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RESUMO: o processo de avaliagdo das habilidades interativas e comunicativas pode, nos quadros de autismo,
sofrer interferéncias dos aspectos comportamentais, dificultando que estas criangas respondam adequadamente
aos estimulos nas situacdes de testagem, uma vez que apresentam dificuldades quando ha: quebra da rotina, novas
interacOes interpessoais, mudancas do ambiente fisico, dentre outros. Neste aspecto, a familia, e principalmente a
mae, com a convivéncia diaria com o filho autista, pode contribuir informando e descrevendo suas habilidades
interativas e de comunicacé@o com preciséo, auxiliando os profissionais na descoberta das peculiaridades comunicativas
de seus filhos. Este estudo teve como objetivo investigar com as mées de criangas autistas suas percepcdes quanto
as habilidades interativas e comunicativas de seus filhos. Fizeram parte deste estudo 34 maes de autistas que
responderam um questionario contendo perguntas sobre os primeiros sintomas, o diagndstico, as habilidades
interativas e comunicativas. Os resultados, apds andlise descritiva dos dados, apontaram que as maes perceberam
as dificuldades interativas e comunicativas de seus filhos, descrevendo, como principais alteragées do desempenho
interativo, brincar de forma estranha, uso do outro como instrumento, movimentos repetitivos e de auto estimulagao,
dentre outros. Quanto a comunicagdo, todas relataram dificuldade e descreveram o mutismo, o uso de jargao,
ecolalia, palavras sem significado e dificuldade para acatar ordens como problemas encontrados. Dessa forma, as
mées contribuiram fornecendo informacdes relevantes para o conhecimento do desempenho interativo e
comunicativo de seus filhos.
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ABSTRACT: in cases of autism, the evaluation process of interactive and communicative abilities can suffer interferences
from behavioral aspects. These aspects make it difficult for the children to respond adequately to the stimuli in
testing situations, since they have problems when routines are broken, or when there are new interpersonal interactions
or changes in the physical environment, among others. In this aspect, the family, and most especially the mother,
with her daily contact with the autistic child can contribute by informing about his interactive and communicative
abilities with precision, aiding the professionals in discovering the communicative peculiarities of their children. The
objective of this study was to investigate the perceptions that mothers of autistic children had concerning their
children’s interactive and communicative abilities. This study consisted of 34 mothers of autistic children who answered
a questionnaire about the first symptoms, the diagnosis, and the interactive and communicative abilities. After a
descriptive analysis of the data, the results showed that the mothers noticed their children’s interactive and
communicative difficulties, describing as main changes in interactive performance, their strange way of playing, the
use of another as an instrument, repetitive and self-stimulatory movements, among others. With regard to
communication, they all reported difficulties and among the problems found they described the mutism, the use of
jargon, echolalia, words without meaning and the difficulty to follow orders. Thus, the mothers contributed to the
knowledge concerning their children’s interactive and communicative performance, providing relevant information
for understanding their children’s interactive and communicative abilities.
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INTRODUCAO

O autismo infantil é definido como uma inadequacidade no
desenvolvimento que se manifesta de maneira grave, durante toda a vida. E
incapacitante e aparece tipicamente nos trés primeiros anos de vida, acometendo
cerca de cinco entre dez mil nascidos e é quatro vezes mais comum entre meninos
que meninas. E uma enfermidade encontrada em todo o mundo e em familias de toda
configuragdo social, étnica e cultural (GAUDERER, 1997; KAPLAN et al. 1997,
SCHULMAN, 2003; TUCHMAN, 2003).

