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RESUMO

Objetivo: Analisar evidéncias sobre a eficacia da CAA no desenvolvimento comunicativo
de criangas com TEA na primeira infancia.

Método: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de abordagem qualitativa e
carater exploratério-descritivo, com busca de publicagdes nacionais e internacionais nas
bases de dados SciELO, PubMed, Google Académico e portal de periddicos da CAPES,
utilizando os descritores: "comunicagdo aumentativa e alternativa”, "transtorno do espectro
autista", "primeira infancia", "fonoaudiologia", "augmentative and alternative
communication" e "autism spectrum disorder". Foram incluidos artigos originais, revisées
sistematicas, diretrizes e legisla¢des publicados entre 2017 e 2025.

Resultados: Os 24 estudos que evidenciaram esta revisdo, demonstraram que a CAA,
guando implementada precocemente por equipe fonoaudiolégica especializada com
envolvimento ativo da familia, promove ganhos expressivos na comunicacao funcional, no
repertorio lexical, na reducdo de comportamentos ndo adaptativos e na melhoria da
qualidade de vida de criangas com TEA. O Sistema de Comunicagao por Troca de Figuras
(PECS) e os dispositivos geradores de fala (DGF) destacaram-se como as abordagens com
maior respaldo empirico. O engajamento familiar e a capacitacdo dos parceiros
comunicativos mostraram-se determinantes para a generalizagdo e manutengdo dos
ganhos alcancados.

Conclusao: A CAA constitui intervencao fonoaudioldgica indispensavel para criangas com
TEA na primeira infancia, devendo ser iniciada tdo logo identificados os sinais
de comprometimento comunicativo. A consolidacdo de politicas publicas que garantam
acesso a esses recursos, bem como a formacéo continuada dos profissionais e o suporte
sistematico as familias, sédo condi¢cdes fundamentais para a efetividade e sustentabilidade
dessas intervencgdes no contexto brasileiro.
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ABSTRACT

Objective: To analyze evidence on the effectiveness of AAC in the communicative
development of children with ASD in early childhood.

Method: This is an integrative review of the narrative bibliographic literature, of a qualitative
and exploratory-descriptive nature, with a search for national and international publications
in the SciELO, PubMed, Google Scholar and CAPES periodicals portal databases, using
the descriptors: "augmentative and alternative communication”, "autism spectrum disorder",
"early childhood", "speech therapy", "augmentative and alternative communication" and
"autism spectrum disorder”. Original articles, systematic reviews, guidelines and legislation

published between 2017 and 2025 were included.

Results: The 24 studies highlighted in this review demonstrated that AAC, when
implemented early by a specialized speech-language pathology team with active family
involvement, promotes significant gains in functional communication, lexical repertoire,
reduction of maladaptive behaviors, and improvement in the quality of life of children with
ASD. The Picture Exchange Communication System (PECS) and speech-generating
devices (SWDs) stood out as the approaches with the greatest empirical support. Family
engagement and training of communication partners proved to be crucial for the
generalization and maintenance of the gains achieved.

Conclusion: AAC is an indispensable speech-language pathology intervention for children
with ASD in early childhood and should be initiated as soon as signs of communicative
impairment are identified. The consolidation of public policies that guarantee access to these
resources, as well as the continuing education of professionals and systematic support for
families, are fundamental conditions for the effectiveness and sustainability of these
interventions in the Brazilian context.

Keywords: Autism Spectrum Disorder. Augmentative and Alternative Communication.
Early Childhood. Speech-Language Pathology. Communication evelopment.

