empenhado na promoção do desenvol-
vimento da linguagem e suavizando as dificuldades (Silva et al. 2014).

Diante disso, o intuito do artigo é mostrar a importância da in-
tervenção fonoaudiológica precoce na criança com TDL. Definir so-
bre a linguagem, marcos da aquisição de linguagem e TDL. Relatar 
como o TDL pode impactar de forma negativa o desenvolvimento in-
fantil. Analisar as Intervenção Fonoaudiológica para o desenvolvimen-
to da linguagem.

Essa pesquisa visa elucidar a descoberta na infância do diag-
nóstico e tratamento do Transtorno do Desenvolvimento de Lingua-
gem, o TDL é um transtorno que faz com que muitas crianças apre-
sentem dificuldades para desenvolver a fala. Quando tem o diagnós-
tico tardio prejudica muito a vida das crianças e todo seu desenvolvi-
mento, trazendo bastantes prejuízos, por isso que a intervenção fono-
audiológica é extremamente importante. Trata-se de uma revisão bi-
bliográfica do ano de 2014 a 2024, que se dispõe a reunir e resumir as 
informações já publicadas em períodos científicos.
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2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 LINGUAGEM E TRANSTORNO DE DESENVOLVIMENTO DE 
LINGUAGEM (TDL)

O transtorno do desenvolvimento da linguagem (TDL) apresen-
ta como característica alterações significativas no processo de adiqui-
sição e desenvolvimento da linguagem. Alguns fatores socio-ambien-
tais, bilinguismo, multilinguismo ou condições biomédicas podem re-
sultar nas dificuldades linguísticas (Bishop et al. 2017). 

Diversos termos já foram utilizados: afasia congênita, atraso de 
linguagem, distúrbio de linguagem, prejuízo de linguagem, dentre ou-
tros (Reilly, et al. 2014).

Crianças com TDL constituem a maioria das crianças com al-
terações de linguagem na infância (Norbury et al. 2016). Antes dos 
4 anos é comum algumas crianças entre 2 ou 3 anos, apresentarem 
um atraso de linguagem, a partir dos 4 anos as diferenças individuais 
na capacidade linguística ficam mais evidentes, com melhor precisão 
na mensuração, se tornando mais preditivas em relação a resultados 
posteriores (Apa, 2014). 

O TDL é uma condição que já possui estudos datados desde 
1822 em que crianças com dificuldades para adquirir linguagem na au-
sência de outras doenças já eram estudadas. Porém, apesar de mais 
de dois séculos de estudo dessa patologia, ainda não existe um con-
senso acerca dos critérios para uma melhor terminologia ou diagnós-
tico concreto (Leonard, 2014).

O referido transtorno possui uma pluralidade de termos de re-
ferência desde a sua descoberta: afasia congênita, atraso de lingua-
gem, distúrbio de linguagem, prejuízo de linguagem, distúrbio especí-
fico de linguagem (DEL), este ainda comumente conhecido, mas não 
mais utilizado na comunidade científica (Caceres-Assenco, 2020).

2.1.1 Marcos da aquisição da linguagem.

Os marcos do desenvolvimento são um conjunto de habilidades 
que a maioria das crianças consegue realizar dentro de um tempo es-
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pecífico. Despontam como referência e parâmetro para a compreen-
são sobre o curso de desenvolvimento. Delimitam o desenvolvimento 
da criança a partir de dois limites: inferior e superior. Assim, respeita-se 
o tempo de desenvolvimento de cada criança, considerando limites de 
segurança, conforme destaca o Ministério da Saúde (BRASIL, 2016).

Tabela 1 – Marcos do desenvolvimento da linguagem
Idade Habilidades esperadas

0 a 12 meses
Mostra-se interessado em objetos e pessoas, realiza contato com os 
olhos, vocalizações, agarra objetos, brincadeiras psicomotoras, reage a 
vozes e sons familiares.

12 a 18 meses
Início das primeiras palavras, olha quando é chamado pelo nome, res-
ponde a comandos verbais sem o modelo visual e compreende o “não”.

18 a 24 meses
Faz uso de duas palavras, sabe e identifica as partes do corpo, respon-
de “sim e não”, usa gestos com a cabeça ou com o dedo para responder 
perguntas, usa o brinquedo de forma convencional.

2 a 3 anos

Nomeia objetos do cotidiano, conhece pessoas próximas, diferencia os 
conceitos grande, pequeno, pouco e muito, realiza perguntas com 
“onde” e “quem”, conhece algumas cores básicas, forma frases simples 
com verbo, gosta de “ajudar” com atividades do cotidiano, brinca de faz 
de conta, compreende o que pode e o que não pode.

3 a 4 anos

Inicia um discurso de maneira direta ou indireta, gosta de perguntar, 
sabe esperar sua vez na brincadeira, obedece a ordens seguidas, fala 
frases com 3 ou 4 palavras, conhece cores, responde a perguntas com 
“quem”, “o que” e “onde”, tem noção de frente e atrás.

A partir de 4 anos
Compreende histórias maiores, fala frases mais complexas, fala todos 
os sons da língua, lembra situações do passado, narra histórias, gosta 
de brincar em grupos.

Fonte: Brasil (2016). 

Via de regra, o acompanhamento dos marcos do desenvolvi-
mento infantil nos põe em contato com as etapas vividas pela criança, 
assim como poder acompanhar a criança para uma avaliação preco-
ce, diagnóstico diferencial, tratamento e reabilitação, favorecendo, as-
sim, a prevenção de agravos (Bentzen, 2012).

2.2  PREJUÍZOS DO TDL NA CRIANÇA 

O TDL relaciona-se com uma das complexidades do neurode-
senvolvimento e tem recebido bastante atenção nas últimas décadas, 
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ela é descrita por ter um vocabulário limitado, construções morfossin-
táticas deficientes e modificações expressivas no discurso que oca-
sionam limitações na participação social, comunicação e desempe-
nho acadêmico (Aguilar-Mediavilla, Buil-Legaz, Esteller-Cano & Pére-
z-Castelló, 2019; Aguilar Valera, 2017). 

A maioria das crianças em fase escolar manifestam diversas 
dificuldades em efetuar certas tarefas, que podem decorrer de múlti-
plas razões, como questões familiares, a metodologia aplicada na es-
cola, relação aluno-professor, defecits cognitivos, doenças crônicas, 
transtornos mentais e doenças neurológicas. Entretanto, a presença 
de uma possível dificuldade de aprendizagem nem sempre recomen-
da que existe presença de algum transtorno, pois o mesmo é defini-
do por um conjunto de sinais e sintomas que gera quaisquer variações 
no processo de aprendizado da criança, definindo, um intermédio no 
meio de aquisição e amparo de informações de forma considerável 
(Caceres-Assenco, 2020; Leonard, 2014).

Segundo PuglisI e Befi-Lopes (2016), crianças com TDL de-
senvolvem alterações nos diferentes níveis linguísticos (i.e, fonológi-
co, morfológico, sintático, semântico e pragmático), mas com uma ten-
dência maior em alterações no nível morfológico. Por exemplo, é co-
mum que as crianças com TDL utilizem formas não 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”) É possível verificar ainda a dificuldade na atribuição de papéis te-
máticos, levando-se em conta a complexidade sintática. Os diferentes 
tipos e graus de dificuldade da linguagem levam em consideração a 
idade e o percurso de desenvolvimento da criança.

Pouco se sabe sobre os déficits neuropsicológicos e como es-
ses os prejuízos podem impactar no perfil linguístico da criança. Con-
tudo, existe uma relação constante entre a atenção, percepção, e lin-
guagem durante a infância que podem expandir a visão de que as al-
terações de linguagem estão intimamente relacionadas a estes fato-
res neuropsicológicos muitíssimo importantes no desenvolvimento da 
criança (TOMAS; VISSERS, 2019).
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2.3 INTERVENÇÕES FONOAUDIOLÓGICAS NO TDL 

Muitos familiares possuem incertezas quanto ao desenvolvi-
mento da linguagem de seus filhos e como tratar essas situações, e 
muitas vezes recorrem a pediatras e educadores para receber orienta-
ções, sendo que o fundamental seria encaminhamento ao fonoaudió-
logo especialista em linguagem. (CERA et al., 2019). 

Segundo Conti-Ramsden & Durkin, 2012, a criança na ida-
de pré-escolar, com diagnóstico de Transtorno de Desenvolvimento 
de Linguagem TDL, comumente manifesta um bloqueio no início do 
aprendizado da linguagem. A captação fonológica e de vocabulário é 
mais branda e morosa do que o observado nas crianças com desen-
volvimento típico da linguagem (DTL). 

Isso preocupa, pois sabemos que o domínio do aprendizado de 
novas palavras é essencial no desenvolvimento da linguagem oral e 
da escrita, e incisivo na relação social, acadêmica e profissional. Sen-
do assim, as crianças diagnosticadas com TDL poderão expressar ní-
veis diferentes de problemas fonológicos, léxico/semânticos, morfo/
sintáticos, pragmáticos ou de memória verbal (Jackson et al., 2019).

A intervenção fonoaudiológica é uma parte crucial do tratamen-
to, principalmente quando o paciente possui distúrbios neurológicos 
que afetam o desenvolvimento da fala e da linguagem. É importante 
notar que a aplicação de protocolos institucionais deve ser personali-
zada de acordo com a história médica do paciente e com as doenças 
atuais que afetam seu desenvolvimento linguístico e de fala (Cera et 
al., 2019). 

O fonoaudiólogo é o profissional habilitado a trabalhar com os 
distúrbios de comunicação. Em sua prática clínica é muito comum a 
realização de avaliações de linguagem em crianças pequenas, poden-
do ser feita de maneira informal, por meio de observações e impres-
sões clínicas, ou de forma padronizada, por meio de testes e escalas. 
Esses recursos irão especificar as dificuldades no processo de aquisi-
ção e desenvolvimento da linguagem, além de permitir comparações 
(Giacheti, C.M.,2014).

Lindau et al., (2015) ressaltam que vários métodos podem ser 
utilizados na avaliação da linguagem oral, e que sua eficácia depen-
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derá do uso de procedimentos satisfatórios à faixa etária e a habilida-
de de linguagem do sujeito em questão, que deverão ser complemen-
tadas e analisadas pelo profissional, permitindo, assim, a tomada de 
decisões diagnósticas e de intervenção terapêutica dentro da clínica 
fonoaudiológica.

3. MATERIAIS E MÉTODOS, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Este estudo utilizou o método de revisão bibliográfica para lo-
calizar e analisar os artigos selecionados com o objetivo de discutir a 
temática. A revisão bibliográfica é amplamente utilizada em diversas 
áreas de estudo, pois permite agregar uma grande quantidade de da-
dos e fontes em um único trabalho, facilitando a análise e discussão 
de tópicos de interesse. Esse tipo de estudo é baseado em uma bus-
ca ampla de informações na literatura existente, incluindo livros, peri-
ódicos, dissertações e publicações disponíveis em diferentes platafor-
mas (Garcia et al. 2016).

Para cumprir com os objetivos propostos foram consultadas 
bases como Google Acadêmico e Scientific Electronic Library Online 
(SciELO). Os critérios específicos de inclusão e exclusão foram defi-
nidos para a seleção de materiais: os critérios de inclusão abarcaram 
a) bibliografias focadas no tema central deste estudo e b) publicações 
entre os anos de 2014 e 2024. Os critérios de exclusão consideraram 
materiais que não abordavam a temática em questão ou que foram pu-
blicados fora do período estabelecido para análise.

A revisão bibliográfica visa orientar sobre a intervenção fonoau-
diológica no Transtorno do Desenvolvimento de Linguagem (TDL) na 
Infância, que corresponde a uma das dificuldades de neurodesenvol-
vimento, caracterizado por ter vocabulário reduzido, construções mor-
fossintáticas deficientes e alterações significativas no discurso que ge-
ram limitações na participação social, na comunicação e no desempe-
nho escolar. Assim, os descritores utilizados para a busca foram “lin-
guagem”, “transtorno de linguagem” e “fonoaudiologia”.
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Para a análise e interpretação dos dados obtidos, foi empregada 
uma metodologia de leitura exploratória de todo o material selecionado, 
buscando uma compreensão geral do conteúdo. Inicialmente, realizou-
-se a leitura dos resumos dos artigos, dissertações e teses para, em se-
guida, selecionar a bibliografia a ser incluída na revisão, aplicando os 
critérios de inclusão e exclusão. Em seguida, foi feita uma leitura apro-
fundada dos materiais escolhidos, com anotações das principais ideias 
e informações essenciais para a redação final do estudo.

RESULTADOS

Dentre os resultados da revisão bibliográfica sobre a temática 
de intervenção fonoaudiológica no transtorno do desenvolvimento de 
linguagem na infância foram encontrados seis artigos que estavam de 
acordo com os critérios de inclusão no estudo. Destaca-se no quadro 
abaixo os estudos que foram selecionados para compor os resultados, 
sendo dividido em título da obra, autor, ano e a citação utilizada para 
a elaboração da discussão do estudo.

Quadro 01 - Resultados da Intervenção fonoaudióloga no transtorno 
do desenvolvimento de linguagem na infância. Os dados a seguir des-
tacam suas implicações para o desenvolvimento da linguagem.

OBRA AUTORES ANO CITAÇÃO

Diagnóstico diferencial 
entre transtorno do 

espectro autista (tea) 
e distúrbio específico 
de linguagem (del).

Souza 2020

“Os portadores de DEL procuram 
interagir com o meio social e con-
seguem se comunicar de maneira 

não verbal, sua dificuldade aparece 
em geral como consequência da 

limitada capacidade verbal...”

Por que devemos falar 
sobre transtorno do 

desenvolvimento
da linguagem

Cáceres-As-
senço et al

2021

“O diagnóstico de DEL basea-
va-se em critérios de inclusão e 

exclusão. Para ser incluída nessa 
classificação, a criança deveria 

apresentar desempenho inferior a 
1,25 desvio padrão abaixo da mé-
dia (10º percentil) em, ao menos, 
duas medidas de linguagem...”
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Relações entre idade 
linguística e cons-

ciência fonológica de 
crianças com transtorno 

do desenvolvimen-
to da linguagem

Befi-Lopes, 
Leão e Soares

2022

“...a característica marcante consista 
na heterogeneidade das manifesta-
ções linguísticas, é frequente a ma-
nutenção de processos fonológicos 
do desenvolvimento e presença de 
processos idiossincráticos, vocabu-
lário restrito, déficits em diferentes 
subsistemas linguísticos, prejuízo 

na memória fonológica e compreen-
são linguística comprometida.”

Desempenho em de-
codificação e escrita 

de crianças com Trans-
torno do Desenvolvi-
mento da Linguagem: 

dados preliminares

Soares, Santos 
e Befi-Lopes

2023

“...as habilidades do processamento 
fonológico associam-se com o su-

cesso no processo de aprendizagem 
porque somadas são responsáveis 
respectivamente, pela capacidade 
de análise da estrutura sonora da 
fala, retenção de informações e o 

acesso rápido a representações das 
informações fonológicas da língua.”

Perfil de atos comuni-
cativos de crianças com 
transtorno do desenvol-
vimento de linguagem

Befi-Lopes, 
Oliveira e 
Soares

2024

“...Crianças com TDL apresentam 
diminuição no número de atos comu-

nicativos, atos comunicativos inte-
rativos e interações comunicativas, 
quando comparadas aos valores 
de referência de crianças típicas, 
independentemente da idade...”

Maturidade simbólica, 
vocabulário e desem-
penho intelectual de 

crianças com transtorno 
do desenvolvimen-

to da linguagem

Mendes et al. 2021

“Não foram encontradas relações 
entre o desempenho em maturidade 

simbólica, vocabulário e habilida-
des intelectuais não verbais de 

crianças com hipótese diagnóstica 
de TDL. Tais dados promovem 

importantes reflexões a respeito 
do desenvolvimento simbólico-
-linguístico dessa população...” 

Fonte: autores (2024)

DISCUSSÃO

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) tem 
despertado interesse no campo da fonoaudiologia e das ciências cog-
nitivas devido ao impacto no desenvolvimento infantil. A literatura atu-
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al evidencia a contribuição dos estudos sobre o TDL e os avanços e 
lacunas, como a necessidade de um diagnóstico dinâmico e criterio-
so, estratégias terapêuticas que consistem nas características especi-
ficas do TDL e os estudos que promovam o entendimento profundo so-
bre o desenvolvimento linguístico e das habilidades pragmáticas des-
sas crianças.

Em Souza (2021) foi explorado as principais diferenças entre 
o Transtorno do Espectro Autista (TEA) e o Transtorno do Desenvol-
vimento da linguagem (TDL). Apesar se ambos apresentarem carac-
terísticas que podem gerar uma confusão no diagnóstico, uma aná-
lise mais detalhada fornece distinções que são fundamentais para o 
diagnóstico correto e intervenção adequada, principalmente em dife-
renças no desenvolvimento da linguagem, onde os prejuízos são cen-
trais, seja na TEA ou TDL. Porém, no TDL, a dificuldade é dominan-
temente relacionada à capacidade verbal. Os indivíduos buscam a in-
teração social e conseguem utilizar formas não verbais de comunica-
ção para expressar sua opinião, ainda que as suas capacidades ver-
bais sejam limitadas.

Em Cáceres-Assenço et al. (2020) o TDL é uma condição que, 
apesar de suas descrições iniciais serem do início do século XIX, en-
frentou dificuldades com relação ao consenso sobre os critérios de 
diagnóstico e terminologia ao longo da história. Esse consenso em tor-
no do TDL representa um marco na compreensão e na abordagem da 
dificuldade de linguagem. Apesar das controvérsias, ele trouxe avan-
ços significativos em termos de inclusão e acesso aos serviços para 
crianças com dificuldades linguísticas. A evolução do conhecimento na 
área fonoaudiológica permite o reforço do diagnóstico dinâmico e fle-
xível, sendo isso essencial para atender as demandas diversificadas 
das crianças com TDL.

Em Befi-Lopes, Leão e Soares (2022) foi abordado sobre uma 
característica marcante na análise das habilidades de consciência fo-
nológica em crianças com TDL que revela um panorama complexo e 
heterogêneo. Os dados apontam que a conscientia fonética mostra 
melhores resultados em tarefas que geram pistas sonoras ou visuais e 
essa discrepância no desempenho pode ser atribuída à demanda cog-
nitiva e linguística das tarefas mais elaboradas que exigem maior pro-
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cessamento fonológico e habilidades linguísticas refinadas. Também é 
ressaltado sobre a importância na integração da atividade fonológica 
no planejamento terapêutico para crianças com TDL e de novas inter-
venções terapêuticas e pedagógicas integradas, que considerem as 
peculiaridades dessa população.

Em Soares, Santos e Befi-Lopes (2023) foi avaliado o desem-
penho de crianças com TDL em tarefas de codificação e escrita, sen-
do destacado os desafios enfrentados por essa população no processo 
de aquisição da linguagem escrita. A análise dos erros cometidos pelas 
crianças com TDL revelou um padrão característico relacionado a erros 
em palavras dependentes da conversão fonema-grafema. Apesar dis-
so, as crianças apresentavam maior desempenho em palavras cuja es-
crita está associada a memória lexical, o que reforça a dependência na 
estratégia que demanda menos habilidades metafonológicas. 

Segundo Befi-Lopes, Oliveira e Soares (2024) foi realizada uma 
comparação entre crianças com TDL e crianças típicas, revelando um 
padrão significativo nas habilidades pragmáticas, principalmente rela-
cionado ao número e na qualidade dos atos de comunicação e intera-
ção. As crianças com TDL apresentaram um número reduzido de atos 
de comunicação e interação em comparação com as crianças típicas 
e isso não apresentava relação com a idade. Essas dificuldades intrín-
secas de comunicação presentes no TDL, vão além das limitações de 
linguagem expressiva e receptiva. Além disso, era observável um pa-
drão inicial reduzido de comunicação e com o passar do tempo, acon-
tecia um aumento do número de atos comunicativos e melhoria nas 
iniciativas comunicativas, sendo assim, as crianças com TDL apresen-
tam potencial de melhora significativa ao longo do tempo.