Caracteriza-se por respostas anormais a estimulos auditivos ou visuais, e
por graves problemas quanto & compreensao da linguagem falada. A fala custa a
aparecer, e, quando emerge, é possivel observar ecolalia, uso inadequado dos
pronomes, estrutura gramatical imatura e inabilidade de usar termos abstratos. H&
também incapacidade na utilizacdo social, tanto da linguagem verbal quanto da
corporal. Ocorrem problemas graves de relacionamento social, antes dos cinco anos
de idade, como incapacidade para desenvolver contato visual, ligacdo social e jogos
em grupo. O comportamento é usualmente ritualistico e pode incluir rotinas de vida
anormais, resisténcia a mudancas, ligagdo a objetos estranhos e padrdo de brincar
estereotipado. A capacidade para pensamento abstrato simbdlico ou para jogos
imaginativos estara diminuida. A inteligéncia varia de subnormal & normal ou acima. A
performance é com freqiiéncia melhor em tarefas que requerem memaria simples ou
habilidade visuo-espacial, comparando-se com aquelas que requerem capacidade
simbdlica ou linglistica (GAUDERER, 1997; TUCHMAN, 2003).

Uma das inabilidades relatadas pelos familiares, como sendo um transtorno
principal, desta entidade clinica, diz respeito a comunicagdo. Estes individuos
apresentardo problemas para a aquisicdo da linguagem oral e para compartilhar
atividades interativas e comunicativas (LAMONICA, 1991; 1992; BARA et al., 2001;
BOPP et al., 2004).

As habilidades de linguagem estardo empobrecidas, e, no decorrer do
seu desenvolvimento, quando a crianga consegue comunicar-se por meio da fala é
possivel verificar as seguintes caracteristicas: estrutura gramatical imatura, ecolalia
mediata e/ou imediata, reversdo de pronomes, afasia nominal, inabilidades no uso de
termos abstratos, linguagem metaférica e melodia sonora anormal (LAMONICA, 1994;
BOUCHER, 2003; BOPP et al., 2004). Ainda que a crianga autista aprenda rotulos e
sinais, tipicamente ela ndo os usa com finalidade comunicativa, mesmo recebendo
solicitacdo do adulto para fazé-lo. Aproximadamente metade das criangas
diagnosticadas como autistas sdo funcionalmente mudas, ou seja, ndo verbalizam e
gquando o fazem, a producdo verbal apresenta pouco ou nenhum significado
comunicativo (AMATO, 2000; BERNARD-OPTIZ et al. 2000; NOTERDAEME et al.,
2000; BOUCHER, 2003; BOPP et al., 2004).

Anormalidades de forma e contetdo do discurso sdo descritas pelos pais,
desde a auséncia de verbalizagdo e mimica, até o uso estereotipado da fala, ecolalia,
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repeticdo constante de assuntos, desrespeito a padrées melddicos de fala, concretude
de vocabulério e outros sinais de inadequagao a comunicagao (LOPES, 2000).

Quanto a producao dos sons, estes sdo usados, geralmente, com finalidade
de auto-estimulagdo e ndo de transmitir mensagens. A priori, ndo ha nenhum
impedimento do ponto de vista motor que impeca a aquisicdo dos sons quanto ao
ponto e modo de producdo, ou seja, estes individuos, via de regra, ndo apresentaram
alteracées motoras que impecam a producdo dos sons. Entretanto, a utilizacdo de
repertorio de sons é bastante limitado. Isto deve-se, principalmente, a alteracdo da
fungdo comunicativa. Este repertorio, muitas vezes, é composto por jargdo (BARA e
TIRASSA, 2000). Além disto, a crianga autista praticamente nao usa sinais ou gestos
com finalidades comunicativas, uma vez que estes sdo padrdes aprendidos socialmente
(NOTERDAEME et al., 2000).

Algumas criancas autistas aprendem a fazer uso de ecolalia para transmitir
informagdes, questionar ou solicitar, demonstrando ganhos no processo comunicativo.
De fato, cerca de 75% das criancas autistas falantes apresentam ecolalia (LOPES,
2000). Considera-se, entretanto, que a ecolalia também pode representar a intencéo
da crianca autista de manter uma interacéo social em face as falhas para compreender
uma mensagem ou como esfor¢o para participar da interacdo social, a despeito de
seu repertorio verbal limitado e de sua baixa capacidade comunicativa geral (BERNARD-
OPTIZ et al., 2000). O desvio da linguagem nestes individuos, entdo, é mais claramente
evidenciado pela falta de espontaneidade, uso social inadequado da linguagem e
déficits de nivel semantico da linguagem falada, anormalidades de sintaxe e entonagao
(HOWLINS, 1984; BERNARD-OPTIZ et al., 2000; BARA et al. 2001).