INTRODUCAO Prevencdo de Doengas dos Estados
Unidos (CDC), a prevaléncia do TEA
atingiu, em 2020, a propor¢cdo de uma

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é

reconhecido mundialmente como uma das

condicdes do neurodesenvolvimento de crianca afetada a cada 36 nascimentos,

. ~ . , S e )
maior relevancia em sadde publica. De representando um aumento de 22% em

acordo com os dados mais recentes rela(;ao a estimativa anterior, de uma a

divulgados pelos Centros de Controle e cada 44 criancas, publicada em 2021%.
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Esse crescimento progressivo tem sido
documentado de forma consistentemente
nas Ultimas décadas, impulsionando a

bY

produgéo cientifica voltada a
compreensao, ao diagndéstico precoce e
ao desenvolvimento de estratégias de
intervencao eficazes para essa
populacdo®. A expansdo dos critérios
diagndsticos estabelecidos pelo Manual
Diagnostico e Estatistico de Transtornos
Mentais, em sua quinta edicdo - DSM-5-
TR, a maior conscientizagdo entre
profissionais da saude e a ampliagdo do
acesso a servicos especializados sao
apontados como fatores que contribuem

para esse cenario epidemiolégico®.

No Brasil, o Censo Demogréafico de
2022, realizado pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), identificou
pela primeira vez o quantitativo de
pessoas com diagndstico de TEA no pais:
2,4 milhdes de brasileiros,
correspondendo a 1,2% da populacéo
total*. A maior prevaléncia foi registrada
entre os homens, com indice de 1,5%, em
comparacdo a 0,9% entre as mulheres.
Por faixa etaria, a maior concentragédo de
diagndsticos ocorreu entre criangcas de
cinco a nove anos, com prevaléncia de
2,6%, evidenciando que o periodo da
primeira infancia representa a janela

critica para a identificacédo do transtorno e

para 0 inicio das intervengbes
terapéuticas*. Esse panorama reforca a
urgéncia de politicas puablicas que
acesso

garantam o equanime a

diagnoéstico precoce e intervencao
especializada em todo o territério
nacional, especialmente considerando as
marcantes desigualdades regionais que
ainda caracterizam o sistema de saude

brasileiro®.

No contexto amazbnico e, mais
especificamente, no estado do Acre, as
limitacdes de acesso a servicos de saude
especializados configuram um desafio
adicional para a identificacdo precoce e 0
acompanhamento terapéutico das
criangas com TEA. Conforme evidenciado
por dados do Sistema Unico de Salde
(SUS), o diagnoéstico até os trés anos de
idade representa menos de um tergco dos
casos identificados nos Centros de
Atencdo  Psicossocial  Infantojuvenil
(CAPSI), e uma parcela significativa das
criangas encaminhadas a centros de
reabilitacdo ndo chega a receber
diagndstico por razbes diversas, incluindo
auséncia de profissionais fonoaudiélogos
capacitados em municipios de pequeno e
médio porte®. Essa realidade impacta
diretamente a possibilidade de
implementagdo precoce de abordagens

como a Comunicacdo Aumentativa e
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Alternativa (CAA), cuja eficacia esta
comprovadamente associada a

precocidade da intervencao®.

A comunicagdo constitui um dos
dominios mais afetados no TEA, e os
comprometimentos nessa area
manifestam-se desde o0s primeiros meses
de vida, podendo incluir auséncia ou
atraso no desenvolvimento da linguagem
oral, déficits na atencdo compartilhada,
uso limitado de gestos comunicativos e
dificuldades na reciprocidade
socioemocional®. Estima-se que entre
25% e 40% dos individuos com TEA néo
desenvolvam a fala funcional suficiente
para atender as suas demandas
cotidianas de comunicacéao,
permanecendo em  condicdo de
minimamente verbais ou ndo verbais ao
longo da vida.” Diante desse panorama,
coloca-se a seguinte questédo norteadora:
guais sdo as evidéncias cientificas
disponiveis sobre a importancia e a
efichcia da CAA no desenvolvimento
comunicativo de criangas com TEA na
primeira infancia, considerando o0s
principais sistemas utilizados, o papel do
fonoaudidlogo e os fatores determinantes

dos desfechos terapéuticos?