Por fim, em Mendes et al. (2020) foi verificado uma ausência de 
correlação de maturidade simbólica, vocabulário e habilidades intelec-
tuais não verbais em crianças com TDL. A maturidade simbólica esta 
relacionada a capacidade de representar o mundo por meio de símbo-
los, incluindo a linguagem. A ausência dessa correlação sugere que as 
crianças com TDL podem seguir um trajeto menos linear e menos de-
pendente das habilidades linguísticas, podendo essa dissociação es-
tar relacionada a alterações nos mecanismos de processamento cog-
nitivo-linguístico e diferenças no uso e na compreensão de represen-
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tações simbólicas devido às dificuldades fonológicas. O vocabulário e 
cognição não-verbal e habilidades intelectuais não verbais podem es-
tar associadas as limitações especificas no processamento linguístico, 
reforçando que o TDL é um transtorno específico de linguagem e não 
um reflexo de déficits globais no desenvolvimento cognitivo.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

O Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem (TDL) é um 
quadro que desafia o diagnóstico e a intervenção devido a sua com-
plexidade e especificidade. As contribuições da literatura analisada re-
forçam a importância de um diagnóstico preciso que permita a dis-
tinção do TDL de outros transtornos, como o TEA, considerando que 
existem diferenças centrais em suas manifestações, principalmente 
com relação ao domínio linguístico.

Os avanços no entendimento do TDL, bem como as dificuldades 
predominantes no processamento fonológico e na aquisição da lingua-
gem escrita e as limitações nas habilidades pragmáticas, destacam a ne-
cessidade das intervenções personalizadas e estratégicas pedagógicas 
que possam respeitar as particularidades dessa população. Outrossim, 
os dados sobre a ausência da correlação entre maturidade simbólica, vo-
cabulário e habilidades não verbais que possam apontar uma trajetória de 
desenvolvimento menos linear, o que exige mais investigações especifi-
cas para elucidar os mecanismos envolvidos nas manifestações do TDL.

Por fim, apesar dos progressos nessa área, existe uma lacuna 
evidente na literatura, principalmente na literatura nacional, sobre a temá-
tica. Isso reforça a urgência de estudos adicionais que ampliem a base de 
conhecimento e que possam ajudar na construção de políticas inclusivas 
e na formação de profissionais qualificados para atuar com crianças com 
TDL, sendo isso um dos fatores que podem promover o pleno desenvolvi-
mento das crianças em questão linguística, cognitiva e interações sociais.
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RESUMO
Este trabalho destaca a crucial atuação do fonoaudiólogo na inclu-
são de surdos, enfatizando a Língua de Sinais como ferramenta fun-
damental para comunicação e qualidade de vida. OBJETIVO:  Impor-
tância da fonoaudiologia na avaliação, diagnóstico e intervenção, in-
cluindo o uso de tecnologias assistivas. OBJETIVOS ESPECÍFICOS: 
Da Patologização à Valorização, Diferença sobre Surdez e Deficiên-
cia Auditiva; Técnicas de instrução em Libras e Investigar a interven-
ção precoce para o desenvolvimento da comunicação em libras.  MA-
TERIAIS E MÉTODOS: A pesquisa, baseada em artigos científicos de 
plataformas como PUBMED, BVSALUD e SCIELO e GOOGLE ACA-
DÊMICO. O trabalho conclui com considerações finais e perspectivas 
futuras para a inclusão escolar e social de surdos, considerando as 
políticas públicas e os direitos deste grupo.  Em suma, o estudo argu-
menta pela importância da fonoaudiologia na promoção da comunica-
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ção e inclusão de surdos através da Libras, melhorando significativa-
mente sua qualidade de vida. 
Palavras-chave: Língua de Sinais; Inclusão; Comunicação; Interven-
ção; Reabilitação; Deficiência.

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. INTRODUÇÃO

Segundo Viana (2016) a Fonoaudiologia é uma ciência da área 
da saúde que atua na prevenção, avaliação e tratamento de distúrbios 
da comunicação humana, incluindo a audição, voz, linguagem e motrici-
dade oral. Já a Língua de Sinais é uma língua natural usada pelo povo 
surdo, com sua própria gramática e estrutura linguística. A combinação 
da atuação da Fonoaudiologia com a Língua de Sinais proporciona a 
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promoção da comunicação e a inclusão social dos surdos, possibilitan-
do uma melhor qualidade de vida e autonomia para esse grupo. 

De acordo com Castro Brasil et Al. (2019) a história da fonoau-
diologia está diretamente ligada à necessidade de reabilitação e pro-
moção da comunicação em pessoas com deficiência auditiva, incluin-
do surdos. A profissão surgiu no Brasil na década de 1940, com o ob-
jetivo de prevenir, avaliar, diagnosticar e tratar distúrbios da comunica-
ção oral e escrita, como também os distúrbios relacionados à voz, fala, 
linguagem, audição e funções estomatognáticas. Ao longo dos anos, a 
fonoaudiologia tem evoluído e se adaptado para atender as demandas 
da comunidade surda, desenvolvendo intervenções específicas, técni-
cas de avaliação e ferramentas de reabilitação que buscam promover 
a inclusão e a comunicação eficaz para esse público.

Chaves de Barros et. AI. (2017) diz que a história da língua de 
sinais remonta a séculos atrás, com registros de comunicação gestu-
al utilizados por comunidades surdas em diversos países. No entanto, 
foi somente a partir do século XVIII que a linguagem de sinais come-
çou a ser reconhecida e estudada de forma mais sistematizada. Sua 
evolução ao longo dos anos e sua importância para a comunicação e 
identidade cultural das pessoas surdas são aspectos relevantes a se-
rem explorados para compreender o papel da Fonoaudiologia na pro-
moção da comunicação e inclusão desses indivíduos.

A história da fonoaudiologia e sua relação com os surdos é 
marcada por várias fases e mudanças significativas ao decorrer do 
tempo. No início do século XX, a fonoaudiologia surgiu com uma abor-
dagem predominantemente oralista, que enfatizava a oralização e a 
adequação dos surdos às normas da língua oral. O foco estava em 
ensinar os surdos a falar e a se comunicar verbalmente, muitas vezes 
desconsiderando a língua de sinais. (Begrow et. Al. 2020)

Com base nisso, fez-se a seguinte pergunta: “De que maneira 
a fonoaudiologia pode ajudar na formação da comunicação e na vida 
do surdo?”

A fonoaudiologia desempenha um papel fundamental na for-
mação da comunicação e na vida do surdo, oferecendo intervenções 
específicas que visam desenvolver a linguagem oral, a leitura labial, a 
ampliação do repertório gestual e aprimoramento da expressão corpo-
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ral. Além disso, o fonoaudiólogo pode orientar a família e os educado-
res sobre estratégias de comunicação eficazes, promovendo a inclu-
são e o desenvolvimento social do surdo. A atuação desse profissional 
também contribui para o uso de tecnologias assistivas, como apare-
lhos auditivos e implantes cocleares, que possibilitam uma melhor per-
cepção e produção da fala, impactando positivamente na interação e 
na vida diária do surdo Moura et. At. (2018). 

O objetivo central deste artigo é enfatizar a importância da atu-
ação fonoaudiológica na promoção da comunicação e inclusão dos 
surdos por meio da língua de sinais. Será abordado o papel do fono-
audiólogo na intervenção precoce, estratégias de ensino da língua de 
sinais e a relevância da comunicação alternativa e ampliada. Além dis-
so, serão discutidos os desafios e oportunidades na inclusão escolar 
e social dos surdos, bem como os avanços tecnológicos e científicos 
na área. O artigo também visa destacar os impactos positivos da fono-
audiologia na qualidade de vida dos surdos e os desafios que a pro-
fissão enfrenta, apresentando perspectivas futuras para a atuação fo-
noaudiológica.

Tende então a necessidade de estudar terapias e estratégias 
indicadas que sejam eficazes para o desenvolvimento do surdo, visan-
do sua melhoria de vida, não só dentro do âmbito familiar, mas tam-
bém na escola, sociedade e mercado de trabalho.

Para a realização desta pesquisa foram usados artigos cientí-
ficos que estão entre os anos de 2014 a 2024 e livros, as plataformas 
de pesquisas foram SCIELO,  GOOGLE  ACADÊMICO, BVSALUD e 
PUBMED.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 DA PATOLOGIZAÇÃO À VALORIZAÇÃO, DIFERENÇA SOBRE 
SURDEZ E DEFICIÊNCIA AUDITIVA

Bousquat e Soleman (2021) abordam que a deficiência auditiva 
e a surdez têm sido tratadas como sinônimos em boa parte da produ-
ção científica no campo da saúde. Parte-se de uma visão dicotômica 
entre normalidade e anormalidade, na qual a incapacidade em detec-
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tar, discriminar e processar os sons do ambiente e da fala é uma anor-
malidade a ser corrigida, ou seja, as pessoas surdas são vistas com 
base na deficiência auditiva e, consequentemente, necessitam restau-
rar a sua capacidade de ouvir.

Celeno Porto et Al. (2014) diz que nas últimas décadas, o con-
ceito de surdez passou por transformações históricas e culturais. O 
surdo deixa de ser considerado “deficiente” e passa a ser “diferente”; 
a surdez não é concebida como uma deficiência a ser curada, elimina-
da ou normalizada, e sim como uma diferença a ser respeitada. Nes-
se contexto, a pessoa surda pertence a uma comunidade minoritária, 
que partilha uma língua de sinais, valores culturais, hábitos e modos 
de socialização próprios.

Conforme Leite de Campos et Al. (2020) a legislação brasileira 
define a deficiência auditiva baseada no critério audiológico ou médico, 
ou seja, na medida da audição por meio de exames, sendo considera-
da pessoa com deficiência auditiva “aquela que apresenta perda bilate-
ral, parcial ou total, de 41 decibels (dB) ou mais, aferida por audiograma 
nas frequências de 500Hz, 1.000Hz, 2.000Hz e 3.000Hz”. Isso quer di-
zer que a lei apenas aponta o quanto o sujeito pode ou não ouvir, sem 
levar em conta outros aspectos inerentes à condição 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 início, podendo ser pré-lingual ou pós-lingual. 
Além disso, é essencial considerar os aspectos sociais e culturais da 
surdez, respeitando a identidade surda e promovendo a inclusão por 
meio da língua de sinais. Os impactos da surdez na comunicação e na 
vida social são significativos, podendo resultar em dificuldades de in-
teração, isolamento e exclusão social, o que reforça a importância da 
atuação da Fonoaudiologia na promoção da comunicação e inclusão 
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 classificação mais comum é leve, moderada, severa e pro-
funda, com variações 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-
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ção baseados na causa da surdez, como genética, adquirida (pós-na-
tal) ou congênita (presente no nascimento) Silva et Al. (2016)

2.2 TÉCNICAS DE INSTRUÇÕES DA LIBRAS E SUA INFLUÊNCIA NA 
INCLUSÃO SOCIAL DOS SURDOS ATRAVÉS DO FONOAUDIÓLOGO

Faria Rosa (2022) comenta que a Libras deve ser compreendi-
da como uma língua como qualquer outra. Assim, no Brasil, o que se 
compreende como a Língua Brasileira de Sinais (Libras) terá, em ou-
tros países, não só suas próprias denominações, mas serão línguas 
diferentes, com vocabulários e gramáticas próprias, como, por exem-
plo, em Portugal, onde se chama Língua Gestual Portuguesa (LGP) ou 
ainda a ASL (American Sign Language).

A língua de sinais (LS) é a língua natural de comunicação des-
se grupo de pessoas que não possui como base comunicacional a au-
dição. Comparada à língua oral, a língua de sinais é uma língua mui-
to recente e, até pouco tempo, vista como uma língua inferior porém, 
em meados do século XX, passou a ter status linguístico, com estru-
tura linguística e gramatical com a divulgação de pesquisas acadêmi-
cas de Stokoe, linguista norte-americano, que comprovam sua impor-
tância para o desenvolvimento cognitivo de surdos. As pesquisas de 
Stokoe, na década de 1960, representam um marco para a língua de 
sinais, não apenas a American Sign Language (ASL) Da Silva (2023).

Moura & Almeida (2015) dizem que Língua Brasileira de Sinais 
é a língua natural das pessoas surdas no Brasil, possuindo estrutu-
ra gramatical própria e sendo reconhecida como uma língua oficial no 
país desde 2002. A comunicação em Libras, portanto, não é apenas 
uma alternativa à linguagem oral, mas uma língua que atende às ne-
cessidades cognitivas e sociais das pessoas surdas. Para que a crian-
ça surda desenvolva sua linguagem de maneira plena, a exposição à 
Libras desde os primeiros anos de vida é essencial.

A Pesquisa Nacional sobre a Educação de Surdos (2020) apon-
ta que uma parcela significativa de crianças surdas ainda não tem 
acesso a uma educação bilíngue (português e Libras), o que limita seu 
desenvolvimento linguístico e cognitivo. Por outro lado, as políticas pú-
blicas têm avançado, e o fortalecimento da formação de profissionais, 
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a ampliação do acesso à Libras e o incentivo à integração da criança 
surda na comunidade de surdos têm gerado um cenário mais inclusivo 
e favorável ao desenvolvimento da comunicação em Libras.

Conforme Leal Silva e Cáceres-Assenço (2022) a atuação fo-
noaudiológica nos transtornos de  linguagem  nas  línguas  de  sinais  
é  uma  área que está em expansão, os primeiros casos foram publi-
cados nos Estados Unidos e no Reino Unido, alguns protocolos de 
avaliação de linguagem utilizando língua de sinais foram criados em 
vários países, inclusive no Brasil. Em 2019 tivemos um avanço signi-
ficativo com a aprovação do Comitê de Língua de Sinais e Bilinguis-
mo para Surdos pela Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia. Esse 
comitê tem por meta integrar profissionais atuantes na área, promo-
ver discussões, construir e aprimorar políticas públicas para a comu-
nidade surda. Com o aumento dos estudos na área se faz necessária 
uma revisão de literatura para sintetizar os conhecimentos que vêm 
sendo evidenciados.

2.3 INTERVENÇÃO FONOAUDIOLÓGICA PRECOCE PARA O DE-
SENVOLVIMENTO DA COMUNICAÇÃO EM LIBRAS

De acordo com Lemos e Lima (2014), a intervenção precoce 
deve ser planejada e realizada o quanto antes após o diagnóstico da 
surdez, com foco no desenvolvimento da linguagem, seja ela oral ou 
de sinais. Estudos indicam que a criança surda, ao ser estimulada na 
Língua Brasileira de Sinais (Libras), pode alcançar um desenvolvimen-
to linguístico similar ao de crianças ouvintes, desde que a intervenção 
seja iniciada precocemente.

Segundo Pimentel e Lima (2017), a aquisição de uma língua de 
sinais precocemente permite que a criança surda construa represen-
tações cognitivas mais complexas, favorecendo o desenvolvimento da 
percepção, do raciocínio lógico e da capacidade de socialização. A ex-
posição à Libras, desde os primeiros anos, favorece também o desen-
volvimento da linguagem emocional e a construção de vínculos afeti-
vos com a família e a comunidade surda, o que pode ser crucial para o 
desenvolvimento da autoestima e da identidade da criança.
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O fonoaudiólogo, ao atuar na intervenção precoce, deve con-
siderar as particularidades de cada criança, respeitando seu tempo 
de desenvolvimento e promovendo uma abordagem individualizada. 
Araujo e Silva (2016) destacam que, no contexto da surdez, a práti-
ca fonoaudiológica deve ser interdisciplinar, envolvendo não apenas 
o trabalho com a criança, mas também com a família, para garantir 
que a criança seja estimulada adequadamente no ambiente familiar 
e escolar.

A intervenção pode envolver atividades lúdicas, brincadeiras 
que favoreçam a expressão em Libras e a interação social, além de 
estratégias que estimulem a percepção visual e gestual da criança. O 
trabalho com a família é igualmente importante, pois muitas vezes os 
pais não 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 orientação contínua 
por parte do fonoaudiólogo, é crucial para a integração da criança sur-
da em seu ambiente familiar e social.

O processo de reabilitação auditiva começa com uma avalia-
ção diagnóstica detalhada que inclui exames audiológicos, como au-
diometria tonal, logoaudiometria e testes de reconhecimento de fala. 
Esses dados, combinados com uma análise das necessidades comu-
nicativas e sociais do paciente, permitem ao fonoaudiólogo 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 está inserido.

A adaptação de aparelhos de amplificação sonora individual 
(AASI) e implantes cocleares (ICs) exige ajustes precisos para otimi-
zar os benefícios sonoros e auditivos. No caso dos AASI, o fonoaudió-
logo realiza a verificação em tempo real (real-ear measures) para ava-
liar a amplificação oferecida pelos dispositivos em condições reais de 
uso. Já nos ICs, a programação do processador de fala é essencial 
para ajustar os estímulos elétricos, garantindo que sejam adequados 
às necessidades individuais (Batista et al., 2022).
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3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

O estudo foi realizado em forma de revisão bibliográfica. Se-
gundo Nassi-Calò (2021) uma definição em particular de um estudo 
em uma revisão, esta definição adquire uma influência social impor-
tante e influência futuras pesquisas relacionadas a esta especialidade. 
Assim, a interpretação de artigos de revisão pode definir uma agenda 
para o futuro dos temas acadêmicos. Foram feitos levantamentos de 
artigos acadêmicos científicos com base em artigos encontrados em: 
BVSALUD, SCIELO, GOOGLE ACADÊMICO, PUBMED portais online 
da saúde e livros acadêmicos. 

Aos critérios de inserção, foram colhidos artigos dentre os anos 
de 2014 a 2024 tendo como palavras chaves ATUAÇÃO FONOAU-
DIOLÓGICA, LÍNGUAS DE SINAIS, AUDIOLOGIA, EDUCAÇÃO, IN-
CLUSÃO, SURDOS, SAÚDE, INTERVENÇÃO PRECOCE.

Dos 20 artigos encontrados, 20 foram utilizados, sendo todos 
nacionais e 2 livros para compor esta pesquisa. 

Dentre os critérios de exclusão foram retirados aqueles que ti-
nham mais de 10 anos de publicação e os que não estivessem relaciona-
dos com a fonoaudiologia ou que não abordassem o tema em questão.

RESULTADOS

Os resultados deste estudo destacam diversas descobertas signifi-
cativas sobre o uso da fonoaudiologia na promoção da comunicação e in-
clusão dos surdos através da língua de sinais. À luz dessas descobertas, 
foi possível traçar um panorama detalhado das dinâmicas atuais, poten-
cialidades e desafios enfrentados por fonoaudiólogos e indivíduos surdos.

OBRA AUTORES ANO CITAÇÕES

A Clínica Fonoaudiológica 
Bilíngue e a Escola de 

Surdos na Identificação da 
Língua de Sinais Atípica

Barbosa et al. 2016

“No caso de surdos com atra-
sos na aquisição de língua, os 
impactos do atraso podem ser 
atenuados com intervenção fo-

noaudiológica específica.”
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A língua de sinais e a fo-
noaudiologia: Possibilidade 

na atuação dos surdos
Viana et al. 2016

“A fonoaudiologia é uma das áreas 
do conhecimento que se consolidou 

na década de 1990, por se apre-
sentar como importante aliada na 

habilitação e reabilitação de pessoas 
com problemas na linguagem.”

Habilitação, reabilitação 
e inclusão: o que os su-
jeitos surdos pensam do 

trabalho fonoaudiológico?

Moura et al. 2018
“o trabalho fonoaudiológico 

deve contemplar mais do que 
a aplicação de técnicas…”

Habilitação, reabilitação 
e inclusão: o que os su-
jeitos surdos pensam do 

trabalho fonoaudiológico?

Moura e 
Nascimento

2018

“Pode-se perceber, por esse 
último discurso, que o traba-
lho fonoaudiológico expandia 
suas fronteiras técnicas….”

Fonoaudiologia, língua 
de sinais e bilinguis-

mo para surdos
Chaves et al. 2020

“A Fonoaudiologia está historicamen-
te ligada à surdez e à pessoa surda. 
Esta atuação se explica ao verificar-
-se a origem da profissão marcada 

pela imposição ao gerenciamento so-
cial que objetivava unificar as formas 

de expressão utilizadas no Brasil.”

DISCUSSÃO

Sobre o papel da fonoaudiologia na promoção da comunicação e 
inclusão dos surdos através da língua de sinais proporcionam importantes 
contribuições para a literatura existente, oferecendo tanto confirmações 
quanto novos insights em relação às práticas fonoaudiológicas inclusivas.