Paralelamente ao prejuizo nas atividades comunicativas existem prejuizos
de outras habilidades sociais e interpessoais que interferem nas relagdes interpessoais
destes individuos, entretanto, apesar destas caracteristicas estarem presentes neste
qguadro, as manifestacdes clinicas podem ser diferentes para cada crianga com este
diagnostico (HARRIS, 1990; BISHOP & BAIRD, 2001).

Um dos principais problemas com que se defrontam pais e educadores é
encontrar estratégias para remediar esse prejuizo do desenvolvimento social, que
traz sérias interferéncias para o relacionamento interpessoal e, conseqiientemente,
nas habilidades de comunicacdo. Desta maneira, espera-se que com o desenvolvimento
social da crianca autista, o relacionamento interpessoal seja facilitado e que isto produza
ganhos para a sua comunicacdo (LAMONICA, 1992; BARA et al. 2001).

Fica evidente, portanto, que a observacdo persistente dos aspectos
interacionais da crianga autista € condi¢cao para o entendimento dos déficits lingisticos.
Da mesma forma, a avaliacdo de linguagem, conduzida sob protocolos precisos e
adaptados a esta condicdo apresenta-se de modo imperativo para a formulagéo de
curriculos educacionais adequados e para o estabelecimento de programas
fonoaudiol6gicos e educacionais especificos visando o desenvolvimento de habilidades
de comunicagdo e meio para promoc¢do da aprendizagem.
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Considerando a sintomatologia do autismo, as dificuldades para a
realizacdo do processo de avaliacdo sdo evidentes, uma vez que estes individuos
apresentam dificuldades quando a rotina de vida é quebrada. Outros fatores
pertencentes ao proprio quadro clinico também sdo considerados como fatores
interferentes para a realizacéo deste processo, como dificuldade para novas interacdes
interpessoais, mudancgas do ambiente fisico, comportamentos ritualisticos e mal
adaptativos, dentre outros. O processo de avaliagdo da comunicacdo certamente
sofrera estas interferéncias, e, estas criangas ndo podem responder adequadamente
aos estimulos solicitados nas situages de testagem, por conta desta sintomatologia.

Neste aspecto, a familia, e principalmente a mée, com a convivéncia diaria
com o filho autista pode contribuir informando e descrevendo suas habilidades de
comunicagdo com precisdo, auxiliando os profissionais na descoberta das
peculiaridades comunicativas de seus filhos, favorecendo o intercambio das
informagBes para que a proposta de avaliacdo seja personalizada, considerando as
caracteristicas de cada caso e, neste sentido, estes individuos possam mais facilmente
serem adaptados as situagfes da proposta avaliativa. Esta conduta pode favorecer
todos os profissionais que trabalham com criangas com este quadro clinico, pois, por
meio da realizacdo de procedimentos de anamnese é possivel visualizar as
caracteristicas sécio-interativas que permeiam o processo da construcao do
conhecimento da crianca em seu ambiente social, principalmente aquelas que
promovem habilidades que garantam o agir, o interagir e o aprender.

Vérios estudos apontam para a importancia da integracdo dos familiares
no processo de reabilitacdo dos filhos, ndo somente para fornecer informacdes mas
também para realizar parcerias durante este processo reabilitador (STONE et al. 1994;
STONE et al. 1997; BISHOP & BAIRD, 2001; TJUS et al., 2001).

O objetivo do presente estudo foi apresentar os resultados obtidos com
maes de criangas autistas, suas percepc¢des quanto as habilidades interativas e
comunicativas de seus filhos.

MEeToboLoaGla

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
com seres Humanos, seguindo a proposta da Resolug¢do 196/96, com o protocolo
namero 070-2002.