O presente estudo tem como objeto a
analise da producgédo cientifica acerca da
CAA como estratégia de intervencao

fonoaudioldgica para criangcas com TEA
na primeira infancia. A relevancia desta
revisdo justifica-se pela necessidade de
sistematizar as evidéncias disponiveis e
subsidiar as praticas clinicas dos
fonoaudidlogos que atuam junto a essa
populacdo, especialmente em contextos
com recursos limitados. Além disso,
contribui para a visibilidade de uma area
de atuacdo fonoaudiologica ainda em
expansdo no Brasil, e para o0
fortalecimento do debate acerca do direito
a comunicacdo como  dimensado
fundamental da cidadania e da incluséo

social de criangas com TEAS,
MATERIAL E METODO
CARACTERIZA(}AO DA PESQUISA

Trata-se de uma revisdo integrativa e
narrativa da literatura, de natureza basica,
com objetivos exploratdrio-descritivos e
abordagem qualitativa. Adotou-se o0
meétodo indutivo, partindo da analise de
estudos especificos sobre Comunicacao
Aumentativa e Alternativa (CAA) e o
Transtorno do Espectro Autista (TEA) na
primeira infancia para a formulacdo de
compreensdes mais amplas. Essa

abordagem  permite uma  sintese
abrangente e interpretativa do material
disponivel, o que possibilita identificar

tendéncias, lacunas e convergéncias na
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producdo cientifica sobre o objeto de

estudo.
COLETA DE DADOS

A busca de publicagGes foi realizada nas
bases de dados e portais cientificos
SciELO (Scientific Electronic Library
Online), PubMed/MEDLINE,
Académico e no portal de periédicos da

Google

Coordenacédo de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior (CAPES).
Foram empregados o0s seguintes
descritores e suas combinagdes, em
lingua portuguesa e inglesa:
"comunicacdo aumentativa e alternativa”,

"transtorno do espectro autista”, "autismo",

"primeira  infancia”, "fonoaudiologia”,
"augmentative and alternative
communication”, "autism spectrum

disorder", "early childhood", "speech-
language pathology”, "PECS", "speech
generating device". Os operadores
booleanos AND e OR foram utilizados

para combinar os termos de busca.

Os critérios de inclusdo adotados
foram: artigos originais, artigos de revisao
sistemética ou narrativa, capitulos de
livros, dissertacdes, teses e documentos
autoria de

normativos de orgaos

governamentais ou instituicbes de
referéncia, publicados entre 2017 e 2025,
em lingua portuguesa, inglesa ou

espanhola, que abordassem a tematica da

CAA no contexto do TEA ou no contexto
da primeira infancia. Foram excluidos:
trabalhos de conclusédo de curso de
graduacdo sem indexacdo em bases
cientificas reconhecidas, relatos de caso
com amostra inferior a trés participantes,
e publicacbes anteriores a 2017,
excetuando obras classicas de referéncia
da area. Foram selecionados 35 estudos
na busca inicial, dos quais 24 atenderam
integralmente aos critérios de inclusédo e

foram incorporados a anélise.
ANALISE E TRATAMENTO DOS DADOS

Os dados foram organizados e
categorizados por meio de leitura analitica
dos textos selecionados, com elaboragéo
de fichamentos tematicos no programa
Microsoft Word. A andlise seguiu
abordagem qualitativa de cunho descritivo
e interpretativo, sem uso de ferramentas
estatisticas quantitativas. As categorias de
analise foram definidas a posteriori,
emergindo da leitura sistemética dos
trabalhos, e organizadas nos seguintes
eixos tematicos: (1) caracterizacdo do TEA
e dos comprometimentos comunicativos
na primeira infancia; (2) defini¢ao,
sistemas e modalidades de CAA; (3)
evidéncias de eficacia da CAA no TEA; (4)
papel do fonoaudi6logo na implementacao
da CAA; e (5) engajamento familiar e

capacitacdo dos parceiros comunicativos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA E OS COMPROMETIMENTOS
COMUNICATIVOS NA  PRIMEIRA
INFANCIA

O TEA é definido pelo DSM-5-TR como
uma condicdo  neurobiolégica do
desenvolvimento, caracterizada  por
déficits persistentes na comunicagéo e na
interacdo social em multiplos contextos, e
por padrées restritos e repetitivos de
comportamento, interesses ou atividades.
Os sintomas devem estar presentes nas
primeiras fases do desenvolvimento,
embora possam nao se manifestar
plenamente até que as demandas sociais
superem as capacidades do individuo3. A
etiologia do TEA é reconhecidamente
multifatorial, envolvendo a interacdo
complexa entre fatores genéticos,
neurolégicos e ambientais, sem que
nenhuma causa isolada possa ser

imputada ao quadro clinico®.