Barbosa et al. (2016) se refere à possibilidade de que, em ca-
sos de surdos que apresentam atrasos na aquisição da língua de si-
nais, a intervenção fonoaudiológica específica pode ajudar a minimi-
zar ou até eliminar os efeitos negativos desse atraso. Isso significa 
que, por meio de estratégias e técnicas adequadas, um fonoaudiólo-
go pode trabalhar com a criança surda para melhorar suas habilida-
des linguísticas, promovendo um desenvolvimento mais adequado da 
linguagem. A intervenção precoce é crucial, pois quanto mais cedo a 
criança receber apoio, maiores são as chances de que ela alcance um 
nível de comunicação mais próximo ao esperado para sua faixa etá-
ria, reduzindo assim os impactos que o atraso poderia ter em seu de-
senvolvimento educacional e social.
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Com esse trecho, Viana et al. (2016) destaca a importância da 
fonoaudiologia como uma disciplina que ganhou reconhecimento e re-
levância na década de 1990, especialmente no contexto da habilitação 
e reabilitação de pessoas que enfrentam dificuldades relacionadas à 
linguagem. Isso implica que, nesse período, a fonoaudiologia come-
çou a ser vista não apenas como uma área de atuação, mas como 
uma aliada essencial no processo de ajudar indivíduos a desenvolve-
rem suas habilidades comunicativas, seja por meio da fala, da escrita 
ou da utilização de Línguas de Sinais.

Neste trecho, Moura et al. (2018) enfatiza que o trabalho fono-
audiológico deve ir além da simples aplicação de técnicas para a rea-
bilitação da deficiência auditiva. Ele argumenta que a atuação do fono-
audiólogo deve ser mais abrangente e considerar o indivíduo como um 
todo, levando em conta suas particularidades e experiências de vida. A 
ideia é que o fonoaudiólogo não apenas ensine habilidades de comu-
nicação, mas também ajude o sujeito surdo a compreender seu lugar 
no mundo e a expressar suas vivências e sentimentos.

A citação de Moura et al. (2018) reforça 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 correção da deficiência auditiva. Portanto, o autor defende uma 
prática fonoaudiológica que seja sensível às necessidades e à subjeti-
vidade dos indivíduos surdos, promovendo um espaço de escuta e re-
flexão sobre suas experiências de vida.

O autor, ao afirmar que o trabalho fonoaudiológico “expandia 
suas fronteiras técnicas”, sugere que a prática fonoaudiológica não se 
limita apenas à aplicação de técnicas específicas para a reabilitação 
da audição ou da fala. Em vez disso, ele propõe que essa prática deve 
incluir uma abordagem mais holística, que considere a complexidade 
do sujeito como um todo.

Quando menciona que “aspectos de constituição do sujeito pu-
dessem ser ventilados e trabalhados”, o autor se refere à importância 
de abordar não apenas as questões biológicas ou técnicas relaciona-
das à deficiência auditiva, mas também os aspectos emocionais, so-
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ciais e identitários dos indivíduos surdos. Isso implica que o fonoaudió-
logo deve estar atento às experiências de vida, às histórias pessoais e 
às particularidades de cada sujeito, promovendo um espaço onde es-
ses aspectos possam ser discutidos e trabalhados.

No trecho mencionado por Chaves et al. (2020) destaca que a 
Fonoaudiologia tem uma conexão histórica com a surdez e as pesso-
as surdas, enfatizando que a origem da profissão foi influenciada por 
um contexto social que buscava padronizar as formas de comunica-
ção. Isso implica que, no início da Fonoaudiologia, havia uma tendên-
cia a impor normas de comunicação que favoreciam a língua oral, vi-
sando integrar as pessoas surdas à sociedade que predominava a 
comunicação oral. Essa abordagem reflete uma tentativa de “geren-
ciar” a comunicação das pessoas surdas, muitas vezes desconside-
rando ou subestimando a importância e a validade das línguas de si-
nais como formas legítimas de expressão.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

As considerações finais deste estudo sintetizam não apenas os 
principais achados, mas também as implicações mais amplas para fu-
turas práticas e políticas relacionadas à fonoaudiologia e à inclusão 
dos surdos. Ao longo deste estudo, a interseção entre fonoaudiologia, 
língua de sinais e inclusão social revelou-se complexa, exigindo uma 
abordagem multifacetada e contínua.

Um dos aspectos mais marcantes emergidos deste artigo é o re-
conhecimento da língua de sinais não apenas como uma ferramenta 
linguística, mas como um meio para a inclusão social equitativa. O uso 
efetivo da L.S facilita a quebra de barreiras comunicativas que histori-
camente isolaram as comunidades surdas. Esta inclusão está alinha-
da com promessas internacionais de direitos humanos, que defendem 
o acesso equitativo à comunicação e à participação social. Tais promes-
sas devem ser traduzidas em práticas concretas que garantam que sur-
dos possam interagir plenamente em todos os aspectos da sociedade.

Outro ponto crucial diz respeito à formação e capacitação con-
tínua dos profissionais de fonoaudiologia. Este estudo destaca uma la-
cuna significativa entre o reconhecimento acadêmico da importância 
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da língua de sinais e sua aplicação prática no campo clínico e educa-
cional. Para superar essa lacuna, mudanças estruturais são necessá-
rias nos currículos de fonoaudiologia para integrar mais profundamen-
te o ensino de língua de sinais e abordar aspectos culturais da surdez. 
Isso exige uma mudança paradigmática em que a língua de sinais é in-
corporada não como uma competência opcional, mas como uma par-
te integrante da prática profissional.

Por fim, enquanto este estudo enfatiza a importância de aten-
der as necessidades comunicativas dos surdos através de práticas in-
clusivas, ele também reflete sobre a importância de um diálogo contí-
nuo entre pesquisa, prática profissional e formulação de políticas.

Em suma, este estudo reafirma o papel essencial da língua de 
sinais na promoção da inclusão social e melhora da comunicação para 
surdos, oferecendo uma base rica para futuras pesquisas e desen-
volvimentos no campo da fonoaudiologia. A implementação das reco-
mendações delineadas aqui promete não apenas o enriquecimento da 
prática fonoaudiológica, mas também um avanço significativo em di-
reção a um mundo onde a inclusão e a equidade são verdadeiramen-
te tangíveis para todos.
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O PAPEL DO FONOAUDIÓLOGO NO ALEITAMENTO DA 
GESTANTE DE PRIMEIRA VIAGEM COM RECÉM-NASCIDO
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RESUMO
A amamentação materna é um vínculo único entre a mãe e o recém-
-nascido. É um processo benéfico para ambos, pois traz impactos po-
sitivos na vida do bebê. Para uma mãe de primeira viagem, o fonoau-
diólogo se torna uma ferramenta essencial, ajudando a fornecer orien-
tações sobre a sucção, o posicionamento para pega na amamenta-
ção e proporcionando à mãe segurança no cuidado com seu filho. Ob-
jetivo: Compreender o processo do aleitamento para melhor atuação 
do fonoaudiólogo na vida da gestante de primeira viagem. Metodo-
logia: O presente estudo trata-se de uma revisão bibliografica sendo 
analisado 5 artigos para o desenvolvimento do mesmo entre os anos 
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de 2014 à 2019. Considerações finais: Conforme a pesquisa, o pa-
pel do fonoaudiólogo é de extrema importância para o início da vida 
do recém-nascido, auxiliando a mãe a melhorar a pega na amamen-
tação do seu bebê. 
Palavras-chave: Amamentação, Fonoaudiologo, Sucção 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.INTRODUÇÃO

O aleitamento materno é um tema de considerável importância 
para a saúde e o desenvolvimento da criança, representando um mo-
mento de profundo vínculo emocional entre a mãe e o recém-nascido. 
Segundo Boccoli et al. (2015), o aleitamento é fundamental para o de-
senvolvimento do bebê nos seus seis primeiros meses de vida, sendo 
um fator essencial para o fortalecimento do sistema imunológico. No 
entanto, muitas mulheres grávidas pela primeira vez enfrentam desa-
fios significativos durante esse processo, o que pode resultar em des-
mame precoce e ter impactos adversos na saúde do bebê.

Questões como a técnica inadequada de pega, dor durante a 
amamentação, produção insuficiente de leite e dificuldades na sucção 
adequada do recém-nascido são desafios comuns enfrentados por es-
sas mães. Diante desse cenário, surge a indagação: “Qual é o papel 
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do fonoaudiólogo no suporte ao aleitamento materno para mulheres 
grávidas pela primeira vez?”

Nesse contexto, a atuação do fonoaudiólogo se revela essen-
cial. Além de fornecer orientações sobre a importância do aleitamen-
to materno, esse profissional pode preparar as mulheres grávidas pela 
primeira vez para a amamentação, identificar possíveis dificuldades 
e intervir em casos de problemas na sucção e alimentação do bebê. 
Almeida et. al, 2018 salienta que o fonoaudiólogo possui competên-
cias para diagnosticar e tratar questões que possam interferir no alei-
tamento, oferecendo orientações específicas para melhorar a alimen-
tação do bebê.

O propósito deste estudo é identificar os principais obstáculos 
enfrentados pelas mulheres grávidas pela primeira vez no processo 
de aleitamento materno, explorar técnicas de apoio e aconselhamento 
disponíveis e enfatizar a importância do papel do fonoaudiólogo nesse 
contexto. Serão abordados os benefícios do aleitamento materno, as 
dificuldades encontradas pelas mulheres grávidas pela primeira vez e 
a atuação do fonoaudiólogo na promoção e no suporte ao aleitamento.

Espera-se que esta pesquisa contribua para a melhoria da saúde 
e do desenvolvimento infantil, além de valorizar o papel do fonoaudiólo-
go no cuidado da mulher grávida pela primeira vez e do recém-nascido.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

2.1. ALEITAMENTO MATERNO 

O aleitamento materno é uma prática que transcende a sim-
ples nutrição do recém-nascido. Rodrigues et al (2017), enfatiza que 
amamentar é uma experiência natural, um ato fisiológico que vai muito 
além de fornecer alimento, sendo, na verdade, uma das formas mais 
genuínas de nutrir e proteger o bebê.

Ao se deparar com o seio materno pela primeira vez, o bebê 
está sendo apresentado não apenas à alimentação, mas também a 
um vínculo primordial de amor e cuidado. Sassá et al (2014) destacam 
que é durante a amamentação que o bebê recebe não apenas nutrien-
tes vitais, como proteínas, cálcio e lipídios, mas também uma dose es-
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sencial de carinho e segurança, fundamentais para seu desenvolvi-
mento físico 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 doenças, fornecendo 
anticorpos e proteção contra uma série de enfermidades, desde as 
mais comuns, como resfriados e infecções respiratórias, até condi-
ções mais graves, como a diabetes mellitus. Esse escudo protetor é 
particularmente vital nos primeiros meses de vida, quando o sistema 
imunológico do bebê está em formação e mais vulnerável.

Gomez (2021) argumenta que o aleitamento materno vai além 
da nutrição, promovendo um vínculo inigualável entre mãe e bebê. 
Esse contato íntimo e constante durante a amamentação contribui sig-
nificativamente para o desenvolvimento emocional da criança, propor-
cionando um senso de segurança e bem-estar que se estende por 
toda a vida.

2.2. BENEFÍCIOS PARA A MÃE E O BEBÊ

Segundo Bedoschi (2015), o aleitamento materno é essencial 
durante o período puerpério, um momento em que as mulheres en-
frentam desafios emocionais e físicos significativos após o parto. Fur-
tado & Assis, 2018 destacam que mulheres que amamentam mais 
cedo tendem a se adaptar melhor às mudanças físicas e emocionais 
desse período. O ato de amamentar não só auxilia na recuperação do 
peso pré-gestacional, mas também reduz o risco de hemorragia pós-
-parto e oferece proteção contra o câncer 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 cólicas e 
desconforto digestivo no bebê, há uma menor necessidade de atendi-
mento médico, o que reduz os gastos adicionais da família. Além dis-
so, a amamentação promove um vínculo emocional rápido e profundo 
entre mãe e bebê.

Para o recém-nascido, os benefícios do aleitamento materno 
são cruciais para sua sobrevivência e desenvolvimento, como enfati-
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zado por Silveira et al (2016). O leite materno é uma fonte completa de 
nutrientes e imunidade, proporcionando um progresso biopsicossocial 
favorável para ambos, mãe e bebê. Além disso, a amamentação reduz 
significativamente a mortalidade infantil, com estudos indicando uma 
diminuição de até 13% na mortalidade de crianças menores de 5 anos.

Além disso, o aleitamento materno está associado a um menor 
risco de desenvolvimento de doenças na infância, como asma, otite e 
doenças respiratórias, como mencionado por Kendall (2015). A intera-
ção entre mãe e bebê durante a amamentação não só fornece nutri-
ção e proteção, mas também fortalece o sistema imunológico do bebê 
contra doenças comuns.

2.3. OBSTÁCULOS NO ALEITAMENTO MATERNO

O aleitamento materno é crucial para o desenvolvimento do 
bebê e estabelece um forte vínculo emocional entre mãe e filho. A in-
terrupção desse vínculo pode causar dificuldades emocionais e físi-
cas, além de levar ao desmame precoce (Lopes & Junior, 2017). A 
amamentação nos primeiros seis meses é essencial para o fortaleci-
mento do sistema imunológico do bebê, reforçando a importância de 
evitar o desmame precoce.

O desmame precoce pode ser influenciado por fatores como 
o uso de chupetas, consumo de álcool pela mãe e falta de conheci-
mento sobre a amamentação (Alves et al., 2018). Além disso, a demo-
ra na descida do leite, comum entre o terceiro e o quinto dia pós-par-
to, pode ser causada por obesidade materna ou cesáreas programa-
das, que afetam os hormônios envolvidos na lactação (Ministério da 
Saúde, 2022).

Outro desafio enfrentado pelas mães é a dor nos mamilos, que 
pode causar fissuras e bolhas, dificultando a amamentação (Alvaren-
ga et al., 2017). A principal causa desse problema é a pega inadequa-
da do bebê, que compromete tanto o conforto da mãe quanto a nutri-
ção do bebê. A orientação profissional é essencial para corrigir esses 
problemas e garantir uma amamentação eficaz e confortável.
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2.4. TÉCNICAS DE APOIO E ACONSELHAMENTO QUE PODEM 
SER FORNECIDAS PELO FONOAUDIÓLOGO 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 fonoaudiólogo 
instrui as mães a posicionar o bebê para que ele abocanhe não ape-
nas o mamilo, mas também parte da aréola, promovendo uma sucção 
mais eficaz e reduzindo o risco de lesões nos mamilos, além de au-
mentar o conforto da mãe.

A avaliação da sucção é uma parte crucial do trabalho do fo-
noaudiólogo, que observa a coordenação dos movimentos da língua, 
mandíbula e músculos faciais do bebê. Essa análise permite identifi-
car problemas, como fraqueza muscular ou disfunções orais, que po-
dem afetar a eficácia da amamentação.

Além disso, o fonoaudiólogo fornece orientações práticas para 
estimular a produção de leite materno, incluindo técnicas de ordenha 
manual, massagem e sugestões sobre dieta e hidratação. Essas es-
tratégias ajudam a garantir um suprimento adequado para o bebê.

O fonoaudiólogo também orienta sobre as melhores posições 
para amamentar, considerando tanto o conforto da mãe quanto a efi-
cácia da sucção do bebê. Isso pode envolver experimentar diferentes 
posições e ajustar almofadas de apoio.

Medeiros et al. (2015) destacam que o suporte do fonoaudió-
logo é crucial para o sucesso da amamentação, ajudando mães a es-
tabelecer técnicas de sucção adequadas e a identificar dificuldades. 
Esse apoio é essencial para o desenvolvimento saudável do bebê, es-
pecialmente nos primeiros dias de vida, quando ocorre o desenvolvi-
mento da musculatura orofacial.

Além do suporte à amamentação, o fonoaudiólogo orienta os 
pais sobre a importância da estimulação da linguagem desde os pri-
meiros meses, contribuindo para um desenvolvimento adequado da 
comunicação e prevenindo possíveis alterações.
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3.METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

A coleta de dados para esta pesquisa foi conduzida por meio de 
uma revisão bibliográfica abrangente, que englobou uma ampla gama 
de fontes, como artigos científicos, livros e manuais. O objetivo pri-
mordial foi reunir informações pertinentes sobre o aleitamento mater-
no, abordando diversos aspectos, como seus benefícios para a saúde 
tanto materna quanto infantil, as práticas recomendadas, bem como 
os desafios enfrentados pelas mães nesse processo crucial.

Para assegurar a confiabilidade e a atualização dos dados ob-
tidos, as fontes foram criteriosamente selecionadas com base em sua 
relevância e credibilidade. Destacam-se entre as principais fontes con-
sultadas os trabalhos de renomados especialistas na área da saúde 
materno-infantil, além de publicações oficiais de órgãos governamen-
tais e instituições de saúde.

É fundamental destacar que a pesquisa bibliográfica possibili-
tou uma abordagem ampla e detalhada do tema, permitindo a análi-
se sob diferentes perspectivas e contribuindo para uma compreensão 
aprofundada e fundamentada sobre o assunto em questão.

Este estudo visa investigar o papel essencial do fonoaudiólo-
go no contexto do aleitamento materno, especialmente em relação às 
gestantes de primeira viagem com recém-nascidos. A coleta de dados 
será conduzida por meio de uma revisão bibliográfica minuciosa, vi-
sando reunir informações relevantes que não só abordem os aspectos 
técnicos e fisiológicos do aleitamento, mas também destaquem o su-
porte emocional e prático que o fonoaudiólogo pode oferecer às mães 
nesse processo.

Essa abordagem permitirá uma análise detalhada do papel do 
fonoaudiólogo no apoio ao aleitamento materno, identificando suas 
contribuições para a promoção da saúde e do bem-estar tanto da mãe 
quanto do bebê. Além disso, será possível explorar os desafios enfren-
tados pelas gestantes de primeira viagem nesse processo e as estra-
tégias eficazes de intervenção e acompanhamento oferecidas pelos 
profissionais de fonoaudiologia
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RESULTADOS

O Quadro 1, apresentado a seguir, reúne as obras analisadas 
que abordam o papel essencial do fonoaudiólogo no suporte ao alei-
tamento materno de gestantes de primeira viagem com seus recém-
-nascidos. Esses estudos evidenciam como a atuação fonoaudiológi-
ca pode orientar e capacitar as mães. Esses dados embasam a dis-
cussão elaborada no estudo.

Quadro 1– Delineamento das obras encontradas
Obra Autores Ano Resultado

“Falando em amamen-
tação”: a contribuição 

da fonoaudiologia 
em grupos de ges-
tantes e puérperas

RAMOS,Na-
tasha et al.

2015

“[...]a fonoaudiologia se insere dan-
do orientação às mães, primíparas 

ou não, sobre a importância do 
aleitamento materno para saúde 
geral e fonoaudiológica do bebê.”

Protocolos de avalia-
ção da amamentação 

e Fonoaudiologia: 
uma revisão integra-

tiva da literatura

ALMEIDA 
et. al 2018

A atuação do fonoaudiólogo rela-
cionada à amamentação abrange 
orientações para as mães, identifi-

cação de hábitos orais inadequados 
do bebê e terapia fonoaudiológica

O fonoaudiólogo no 
incentivo do aleita-
mento materno nas 

Maternidades

RODRI-
GUES et al. 2017

“O profissional Fonoaudiólogo, 
conhecido como terapeuta da 

fala, também está inserido nes-
te contexto em postos de saúde, 

hospitais e maternidades[...]”

Os desafios da inter-
venção fonoaudiológica 
no aleitamento mater-
no: revisão integrativa

FRANKLIN 
e RAMOS

2021 

“O trabalho do fonoaudiólogo faz-se 
de fundamental importância junto 

às mães e bebês na maternidade, e 
cabe a esse profissional atender, ou-
vir e transmitir às mães informações 

relacionadas tanto ao aleitamento[...]”

Acompanhamento 
fonoaudiológico do 

aleitamento materno 
em recém-nascidos nas 
primeiras horas de vida

MEDEIROS 
et. al.

2017

“A intervenção fonoaudiológica junto 
às díades mães-recém-nascidos, 

logo nas primeiras horas pós-parto, 
evidenciou melhora nos parâmetros 

considerados fundamentais para 
o sucesso da amamentação[...]

Fonte: Serrão e Ramires (2024)
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DISCUSSÃO

Os estudos analisados destacam o papel essencial do fonoau-
diólogo no aleitamento materno, evidenciando suas diversas contri-
buições para a saúde materno-infantil e para o sucesso da amamen-
tação. A revisão de Ramos et al. (2015) destaca que a atuação da fo-
noaudiologia vai além da orientação prática, promovendo também a 
conscientização sobre a importância do aleitamento para a saúde ge-
ral e fonoaudiológica do bebê. Essa intervenção reforça a relevância 
do aleitamento como uma prática que influencia diretamente no de-
senvolvimento infantil saudável.