Participaram, respondendo um questionario 34 maes de individuos autistas
de ambos 0s sexos e idade variando de quatro a dezoito anos. A idade de quatro anos
explica-se pelo fato de que nesta faixa de idade ja ha a possibilidade de diagnéstico
de autismo. A idade de dezoito anos como limite para a participagdo deste estudo
explica-se por que a literatura apresenta, quanto a evolu¢do dos sintomas, a
descaracterizagdo dos mesmos na idade adulta (TUCHMAN, 2003).

A instituicdo Associacdo de Pais e Excepcionais de Bauru foi contatada e
participou deste estudo cedendo o espaco inicial para a convocagdo das méaes dos
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alunos com o diagndstico de autismo. As maes foram convidadas para participar de
uma reunido, na qual foram explicados os procedimentos e 0 objetivo deste estudo e
nesta ocasido assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido para sua
participagdo como voluntarias. As mées participantes tinham seus filhos matriculados
ou realizando atendimentos clinico-terapéuticos na referida instituicdo. Apés esta
reunido as mées foram convidadas para uma sessdo de entrevista, realizada na Clinica
de Fonoaudiologia da Faculdade de Odontologia de Bauru da Universidade de Sdo
Paulo (FOB/USP- Bauru), em sessao individual e horério pré determinado, com duragdo
média de 60 minutos.

As maes responderam a um questionario, contendo perguntas abertas e
fechadas sobre: o desenvolvimento do filho, os primeiros sintomas, o diagnéstico, as
habilidades interativas e comunicativas. Inicialmente a pergunta era realizada de modo
que a mée pudesse se expressar. Questdes como comportamentos dos filhos que
motivaram a percepc¢do do problema, percepcdo do desempenho interativo e
habilidades linguistico dos filhos, ap6s terem respostas livres das méaes era solicitado
que, observassem, das categorias apresentadas, quais se encaixavam no
comportamento observado.

Ressalta-se que este estudo é parte de um estudo maior que visa o
acompanhamento do desempenho comunicativo de autistas. Durante a aplicacdo do
protocolo, quando alguma pergunta ndo era compreendida, a mesma era explicada,
garantindo que a méde pudesse expressar corretamente a questdo solicitada. A idade
média dos filhos foi de 9a5 m, o que favoreceu, por parte das maes, a compreensao
do vocabulario especifico utilizado nesta coleta.

Das mées entrevistadas, 76% (27) tinham filhos do sexo masculino e 24%
(7) do feminino. Dados da literatura apresentam que ha maior ocorréncia de autismo
em meninos (GAUDERER, 1997).

A andlise dos dados foi realizada mediante estudo estatistico descritivo,
com apresentacdo dos dados em termos absolutos e relativos, em forma de tabelas e
gréficos, que se mostrou mais apropriado para os dados coletados.

RESULTADOS E DISCUSSAO:

Inicialmente serd apresentado dados quanto aos comportamentos dos
filhos que motivaram a percepc¢ao do problema e a idade do diagndstico.

AFigura 1 apresenta em forma de gréafico o relato das participantes quanto
a percepcao do problema nos dois primeiros anos da crianga. Ressalta-se que as maes
poderiam relatar um ou mais sintomas que demonstrassem a percepc¢do de que algo
estava errado no desenvolvimento das criangas e que motivaram a procura pelo
diagnostico.
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FIGURA 1 - Comportamentos dos filhos que motivaram a percepc¢do do problema.