Os comprometimentos comunicativos
no TEA variam amplamente em tipo e
intensidade, configurando um espectro
gue abrange desde individuos com
linguagem oral preservada mas com
déficits pragmaticos significativos até
aqueles que sao completamente nao
verbais’. Na primeira infancia, os sinais

precoces de comprometimento

comunicativo incluem a auséncia ou
reducdo do balbucio, a falta de resposta
ao proprio nome, a auséncia de gestos
como apontar e acenar, o déficit na
atencao compartilhada, a escassez de
sorriso social e o atraso ou auséncia no
desenvolvimento da fala®. Pesquisadores
apontam que o0s precursores da
comunicacédo, particularmente a atencgao
compartiihada e o0s comportamentos
protodeclarativos, estdo diretamente
associados ao desenvolvimento posterior
da linguagem oral, de modo que
intervencdes precoces voltadas a essas
habilidades tém potencial de alterar a
trajetéria comunicativa da crianga com

TEAS.

No contexto brasileiro, estudos
realizados junto ao Sistema Unico de
Saude evidenciaram que o diagnostico
precoce até os trés anos de idade ainda é
pouco frequente, e que uma parcela
significativa das criangcas com TEA chega
aos servicos fonoaudioldgicos com atraso
consideravel, o que compromete a janela
de neuroplasticidade ideal para a
intervengdo®. Essa realidade é agravada
pela insuficiéncia de profissionais
especializados em regides com menor
densidade de servicos de salde,
demandando estratégias criativas de

formacgéo e de modelo de atencéo.
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A COMUNICACAO AUMENTATIVA E
ALTERNATIVA  (CAA): DEFINICAO,
SISTEMAS E MODALIDADES

A CAA é definida como a area da pratica

clinica que objetiva maximizar a
comunicacéo funcional de individuos com
necessidades complexas de
comunicagdo, por meio do uso de
recursos, estratégias e técnicas que
suplementam ou substituem a fala natural
guando esta € insuficiente para atender as
demandas de interacdo!®. O campo da
CAA abrange tanto recursos de baixa
tecnologia, como pranchas de
comunicacdo com fotografias ou simbolos
gréficos, quanto recursos de alta
tecnologia, como dispositivos geradores
de fala (DGF) com saida de voz
digitalizada ou sintetizada, aplicativos
para tablets e smartphones, e sistemas de

comunicacéo eletronica dedicados*.

Entre os sistemas de CAA mais
amplamente utilizados no contexto do
TEA, destaca-se o Picture Exchange
(PECS),

denominado no Brasil como Sistema de

Communication System
Comunicagdo por Troca de Figuras. O
PECS é um sistema estruturado em seis
fases progressivas, desenvolvido por
Bondy e Frost, que ensina a crianca a
iniciar a comunicagdo de forma funcional
por meio da

entrega de figuras

representativas de objetos ou eventos
desejados a um parceiro comunicativo?,
O sistema nao requer habilidades prévias
de linguagem oral, imitagdo verbal ou
contato visual, o que o0 torna
especialmente adequado para criancas

n&o verbais na primeira infancia®s.

Além do PECS, o SCALA (Sistema de
Comunicagéao Alternativa para Letramento
de Aprendizes com Autismo) é um recurso
brasileiro desenvolvido especificamente
para atender as necessidades de criancas
com TEA, utilizando pranchas digitais
estruturadas por contextos do cotidiano®.
Os dispositivos geradores de fala, como o
Proloquo2Go, disponiveis em tablets,
constituem outra modalidade de alta
tecnologia com crescente base de
evidéncias para uso em criangas com
TEA, permitindo o0 acesso a um
vocabulario amplo e dindmico com
suporte de sintese de voz!4. Ademais, os
sistemas de signos manuais e gestos,
embora menos estudados no contexto do
TEA no Brasil, também sédo contemplados
como estratégias de CAA sem ajuda, que
fisicos

nao demandam recursos

adicionais?O.