Almeida et al. (2018) ampliam essa visão ao mostrar que o fo-
noaudiólogo realiza avaliações e orientações específicas, identifican-
do e tratando hábitos orais inadequados do bebê, como sucções atí-
picas, e oferecendo terapias para facilitar uma amamentação eficaz. 
Essa abordagem permite que o profissional atue de forma preventiva, 
corrigindo comportamentos que poderiam interferir na amamentação 
e, assim, promovendo melhores resultados a longo prazo.

Rodrigues et al. (2017) destacam que a atuação do fonoaudi-
ólogo se dá em diferentes contextos de atendimento, como postos de 
saúde, hospitais e maternidades. O autor destaca que essa presen-
ça em várias etapas do processo hospitalar e de cuidado à saúde per-
mite ao fonoaudiólogo fornecer um suporte contínuo, desde o período 
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 intervenção fonoaudiológi-
ca são evidenciados por Franklin e Ramos (2021), que discutem a im-
portância de uma abordagem acolhedora e informativa por parte do 
fonoaudiólogo nas maternidades. Eles enfatizam que o profissional, 
ao prestar suporte emocional e informativo, facilita o enfrentamento 
das dificuldades iniciais do aleitamento materno, oferecendo às mães 
maior segurança e confiança no processo de amamentação.

Medeiros et al. (2017) reforçam a importância do acompanha-
mento fonoaudiológico já nas primeiras horas pós-parto. Seus acha-
dos mostram que essa intervenção imediata tem impacto direto na 
pega e no posicionamento do bebê, elementos fundamentais para o 
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sucesso da amamentação. Assim, o acompanhamento logo após o 
nascimento melhora a experiência de amamentação e contribui para a 
saúde do bebê e da mãe.

Dessa forma, observa-se que a atuação do fonoaudiólogo no 
aleitamento materno é multifacetada, abrangendo desde a orientação 
prática até o apoio emocional e a intervenção terapêutica. A integra-
ção desse profissional no cuidado materno-infantil contribui para uma 
abordagem abrangente e eficaz, proporcionando um início de vida 
saudável para o bebê e reduzindo as dificuldades enfrentadas pelas 
mães. A literatura revisada evidencia a importância de estratégias co-
ordenadas e do trabalho multidisciplinar para garantir o sucesso do 
aleitamento materno, destacando o fonoaudiólogo como um compo-
nente essencial nesse processo.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O presente estudo contribui para o entendimento do papel es-
sencial do fonoaudiólogo no apoio à amamentação de mães de primei-
ra viagem. Com base na revisão bibliográfica, constatou-se que a in-
tervenção precoce e especializada desse profissional é crucial para o 
estabelecimento e a manutenção do aleitamento materno, ajudando a 
superar desafios como a pega inadequada, dificuldades de sucção e 
o desmame precoce.

Além de fornecer orientações técnicas, o fonoaudiólogo promo-
ve a confiança e o bem-estar da mãe, facilitando um vínculo saudável 
com o recém-nascido. Através do acompanhamento e da educação, 
ele atua na promoção da saúde materno-infantil, fortalecendo a práti-
ca do aleitamento materno, que é comprovadamente benéfica para o 
desenvolvimento físico, emocional e imunológico do bebê.

Espera-se que este estudo inspire políticas públicas e iniciati-
vas de saúde que valorizem e ampliem a atuação do fonoaudiólogo 
no contexto da amamentação, promovendo uma abordagem multidis-
ciplinar que garanta suporte contínuo e eficaz às mães e seus filhos. 
Dessa forma, contribui-se não apenas para a saúde individual, mas 
também para o desenvolvimento de uma sociedade mais saudável e 
consciente sobre a importância do aleitamento materno.
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ANEXOS

Figura 1- Tipo de seio

Fonte: https://icr.usp.br/posicionamento_mae_bebe/
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Figura 2 -Pega correta

Fo nte: https://icr.usp.br/posicionamento_mae_bebe/
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RESUMO
O presente trabalho aborda a temática da fissura labiopalatina que é 
uma malformação que ocorre em virtude da falta de fusão dos proces-
sos embrionários que formam a face e o palato. Objetivo: Tem por ob-
jetivo desmostrar a importância da orientação pós-cirúrgica aos pa-
cientes portadores da fissura lábio palatinos.Metodologia: Foi reali-
zado um levantamento de dados bibliográficos para o entendimento 
da importancia do profissional de fonoaudiologia quanto as orienta-
çõe pós cirúgica,  este estudo limitou-se nos últimos dez anos (2014 à 
2024), realizando pesquisa exploratória, bibliográficas, artigos, teses 
acadêmicas e plataformas. Resultados: No tratamento dos portado-
res de fissuras labiopalatina o procedimento cirúrgico é um dos prin-
cipais métodos de reparação local, com isso entende-se como fun-
damental a participação do fonoaudiólogo neste processo, com atua-
ção ativa desde o início do tratamento. Conclusão: O fonoaudiólogo, 
como parte dessa equipe, é essencial para a reabilitação funcional da 

mailto:narasilvafreires@gmail.com
mailto:ituanymelo@gmail.com
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alimentação, fala, voz e linguagem, e para o apoio emocional da crian-
ça e da família durante esse processo.
Palavras-chave: Fissura labial, Fonoaudiologia, Pós-cirúrgico, Prode-
cimento cirúrgico e Reabilitação. 

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. INTRODUÇÃO

A fissura labiopalatina trata-se de uma malformação congêni-
ta que representa uma abertura que formam o lábio e o palato não se 
funde de modo correto durante o desenvolvimento fetal (Martelli et al., 
2014). Esta malformação é resultante de falhas na fusão dos proces-
sos faciais, que ocorrem entre a 4o e 12o semanas de idade gestacio-
nal, período de maior sensibilidade para o desenvolvimento da face e 
cavidade oral (Borges et al.,2016).

É no processo gestacional onde os pais estão ansiosos para o 
nascimento do bebê, que causa expectativas e emoções associadas ao 
anseio por conhecer o rosto da criança. No entando, em casos de FLP, 
os pais são surpreendidos, o que por vezes leva a choques emocionais, 
desolação ou até mesmo sentimento de negação, devido a não concre-
tização daquele sonho da chegado de um filho (Brasil,et al., 2017).
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As fissuras são classificadas de acordo com a forma que alcan-
ça o forame incisivo e as estruturas anatômicas adjacentes: Fissura 
pré-forame acomete lábio e rebordo alveolar; fissura transforame: aco-
mete lábio, rebordo alveolar, palato duro, palato mole e úvula; fissura 
pós 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 são de-
finidas conforme a extensão, 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 sindrô-
mico, mantendo-se associadas a outras deformidades ou como fissu-
ras isoladas, desta forma tonando-se estas não sindrômicas, sem de-
mais deformidades físicas 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, é preciso 
tratar os problemas associados como alterações nas funções da de-
glutição, mastigação, sucção, audição, fala, oclusão entre outras con-
sequências que possam surgir. Por isso, o tratamento deve ser reali-
zado por uma equipe multidisciplinar, pois somente desta forma é pos-
sível alcançar todas as alterações e particularidades de acordo com a 
complexidade que cada caso impõe, desde as demandas estéticas até 
as funcionais (Barbosa et al., 2017).

Sendo assim, o objetivo da pesquisa está delineada a pontuar 
quais as orientações fonoaudiológicas no pós cirúgico aos portadores 
de PLF, assim como visa definir sobre fissuras lábio palatinas e quais 
as suas causas, indentificar as dificuldades pós-cirúrgicas e ressaltar 
a importância do tratamento  fonoaudiológico.

A justificativa dar-se devido a importância do prossional de fo-
noaudiologia que é capaz de fortalecer o papel de orientador, que pode 
direcionar e incentivar a comunicação, podendo interferir de modo di-
reto na função de deglutição,mastigação,fala e audição que apresen-
tam dificuldades etc. 

Foi realizado uma pesquisa bibliográfica, nos anos de 2014 à 
2024, a pesquisa foi realizada em artigos, teses, site de buscas aca-
dêmicas e plataformas.
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Desta forma destaca-se, o fonoaudiólogo é membro da equipe 
que é necessário para o cuidado dirigido ao desenvolvimento dos as-
pectos oromiofuncionais, da comunicação (oral e escrita), aprendiza-
gem, fala, voz audição. É importante o auxílio do profissional de fono-
audiologia quanto às orientações para os pais e cuidadores de pesso-
as com fissuras labiopalatina pós-cirúrgica.

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 DEFINIÇÃO DE FISSURAS

Segundo Leite (2015), a FLP  são as deformidades congênitas 
em maior quantidade na região de cabeça e pescoço, sua etiologia é 
multifatorial, ocorre tanto por fatores ambientais quanto por fatores ge-
néticos. A Fissura labiopalatina causa alteração não somente na apa-
rência física, mas também compromete a audição, fonética, mastiga-
ção, deglutição e respiração . A etiologia da FLP é bastante complexa 
e sua base molecular ainda é desconhecida em sua maior parte, sua 
prevalência varia de acordo com a etnia e nível socioeconômico. Estu-
dos apontam que a fenda labial com ou sem fenda palatina são mais 
comuns em pessoas do sexo masculino, e a fenda palatina isolada já 
são mais frequentes em pessoas do sexo feminino  (Winter et al., 2021).

Ao longo do pré-natal já é possível apontar através da ultrasso-
nografia morfológica se a criança vai ter ou não a malformação. Após 
o nascimento o tratamento inicial busca em melhorar a nutrição do lac-
tente, por volta do 3° mês de vida é indicado que o paciente passe por 
uma cirurgia corretiva no lábio, chamada de queiloplastia, já a palato-
plastia que é 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 alimentação, 
melhoras na fonação, tuba auditiva funcionando melhor, facilidade de 
manter a higiene bucal, (Rangel,2021).  As cirurgias busca devolver a 
estética para esses pacientes, o que é um dos fatores que mais impac-
tam na integração social de um indivíduo com FLP (ANDRADE ,2014). 
Aqui no Brasil o sistema único de saúde (SUS) disponibiliza todo o tra-
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tam gento cirúrgico e acompanhamento necessário com diversos pro-
fissionais da área da saúde sem custo algum.

Segundo Matias (2016),  A atuação fonoaudiológica dirigida a 
pessoa com FLP tem início no período gestacional, a partir do diag-
nóstico intrauterino, e se estende durante outras fases do desenvolvi-
mento: recém-nascido (0-28 dias); lactente (1 mês 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 são malformação 
congênita que ocorem de formas diferentes, a depender de quais estr-
jurar são afetadas. O tratamento da fissura labiopalatina envolve uma 
abordagem multidisciplinar, que inclui cirurgias para correção da mal-
formação, acompanhamento fonoaudiológico para o desenvolvimento 
da fala, tratamento ortodôntico para correção da dentição e apoio psi-
cológico e social. A detecção precoce e o acompanhamento adequa-
do podem melhorar muito a qualidade de vida da criança com fissura 
labiopalatina, minimizando complicações a longo prazo.

Segundo Amaral (2021) elas se classificam principalmente de 
acordo com a localização e extensão da fissura, os principais tipos de 
fissuras são:

2.2.1 Fissura Labial Isolada: 

Para Figuereido (2014), a fissura ocorre apenas no lábio supe-
rior. Pode ser unilateral (em um lado do lábio) ou bilateral (nos dois la-
dos do lábio).

Unilateral: Fissura no lado direito ou esquerdo do lábio superior.
Bilateral: Fissura em ambos os lados do lábio superior, criando 

uma separação 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 
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(2016), a fissura pode ser completa (abrindo toda a largura do palato) 
ou incompleta (afeta apenas uma parte).

2.2.3 Fissura Labiopalatal Completa

A fissura envolve tanto o lábio superior quanto o palato. A defor-
midade é mais grave e afeta tanto os tecidos do lábio quanto da boca 
(Dias, et al.,2017).

Unilateral Completa: Fissura que afeta um lado do lábio supe-
rior e do palato.

Bilateral Completa: Fissura que afeta ambos os lados do lábio 
superior e do palato.

2.2.4 Fissura Labiopalatal Incompleta

A fissura afeta o lábio e o palato, mas de forma menos extensi-
va, ou seja, não 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 não é visível externamente, mas existe uma 
falha no palato, geralmente na parte posterior (próxima à 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 FONOAUDIOLÓGICA

Segundo Tomas (2019), no pós-cirúgicos de fissura labiopalatina, 
a terapia fonoaudiológica é fundamental para auxiliar nas realizações da 
funções de fala, respiração e alimentação, desta forma auxiliando no de-
senvolmento da muscalatura e na coordenação dos movimentos orais. 

As abordagem terapêuticas 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:
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2.3.1 Estimulação Miofuncional Orofacial

Para Brandão( 2017),trabalha na tonificação e fortaleciemnto 
dos músculos da face e da boca, essencial para melhorar o padrão 
respiratório, a mobilidade da língua, lábio e palatos, alem do aprimorar 
a produção de sons da fala. 

2.3.2 Terapia Articulatória

Após a cirurgia, muitos pacientes com fissuras aprentam dificul-
dades para produzir certos sons (como sons nasais e plossivos). A te-
rapia articulatória ajuda a corrigir a pronúncias dos fonemas, utilizando 
exercícios específicos para cada som. A prática de sons e a coordena-
ção de respiração e voz são fundamentais nessa etapa (Cielo Ca,2021).

2.3.3 Terapia de Reeducação Respiratória

Para Telles (2020), fissura  no palato podem afetar a respira-
ção, levando a padrões respiratorios atpícos. A Terapia fonoaudioló-
gica trabalha com técnicas para otimizar a respiração nasal e reduzir 
a respiração oral, melhorando a qualidade do ar que passa pela cavi-
dade nasal e previnindo problemas de fala relacionados à  respiraçao 
inadequada.

2.3.4 Estímulos Para Habilidades Alimentares

Em casos onde a fissura afetou a alimentação, o fonoaudiólogo 
trabalha com exercícos para melhorar a deglutição e mastigação. Para 
crianças o trabalho fonoaudiológico incluir a introdução de alimentos 
e práticas de habilidade orais necessárias para alimentação 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 vocabulário, o fonoaudiólogo utiliza atividades 
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que estimulam a liguagem receptiva e expressiva, promovendo habili-
dades de comunição e interação social. O tempo de duração e intensi-
dade dessas terapias podem variar conforme o progresso do paciente. 

2.4 Orientação Fonoaudiológica Sobre o Tratamento de FLP Jun-
to à Instituição Hospitalar e Equipes Multidisciplinares

Conforme os regimentos da Resolução CFFa N° 320, o fono-
audiólogo, especialista em motricidade orofacial, é habilitado para tra-
balhar as alterações na fala, sucção, respiração, mastigação e degluti-
ção; alterações e anomalias craniofaciais congênitas; alterações mus-
culares decorrentes de alterações neurológicas; alterações decorren-
tes do envelhecimento; e alterações correspondente as funções orofa-
ciais (CONSELHO FEDERAL DE FONOAUDIOLOGIA, 2016). O trata-
mento fonoaudiológico (FLP) é um processo difícil que inclue um tra-
balho integrado e multidisciplinar, com foco em diversas áreas do de-
senvolvimento do paciente. O fonoaudiólogo executa um papel funda-
mental na abordagem terapêutica, ajudando o paciente a desenvolver 
habilidades de comunicação adequadas, assim como a superar difi-
culdades relacionadas à alimentação, fala, voz, audição e até aspec-
tos emocionais e psicológicos. 

De acordo com Cesar (2014), o tratamento fonoaudiológico re-
quer domínio e técnicas adequadas em relação ao estimulo da fala nos 
pacientes. As Orientação Fonoaudiológica em Caso de PFL inclue:

2.4.1 Promoção da alimentação adequada

Segundo Fiocruz (2019), o fonoaudiólogo trabalha para reabili-
tar a função de sucção e deglutição, utilizando estratégias específicas, 
como o uso de bicos especiais para mamadeiras ou técnicas de ama-
mentação adaptadas.

2.4.2 Prevenção e tratamento de dificuldades de fala

Após a cirurgia de reparo do lábio e/ou palato, a criança pode 
apresentar alterações na articulação e na fonologia, como disartria, 
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hiper nasalidade ou omissão de fonemas. O fonoaudiólogo realiza 
a avaliação e acompanhamento para desenvolver a fala de maneira 
adequada e corrigir possíveis distúrbios ( Pereira,2016).

2.4.3 Atenção à nasofonação e respiração

O reparo cirúrgico pode, em muitos casos, resultar em altera-
ções na nasofonação (qualidade da voz), que podem ser percebidas 
como hipernasalidade (voz com excesso de ressonância nasal) ou hi-
ponasalidade (voz abafada, com pouca ressonância nasal). O fono-
audiólogo realiza atividades que visam equilibrar a nasofonação da 
criança, além de trabalhar a respiração adequada ( Fagner,2019).

2.4.4 Apoio ao desenvolvimento de habilidades de linguagem

Para Amorim (2016), além da fala, a linguagem é fundamental. 
A criança com FLP pode apresentar atraso na linguagem expressiva e 
receptiva, e o fonoaudiólogo também deve intervir para garantir o de-
senvolvimento adequado da comunicação, auxiliando na ampliação 
do vocabulário, compreensão de conceitos e a estruturação de frases.

2.4.5 Orientação para a família e equipe de saúde

O fonoaudiólogo oferece orientação aos pais sobre práticas de 
estimulação e apoio para o desenvolvimento da alimentação e comu-
nicação da criança, além de fornecer orientações para as equipes mé-
dicas e de enfermagem (Dantas,2017).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

A estrutura desde trabalho foi elaborada através de pesquisa, 
baseando-se em dados primários obtidos por meio de consulta de do-
cumentos eletrônicos, materiais de sites, artigos, dissertações e rela-
tórios. As referencias foram analisadas com a técnica de análise de 
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conteúdo e critério de exclusão e inclussão, 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-
ploratória, artigos, teses, site de buscas acadêmicas e plataformas 
nos últimos dez anos (2014 a 2024).

Seguindo as orientações metodológicas de Silveira (2019), o 
estudo foi elaborado com estrutura teórica fundamentada em uma lite-
ratura aprofundada com conteúdos relacionados à o que é fissuras la-
biopalatina e quais as suas causas, indentificar as dificuldades pós-ci-
rúrgicas das pessoas com fissura labiopalatina e ressaltar a importan-
cia do tratamento fonodiologico no pós cirugico aos portadores FPL.

RESULTADOS

Para compor a realização desta pesquisa bibiográfica, que tem 
como tema as orientações fonoaudiológicas pós cirúgica aos portado-
res de fissura labiopalatina, foram selecionados vinte arquivos que en-
globam artigos ,teses e dissertações qualitativas , selecionados em 
concordância com os critérios de inclusão e exclusão do estudo em 
questão. Desta forma, segue abaixo o quadro que demonstra os arti-
gos, teses e dissertações que foram utilizadas para compor os resul-
tos da pesquisa separados por : título da obra,autor, ano de publica-
ção e resultado. 

Quadro 01- Os resultados compostos no quadro abaixo referem-se 
às orientações fonoaudiológicas pós cirúgica aos portadores de fissu-
ra labiopalatina.

Obra Autor Ano Resultado

Reabilitação cirúr-
gica dos fissurados 

de labiopalatina. 
Dias et al. 2017

“As FLP podem se apresentar 
como parte de um quadro sindrô-

mico, estando associadas a outras 
deformidades ou como fissuras 

isoladas, sendo estas não sindrô-
micas, sem demais deformidades 

físicas e de desenvolvimento.”



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 291

Possibilidades e limites 
da atuação fonoaudio-

lógica frente à demanda 
das unidades básicas 
de saúde do municí-
pio de Suzano/SP.

Santos et al 2014

“A Fissura labiopalatina  são as defor-
midades congênitas mais frequentes 

na região de cabeça e pescoço, 
sua etiologia é multifatorial, na qual 
se dar tanto por fatores ambientais 

quanto por fatores genéticos.”

Fissura labiopa-
latal: uma revisão 

de literatura.
Dantas et al 2017

“O tratamento cirúrgico é  importante 
para devolver a anatomia, função e 
estética, porém, além das cirurgias 
se faz necessário uma abordagem 
multidisciplinar para que a pessoa 

leve uma vida com mais qualidade.”