A Figura 1 apresenta os relatos das maes quanto a percepgao de que sua
crianca poderia apresentar problema. Todas as mées (100%) relataram que as criangas
apresentavam comportamentos estranhos, 85% disseram que a crianga parecia surda,
83% disseram que faziam movimentos atipicos, 68% afirmaram que ndo reagiam aos
estimulos de uma forma geral, 64% informaram o filho ndo se comunicava e 24%
relataram que eram hiperativos. De acordo com os dados da literatura, a sintomatologia
basica do autismo envolve respostas anormais aos estimulos ou ndo reagdo aos
mesmos, reagir como surdo, comportamentos estranhos, apresentagdo de flapping,
balanceios ou movimentos atipicos com o corpo, dificuldade de comunicacédo e
dificuldades para mudancas da rotina diaria (SCHWARTZMAN, 1995; GAUDERER,
1997; KAPLAN et al. 1997; RAPIN, 1997; CAMARGOS-JUNIOR, 2002; SCHULMAN,
2003), que acabaram motivando a procura aos profissionais para o diagnoéstico ser
efetivado. Quanto a sintomatologia apresentada, a literatura vem apontando que estes
comportamentos iniciais que os individuos autistas apresentam, culminam em prejuizos
nas habilidades sociais, interpessoais e comunicativas, de maneira geral, interferindo
sobremaneira, no processo de aprendizagem global (DAHLGREN & GILLBERG, 1989;
HARRIS, 1990, STONE et al., 1994; NUCIART, 1996; NOTERDAEME et al., 2000).

Cabe ressaltar que, das mées que relataram que os filhos pareciam surdos,
73% procuraram realizar avaliagdo audioldgica, informando terem sido encaminhadas
para a pesquisa objetiva dos potenciais evocados auditivos de tronco encefalico
(PEATE), tendo resultado sugestivo de normalidade. E interessante observar que, para
esta amostra, a busca pelo diagnostico do problema do filho iniciou-se com o estudo
audiologico. Isto deve servir de alerta aos profissionais que atuam nesta area para que
facam observagdes cuidadosas dos comportamentos da crianca para auxiliar no
encaminhamento correto e diagndstico precoce do problema.

Foi questionado as mées (Tabela 1) a época da percepg¢éao do problema e
a época que o diagnéstico foi realizado.
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TABELA 1: Percepgdo do problema e a idade do diagnostico

Média DP
Percepc¢do do problema 20 meses 16,25
Idade do diagnéstico 50 meses 23,76

A Tabela 1 apresenta dados referentes a percepc¢ao do problema e idade
do diagnéstico. A média da percepc¢ao dos primeiros sintomas de que a crianga poderia
apresentar problemas foi de 20 meses, entretanto, a média da confirmagéo do
diagnéstico ocorreu em média aos 50 meses. Gauderer (1997) e Camargos-Junior
(2002) relataram achados semelhantes, afirmando que os primeiros sintomas aparecem
tipicamente nos primeiros anos de vida, mas a efetivagdo do diagnéstico ocorre, via
de regra, em idades posteriores. O importante é que, mesmo sem a efetivacdo do
rétulo do diagndstico, a familia seja orientada para lidar com a crianga em casa e que
procure profissionais que possam orienta-los quanto aos programas terapéuticos e
educacionais que os filhos possam participar com a finalidade de reduzir o impacto
dos comportamentos mal adaptativos, integrar a crian¢a no ambiente familiar e otimizar
0 potencial de comunicagdo e aprendizagem geral.

A Figura 2 apresenta em forma de gréfico a percepcdo das maes quanto
as alteracdes do desempenho interativo.
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W Fazia movimentos repetitivos

W Forma de brincar estranha

FIGURA 2 - Percepc¢ao quanto ao desempenho interativo.

Segundo o relato das mées (Figura 2), 100% brincavam de forma estranha,
100% faziam movimentos repetitivos, 86% usavam as pessoas como instrumento,
83% apresentavam autoestimulacdo, 75% reagiam a mudancas de rotina, 65%
reconheciam a mae, 56% reagiam a mudancas de cardapio, 53% apresentavam reagdes
estranhas a sons e ruidos, 47% ficavam aflitos em situa¢cées comuns, 46%
acompanhavam os objetos com o olhar, 34% sorriam para as pessoas, 34%
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apresentavam movimentos antecipatérios de ir ao colo, 34% eram afetuoso(a)s, 32%
acenavam e/ ou apontavam. Estas caracteristicas relatadas pelas maes sao encontradas
nos estudos que apresentam caracterizacao clinica de autismo (STONE ET AL., 1994;
SCHAWRTZMAN, 1995; STONE ET AL., 1997; NOTERDAEME ET AL., 2000;
SCHULTMAN, 2003; TUCHMAN, 2003)