A selecdo do sistema de CAA mais
adequado para cada crianca deve ser
realizada por meio de avaliacdo

fonoaudiologica individualizada, que
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considere o perfil comunicativo, as

habilidades

perceptuais, as

motoras, cognitivas e
preferéncias e o0s
interesses da criangca, bem como as
condicbes familiares e o contexto
sociocultural em que ela esta inserida.® A
Sociedade Internacional de Comunicacao
(ISAAC)

preconiza que a avaliagdo e a indicagdo

Aumentativa e Alternativa
de CAA devem ser realizadas por equipe
multiprofissional, com protagonismo do
fonoaudidlogo, garantindo que o sistema
escolhido seja funcional, acessivel e

significativo para a crianca e sua familia.

EVIDENCIAS CIENTIFICAS DE
EFICACIA DA CAA NO
DESENVOLVIMENTO COMUNICATIVO
DE CRIANCAS COM TEA NA PRIMEIRA
INFANCIA

A revisao sistemética conduzida por White
e colaboradores, publicada no Journal of
Autism and Developmental Disorders em
2021, examinou 28 estudos publicados
entre 1975 e 2020 e concluiu que
intervengbes com CAA  produziram
melhora na produgcdo de fala em
individuos com TEA, contrariando o mito
amplamente difundido de que o uso de
sistemas alternativos inibiria o]
desenvolvimento da oralidade’. Os autores
enfatizaram que o0s ganhos em

comunicacdo oral ndo ultrapassaram o

uso dos sistemas de CAA, sugerindo que

ambas as modalidades podem coexistir de

forma complementar no repertorio
comunicativo da crianca.
No éambito brasileiro, Pereira e

colaboradores realizaram um estudo
publicado na revista CoDAS em 2020,
analisando 0Ss impactos da
implementagéo da CAA em criangas com
TEA e demonstrando que a intervencao
produziu efeitos positivos ha comunicacao
funcional, com ampliacdo do repertério
lexical e maior iniciativa comunicativa por
Resultados

parte das  criancgas®.

semelhantes foram reportados por
Tamanaha e colaboradores em 2023, em
estudo longitudinal realizado com 22
criangas nao verbais ou com verbalizacéo
Nucleo de

minima atendidas no

Investigacao Fonoaudiolégica de
Linguagem da Crianga e do Adolescente
no TEA (NIFLINC-TEA) da Universidade
Federal de Sdo Paulo (UNIFESP). Nesse
estudo, o programa de implementacao do
PECS em 24 sessdes demonstrou que
100% das

adequadamente as trés primeiras fases

criangas atingiram
do sistema, com 82% alcancando a fase
IV, 64% a fase V, e expressiva reducao
nos comportamentos ndo adaptativos ao

longo do processo?’s.
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O estudo de Santos e colaboradores,
publicado na CoDAS em 2021, investigou
0 impacto da implementacédo do PECS na
compreensao de instrugdes por criancas
com TEA e

significativas nessa habilidade ao final do

identificou  melhoras
programa, sugerindo que os ganhos da
CAA transcendem a dimenséao expressiva
da comunicacdo e alcancam aspectos
receptivos de compreensdo linguistica®.
Esse achado é particularmente relevante
para a fonoaudiologia clinica, pois indica
gque a CAA atua de forma abrangente
sobre o processamento da linguagem na
crianca com TEA, e ndo apenas como um

substituto instrumental da fala.