A intervenção fonoau-
diológica na alimen-
tação do portador de 
fissura lábio palatina

Teixeira et al 2014

“Além de alertar sobre a importância 
de realizar o tratamento cirúrgico em 
pacientes com FLP na idade correta, 

e como isso é essencial para que 
os pacientes cresçam tendo uma 
qualidade de vida superior à que 

eles teriam se caso não realizassem 
as cirurgias na idade correta.”

Atuação fonoaudiologica 
e o acompanhamento 
da postura adequada 

ao aleitamento materno 
em paciente com FLP.

Filho et al 2020

“Cabe ao fonoaudiólogo fazer as 
devidas orientações quanto: a 

postura adequada ao aleitamen-
to materno, o uso da mamadeira 

e a aquisição da linguagem.”

Fonte: Própria autora, 2024

DISCUSSÃO

De acordo com Dias (2017), as FLP podem se apresentar como 
parte de um quadro sindrômico, estando associadas a outras deformi-
dades ou como fissuras isoladas, sendo estas não sindrômicas, sem 
demais deformidades físicas e de desenvolvimento. É de conhecimen-
to de todos que conforme apresentam deformidades isoladas ou as-
sociadas a outras sindromes os prejuízos acarretados aos seus porta-
dores a longo prazo prejudicam todo um desenvolvimento que abran-
ge não somente a estrutura fisica como também ao seu perfil social. 

Segundo Santos (2015), a Fissura labiopalatina  são as defor-
midades congênitas mais frequentes na região de cabeça e pescoço, 
sua etiologia é multifatorial, na qual se dar tanto por fatores ambientais 
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quanto por fatores genéticos. Pois  a FLP ela compromete não somen-
te a aparencia fisíca, como também compromete a audição, a fonética, 
mastigação, deglutição e respiração, a etiologia da FLP é difícil , pois 
sua base molecular ainda é desconhecida em sua maior parte, sua pre-
dominância varia de acordo com a etnia e nível socioeconômico.

Para Dantas (2017), o tratamento cirúrgico é  importante para 
devolver a anatomia, função e estética, porém, além das cirurgias se 
faz necessário uma abordagem multidisciplinar para que a pessoa 
leve uma vida com mais qualidade. Deste modo o tratamento cirúrgico 
é fundamental para reparar a anatomia , assim como a função e estéti-
ca, porém é essencial uma contuda multidisciplinar para que  o pacien-
te disponha de  melhor conforto, o tratamento imaturo finalizado pode 
oferecer muitos benefícios como por exemplo dispor de melhor facili-
dade na alimentação,melhorar a fonação e a audição.

Conforme Texeira ( 2014), além de alertar sobre a importância de 
realizar o tratamento cirúrgico em pacientes com FLP na idade correta, e 
como isso é essencial para que os pacientes cresçam tendo uma quali-
dade de vida superior à que eles teriam se caso não realizassem as cirur-
gias na idade correta. Visando que o tratamento cirúrgico em pacientes 
com pouca idade é preservar a insuficiência  velofaríngea aprimorando a 
função como a nutrição e fala, aconselha-se que a idade ideal para come-
çar o protoloco cirúrgico é 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 secundárias e a parte funcional.

Para Filho (2020), cabe ao fonoaudiólogo fazer as devidas orienta-
ções quanto: a postura adequada ao aleitamento materno, o uso da mama-
deira e a aquisição da linguagem. Nesse sentindo a fonoaudiologia exerce 
um papel fundamental na equipe multidisciplinar, estímulando o aleitamen-
to marteno, pois o fonoaudiólogo não somente atende , ele escutar e trans-
mitir as maês as informações, orientando de forma correnta como as impli-
cações para melhor desenvolver as estruras orofacias da criança.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

O tratamento fonoaudiológico da fissura labiopalatal é um pro-
cesso dinâmico que exige uma abordagem interdisciplinar contínua. 

https://www.sinonimos.com.br/predominancia/
https://www.sinonimos.com.br/predominancia/
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Trabalhar em colaboração com uma equipe multidisciplinar dentro de 
uma instituição hospitalar garante que as necessidades da criança 
sejam atendidas de maneira integral, promovendo sua qualidade de 
vida, saúde e desenvolvimento adequado da comunicação. O fonoau-
diólogo, como parte dessa equipe, é essencial para a reabilitação fun-
cional da alimentação, fala, voz e linguagem, e para o apoio emocio-
nal da criança e da família durante esse processo.

Conclui-se que a participação do fonoaudiólogo no processo de 
reabilitação da FLP é fundamental, dentre os aspectos relevantes para 
uma adequada reabilitação após a cirugia, enfatiza-se a reparação 
correta do palato, pois é o que irá determinar se a fonoterapia vai ob-
ter bons resultados no desenvolvimento da fala, que é afetada por al-
terações no mecanismo velofaríngeo. Evidencia-se a necessidade de 
uma integração real entre a equipe multidisciplinar, dado que são dife-
rentes olhares e intervenções em prol de um objetivo comum: a reabi-
litação integral do paciente com FLP.

Portato, é especialmente importante a presença do fonoaudiólo-
go junto à família, pois ele oferece suporte, e orientações, ajudando os 
pais a entenderem as necessidades do filho, os objetivos do tratamen-
to e as estratégias a serem seguidas . Auxiliando sobre os cuidados e a 
importância dos exercícios terapêuticos, por exemplo, contribui para um 
avanço mais rápido e eficaz na reabilitação. Além disso, o fonoaudiólo-
go oferece um apoio emocional à família, orientando-os a lidar com os 
desafios e as preocupações que surgem ao longo do tratamento.
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OS BENEFÍCIOS DA COMUNICAÇÃO AUMENTATIVA E 
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CRIANÇAS COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA)
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RESUMO
O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condição neurológica 
que impacta a comunicação e interação social, caracterizada por com-
portamentos repetitivos e interesses restritos. Os déficits e atrasos na 
linguagem variam entre os indivíduos, afetando tanto a fala quanto 
a compreensão. A Comunicação Alternativa e Aumentativa (CAA) é 
uma das intervenções utilizadas para melhorar a comunicação funcio-
nal, integrando técnicas como linguagem de sinais adaptada, dispo-
sitivos de geração de fala e sistemas de comunicação baseados em 
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imagens. OBJETIVO: analisar os principais benefícios da CAA para o 
desenvolvimento de crianças com TEA. Metodologia: O estudo trata-
-se de uma revisão integrativa da literatura. Realizando consulta nas 
seguintes bases de dados: Scielo, Bireme, Capes, BVS e google aca-
dêmico. RESULTADOS: Foram encontrados trinta e um estudos sen-
do 28 artigos e 3 livros que falam sobre os benefícios da CAA para o 
desenvolvimento de crianças com TEA. CONSIDERAÇÕES FINAIS: 
A CAA, aplicada na fonoaudiologia, tem se mostrado eficaz no desen-
volvimento comunicativo de crianças com TEA, promovendo maior au-
tonomia e melhorando sua interação em diversos contextos sociais e 
educacionais.  
Palavras-chave: Autismo, Comunicação 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.
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1. INTRODUÇÃO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é definido por ser um 
distúrbio do neurodesenvolvimento caracterizado por déficits na co-
municação e interação sociais, bem como padrões restritos e repeti-
tivos de comportamento, atividades ou interesses (Lira, 2022). A utili-
zação da Comunicação Aumentativa Alternativa (CAA), caracteriza-se 
como um sistema de comunicação engloba diversas técnicas e recur-
sos, como linguagem de sinais adaptada, dispositivos que geram fala 
e sistemas de comunicação baseados em imagens (Manzini; Marti-
nez, 2023).

Na presente pesquisa evidencia-se a seguinte problemática: 
Quais os principais benefícios da fala da CAA no desenvolvimento da 
fala dos pacientes com TEA?

Dentre as propostas de intervenção para melhorar a comunica-
ção funcional está a utilização da CAA, esse sistema de comunicação 
engloba diversas técnicas e recursos, como linguagem de sinais adap-
tada, dispositivos que geram fala e sistemas de comunicação basea-
dos em imagens. As estratégias visam auxiliar e facilitar a comunica-
ção e interação de pessoas com necessidades complexas nessa área, 
seja de forma temporária ou permanente (Montenegro et al., 2021). 

O objetivo geral do estudo foi analisar os principais benefícios da 
CAA para o desenvolvimento de crianças com TEA. Os objetivos espe-
cíficos, por sua vez, são: descrever os principais aspectos do TEA e so-
bre a CAA; demostrar a utilização da CAA na interação fonoaudiológica 
promovendo o desenvolvimento da comunicação no TEA infantil.

Com o propósito de despertar o interesse pelo tema do método 
de CAA, que atua no desenvolvimento da fala em crianças com TEA, 
oferecendo uma estratégia complementar e eficaz na promoção da co-
municação, busca-se explorar as possibilidades que o método ofere-
ce. Ao proporcionar acesso a diferentes formas de expressão, como 
símbolos, imagens e dispositivos tecnológicos, a CAA amplia as pos-
sibilidades de interação e entendimento para crianças com TEA, que 
podem enfrentar dificuldades na comunicação verbal tradicional. 

A metodologia empregada para desenvolvimento do projeto 
será fundamentada através de revisão integrativa com busca nas ba-
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ses de dados como: Scientific Electronic Library Online (Scielo), Cen-
tro Latino-Americano e do Caribe de Informação em Ciências da Saú-
de (Bireme), Portal de Periódicos CAPES e Biblioteca Virtual em Saú-
de (BVS).

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA (TEA)

O TEA é um transtorno neurológico relacionado ao desenvolvi-
mento, caracterizado por dificuldades na comunicação, socialização e 
interesses frequentemente restritos e estereotipados. Afeta o funciona-
mento do cérebro da criança, sendo classificado em três níveis pela As-
sociação: nível 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 específico (Brito et al., 2021).

A comunicação das crianças abrange vários aspectos dos dife-
rentes subsistemas da linguagem, porém, é comum observar dificul-
dades significativas na competência pragmática, que envolve a utiliza-
ção funcional da linguagem. As inabilidades afetam a capacidade da 
criança em interagir socialmente de maneira adequada, compreender 
e usar gestos, expressões faciais e linguagem verbal de forma contex-
tualizada (Balestro; Fernandes, 2019).

Os déficits e atrasos na linguagem são comuns no autismo na 
infância e podem variar consideravelmente entre os humanos, e o de-
senvolvimento linguístico dessas crianças frequentemente mostra di-
ferenças perceptíveis, afetando tanto a fala quanto a compreensão. 
Além dos desafios linguísticos, também enfrentam dificuldades sociais 
e de comunicação. Dessa maneira, adaptar sua linguagem às situa-
ções sociais apropriadas pode ser desafiador para elas, tornando suas 
interações diárias mais complexas (Maksimović et al., 2023).

Uma criança com TEA de nível de suporte 1 geralmente apresen-
tam menos dificuldades na comunicação e interação social, e podem fun-
cionar de forma independente em muitos aspectos da vida. No nível 2 
apresentam características específicas que podem impactar significati-
vamente suas interações sociais e comunicação (Leite; Casado, 2022).
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Uma criança no nível 1 do TEA consegue realizar as atividades 
diárias e pode manter conversas normais, ler e escrever. Esse nível 
também é conhecido como síndrome 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 domínio conceitual, e, portanto, pode 
ser necessário apoio em outras áreas para promover um desenvolvi-
mento mais completo (Nunes; Manzini, 2019).

O TEA, classificado no nível 2, encontra-se entre o leve e o gra-
ve, apresentando sintomas distintos. Essas crianças enfrentam dificul-
dades significativas no aprendizado e na interação social, necessitan-
do de um apoio mais intenso. Devido às limitações na linguagem, elas 
requerem suporte adicional tanto para aprendizado quanto para inte-
rações sociais (Aguilar; Rauli, 2020). 

No TEA nível 3, os sujeitos são não 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 deficiência intelectual. A compreensão da comu-
nicação simbólica, seja verbal ou gestual, é muito limitada, embora pos-
sam entender instruções simples ou gestos básicos (Araújo et al., 2022).

No nível 3 enfrentam desafios mais intensos em sua comunica-
ção e interação social, além de padrões de comportamento repetitivos 
e restritos. Suas necessidades de apoio são substanciais, exigindo in-
tervenções especializadas e personalizadas para promover o desen-
volvimento e a qualidade de vida (Leite; Casado, 2022).

As características do TEA frequentemente se manifestam em 
deficiências na comunicação e interação social com outras pessoas. 
Portanto, é fundamental realizar um diagnóstico com um profissional 
qualificado para determinar como intervir e promover o desenvolvi-
mento da pessoa afetada (Marco et al., 2021).

2.2 COMUNICAÇÃO AUMENTATIVA E ALTERNATIVA (CAA)

A CAA representa um campo de pesquisa e prática, tanto clíni-
ca quanto educacional, com o propósito de compensar, de modo tem-
porário ou permanente, as dificuldades na compreensão ou expressão 
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comunicativa. Abrange uma diversidade de métodos e técnicas, incor-
porando uma vasta gama de estratégias. A área da tecnologia assisti-
va que se concentra na ampliação das habilidades de comunicação é 
referida como CAA (Andersen; Ferreira, 2023). 

A CAA é um campo dedicado ao aprimoramento das habilida-
des comunicativas de indivíduos 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 comunicação para estudantes que não possuem 
fala funcional, bem como para aqueles que a possuem (Andersen; 
Ferreira, 2023).

Os recursos são elaborados utilizando sinais ou símbolos picto-
gráficos, ideográficos e arbitrários, com a finalidade de complementar 
ou substituir a comunicação verbal, oferecendo novas formas de ex-
pressão (Manzini; Martinez, 2023).

Os sistemas manuais e línguas de sinais representam uma for-
ma de comunicação não assistida, ou seja, que não depende de ins-
trumentos ou dispositivos para facilitar a interação. Nessas modalida-
des, o próprio corpo do ser humano atua na comunicação. Além da 
língua de sinais, gestos, expressões faciais e linguagem corporal são 
empregados como elementos comunicativos (Miranda et al., 2021).

A CAA compreende a incorporação de diversos elementos, 
como símbolos (como gestos, sinais e imagens), recursos (como pran-
chas, álbuns e softwares), técnicas (como apontar, acompanhar e segu-
rar) e estratégias (como uso de histórias, brincadeiras e imitações), com 
o intuito de facilitar e promover a comunicação (Santarosa et al., 2010).

Os sistemas de CAA são classificados em duas categorias: bai-
xa e alta tecnologia. Um exemplo de baixa tecnologia são os símbolos 
gráficos utilizados em pranchas de comunicação de papel. Por outro 
lado, os recursos de alta tecnologia são aqueles que envolvem o uso 
de dispositivos computadorizados (Schirmer, 2020).

As diferenças entre as pranchas de comunicação alternativa de 
baixa e alta tecnologia são claramente perceptíveis. No caso das pran-
chas de baixa tecnologia, utilizam-se sinais gráficos que constituem a 
base das pranchas de papel para comunicação. Em contraste, os re-



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 304

cursos de alta tecnologia envolvem o uso de dispositivos computado-
rizados como intermediários. A seleção entre uma ou outra modalida-
de pode variar de acordo com os recursos financeiros de cada indiví-
duo (Montenegro et al., 2021).

Existem diversos sistemas de Comunicação Alternativa e Au-
mentativa (CAA), como o Sistema Bliss, Sistema Rebus e PCS, cada 
um voltado a grupos específicos de usuários. A comunicação aumen-
tativa busca expandir as opções existentes, enquanto a alternativa é 
usada quando os métodos convencionais estão restritos. Ambos faci-
litam a comunicação de forma adaptada às necessidades do usuário 
(Rodrigues, 2021).

2.3 IMPACTO DO USO DA CAA NA LINGUAGEM, FALA E INTERA-
ÇÃO SOCIAL DAS CRIANÇAS COM TEA

O desenvolvimento da linguagem impacta significativamente 
tanto as habilidades sociais quanto as estruturas cognitivas dos indi-
víduos. Fundamentada na teoria sócio-histórica, essa perspectiva vê 
a linguagem como crucial para o avanço do pensamento humano. O 
crescimento pessoal decorre das interações sociais, mediadas pelo 
uso da linguagem (Bonito, 2023).

Em crianças com TEA, o desenvolvimento da linguagem não 
segue um padrão típico e apresenta desafios significativos. Uma teo-
ria sugere que os processos de interação antes da fala são frequente-
mente interrompidos por características próprias da síndrome, dificul-
tando a aquisição da linguagem. (Morais, 2019).

A CAA tem como objetivo não substituir a linguagem natural, 
mas complementá-la e fortalecê-la, promovendo o desenvolvimento 
tanto da comunicação verbal quanto não verbal, além da fala e da lin-
guagem. A aplicação da CAA deve ser adaptada individualmente, le-
vando em conta as habilidades, preferências e necessidades de cada 
pessoa, com orientação profissional e ajustes contínuos ao longo do 
tempo (Silva; Serra, 2023).

A CAA oferece alternativas para aprimorar ou substituir a fala, 
proporcionando meios de comunicação para quem não possui habili-
dades verbais. Ela facilita a comunicação de estudantes sem fala fun-
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cional e expande as opções para aqueles com habilidades verbais li-
mitadas, melhorando a compreensão mútua (Afonso et al., 2019).

Segundo Santarosa et al. (2010), a CAA foca no processo de 
comunicação, oferecendo complementos ou alternativas para crian-
ças com dificuldades verbais e escritas. Composta por técnicas, bus-
ca aprimorar a oralidade e a alfabetização em indivíduos com desa-
fios na linguagem. 

A CAA beneficia indivíduos de todas as idades, divididos em 
três categorias: aqueles que necessitam de um meio de expressão, os 
que precisam de apoio linguístico, 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 temporário ou alter-
nativo, e o terceiro depende dela como substituição definitiva da fala, 
devido à ausência de habilidades verbais (Hoffmann; Cardoso, 2021).

24 A UTILIZAÇÃO DA CAA NA INTERAÇÃO FONOAUDIOLÓGICA 
PROMOVENDO O DESENVOLVIMENTO DA COMUNICAÇÃO NO 
TEA INFANTIL

A fonoaudiologia no TEA foca no progresso comunicativo, aju-
dando a superar desafios de linguagem e interação social. Ela desem-
penha um papel essencial na reabilitação e integração de indivíduos 
com autismo, promovendo autonomia, qualidade de vida e indepen-
dência (Ferreira et al., 2023).

O fonoaudiólogo possui o conhecimento para fornecer treina-
mento individualizado para crianças com TEA, familiares e cuidadores 
no uso dos sistemas de CAA. Esse treinamento visa capacitar todos 
os envolvidos a utilizar a comunicação assistiva de forma eficaz, ma-
ximizando seus benefícios (Pereira et al., 2020).

Após avaliar cuidadosamente as habilidades e necessidades 
comunicativas de crianças com TEA, o fonoaudiólogo seleciona sis-
temas de CAA personalizados, considerando fatores como idade, de-
senvolvimento cognitivo e linguístico, habilidades motoras e senso-
riais, e preferências individuais. Com essas informações, ele escolhe 
os sistemas mais adequados, que podem variar de pranchas de co-
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municação simples a dispositivos eletrônicos com voz sintetizada (Mi-
randa et al., 2021). 

Durante as sessões de treinamento, são abordados temas 
como a operação dos dispositivos de CAA, a seleção e organização 
de símbolos ou palavras-chave, e estratégias para promover a comu-
nicação espontânea e funcional (Pereira et al., 2020).

Ao monitorar de perto o uso da CAA, o profissional pode identi-
ficar áreas de melhoria e necessidades em constante evolução do ser 
humano. E dessa forma, permitindo realizar adaptações e ajustes con-
tínuos no sistema de CAA, seja modificando a disposição dos símbo-
los, atualizando o software do dispositivo ou introduzindo novas estra-
tégias de comunicação (Montenegro et al., 2021). 

E assim fornece informações para os familiares, educadores 
e profissionais da comunidade, destacando a importância da CAA no 
apoio à comunicação. Além disso, o fonoaudiólogo oferece orienta-
ções específicas 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 fonoaudiólogo busca constantemente novas tecnologias e 
metodologias para melhorar o atendimento, garantindo intervenções 
mais eficazes e personalizadas. Essa atualização contínua permite 
oferecer as melhores práticas adaptadas a cada paciente, contribuin-
do para a evolução da fonoaudiologia e a melhoria da qualidade de 
vida (Corrêa et al., 2023).

A orientação inclui estratégias para facilitar a comunicação en-
tre os membros da família, promover a participação em atividades so-
ciais e educacionais, e garantir uma transição suave entre diferentes 
ambientes. Ao capacitar pais, educadores e membros da comunidade, 
o fonoaudiólogo contribui significativamente para a criação de um am-
biente de apoio e inclusão (Pereira et al, 2020).