Existiram relatos das mées informando que os filhos apresentaram um
periodo de aparente normalidade, ou seja, neste periodo, ndo reconheciam que a
crianca pudesse apresentar problemas, entdo, as atividades como reconhecimento
da mée, acompanhar objetos com o olhar, sorrir para as pessoas, movimentos
antecipatorios para o colo, acenar, apontar e ser afetuoso, foram relatados como
comportamentos normais no desenvolvimento inicial da crianga, antes da percepc¢éo
dos primeiros sintomas. Outro aspecto interferente comentado pelas maes foi a
dificuldade para aceitar que a crianca pudesse apresentar problemas, uma vez que o
desenvolvimento motor estava nos parametros de expectativa de normalidade.
Entretanto, apds o reconhecimento do problema e comparando com desenvolvimento
atual, relataram mudancgas no desempenho dos filhos. Uma das dificuldades
encontradas na coleta de dados foi que, as mées, algumas vezes, afirmavam nao se
recordar plenamente da idade de ocorréncia de mudancas, apesar de serem unanimes
em relatar que houveram mudancgas do comportamento infantil com o decorrer dos
anos. Destas, podemos citar a questdo da expectativa da familia para o desenvolvimento
de habilidades que néo se efetivou.

A percepcdo de que havia problemas no desempenho da crianga
aconteceu quando os familiares comecaram a comparar seus filhos com outras criancas
de mesma faixa etaria e perceberam diferencas no desempenho destes. Tjus et al.
(2001) afirmaram que, muitas vezes, a mde tem uma sensacdo estranha de que o
bebé é diferente de alguma forma, mas ndo é capaz de definir o que esté errado,
principalmente se o desenvolvimento motor estiver acontecendo dentro do previsto.
Este relato também foi encontrado neste estudo. No estudo de Dahlgren e Gillberg
(1989), entrevistando maes, também encontraram achados semelhantes.

A Figura 3 apresenta, em forma de grafico, a descricdo das habilidades
comunicativas, conforme a percepcgdo das maes.

100 Il Desenvolveu a fala
80 B Mudos
60_

@ Parou de falar ap ster come ado

40_
@ Entende a | ngua falada
201
Fala sem significado
0_

FIGURA 3 - Percepcdo das habilidades comunicativas.
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A Figura 3 apresenta os dados referentes as habilidades comunicativas.
Segundo o relato das méaes, 82% apresentavam fala sem significado, 61% entendiam
a lingua falada, 41% pararam de falar apés ter comegado, 34% foram considerados
como mudos e 6% desenvolveram a fala, ainda que com dificuldades. A literatura
apresenta que, individuos autistas terdo dificuldades marcantes no desenvolvimento
da sua comunicacdo (LAMONICA, 1991; 1994; STONE et al., 1994; RAPIN, 1997;
LOPES, 2000; AMATO, 2000; BERNARD-OPTIZ et al,. 2000; BARA ET AL., 2001;
CAMARGOS-JUNIOR, 2002; BOUCHER, 2003; BOPP ET AL, 2004). Os familiares
também relataram quanto o uso da fala sem significado ou intencdo comunicativa.
Boucher (2003) afirmou que aproximadamente metade das criancas diagnosticadas
como autistas sédo funcionalmente mudas, ou seja, ndo verbalizam e quando o fazem
sua producéo verbal tem pouco ou nenhum significado comunicativo.

Nesta casuistica, os dados foram discordantes quanto a porcentagem de
ocorréncia, ou seja, 34% consideraram seus filhos como mudos, ou seja, ndo produzem
sons ou as produgdes ndo sdo consideradas interacionais ou comunicativas. Entretanto,
€ possivel observar que, houve um namero significativo das maes que relataram fala
sem significado (82%), inferindo-se que estas criangas podem ser consideradas
funcionalmente mudas, pois suas emissdes ndo tém carater comunicativo. Nuciart
(1996) comentou achados semelhantes em seu estudo. Stone et al. (1997) e Bernard-
Optiz et al. (2000) observaram a comunicagdo espontanea de criangas autistas quanto
a forma, funcdo e objetivos e concluiram que os padrdes de comunicagao variavam
de acordo com o nivel cognitivo das criangas e intensidade do quadro autistico, sendo
a possibilidade de transmitir informacdes por meio da fala um preditivo importante da
cognigéo.