No plano internacional, Ganz e
colaboradores publicaram em 2023 na
revista Augmentative and Alternative
Communication uma meta-analise que
examinou 114 estudos de delineamento
de caso unico envolvendo intervencdes
com CAA para individuos com TEA e/ou
deficiéncia intelectual. Os resultados
demonstraram efeitos positivos médios
sobre os desfechos comunicativos, com
alta heterogeneidade entre os estudos, e
concluiram que caracteristicas dos
participantes, como repertorio
comunicativo pré-intervencao e
habilidades de imitagdo, modulavam os

resultados obtidos6. Esses achados

reforcam a importancia da avaliagéo
individualizada como pré-condi¢éo para a
indicacio e o0 planejamento da

intervencdo com CAA.

Chavers e colaboradores, em pesquisa
publicada no American Journal of Speech-
Language Pathology em 2021,
investigaram os efeitos de intervengao
sistematica com dispositivo gerador de
fala sobre habilidades de solicitacdo em
multiplos passos e conversagao genérica
em criangas com TEA  severo,
identificando efeitos  fortes para
solicitacdes e médios para a conversacao,
com generalizacdo e manutencdo dos
comportamentos  comunicativos  trés
semanas apO0s o0 encerramento das
sessfes!’. Os autores destacaram que o
uso de estratégias de modelagem com
auxilio, nas quais o terapeuta modela
ativamente o uso do sistema de CAA, e de
instrucdo sistematica, as quais foram
determinantes para o0 sucesso da

intervencao.

A pesquisa conduzida por Schlosser e
Koul, publicada na Augmentative and
Alternative Communication em 2023,
enfatizou que o Centro Nacional de
Evidéncias e Pratica para o Autismo
(NCAEP) dos Estados Unidos classificou
as intervengdes com CAA para individuos
com TEA como "pratica baseada em
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evidéncias", consolidando o respaldo
cientifico para o uso dessa abordagem
como componente essencial dos planos
terapéuticos dessa populacdo®. Esse
reconhecimento internacional confere
ainda maior legitimidade a atuacdo dos
fonoaudidlogos brasileiros que adotam a
CAA como estratégia de intervencao
primaria ou complementar junto as

criancas com TEA.

O PAPEL DO FONOAUDIOLOGO NA
IMPLEMENTACAO DA CAA PARA
CRIANCAS COM TEA

O fonoaudidlogo ocupa posicéo central no

processo de avaliacdo, indicacéo,
implementagdo e acompanhamento da
CAA para criangas com TEA. Cabe a esse
profissional a realizacdo da avaliacdo do
perfil comunicativo da crianca, a definicdo
do sistema de CAA mais adequado, o
planejamento do programa de intervencao
€ 0 monitoramento continuo dos
progressos alcancados®. Além disso, o
fonoaudibélogo é responsavel por orientar
e capacitar o0s demais parceiros
comunicativos da crianca (familiares,
professores e outros cuidadores) para que
utiizem o sistema de CAA de forma
consistente e funcional em todos os

ambientes de vida da crianca®.

Tamanaha e Perissinoto destacaram a
relevancia de implementar o PECS e

demais sistemas de CAA em um contexto
de intervencao fonoaudiologica
estruturada, que siga as fases
originalmente propostas pelos criadores
do sistema e que seja acompanhada de
avaliacoes perioddicas para monitoramento
dos progressos e ajuste das metas
terapéuticas®. Os autores também
enfatizaram que a presenca ativa do
familiar durante as sessbes é um fator
determinante para a transferéncia das
habilidades adquiridas para o ambiente
natural da crianca, evidenciando que a
pratica fonoaudiolégica com CAA no TEA
€ necessariamente uma pratica que

extravasa os limites do consultério clinico.

A literatura revisada aponta ainda para
a necessidade de que o fonoaudidlogo
adote uma perspectiva de comunicacao
tota, na qual mdltiplos modos
comunicativos (verbais e ndo verbais) sao
valorizados e incentivados
simultaneamente, sem que 0 uso de
sistema

qualquer alternativo  seja

percebido como obstéaculo ao
desenvolvimento da linguagem oral’.
Beukelman e Light reforcam que as
intervengbes com CAA devem ser
desenhadas para promover a participagcao
da crianca em todas as dimensdes da vida
social, e ndo apenas para suprir

necessidades basicas de comunicacéo?®.