A colaboração entre o fonoaudiólogo e outros profissionais é 
fundamental para garantir um atendimento completo e personaliza-
do. Em uma equipe multidisciplinar, o fonoaudiólogo utiliza sua exper-
tise para avaliar e intervir nas habilidades de comunicação, trabalhan-
do em conjunto com especialistas da saúde, educação e área social 
(Corrêa et al., 2023).
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3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

METODOLOGIA

O presente artigo foi uma revisão integrativa da literatura. Para 
Dantas et al. (2022), as revisões integrativas propõem a análise de 
pesquisas relevantes que dão suporte para a tomada de decisão e a 
melhoria da pratica clínica, buscando a compreensão do objeto de es-
tudo. Tendo como principais características: descrever, compreender 
e explicar determinados fenômenos.

A revisão bibliográfica foi realizada pelas autoras da pesqui-
sa, através de busca em revistas, livros, e-books e base de dados di-
gitais científicas como: Scielo (Scientific Electronic Library Online), Bi-
reme (entro Latino-Americano e do Caribe de Informação em Ciências 
da Saúde), Portal de Periódicos CAPES, Biblioteca Virtual em Saúde e 
Google scholar. Tendo como principais descritores: “Autismo”, “Comu-
nicação Aumentativa e Alternativa (CAA)” “Fonoaudiologia”, a fim de 
capturar somente informações relacionados com o tema da pesquisa. 

Foram utilizados os seguintes critérios de inclusão: o arquivo 
do artigo incompleto; publicados em português e inglês; publicados no 
período de 10 anos; os títulos em referência aos descritores. Foram 
utilizados os seguintes critérios de exclusão: Estudos que apenas ti-
nha sido disponibilizado resumos; Idiomas diferentes do inglês e por-
tuguês; títulos de artigo que não condizem com descritores; Texto sem 
elementos relevantes.

RESULTADOS 

Foram coletados 56 arquivos com a proposta de revisão bi-
bliográfica, onde apenas 31 foram selecionados sendo 28 artigos e 
3 livros, estes contribuíram para analisar os principais benefícios da 
CAA no desenvolvimento de crianças com TEA. Dessa forma o quadro 
abaixo possui as seguintes informações: obra, autor, ano e citação. 
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Quadro 1: Principais benefícios da CAA para o desenvolvimento de 
crianças com TEA.

OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Contribuições da comuni-
cação alternativa no desen-
volvimento da comunicação 
de criança com transtorno 
do espectro do autismo.

MONTE-
NEGRO, 
Ana Cris-

tina de 
Albuquer-
que et al.

2021

“A CAA, uma estratégia da Terapia 
de Atividade, que integra símbolos, 
recursos e técnicas diversas para 
facilitar a comunicação, permitindo 
que pessoas com limitações na fala 

se expressem de forma eficaz...”

Tecnologia assistiva: recursos 
de comunicação aumentativa 
e alternativa na proposta de 
interação e aprendizagem 
dos alunos com autismo

SILVA, 
Fabiola; 
SERRA, 
Antônio 
Roberto 
Coelho.

2023

“A CAA utilizando meios alternati-
vos como símbolos e tecnologias 

assistivas. Esses recursos facilitam 
a inclusão social e educacional, 
permitindo que essas pessoas 

expressem suas necessidades e 
pensamentos de forma eficaz...”

Pesquisas em recursos 
de alta tecnologia para 

comunicação e transtor-
no do espectro autista. 

SCHIR-
MER, 

Carolina 
Rizzotto.

2020

“Evidencia-se que a CAA apresenta 
os recursos que reduzem a ansie-
dade e promovem autoconfiança 
ao facilitar a comunicação para 

pessoas com TEA, permitindo-lhes 
expressar necessidades e participar 
ativamente das atividades diárias....”

Uso de tecnologia assistiva 
para comunicação aumen-
tativa ou alternativa para 

portadores de TEA em uma 
instituição do terceiro setor

SILVA, 
Vitor Vas-
concellos; 
ROSSA-

TO, Fabri-
cia Gladys

2023

“A CAA capacita crianças com 
TEA a se comunicarem de forma 
mais eficaz, promovendo maior 
inclusão em ambientes como a 
escola, o lar e a comunidade...”

O uso da comunicação au-
mentativa e alternativa (CAA) 

no contexto educacional 
para estudantes com TEA

SANTOS, 
Magda. 2023

“A CAA busca facilitar a expressão 
de alunos por meio de recursos 

como pranchas de comunicação, 
que utilizam figuras, desenhos, letras 
ou palavras para ajudar na comuni-

cação de ideias e sentimentos...”

Comunicação alternativa e 
aumentativa no transtorno do 
espectro do autismo (TEA): 
impactos na comunicação

PEREI-
RA, Erika 
Tamyres 

et al.

2020

“A intervenção com CAA resultou 
em um aumento tanto no núme-
ro quanto na qualidade dos atos 
comunicativos, favorecendo a 

melhoria da comunicação e da in-
teração social dessas crianças...”

As contribuições da comuni-
cação alternativa na escola-
rização de alunos com TEA

PEIXOTO, 
Ana Lia 
Avante; 
SCHIA-
VON, 

Daiane 
Natalia.

2023

“A utilização da CAA contribuiu 
para o desenvolvimento da comu-

nicação funcional com base no 
nível individual de cada criança. 
Observou-se progresso e um au-
mento no uso de gestos e voca-
lizações para se comunicar...”
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 As contribuições do uso da 
comunicação alternativa no 

processo de inclusão escolar 
de um aluno com transtorno 

do espectro do autismo.

TOGASHI, 
Cláudia 
Miharu; 

WALTER, 
Cátia Cri-
velenti de 

Figueiredo.

2016

“O PECS Sistema de Comunica-
ção por Troca de Figuras, uma 
das opções de CAA, beneficia 
crianças com TEA ao facilitar a 
comunicação por meio da tro-
ca de cartões com figuras...”

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2024.

DISCUSSÃO

A CAA utilizada como estratégia na Terapia de Atividade, é apli-
cada para desenvolver habilidades de comunicação funcional em indi-
víduos com TEA (Montenegro et al., 2021). 

Dessa forma, a CAA é entendida como um recurso que combina 
símbolos, ferramentas e técnicas para promover a comunicação funcio-
nal em pessoas com limitações de fala. Sua aplicação busca permitir uma 
expressão mais eficaz, ampliando as possibilidades de interação e inclu-
são social para indivíduos com necessidades comunicativas complexas.

Corroborando Silva e Serra (2023), a CAA utiliza os meios al-
ternativos como símbolos e tecnologias assistivas. Os recursos facili-
tam a inclusão 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 símbolos e tecnologias assistivas, veja-se que a CAA não apenas 
facilita a expressão de necessidades e pensamentos, mas também 
promove uma inclusão mais ampla no ambiente social e educacional.

Por outro lado, de acordo com Schirmer (2020), a CAA dispo-
nibiliza recursos que auxiliam na redução da ansiedade e promovem 
a autoconfiança, facilitando a comunicação 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-
são, reduz a frustração e a ansiedade relacionadas à comunicação 
inadequada. A habilidade de comunicar-se de maneira eficiente eleva 
a autoestima e a autoconfiança.

Na concepção de Silva e Rossato (2023), a CAA capacita crian-
ças com TEA a se comunicarem de forma mais eficaz, e habilidade 
aprimorada fortalece vínculos sociais. 
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Nesse contexto, CAA possibilita que iniciem e mantenham con-
versas de maneira mais espontânea, fortalecendo vínculos com fami-
liares, amigos e colegas. Por meio da CAA, indivíduos com TEA con-
seguem participar de atividades em grupo, jogos e brincadeiras, favo-
recendo a inclusão e a socialização.

Na visão de Santos (2023) e Togashi e Walter (2016), a CAA 
emprega recursos como pranchas de comunicação, que utilizam fi-
guras, desenhos, letras ou palavras para ajudar na comunicação de 
ideias e sentimentos.

Assim, a CAA possibilita que pessoas com TEA iniciem e man-
tenham conversas de maneira mais espontânea, fortalecendo víncu-
los com familiares, amigos e colegas. Por meio da CAA, indivíduos 
com TEA conseguem participar de atividades em grupo, jogos e brin-
cadeiras, favorecendo a inclusão e a socialização.

Conforme Peixoto e Schiavon (2023), a utilização da CAA con-
tribuiu para o progresso nos atos comunicativos verbais nas crianças 
1 e 2, enquanto a criança 3 apresentou um aumento no uso de gestos 
e vocalizações para se comunicar.

A CAA pode facilitar a aquisição de novos vocábulos e estrutu-
ras gramaticais, ao fornecer um modelo visual e concreto da lingua-
gem. O sucesso na comunicação por meio da CAA pode elevar a mo-
tivação da criança para se expressar verbalmente.

Nas palavras de Pereira et al. (2020), a CAA no contexto fono-
audiológico demonstra-se eficazes no estímulo ao desenvolvimento 
das habilidades de comunicação em crianças com TEA. 

O fonoaudiólogo realiza uma avaliação das habilidades de lin-
guagem, comunicação e cognição da pessoa com TEA para identificar 
suas necessidades e potencialidades. A partir dessa análise, o profis-
sional escolhe os recursos de CAA mais apropriados, como pranchas 
de comunicação, aplicativos e dispositivos eletrônicos.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

O presente estudo realizou uma análise dos principais benefí-
cios da CAA para o desenvolvimento de crianças com TE, onde desta-
ca seu impacto positivo na comunicação, socialização e autonomia. A 
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CAA oferece recursos eficazes que permitem às crianças com TEA su-
perar desafios comunicativos, expressando suas necessidades e sen-
timentos de maneira clara e acessível. Ao facilitar a interação social 
e o envolvimento em atividades educacionais, a CAA contribui para a 
criação de um ambiente de aprendizado mais inclusivo e personaliza-
do. Esses progressos favorecem não apenas o desenvolvimento cog-
nitivo e emocional das crianças, mas também melhoram sua qualida-
de de vida e integração social.

A utilização da CAA na interação fonoaudiológica tem se mos-
trado uma ferramenta eficaz no desenvolvimento da comunicação em 
crianças com TEA. Ao fornecer alternativas para a expressão verbal, a 
CAA facilita o progresso das habilidades comunicativas, promovendo 
maior autonomia e melhorando a interação dessas crianças em diver-
sos contextos sociais e educacionais.
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RESUMO
O implante coclear (IC) é um dispositivo eletrônico que permitiu avan-
ços no atendimento aos indivíduos com deficiência auditiva, visando 
estimular as fibras do nervo auditivo para que o indivíduo possa me-
lhorar suas habilidades auditivas. Após a implementação do IC é re-
alizado o acompanhamento com o fonoaudiólogo, que visa realizar a 
reabilitação auditiva. OBJETIVO: Esse estudo se objetiva em abordar 
os benefícios da utilização precoce do implante coclear em crianças 
que nascem com deficiência auditiva. METODOLOGIA: Foi realizada 
uma revisão bibliográfica sobre a temática usando diferentes platafor-
mas de literatura como Google Acadêmico, SciELO e revistas de fono-
audiologia com artigos publicados entre 2014 e 2024. RESULTADO: 
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Na revisão bibliográfica foram selecionados sete artigos, dissertações 
e teses conforme os critérios de inclusão e exclusão. CONSIDERA-
ÇÕES FINAIS: O IC é uma intervenção eficaz para crianças com sur-
dez ou deficiência auditiva, sendo comprovado na promoção de me-
lhorias da qualidade de vida e habilidades auditivas.
Palavras-chave: Implante coclear; Perda auditiva; Deficiência auditi-
va; Diagnóstico precoce em crianças.

ABSTRACT
The cochlear implant (CI) 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 CI, 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 CI 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. INTRODUÇÃO

O implante coclear (IC) é um dispositivo eletrônico inserido cirur-
gicamente e que tem a finalidade de estimular e executar a função 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 indicação 
é voltada para qualquer indivíduo que não apresentou boa adaptação 
com os aparelhos de amplificação sonora individual (Almeida, 2017).
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Conforme Botelho (2022) a deficiência auditiva pode dificultar 
ou impedir que o desenvolvimento da fala, linguagem, cognição e de-
senvolvimento socioemocional ocorra, prejudicando, assim, o desen-
volvimento cognitivo geral. A importância de um diagnóstico precoce é 
fundamental para minimizar esses danos.

De acordo com Delsin (2021) a perda auditiva em crianças é 
considerada um dos principais fatores que ocasiona atraso ou desor-
dem na aquisição da linguagem oral. Mesmo não sendo possível, ao 
certo, prever o impacto dessa perda no desenvolvimento da lingua-
gem oral de uma criança, o tipo e o grau da perda, assim como a ida-
de de início e a duração do problema são fatores que influenciam so-
bremaneira, as repercussões no seu desenvolvimento global.

Para o rastreio universal e diagnóstico, existem hoje equipa-
mentos audiológicos de fácil acesso e manejo que permitem a avalia-
ção objetiva, não invasiva e até automática da audição. As duas gran-
des estratégias utilizadas neste contexto são as Otoemissões Acústi-
cas (OEA) e os Potenciais Evocados Auditivos (PEA) (Antunes, 2022).

A partir dessa pesquisa surgiu a seguinte problemática: Quais 
são os benefícios da utilização precoce do implante coclear em crian-
ças com perdas auditivas? Diante disso, o presente estudo tem como 
objetivo principal abordar sobre os benefícios da utilização precoce 
do implante coclear em crianças que nascem com deficiência auditi-
va (DA). Sendo utilizado como objetivos específicos: determinar a im-
portância do diagnóstico precoce nos primeiros anos de vida da crian-
ça com deficiência auditiva, identificar os critérios para indicação do IC 
e sua funcionalidade em crianças com perdas auditivas e demonstrar 
importância da intervenção fonoaudiológica na utilização do implante 
coclear em crianças.

Por conseguinte, tendo como justificativa explanar os principais 
benefícios que a utilização do IC oferece nos primeiros anos de vida, 
junto com o acompanhamento do fonoaudiólogo que torna o desenvol-
vimento infantil eficaz, tendo em vista que a implantação em pacientes 
pré-linguais pode beneficiar na aquisição de linguagem oral, interação 
social, desenvolvimento dentro dos marcos esperados, e quanto menor 
o tempo de privação sensorial auditiva melhores serão os resultados.
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A presente pesquisa refere-se a uma revisão bibliográfica de 
caráter qualitativa descritiva, tendo como principais bases algumas 
plataformas digitais como: SciELO (Scientific Eletronic Library Online), 
Google Acadêmico e Revistas Científicas publicados entre o período 
de 2014 a 2024, assim também como consultas em livros do acervo bi-
bliotecário da Faculdade Metropolitana de Manaus (Fametro).

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1. IMPORTÂNCIA DO DIAGNÓSTICO PRECOCE NOS PRIMEI-
ROS ANOS DE VIDA DA CRIANÇA COM DEFICIÊNCIA AUDITIVA 

A perda auditiva é caracterizada pela diminuição ou ausência 
da capacidade de ouvir, ocorrendo quando os limiares auditivos são 
superiores a 20 dBNA em crianças e 25 dBNA em adultos. Ela pode 
afetar uma ou ambas as orelhas, variando de leve a profunda. O ter-
mo surdez, conforme a Organização Mundial da Saúde (OMS), refe-
re-se à perda auditiva profunda, em que a pessoa tem pouca ou ne-
nhuma percepção auditiva e geralmente utiliza a comunicação por si-
nais (Costa, 2016).

Segundo Barbosa et al. (2016), a perda auditiva é uma das 
condições mais incapacitantes no convívio social, pois afeta direta-
mente a comunicação e a interação interpessoal. Além de prejudicar a 
linguagem e outras atividades diárias, ela pode causar impacto psico-
lógico, como depressão, declínio cognitivo e perda da capacidade fun-
cional, principalmente em adultos.

A audição é fundamental para o desenvolvimento humano, es-
pecialmente na aquisição da linguagem oral, que é essencial para a in-
clusão social. Mesmo perdas auditivas discretas podem interferir no de-
senvolvimento da comunicação oral, principalmente em crianças, cuja 
fase de desenvolvimento é crítica para sua integração na sociedade, 
onde a comunicação oral predomina (Medeiros, Coelho, Vale, 2023).

Para Alves e Leônidas (2022), a perda auditiva (PA) é um dos 
principais distúrbios que limitam a comunicação e interação social das 
crianças. No Brasil, a incidência de perda auditiva em crianças varia 
entre 1 a 6 casos por 1000 nascidos vivos, aumentando para 1 a 4 por 
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100 recém-nascidos em unidades de terapia intensiva neonatal (Selli 
et al. 2020).

Segundo Gonçalves e Teixeira (2019), a perda auditiva infantil, 
apesar de silenciosa e invisível, traz grandes limitações, prejudicando 
a aquisição da linguagem oral e o desenvolvimento pleno da criança. A 
PA congênita ou adquirida durante a infância é relativamente comum, 
afetando cerca de 1 em cada 1000 recém-nascidos de forma severa a 
profunda, com até 1 em cada 500 crianças desenvolvendo algum grau 
de perda auditiva ao longo da infância. Além de sua prevalência, essa 
condição impacta negativamente o desenvolvimento da fala, as capa-
cidades cognitivas e a interação social.

A deficiência auditiva causa dificuldades na compreensão dos 
sons da fala, levando ao isolamento social e familiar, baixa autoesti-
ma, solidão, depressão e irritabilidade, o que afeta negativamente a 
qualidade de vida, prejudicando a socialização e a participação do in-
divíduo no grupo (Almeida, 2015). Segundo Correia et al. (2014), a au-
dição é o resultado de um mecanismo altamente complexo, sendo o 
ouvido o órgão responsável por esse processo. Este é formado basi-
camente por duas porções, uma responsável pela audição periférica 
composta pela orelha externa, média e interna e a outra pela central, 
que são as vias auditivas cerebrais, responsáveis pela compreensão 
do que se escuta.  Assim, qualquer intercorrência ocorrida nessas por-
ções, tem-se o que se denomina de deficiência auditiva.

A detecção e intervenção precoce em recém-nascidos com 
perda auditiva são essenciais para reduzir seus impactos na qualida-
de de vida. O objetivo é garantir que crianças com perda auditiva al-
cancem alta proficiência linguística, bem como bom desenvolvimento 
na leitura e escrita. Para melhores resultados, a identificação da perda 
auditiva deve ocorrer até os três meses, com intervenção iniciada até 
os seis meses (Almeida et al., 2015).

2.2. CRITÉRIOS PARA INDICAÇÃO DO IMPLANTE COCLEAR E 
SUA FUNCIONALIDADE EM CRIANÇAS COM PERDAS AUDITIVAS

O implante coclear (IC) é um dispositivo eletrônico que tem a 
função de estimular o nervo auditivo. Ele traz como benefício mais 
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relevante a possibilidade da percepção dos sons em frequências al-
tas, permitindo que o indivíduo consiga reconhecer os sons da fala 
com mais facilidade. Entretanto, adquirir as habilidades auditivas mais 
complexas depende de fatores biológicos como integridade das vias 
do sistema auditivo periférico e central, fatores psicossociais, além do 
envolvimento do usuário e da família no processo terapêutico. (Viei-
ra et al., 2020).

Na concepção de Lervolino (2016), o (IC) é um dispositivo ele-
trônico que revolucionou o atendimento ao deficiente auditivo e é con-
siderado, atualmente, um recurso fundamental no tratamento da sur-
dez. Em casos de crianças com deficiência auditiva classificada como 
de grau severo a profundo, muitas vezes os aparelhos não são sufi-
cientes para promover a amplificação necessária para que elas ve-
nham a ter acesso aos sons da fala. Nestas situações, o Implante Co-
clear apresenta-se como uma alternativa importante no processo de 
habilitação destas crianças.

Para Vieira et al. (2014), o IC é constituído por um componente 
externo, situado atrás da orelha que capta, processa, codifica a ener-
gia sonora e a envia ao receptor/estimulador interno via radiofrequên-
cia; e um componente interno implantado cirurgicamente sob a pele no 
osso da mastoide, que possui um feixe de eletrodos inserido na cóclea 
para estimular as fibras do nervo auditivo, que propaga impulsos neu-
rais para a área auditiva do córtex cerebral.