Com relacdo a compreensdo da linguagem, as maes afirmaram que 0s
filhos apresentam compreensdo (61%), entretanto, afirmaram que esta refere-se a
compreensao contextual e circunstancial, ou seja, obedecendo a rotina e acompanhada
da acdo conseguem acaté-las. Os estudos de Wing, (1997), Lamdnica (1994) e Boucher
(2003) também abordaram este aspecto. Bara et al. (2001) relataram que a
compreensao de individuos autistas pode estar limitada as circunstancias. Houve relatos
de que sua crianca desenvolveu fala (6%), nestes as mdes relataram que em
circunstancias de extremo desejo a crianca consegue falar aquilo que deseja. Lopes
(2000 ) abordou este aspecto em seu estudo, referindo que criangas autistas podem
aprender a usar rétulos verbais de modo adequado quando os estimulos sdo relevantes.

A Figura 4 apresenta, em forma de gréfico, a percepgao das méaes quanto
as habilidades linglisticas dos filhos.
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O Comprende ironias ou piadas

Il Usa frases

M Inicia intera 1 es verbais

@ Usa artefatos comunicativos

O Ecolalia

[ Jarg?o

[l A cata ordens simples (circunst ncias)

[ Fala peculiar

[ Repete 0os mesmos sons, palavras ou

senten as o
W Dificuldades comunicativas

FIGURA 4 - Percepcdo das habilidades linguisticas atuais.

A Figura 4 apresenta os relatos da percepcdo das maes quanto as
caracteristicas da comunicacgao. Todas (100%) relataram que os filhos tém dificuldades
para se comunicar, 68% repetem sons; palavras ou sentencas; 65% apresentam fala
peculiar; 62% acatam ordens simples; 59% apresentam jargdo; 37% apresentam
ecolalia, 24% usam diariamente, artefatos de comunicacdo (fazem uso de recursos
de comunicacdo alternativa); 6 % iniciam interacdes verbais mesmo por meio de
ecolalia e 3% formam frases quando algo é do interesse. Nenhuma relatou que o(a)
filho(a) compreendesse ironias ou piadas.

Com relacdo a dificuldade comunicativa e apresentacéo de fala peculiar,
foi possivel notar que as mdes conhecem verdadeiramente as necessidades
comunicativas de seus filhos e relataram com detalhes suas maiores dificuldades no
lidar com os desejos dos filhos. Esta fala peculiar refere-se ao modo como a crianga
faz 0 uso de habilidades comunicativas, compreendida pelas mées como parte do
qguadro da crianca. Fala peculiar foi relatada também na literatura compilada
(LAMONICA, 1994; NUCIART, 1996; BARA & TIRASSA, 2000; BISHOP & BAIRD,
2001; BOPP, et al., 2004).

Com relacdo a repeticdo de sons, palavras ou sentengas, estas maes
percebem (68%) que suas criangas sdo capazes de verbalizar palavras e sons, mas o
faziam sem a intencéo de transmitir conteddos comunicativos. O estudo e Bopp et al.
(2004) corroboram com este achado quando afirmaram que individuos autistas podem
verbalizar, mas tipicamente ndo verbalizam com finalidade comunicativa. Segundo
Boucher, (2003) individuos autistas podem falar palavras e repetir contetdos pelo
prazer da auto estimulacdo e ndo necessariamente para a transmissdo de conteddos.
Além disto, na analise da producao verbal destas criangas, € possivel verificar que ndo
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ha, via de regra, interferéncias de quadros motores orais (como por exemplo, alteracdes
artricas) que inviabilizem a articulagdo dos sons, sendo esta habilidade devidamente
preservada nos individuos autistas (BARA & TIRASSA, 2000; BOPP et al. 2004).