DéCiéncia em Foco. ISSN 2526-5946 2025; V. 9 N. 1: 76 — 91

>
=
(0)¢]
o
Q.
(0]
X
D
<.
n
Q)2
(@]




open
access

A investigacdo de Nunes, Barbosa e
Nunes, publicada na Revista Brasileira de
Educacdo Especial em 2021, revisou a
producgé&o nacional sobre CAA para alunos
com autismo no contexto escolar e
identificou a insuficiéncia de formacéao
especifica dos profissionais como uma
das principais barreiras para a
implementagédo efetiva da CAA nas
escolas.? Essa lacuna formativa reforga a
responsabilidade das instituicbes de
ensino superior de fonoaudiologia e dos
conselhos profissionais em promover
acOes de educacéo continuada voltadas a
CAA, tanto nos curriculos de graduacéao
guanto em programas de especializacéo e

formacao pés-graduada.

ENGANJAMENTO FAMILIAR COMO
FATOR DETERMINANTE NOS
DESFECHOS DA INTERVENCAO COM
CAA

A familia constitui o principal contexto de
vida da criangca pequena e, portanto, 0
locus privilegiado de generalizagdo e
habilidades

comunicativas desenvolvidas nas sessoes

manutengao das

fonoaudiolégicas. A pesquisa de Olivatti e
colaboradores, publicada na Revista
CEFAC em 2021,
especificamente  a

examinou
relevancia  do
engajamento familiar na implementacéo

do PECS em criangas com TEA e concluiu

que familias com maior nivel de
envolvimento nas sessdes e na execugao
das atividades em domicilio obtiveram
resultados significativamente superior em
relacdo ao avanco das criancas pelas

fases do sistemal®.

O estudo de Santos e colaboradores,
CoDAS em 2022,

acrescentou uma dimensao relevante ao

publicado na

debate ao investigar o impacto da
implementacdo do PECS na sobrecarga
de maes de criancas com TEA. Os
resultados indicaram reducédo nos indices
de sobrecarga ao longo do programa,
sugerindo que a capacitacao para uso de
sistemas de CAA nao apenas beneficia a
comunicacdo da crianca, mas também
contribui para o bem-estar do cuidador
principal, ao oferecer ferramentas
concretas para a interacdo cotidiana e
reduzir a sensagcao de impoténcia diante

das dificuldades comunicativas do filho??.

Laubscher, Pope e Light, em estudo
publicado no American Journal of Speech-
Language Pathology em 2023,
investigaram as perspectivas de pais de
criancas com TEA ndo verbais sobre
comunicacédo e uso de CAA, identificando
gue o desejo fundamental das familias era
simplesmente o0 de conseguir se
comunicar com seu filho?2. Os autores

destacaram que as expectativas das
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familias, suas crencgas sobre comunicagao
e 0 nivel de suporte oferecido pelos
profissionais influenciavam diretamente a
adesdo ao uso do sistema de CAA no
domicilio, reforcando a necessidade de
gue o fonoaudidlogo adote uma
abordagem centrada na familia e
culturalmente sensivel em todas as

etapas da intervengéo.

@] treinamento de parceiros

comunicativos, nestes incluidos

professores, auxiliares de sala e outros
cuidadores, é reconhecido na literatura
como componente indispensavel de
qgualquer programa de intervencdo com
CAAZ, Silva e Serra, em estudo publicado
na Revista Tempos e Espagos em
Educacgédo em 2023, demonstraram que a
capacitacdo de professores para o uso de
recursos de tecnologia assistiva e CAA no
contexto escolar resultou em maior
engajamento das criangas com TEA nas
atividades pedagogicas e em melhora na
qualidade da interacdo social com

colegas®.