Esse dispositivo pode ser utilizado em diferentes faixas etárias, 
por portadores de perda neurossensorial severa e/ou profunda, que 
não se beneficiaram com aparelho de amplificação sonora individual 
(AASI). É um equipamento que beneficia o indivíduo com perda audi-
tiva no desenvolvimento de linguagem, aprimoramento da percepção 
dos sons da fala e percepção da música (Araújo et al. 2018).

No Brasil, as diretrizes do Ministério da Saúde (2014) estabele-
cem critérios específicos para a indicação do IC. Ele é destinado a in-
divíduos com perda auditiva neurossensorial bilateral severa a profun-
da. Para crianças de até 4 anos, o implante é indicado após uma ex-
periência mínima de três meses com aparelhos auditivos (AASI), em 
casos de surdez severa com idade mínima de 18 meses. Esses crité-
rios visam garantir o melhor desenvolvimento auditivo e linguístico, as-
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segurando que o implante seja utilizado de forma eficaz e no momen-
to adequado.

2.3. INTERVENÇÃO FONOAUDIOLÓGICA NA UTILIZAÇÃO DO IM-
PLANTE COCLEAR EM CRIANÇAS 

A Fonoaudiologia é uma ciência que estuda a comunicação e 
seus distúrbios, regulamentada no Brasil pela Lei n.º 6.965/1981. O 
fonoaudiólogo atua na promoção, avaliação, diagnóstico e terapia de 
diversos aspectos da comunicação, como audição, voz, linguagem, 
fala, deglutição, entre outros. Seu trabalho é essencial em áreas como 
a prevenção e tratamento de disfunções no sistema estomatognáti-
co, fundamentais para funções como respiração e alimentação, espe-
cialmente em recém-nascidos, contribuindo para o desenvolvimento e 
alta hospitalar (Barbosa et al., 2016).

Para Alves (2022), o fonoaudiólogo especialista na área da au-
diologia é responsável por avaliar, diagnosticar, habilitar e reabilitar os 
indivíduos que possuem perda auditiva periférica ou central, que in-
fluenciam no aparecimento de desordens da comunicação humana, 
assim como os distúrbios do equilíbrio. Devido aos crescentes estudos 
e avanços tecnológicos a área da audiologia clínica expandiu, e atual-
mente ela é apta a diagnosticar deficiência auditiva de forma precoce 
e precisa por meio da análise de exames objetivos e subjetivos o que 
facilita o processo de Reabilitação Auditiva (RA).

A primeira infância, de zero a seis anos, é uma fase crucial para 
o desenvolvimento mental, emocional e social da criança, durante a 
qual ocorre o amadurecimento das habilidades auditivas e linguísti-
cas. O diagnóstico 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 pós-cirúrgico de pacientes com implante coclear 
inclui a programação do processador de fala, cuidados com o dispo-
sitivo e avaliação contínua em parceria com a família e o fonoaudiólo-
go (Levy et al., 2015).

Como expõe Morais (2021), quando realizado precocemente o 
diagnóstico de crianças com deficiência auditiva traz maiores chances 
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de a intervenção também ser precoce, o que proporciona grande be-
nefícios à criança em relação ao desenvolvimento cognitivo e de lin-
guagem. Os benefícios são similares ao desenvolvimento normal do 
ser humano e proporcionam à criança uma qualidade de vida comu-
nicativa educacional e social muito melhor muito melhor em compara-
ção às crianças que sofreram intervenções tardias.

Após a cirurgia, a primeira sessão de ativação do implante 
ocorre entre 20 e 30 dias, após a cicatrização e estabilização dos ele-
trodos. Nesse processo, o ímã do processador é ajustado para garan-
tir a conexão com o receptor interno, sem comprometer a circulação 
local. A saúde da pele ao redor do dispositivo deve ser monitorada de 
perto para evitar complicações (Vieira et al., 2014).

As abordagens terapêuticas fonoaudiológicas priorizam a esti-
mulação da linguagem com ênfase em estímulos visuais e auditivos, 
repetição e ajustes contextuais. Além da comunicação oral e escrita, o 
fonoaudiólogo leva em conta gestos, olhares e outras práticas de lin-
guagem para elaborar um plano terapêutico eficaz e ajustado às ne-
cessidades individuais (Barros, 2020).

Sob o ponto de vista de Levy et al. (2015), a reabilitação auditi-
va desempenha um papel essencial no processo pós-cirúrgico do im-
plante coclear. É essencial uma colaboração eficaz entre o audiolo-
gista, responsável pela programação do implante, e o terapeuta, para 
garantir que a criança receba a experiência auditiva adequada e de-
senvolva as habilidades necessárias. O terapeuta deve ter um enten-
dimento sólido dos parâmetros de programação e como eles influen-
ciam a avaliação do desempenho auditivo da criança. Além disso, du-
rante as sessões de terapia, o terapeuta deve verificar o funcionamen-
to do ímã, cabo, pinos de contato e bateria para assegurar que o dis-
positivo esteja em condições ideais de uso.

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

O estudo apresenta caráter qualitativo descritivo, pois trata-se de 
uma revisão bibliográfica. A revisão bibliográfica é baseada no levanta-
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mento bibliográfico sobre determinada temática com o objetivo de for-
mar um conteúdo delimitado que facilite o conhecimento, ocorrendo um 
contato com as publicações existentes disponíveis em diferentes acer-
vos bibliográfico como livros, periódicos de revistas, dissertações e pu-
blicações avulsas encontradas nos diferentes meios de comunicação.

Essa revisão bibliográfica foi fundamentada em publicações na 
área da fonoaudiologia e audiologia baseado em artigos científicos en-
contrados em periódicos e capítulo de livros que estão disponíveis em 
bibliotecas virtuais como a Scientific Eletronic Library Online – SciELO, 
Google Acadêmico (Google Scholar), acervo de literatura na Faculdade 
Metropolitana de Manaus (FAMETRO) e Revistas voltadas à fonoaudio-
logia. O estudo visa evidenciar os benefícios da utilização precoce do 
implante coclear em crianças com perda auditivas, portanto, foram utili-
zados os descritores a) implante coclear, b) fonoaudiologia, c) audiolo-
gia, d) intervenção precoce em crianças, e e) perda auditiva.

Foram estabelecidos critérios de inclusão e exclusão para o 
acervo literário para fundamentar a revisão bibliográfica, sendo incluí-
dos os estudos relacionados à temática do estudo que sejam publica-
dos no período de 2014 a 2024. O acervo literário identificado foi em 
diferentes idiomas, sendo esses em português, inglês ou espanhol. 
Foi excluído os estudos que não tinham relação com a temática e que 
foram publicados fora do período estabelecido no estudo.

Para as análises e interpretações do acervo obtido foi realiza-
da a organização das informações utilizando a metodologia de leitu-
ra exploratória de todo o material encontrado, visando obter uma vi-
são abrangente da temática. Após foi realizada uma leitura aprofunda-
da sobre o assunto, sendo utilizado os critérios de inclusão e exclusão, 
conforme descritos anteriormente. Conforme foi selecionado os arti-
gos/dissertações/teses foi realizada a anotação das principais ideias 
e informações essenciais para realizar a escrita/redação desse estu-
do (Figura 01).
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Figura 01 – Fluxograma da seleção dos artigos, seguido pela análise 
e interpretação dos resultados.

Fonte: autoras

RESULTADOS

Ao realizar a revisão bibliográfi ca sobre a temática da utilização 
precoce do implante coclear em crianças com perda auditiva foram se-
lecionados sete artigos, dissertações e teses para compor a revisão 
bibliográfi ca, sendo esses selecionados de acordo com os critérios de 
inclusão e exclusão do estudo. Destaca-se no quadro a seguir os arti-
gos, dissertações/teses que foram utilizados para compor os resulta-
dos, sendo dividido nas seguintes categorias: título da obra, autor, ano 
e principais resultados do estudo.



TÓPICOS EM FONOAUDIOLOGIA VII | 325

Quadro 01 – Os resultados descritos no quadro abaixo apresentam 
relação com a utilização precoce do implante coclear em crianças com 
perda auditiva e os diferentes aspectos envolvidos.

OBRA AUTORES ANO RESULTADOS

Avaliação da qua-
lidade de vida em 

crianças usuárias de 
implante coclear

Almeida et al. 2015

“...o uso do IC melhora a qua-
lidade de vida de seus filhos, 

principalmente nos domínios au-
toconfiança e relações sociais.”

Análise do processo 
de evolução de crian-
ças surdas usuárias 
de implante coclear

Rovere 2017

“...outros aspectos que influenciam 
no desenvolvimento da lingua-

gem, como o uso diário do IC, a 
qualidade do atendimento fonoau-
diológico, envolvimento da família 
e orientação profissional durante 
todo o processo de reabilitação.”

A relação entre estilos 
parentais e desen-
volvimento auditivo 
em crianças com 
implante coclear.

Ferreira et al. 2023

“No estudo foi possível verificar que 
a prática do estilo parental autoritário 
com dimensões punitivas e coerção 
física esteve relacionada ao desen-

volvimento auditivo alterado em crian-
ças usuárias de implante coclear.”

Vocabulário expressivo 
em crianças usuárias 
de implante coclear

Colalto et al. 2017

“A estimulação/participação familiar 
no desenvolvimento das crianças 

se mostrou de extrema importância 
no desenvolvimento da linguagem 

oral. Apesar do uso do implante 
coclear e a idade na implantação 

também serem importantes para o 
desenvolvimento do vocabulário.”

Reabilitação fonoau-
diológica na educação 
Infantil para crianças 
com implante coclear

Passos et al. 2023

“: O implante coclear em conjun-
to com a inclusão educacional e a 
colaboração de profissionais multi-

disciplinares desempenha um papel 
fundamental no desenvolvimento da 

linguagem oral e escrita em crianças.”

Desempenho global e 
funcional de crianças 

com transtorno do 
espectro autista usuá-

rias de implante coclear

Scarabello 
et al.

2019

 “...crianças com implante e Trans-
torno do Espectro Autista foram, em 

sua maioria, significantemente piores 
quando comparados aos resultados 
das crianças usuárias de implante 

sem outras deficiências associadas.”
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Crianças usuárias de 
implante coclear com 
atraso do desenvolvi-
mento da percepção 

auditiva da fala: análise 
dos fatores que influen-

ciam o desempenho 

Siagh. 2018

“... os participantes do estudo que 
não desenvolveram a habilidade de 
reconhecimento auditivo, indicaram 
fatores como problemas relaciona-
dos ao mapeamento; interrupção 
do uso do implante coclear; uso 
assistemático do dispositivo...”

Fonte: autoras (2024)

DISCUSSÃO

O uso do implante coclear (IC) tem se destacado como uma in-
tervenção eficiente para crianças surdas ou com deficiência auditiva. 
Almeida et al. (2015) demonstrou que essa tecnologia não apenas me-
lhora a qualidade de vida, mas também propicia um avanço significa-
tivo nas habilidades auditivas das crianças, especialmente nos aspec-
tos de autoconfiança e relações sociais. O uso do IC contribui positiva-
mente para o desenvolvimento social das crianças, pois permite a in-
tegração e interação com a sociedade. Outro fator abordado no estu-
do foi a influencia do IC no domínio da comunicação, visto que quan-
to menor o uso de implante, maior é a quantidade notável de melho-
ria na qualidade de vida das crianças, mas na medida que o tempo de 
uso é prolongado, essa percepção de melhora tende a se estabilizar. 
Portanto, o IC traz benefícios para a qualidade de vida, mas esses be-
nefícios são influenciados por fatores como o tempo de uso e nível de 
habilidade auditiva da criança.

Rovere (2017), investiga a evolução das crianças que utilizam o 
implante coclear, destacando a importância do acompanhamento e da 
reabilitação contínua. O processo de adaptação ao implante é comple-
xo e pode variar de criança para criança, dependendo de fatores como 
idade de implantação, 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 será o desenvolvimento das crianças. No estudo tam-
bém é abordado sobre as falhas no funcionamento do IC e o desenvol-
vimento atípico da linguagem, que atuam como indicadores de manu-
tenção e suporte técnico contínuo para os usuários de IC.
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Em Ferreira et al. (2023), foi apresentado a relação entre os es-
tilos parentais e as habilidades auditivas. A forma como os pais intera-
gem e incentivam a comunicação é vital para o sucesso da interven-
ção das crianças usuárias de IC, tanto que quando ocorre um equilí-
brio parental é promovido o cuidado mais responsável e estruturado, 
mostrando uma correlação significativa com o desenvolvimento bem-
-sucedido das habilidades auditivas dessas crianças. Portanto, os es-
tilos parentais que promovem um ambiente rico em estímulos auditi-
vos e verbais tendem a facilitar a aquisição de vocabulário e a intera-
ção social das crianças. Isso mostra que o apoio familiar é tão impor-
tante quanto a tecnologia em si.

Segundo Colalto et al. (2017), a investigação do vocabulário 
em crianças usuárias de implante coclear revelou que fatores como a 
exposição a diferentes contextos sociais e linguísticos influenciam di-
retamente o desenvolvimento da linguagem, mas que crianças com 
IC podem atingir um desempenho semelhante ao de crianças ouvin-
tes em testes de vocabulário (deve-se considerar a idade ou tempo de 
uso do dispositivo). Crianças que são constantemente estimuladas em 
ambientes variados e que têm acesso a interações significativas ten-
dem a apresentar um vocabulário mais amplo e habilidades comunica-
tivas mais maduras, sendo a família parte do processo terapêutico que 
também é essencial para o progresso da linguagem.

Para Passos et al. (2023), a primeira infância apresenta impac-
tos positivos na vida do paciente o que proporciona sucesso na reabi-
litação auditiva. A cirurgia de implante do IC é eficaz na inclusão social 
e também na reabilitação auditiva, sendo considerado um método no 
tratamento da surdez neurossensorial. Para a reabilitação auditiva o 
fonoaudiólogo apresenta um papel essencial, principalmente na assis-
tência à educação da criança, visto que em colaboração com os edu-
cadores deve-se criar um ambiente inclusivo e acolhedor para a crian-
ça, respeitando as características únicas da deficiência auditiva. A in-
tervenção precoce do fonoaudiólogo na educação infantil também de-
sempenha papel no desenvolvimento linguístico.

Outrossim para Scarabello et al. (2019), a análise do desenvol-
vimento global e das habilidades funcionais dessas crianças é crucial 
para entender como o implante coclear pode impactar não apenas a 
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audição, mas também outras áreas do desenvolvimento. As habilida-
des sociais, emocionais e cognitivas estão 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 fonoaudiológica no contexto escolar com o objetivo de ga-
rantir a reabilitação adequada e uma inclusão 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 percepção 
auditiva da fala em 21 crianças com IC que após cinco anos de utiliza-
ção não desenvolveram habilidades auditivas em conjunto aberto. Es-
ses fatores investigados foram os problemas relacionados as ligações 
neuro auditivas, falas no acompanhamento pós-operatório, aspectos 
da terapia fonoaudiológica e fatores de neurodesenvolvimento. Os re-
sultados demonstraram que esses indicadores clínicos são importan-
tes no desenvolvimento auditivo em crianças com IC, oferecendo co-
nhecimentos que influenciam no implante ao longo do tempo.

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

O uso do implante coclear (IC) é uma intervenção eficiente para 
crianças com surdez ou deficiência auditiva, pois promove melhorias 
significativas na qualidade de vida e também nas habilidades auditivas 
das crianças. O IC também pode aumentar a autoconfiança e relações 
sociais da criança que podem facilitar a integração na sociedade. O IC 
apresenta um impacto significativo no desenvolvimento da comunica-
ção, pois quando é utilizado em um período longo pode trazer benefí-
cios como a estabilização.

O sucesso dessa tecnologia depende de diversos fatores como 
o acompanhamento fonoaudiológico frequente, o apoio familiar e tam-
bém a intervenção precoce para a implementação do IC. Esses ele-
mentos são importantes para maximizar os benefícios as crianças 
usuárias do IC e garantir que possa ocorrer o desenvolvimento das 
habilidades auditivas e comunicativas de forma adequada. Além dis-
so, o papel do fonoaudiólogo deve estar em conjunto com educadores 
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e a família da criança para a criação de um ambiente inclusivo e pro-
picio ao desenvolvimento pleno da criança.

Apesar do IC ser uma ferramenta poderosa, sua eficácia a lon-
go prazo está associada ao suporte técnico adequado do aparelho, 
e também suporte terapêutico e emocional para que ocorra o suces-
so nos resultados através desse método, visando o bem-estar e qua-
lidade de vida das crianças com deficiência auditiva que utilizam o IC. 
Também é essencial reconhecer que o desenvolvimento da audição e 
linguagem com o implante coclear é um processo individual e contí-
nuo, sendo assim, cada criança pode apresentar diferentes progres-
sos, dependendo de diversos fatores. Portanto, assegurar que os be-
nefícios do IC sejam maximizados permite que a criança 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 
relação do Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade associa-
do ao transtorno de aprendizagem e a importância da atuação fonoau-
diológica nesses pacientes. Durante a pesquisa responder à pergun-
ta problema, o TDAH pode ser considerado um transtorno de apren-
dizagem? A metodologia trata-se de uma revisão de literatura através 
de artigos, livros eletrônicos, revistas e monografias já publicados na 
internet a fim de se alcançar o resultado esperado. Inicia-se com uma 
breve abordagem sobre a relação do TDAH e o transtorno de aprendi-
zagem, através da revisão 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 crianças com TDAH que 
têm os transtornos de aprendizagem, suas características comuns e a 
intervenção fonoaudiológica que tem o objetivo de aprimorar as habi-
lidades comunicativas. 
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Palavras-chave: Transtorno de déficit de atenção e hiperatividade; 
Transtorno de aprendizagem; Intervenção fonoaudiológica; 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. INTRODUÇÃO

O Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH), é 
um transtorno de neurodesenvolvimento, de causas genéticas, apa-
rece na infância e pode acompanhar o indivíduo por toda a vida. Ten-
do os principais sintomas, como: falta de atenção, inquietação e im-
pulsividade. Também tivemos, pela primeira vez nos critérios de diag-
nósticos, onde reconhece-se que essa condição não é exclusivamen-
te infantil, mas pode se perpetuar na adolescência e até na fase adul-
ta, podendo ela ser diferenciada em três níveis: leve, moderado e gra-
ve. (CASTRO, C. R. 2024).  

Segundo SANTOS, A. et al. (2022), o Transtorno Específico de 
Aprendizagem é um termo “guarda-chuva”, onde abrange várias con-
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dições relacionadas a dificuldades de aprender. É uma condição neu-
rológica (interna) que atinge a aprendizagem e o processamento de in-
formações, diferente da dificuldade de aprendizagem que é uma situa-
ção passageira, o transtorno específico de aprendizagem é persisten-
te. Onde os déficits na aprendizagem podem aparecer nas capacida-
des de leitura, escrita e matemática.

É extremamente importante a abordagem sobre a intervenção 
fonoaudiológica à pessoas com TDAH e transtornos de aprendiza-
gem, que tem o objetivo de aprimorar as habilidades comunicativas, 
como a organização do discurso e a ampliação do repertório linguísti-
co, o processamento auditivo, com atividades para aperfeiçoar as ha-
bilidades de atenção auditiva, fechamento auditivo, memória auditi-
va, figura-fundo para sons linguísticos e a consciência fonológica, fa-
vorecendo assim, na aquisição da linguagem, no desenvolvimento da 
fala, no processo de desenvolvimento escolar, interação e socializa-
ção. (GOULARDINS, J. 2019).

Diante disso o TDAH pode ser considerado um transtorno de 
aprendizagem? 

É interessante, esclarecer que o TDAH não é um transtorno de 
aprendizagem, ele é um transtorno do neurodesenvolvimento que se 
caracteriza por sintomas de desatenção, hiperatividade e impulsivida-
de, mas pode afetar o processo de aprendizagem de diversas formas. 
Em idade pré-escolar as crianças com TDAH, podem ter problemas 
com a comunicação e com as interações sociais. Conforme as crian-
ças atingem a idade escolar, elas podem parecer desatentas, impa-
cientes, falar impulsivamente e se remexer nervosamente. Durante as 
últimas etapas da infância, elas mexem constantemente as pernas e 
as mãos 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-
lação do Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade associado 
ao transtorno de aprendizagem e quais impactos envolvem as varia-
ções comportamentais, de convívio social e dificuldades fonológicas. 
E também exaltar a importância da atuação fonoaudiológica para me-
lhorar a qualidade de vida desses indivíduos.
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A finalidade desta pesquisa bibliográfica é apresentar através 
de revisão de artigos científicos já revisados e publicados a relevância 
de compreender a relação do Transtorno do Déficit de Atenção e Hi-
peratividade associado ao transtorno de aprendizagem e quais impac-
tos envolvem as variações comportamentais, de convívio social e di-
ficuldades fonológicas. Além disso, se justifica também por proporcio-
nar um maior conhecimento ao profissional fonoaudiólogo, onde visar 
melhorar a qualidade de vida desses pacientes, fomentando ações hu-
manizadas na análise da história do paciente.