O jargdo também foi relatado pelas mées (59%), que exprimiram sua
dificuldade para a compreensdo destes contetdos expressos, pois ha o desejo de que
a crianca aprenda a fazer o intercAmbio comunicativo. Bara et al. (2001) também
afirmaram que o repertdrio da comunicacdo de algumas criangas autistas é tao limitado
gque caracteriza-se por jargdo, sendo compreendido apenas por poucas pessoas,
havendo esfor¢o das pessoas que convivem com estas criangas para dar significado
as suas producdes verbais.

Das maées entrevistadas, 37% relataram a ocorréncia de ecolalia,
principalmente a ecolalia funcional, ou seja a utilizacédo da fala do outro para confirmar
seus desejos, e 6% iniciam interacdo por meio de ecolalia A ecolalia no autismo é
relatada por varios autores LAMONICA, 1991, 1992; 1994; NUCIART, 1996; AMATO,
2000, NOTERDAEME et al., 2000; BISHOP & BAIRD, 2001). Lamdnica (1992) afirmou
gue as criangas autistas podem apresentar ganhos comunicativos por meio do uso da
ecolalia, incluindo a possibilidade destas criancas de realizarem pedidos, protestos,
afirmacdes, chamamentos e narracdes. E possivel distinguir dois tipos de ecolalia. A
ecolalia mediata e a imediata. Na imediata a crianca repete aquilo que escutou
imediatamente ap0s a verbalizagdo do outro, e é indicativa da falha da crianga em
compreender a fala do outro ou pode representar a intencdo da crianca em manter
interacdo social. Na ecolalia mediata, a crianca repete 0 que escutou apos um lapso
de tempo, podendo envolver a repeticdo de conversas inteiras (NOTERDAEME et al.,
2000; BERNARD-OPTIZ et al. 2000).

Foi relatado que 24% dos autistas aprenderam a usar recursos de
comunicacao alternativa na escola especial que freqiientam e o fazem nos diferentes
ambientes que freqiientam. A utilizacdo de métodos de comunicacao alternativa para
obtencdo de ganhos linguisticos e interativos com criangas autistas tém sido relatados
na literatura como meio de otimizar as habilidades comunicativas de autistas. Walter
(2001) apresentou um estudo mostrando a eficacia de procedimentos de comunicagao
alternativa, com o uso de PECS-Adaptado (Sistema de comunicacéo por intercAmbio
de figuras) para promover as habilidades comunicativas de autistas. Também foi relatado
pelas maes (3%) que seus filhos formam frases para comunicar-se. Lopes (2000)
apresentou um estudo referindo esta habilidade comunicativa em autistas considerados
de alto funcionamento. Nestes casos, esta previsto estruturagdo gramatical imatura,
reversao pronominal, inabilidade de usar termos abstratos ou lidar com ironias e piadas,
e melodia anormal.
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ConcLusAo

Com este estudo foi possivel concluir que as mées demonstraram perceber
as dificuldades interativas e comunicativas de seus filhos, visto que, os sinais e sintomas
relatados por elas corroboram com os achados da literatura.

As mées puderam contribuir muito para o conhecimento do desempenho
comunicativo da crianga autista e seus relatos foram considerados tanto para programar
0 processo diagndstico quanto para a direcionar as atividades interativas e
comunicativas no processo de avaliagao fonoaudiolégica.

O profissional da area de reabilitagdo ou mesmo o professor que recebera
esta criangca necessita programar sua entrevista com as maes para direcionar seus
guestionamentos buscando saber sobre as habilidades destas criancas, deste modo,
podera ter subsidios para programar seus procedimentos avaliativos considerando
suas particularidades comportamentais e desenvolvimentais, o que ajudard na
estruturacdo dos procedimentos de avaliagdo e andlise dos comportamentos interativos
e comunicativos. Deste modo, o profissional pode fazer com que estes familiares
tornem-se parceiros do processo de reabilitagcdo de seus filhos desde seu inicio,
mediante o intercambio de informag&es que vise a integracao no atendimento clinico,
escolar e familiar.
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