DESAFIOS E PERSPECTIVAS PARA A
CAA NO CONTEXTO BRASILEIRO

Apesar das sdlidas evidéncias disponiveis
sobre a eficacia da CAA para criancas
com TEA, a implementacdo dessas
estratégias no Brasil ainda enfrenta

obstaculos relevantes, que incluem a

escassez de fonoaudidlogos com
formacao especifica em CAA, as barreiras
de acesso geografico e socioecondmico a
recursos tecnoldgicos e a insuficiéncia de
politicas publicas que garantam o
financiamento de dispositivos e sistemas
de CAA pelo SUS®. A Politica Nacional de
Atencdo a Saude da Pessoa com
Deficiéncia e a Lei n.° 12.764/2012, que
institui a Politica Nacional de Protecéo dos
Direitos da Pessoa com TEA,
estabelecem o direito a atendimento
fonoaudiolégico e a recursos de

tecnologia assistiva para essa populacao,

mas a efetivacdo desses direitos
permanece desigual no territorio
nacional?.

A producdo cientifica nacional sobre
CAA no TEA, ainda que crescente,
permanece aquém dos  padrbes
internacionais em termos de volume e
rigor metodoldgico. A maioria dos estudos
brasileiros revisados apresenta amostras
de pequeno porte, auséncia de grupos
controle e limitagbes na generalizacao dos
resultados para contextos distintos do
ambiente clinico em que foram
conduzidos'®. Essa lacuna aponta para a
necessidade de investimentos em
pesquisa clinica de maior escala,
incluindo ensaios clinicos randomizados,

estudos de efetividade em contextos reais
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e investigagbes longitudinais que
acompanhem as trajetérias comunicativas
de criancas com TEA ao longo de

multiplos anos de intervencéo.

Do ponto de vista da pratica clinica, a
utilizacdo de abordagens baseadas em
evidéncias, como o PECS, os dispositivos
geradores de fala e a modelagem de
linguagem com auxilio, deve ser
incentivada e sistematicamente avaliada
no contexto brasileiro, levando em conta
as especificidades culturais, econémicas
e linguisticas da populacdo atendida. A
consolidacéo de centros de referéncia em
CAA, a producdo de materiais adaptados
a realidade brasileira e a integracao da
tematica nos curriculos de formacdo de
fonoaudidlogos séo acbes fundamentais
para ampliar o alcance e a qualidade das
intervencgdes destinadas a criangas com

TEA em todo o pais®.
CONCLUSAO

A presente revisao bibliografica
demonstrou que a CAA constitui uma
intervengéo fonoaudioldgica de
comprovada eficacia para criangas com
TEA na primeira infancia, sendo capaz de
promover ganhos expressivos na
comunicacdo funcional, na reducédo de
comportamentos nao adaptativos e na
qualidade de vida tanto das criancas
familias,

gquanto de suas quando

implementada de forma  precoce,
sistematizada e com envolvimento ativo
dos parceiros comunicativos. Sistemas
como o PECS e os dispositivos geradores
de fala séo reconhecidos
internacionalmente como praticas
baseadas em evidéncias, com ampla
aplicabilidade em diferentes contextos

terapéuticos e educacionais.

O avanco da CAA no Brasil exige

esforco conjunto de profissionais,

pesquisadores, gestores e familias,
orientado pela conviccdo de que toda
crianca com TEA, independentemente da
severidade de seus comprometimentos
comunicativos, tem o direito e o potencial
de se comunicar de forma funcional e
significativa. A fonoaudiologia possui
papel insubstituivel nesse processo e deve
se colocar como protagonista na
construcdo de uma prética clinica cada
vez mais centrada na pessoa, baseada
em evidéncias e comprometida com a
inclusdo social e a plena participacao de

criangas com TEA em sua comunidade.

DECLARACAO DE Uso DE
INTELIGENCIA ARTIFICIAL (IA)

Declara-se gue este trabalho contou com
0 suporte de ferramentas de Inteligéncia
Artificial baseadas em nuvem (IA Cloud)
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material bibliografico, bem como na
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revisdo ortografica, gramatical e no
refinamento estilistico do texto, visando a
eliminacdo de redundancias e o

aprimoramento da clareza cientifica.
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interpretagéo dos resultados
apresentados.
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