Para este estudo, a metodologia utilizada trata-se de uma re-
visão de literatura, fundada nos objetivos do estudo com perspectiva 
relevante a relação do TDAH e o transtorno de aprendizagem e a im-
portância da intervenção e atuação fonoaudiológica nesses pacientes, 
foram utilizados recursos eletrônicos nas seguintes bases de dados: 
Scientific Eletronic Library Online (Scielo) e Google Acadêmico. 

2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 TRANSTORNO DE DÉFICIT DE ATENÇÃO E HIPERATIVIDADE 
E O TRANSTORNO DE APRENDIZAGEM

Segundo os termos da DSM-V, o Transtorno de Déficit de Aten-
ção e Hiperatividade (TDAH) é definido como um transtorno de neuro-
desenvolvimento caracterizado por níveis prejudiciais de desatenção, 
desorganização e ou/ hiperatividade- impulsividade. Existem três tipos 
de TDAH: os predominantes desatentos, os predominantemente hipe-
rativos/ impulsivos e os do tipo combinado (aqueles que apresentam 
ambas as características). (CARVALHO, E. S.; SANTOS, D. P 2020).

Na década de 2000, achados científicos confirmaram altera-
ções nos mecanismos bioquímicos no córtex pré-frontal em pacientes 
com TDAH. Exames de imagens sugerem um possível atraso de até 
três anos de maturação do córtex pré-frontal nesses pacientes, após 
várias pesquisas chegaram à conclusão que os déficits de organiza-
ção e autogerenciamento em indivíduos com TDAH estão ligados ao 
funcionamento executivo prejudicado. (CASTRO, C. R. 2024).
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Segundo a Associação Brasileira do Déficit de Atenção, pesqui-
sas já associaram o TDAH com causas hereditárias, substâncias inge-
ridas na gravidez, sofrimento fetal, exposição ao chumbo, entre outros 
fatores. As causas do TDAH são variadas e parecem resultar de uma 
combinação entre fatores biológicos, ambientais, sociais e genéticos. 
(SANTOS, V. S. 2024).

É de suma importância compreender sobre os déficits cogniti-
vos que ocorrem no indivíduo com TDAH, onde podemos encontrar al-
gumas habilidades cognitivas prejudicadas no transtorno de déficit de 
atenção e hiperatividade. Algumas dessas habilidades cognitivas pre-
judicadas no TDAH são: atenção, memória operacional (ou memória 
de trabalho), funções executivas e capacidade de auto engajamen-
to. Cerca de 40% das crianças com TDAH também apresentam défi-
cit de linguagem e aprendizagem, isso ocorre pois, no TDAH, encon-
tramos quatro habilidades cognitivas principais que afetam os indiví-
duos. (BRITES, L. 2024).

O transtorno de aprendizagem é uma expressão genérica que 
se refere a um grupo heterogêneo de alterações manifestadas por di-
ficuldades significativas na aquisição e no uso da audição, fala, leitu-
ra, escrita e raciocínio ou habilidades matemáticas. (MENEZES, L. et 
al. 2015).

O transtorno específico da aprendizagem com comprometimen-
to na leitura (Dislexia), afeta as habilidades básicas de leitura e lingua-
gem. Sendo um transtorno neurobiológico que é caracterizado pela di-
ficuldade de processar os sons das palavras e associá-los com as le-
tras ou sequência de letras que os representam. Podem ser obser-
vados nesses pacientes as seguintes características: problemas em 
exercícios de aliteração e rima, dificuldades para nomear letras, nú-
meros e cores, leitura oral incorreta ou devagar, erros em reconhecer 
palavras e erros na soletração e ortografia. (SANTOS, A. et al. 2022).

Transtorno específico da aprendizagem com comprometimento 
na matemática (discalculia), atinge as habilidades básicas do proces-
samento numérico e aritmética, é um transtorno de neurodesenvolvi-
mento caracterizado pela dificuldade na capacidade de estimativa de 
quantidades, identificação dos numerais, na memorização de opera-
ções numéricas e velocidade na realização de cálculos. Algumas difi-
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culdades podem ser observadas, como: no senso numérico, para es-
timar ou comparar quantidades, lembrar de fatos da matemática bási-
ca, entender o valor posicional de algarismos, aprender as horas, cal-
cular o tempo e realizar cálculos. (SANTOS, A. et al. 2022).

Transtorno especifico da aprendizagem com comprometimento 
na escrita (disortográfias), são problemas voltados para a construção 
da ortografia e caligrafia, centrada na estruturação, organização e pro-
dução de textos escritos. Onde a criança tem dificuldade de escrever a 
palavra correta, é uma dificuldade manifestada por um conjunto de er-
ros da escrita que afetam a palavra. Tem algumas características: fal-
ta de vontade para escrever, escreve textos reduzidos, dificuldade de 
organização e pontuação inadequada e os textos apresentam muitos 
erros gramaticais. (RUSSO, F. 2023).

É de suma importância diferenciar a dificuldade de aprendi-
zagem do transtorno específico de aprendizagem. A dificuldade de 
aprendizagem, é uma situação passageira que ocorre quando influên-
cias externas prejudicam o processo de aprendizagem, onde diversos 
fatores podem causar dificuldades na aprendizagem, como questões 
emocionais, ambientes desfavoráveis, problemas familiares, e alimen-
tações inadequadas.  Já o transtorno especifico da aprendizagem, é 
uma condição neurológica (interna) que atinge a aprendizagem e o 
processamento de informações, diferente da dificuldade de aprendiza-
gem que é uma situação passageira, o transtorno específico de apren-
dizagem é persistente. (SANTOS, A. et al. 2022).

2.2. A RELAÇÃO DO TDAH E O TRANSTORNO DE APRENDIZAGEM

No âmbito escolar, sabendo-se que o TDAH é um transtorno 
que afeta o comportamento da criança 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 favoreça o pro-
cesso de aprendizagem do aluno, visando na qualidade de ensino da 
instituição. Também é fundamental que o professor conheça as dificul-
dades do transtorno e utilize estratégias de manejo comportamental 
que beneficie este aluno em sala de aula, com isto a direção da esco-
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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 
crianças com TDAH têm transtornos de aprendizagem, que afeta a lei-
tura, a matemática ou a linguagem escrita, e a maioria tem complica-
ção escolar como notas baixas devido à desorganização ou tarefa de 
casa incompleta (habilidades executivas). Os exercícios escolares po-
dem ser desorganizados, com erros relacionados ao descuido e a fal-
ta de reflexão. As crianças afetadas comportam-se constantemente 
como se sua mente estivesse em outro lugar é como se elas não es-
tivessem ouvindo. Elas frequentemente não atendem a solicitações, 
nem terminam as tarefas escolares e deveres domésticos. As crian-
ças afetadas podem ter problemas na autoestima, depressão, ansie-
dade ou oposição à autoridade pela época em que alcançam a ado-
lescência. Onde cerca de 60% das crianças pequenas têm problemas 
como ataques de raiva e a maioria das crianças maiores possui baixa 
tolerância à frustração. 

A fonoaudióloga Regiane P. (2020), da Educação Básica do 
Colégio Presbiteriano Mackenzie (CPM) Higienópolis,  indica, que al-
gumas atitudes são essenciais nesse processo, como identificar os ta-
lentos que o aluno possui e estabelecer uma rotina e organização para 
diminuir os estímulos distratores em sala de aula e estabelecer conta-
to visual com o aluno, possibilitando uma maior sustentação da aten-
ção, entre outros recursos. Segundo a fonoaudióloga, a possibilidade 
de identificar precocemente os sintomas e encaminhar o aluno para 
avaliação médica, “transforma o professor e toda a equipe técnica do 
colégio em peças fundamentais no processo de diagnóstico e no tra-
tamento do TDAH”. Portanto, segundo Regiane, é importante salien-
tar, que o rendimento escolar pode ser afetado não por uma dificulda-
de do aluno em compreender as informações ou os conteúdos, mas 
pela sua dificuldade em se manter atento às explicações e atividades 
escolares, por isso o professor muitas vezes é chamado a reorganizar 
sua prática para garantir a atenção desse aluno por mais tempo, evi-
tando prejuízos em seu aprendizado. 

https://www.msdmanuals.com/pt-br/casa/problemas-de-sa%C3%BAde-infantil/dist%C3%BArbios-de-aprendizagem-e-do-desenvolvimento/dist%C3%BArbios-de-aprendizagem
https://www.msdmanuals.com/pt-br/casa/problemas-de-sa%C3%BAde-infantil/problemas-comportamentais-em-crian%C3%A7as/crises-de-raiva
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2.3 INTERVENÇÃO FONOAUDIÓLOGICA NO TDAH E NO TRANS-
TORNO DE APRENDIZAGEM 

O profissional da fonoaudiologia possui o papel de atuar na 
promoção da saúde, na prevenção, na avaliação e no diagnóstico, 
além de agir na orientação, na terapia e no devido aperfeiçoamento 
da comunicação entre os seres humanos nos mais variados e comple-
xos aspectos. As principais áreas de competência dos fonoaudiólogos 
está a busca contínua por uma espécie de aprimoramento das habili-
dades atinentes, especialmente da linguagem oral, com a compreen-
são e com o processo que envolve a parte escrita. (SILVA, F. P. 2022).

A intervenção fonoaudiólogica à pessoas com TDAH e transtor-
nos de aprendizagem tem o objetivo de aprimorar as habilidades co-
municativas, como a organização do discurso e a ampliação do reper-
tório linguístico, o processamento auditivo, com atividades para aper-
feiçoar as habilidades de atenção auditiva, fechamento auditivo, me-
mória auditiva, figura-fundo para sons linguísticos e a consciência fo-
nológica, favorecendo assim, na aquisição da linguagem, no desen-
volvimento da fala, no processo de desenvolvimento escolar, intera-
ção e socialização. (GOULARDINS, J. 2019).

Esses profissionais são extremamente importantes no acom-
panhamento de pacientes com transtorno do déficit de atenção e hipe-
ratividade, devido a várias alterações no que se refere, principalmen-
te, ao processamento auditivo, podendo tanto ser uma causa primá-
ria, como uma causa subsidiária, capaz de contribuir para a ampliação 
de problemas durante a fase escolar. Visando que os principais sinto-
mas do TDAH é a desatenção, o profissional fonoaudiólogo trabalha-
rá para que a atenção da criança seja aprimorada. Com isto, ele pode-
rá auxiliar nas habilidades relacionadas com a comunicação 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 fonoaudióloga Juliana G. (2019), o profissional atu-
ará para que a atenção da criança seja aprimorada, visando que um 
dos principais sintomas do TDAH é a desatenção. 
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Segundo Menezes L. et al. em 2015, na Universidade Fede-
ral de Pernambuco, foi realizado uma pesquisa através de atendimen-
tos fonoaudiológicos onde a população selecionada foi composta por 
crianças na faixa etária de 7 a 9 anos, com queixas referentes à apren-
dizagem de linguagem e escrita. Onde primeiramente, essas crianças 
foram submetidas à avaliação da linguagem oral, nos aspectos fonéti-
co, fonológico, sintático, semântico e pragmático, através do protoco-
lo de avaliação ABFW.

O psiquiatria Estanislau G. (2022), sugere algumas posições 
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 criança e passar comando olhando nos 
olhos. Outra dica é reduzir exercícios exigem a ação do córtex frontal, 
como a escrita.

Foram realizados avaliações para verificação do acesso às ha-
bilidades de leitura e escrita, bem como das habilidades metalinguísti-
cas. Para esta realização, referente aos processos de leitura, utilizou-
-se como instrumento o PROLEC (Provas de avaliação dos proces-
sos de leitura), por meio das seguintes provas: Identificação de letras, 
processo léxico, processo sintático e processo semântico. Nas avalia-
ções das habilidades metalinguísticas foi utilizado o protocolo CON-
FIAS (Consciência Fonológica – Instrumento de Avaliação Sequen-
cial). Os pacientes foram submetidos também ao exame de proces-
samento auditivo, realizado na Clínica Escola Professor Fábio Les-
sa (UFPE). Após as avaliações foram constatados que algumas des-
sas crianças apresentaram: dificuldades em relação à manutenção do 
foco de atenção, desvios fonológicos, disfluências, déficits em relação 
à consciência fonológica, dificuldades no processamento visual, difi-
culdades para estabelecer a relação grafofônica. Na intervenção fono-
audiológica utilizou-se o “Programa de Remediação Fonológica”, onde 
o objetivo é ensinar a correspondência grafofônica, direcionada para a 
facilitação 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 
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a criança consiga desenvolver seus mecanismos adaptativos e assim 
participar do estudo de forma mais positiva. (ESTANISLAU, G. 2022).

A partir das intervenções, observaram-se avanços no desem-
penho das crianças, principalmente, em relação às habilidades fono-
lógicas, ampliação do tempo de atenção, ampliação do vocabulário e 
avanços no que se refere às habilidades de processamento auditivo. 
Com isto, a intervenção fonoaudiológica, junto às crianças com Trans-
tornos de Aprendizagem, tem contribuído de forma significativa para 
minimizar tais alterações, possibilitando às crianças oportunidades de 
desenvolver-se de forma satisfatória, no que se refere às questões re-
lacionadas à aprendizagem e desenvolvimento das habilidades de lei-
tura e escrita. (MENEZES, L. et al. 2015).

3. METODOLOGIA, RESULTADOS E DISCUSSÃO 

PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS

Este estudo apresenta como base teórica e metodológica uma 
pesquisa bibliográfica de caráter quantitativa e explorativa, visando 
aprofundar o conhecimento do tema proposto, para que seja possí-
vel ampliar os entendimentos sobre o TDAH e a relação do transtor-
no de aprendizagem e a importância da atuação fonoaudiológica nes-
ses pacientes. 

A revisão bibliográfica é aquela desenvolvida a partir de ma-
terial já elaborado, como livros, teses, dissertações e artigos científi-
cos. Tem por finalidade atualizar conhecimentos científicos, acompa-
nhar o desenvolvimento de um assunto, sintetizar textos publicados e 
que tratam de um mesmo tema, analisar e avaliar informações já pu-
blicadas, desvendar, recolher e analisar as principais contribuições te-
óricas 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 acadêmico e Scientific Eletronic Library Online (Scielo), como cri-
tério de inserção, foram selecionados artigos do ano de 2014 à 2024, 
abrangendo a temática: transtorno de déficit de atenção e hiperativi-
dade, transtorno de aprendizagem, fonoaudiologia, intervenção fono-
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audiológica, 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 desqualificação dos materiais, utilizei o ano de publicação, 
relevância dos temas e a idioma em português.

RESULTADOS

Após a análise dos artigos científicos, o quadro 1 a seguir, re-
presenta o número de obras que foram utilizadas para esclarecer a re-
lação do TDAH e o Transtorno de Aprendizagem e a importância da in-
tervenção e atuação fonoaudiológica nesses pacientes. Em seguida, 
estes foram utilizados para a elaboração da discussão. 

Quadro 01- Os resultados compostos no quadro abaixo referem-se à 
relação do TDAH com o Transtorno de aprendizagem. 

OBRA AUTOR ANO CITAÇÃO

Transtorno de 
Déficit de Atenção 

e Hiperativida-
de (TDAH) 

SULKES, S. 2024

“...estima-se que 20% a 60% das crian-
ças com TDAH têm transtornos de 

aprendizagem, que afeta a leitura, a 
matemática ou a linguagem escrita...”

Transtornos Espe-
cíficos de Apren-
dizagem: Carac-
terísticas e sinais

RUSSO, F. 2023

“Tem algumas características: falta de 
vontade para escrever, escreve textos 
reduzidos, dificuldade de organização 
e pontuação inadequada e os textos 

apresentam muitos erros gramaticais.”

Habilidades cogni-
tivas: quais são as 
principais prejudi-
cadas no TDAH? 

BRITES, L. 2024
“...são: atenção, memória operacional (ou 
memória de trabalho), funções executivas 

e capacidade de auto engajamento...”

A intervenção da 
fonoaudiologia 
em pacientes 

diagnosticados 
com transtorno do 
déficit de atenção 
e hiperatividade

SILVA, F. 2022

“...o profissional auxiliará nas habilidades 
relacionadas com a comunicação 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...”
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A fonoaudiolo-
gia e o TDAH

GOULAR-
DINS, J.

2019

“A intervenção fonoaudióloga à pessoas 
com TDAH e Transtornos de Aprendi-
zagem tem o objetivo de aprimorar as 
habilidades comunicativas, como a or-

ganização do discurso e a ampliação do 
repertório linguístico, o processamento 

auditivo, com atividades para aperfeiçoar 
as habilidades de atenção auditiva...”

DISCUSSÃO

Neste estudo, os pesquisadores concluíram que existe uma 
grande porcentagem de crianças com TDAH que também possuem 
transtornos de aprendizagem, afetando a leitura, matemática ou a lin-
guagem escrita. A grande maioria também apresenta dificuldades es-
colares (habilidades executivas), notas baixas, desorganizações e ta-
refas de casa incompletas. Elas possuem falta de reflexão como se 
sua mente estivesse em outro lugar e como se não estivessem ouvin-
do. (SULKES, Stephen 2024).

Para Russo, Fabiele (2023), o transtorno de aprendizagem volta-
do para a escrita (disortografia), são dificuldades voltadas para a ortogra-
fia, caligrafia, organização e produções de textos. Tendo como principais 
características: falta de vontade para escrever, escrever textos reduzidos, 
problemas de organização e pontuação inadequada e os textos apresen-
tam muitos erros gramaticais.  Características comuns, também associa-
das ao TDAH é a dificuldade no processo de aprendizagem, podendo ser 
por causa da desatenção, hiperatividade e impulsividade. 

A pesquisa de BRITES, Luciana (2024), relata sobre a impor-
tância de compreender sobre os déficits cognitivos que ocorrem no in-
divíduo com TDAH, onde temos algumas habilidades cognitivas preju-
dicadas, que são: atenção, memória operacional, funções executivas 
e capacidade de auto engajamento. Desses pacientes, cerca de 40% 
das crianças 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 indivíduos.

A pesquisa de Silva, Fagner (2022), relata sobre a importância 
da atuação fonoaudiológica nos pacientes com TDAH, devido a várias 
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alterações principalmente ao processamento auditivo, podendo con-
tribuir para a ampliação de problemas durante a fase escolar. O fo-
noaudiólogo trabalhará na atenção desses pacientes e na comunica-
ção oral que podem estar prejudicadas. Lembrando também que esse 
transtorno pode “abrir a porta” para outros transtornos.

A intervenção fonoaudiológica 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, organização da fala, ampliação do reper-
tório linguístico, processamento auditivo, desenvolvimento da fala, de-
senvolvimento escolar, socialização e interação. (GOULARDINS, Ju-
liana 2019).

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

A relação do TDAH associado ao transtorno de aprendizagem, 
demonstra uma grande porcentagem de crianças que têm o TDAH 
também possui transtorno de aprendizagem, onde a linguagem, a es-
crita, a leitura, a matemática e o rendimento escolar como um todo é 
prejudicado. 

Constatou-se que os estudos abordados sobre o Transtorno de 
Déficit de Atenção e Hiperatividade associado ao transtorno de apren-
dizagem, devem ser tratados diretamente com os fonoaudiólogos, vi-
sando intervenções nos impactos que envolvem mudanças comporta-
mentais, convívio social e dificuldades fonológicas. 

Ademais, presumimos que os futuros fonoaudiólogos atuantes 
na área de linguagem busquem se aperfeiçoar na relação do TDAH 
com o Transtorno de Aprendizagem, partindo do princípio que nem todo 
paciente com transtorno de aprendizagem terá o TDAH, mas o paciente 
que tem o TDAH pode sim ter um transtorno de aprendizagem. 

A pesquisa evidenciou que após as intervenções os pacientes 
obtiveram melhoras nos quesitos relacionados à aprendizagem e no 
desenvolvimento das habilidades de leitura e escrita. 

Entretanto, deve-se mencionar a grande necessidade de estu-
dos direcionados para essa problemática, abordando a relação des-
ses transtornos, a importância da contratação de fonoaudiólogos para 
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o Estado visando ajudar a população que não tem acesso a esses pro-
fissionais e para a sociedade como um todo.
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