Ana Irene Alves de Oliveira
Danielle Alves Zaparoli
Karina Saunders Montenegro
Maria de Fatima Goées da Costa
Leticia Rocha Dutra
Organizadoras

Coletanea de Estudos
¢ Integracao Sensorial

112 Volume

dﬁawkmg

EDITORA CERTIFICAGAO BRASILEIRA



COLETANEA DE ESTUDOS EM
INTEGRACAO SENSORIAL

11° volume



DIRECAO EDITORIAL: Betijane Soares de Barros

REVISAO: Kauana Pagliocchi Gomes

DIAGRAMACAO: Luciele Vieira da Silva

DESIGNER DE CAPA: Ana Irene Alves de Oliveira

FONTE IMAGEM: Internet

Equipe Técnica (Midia) e Administrativa (Secretaria Geral): Miguel
Formigosa Siqueira Ferreira; Rogério Ferreira Bessa

O padréo ortografico, o sistema de citacGes e referéncias bibliogréficas sdo
prerrogativas do autor. Da mesma forma, o conteldo da obra é de inteira e
exclusiva responsabilidade de seu autor.

Todos os livros publicados pela Editora Hawking estdo

Creati\fe sob os direitos da Creative Commons 4.0
@cumm

https://creativecommons.org/ licenses/by/4.0/deed.pt_BR

2026 Editora HAWKING
Av. Comendador Francisco de Amorim Ledo, 255 - Farol, Macei6 - AL, 57057-780
www.editorahawking.com.br editorahawking@gmail.com

Catalogacao na publicagdo
Elaborada por Bibliotecaria: Bruna Heller (CRB10/2348)

C694
Coletanea de estudos em integragdo sensorial / Ana lIrene
Alves de Oliveira ... [et al.] (organizadoras). — Sdo José
dos Pinhais, PR: Editora Hawking, 2026.
Dados eletronicos (1 PDF). v. 11.

ISBN 978-65-81683-64-1

1. Coleténea. 2. Integracdo sensorial — estudo e ensino.
I. Oliveira, Ana Irene Alves de. Il. Zaparoli, Danielle
Alves. 1ll. Dutra, Leticia Rocha. 1VV. Montenegro, Karina
Saunders. V. Titulo.

CDuU 61

indice para catalogo sistematico:
1 Salde 61



Ana Irene Alves de Oliveira
Danielle Alves Zaparoli
Leticia Rocha Dutra
Karina Saunders Montenegro
Maria de Fatima Goes da Costa
(Organizadoras)

COLETANEA DE ESTUDOS EM
INTEGRACAO SENSORIAL

11° volume

Maceio - AL

2026 ‘ d\awking

IDITORA



Direcao Editorial

Dra. Betijane Soares de Barros
Instituto Multidisciplinar de Alagoas — IMAS (Brasil)

Conselho Editorial

Dra. Adriana de Lima Mendonga/Universidade Federal de Alagoas —
UFAL (Brasil), UniversidadeTiradentes - UNIT (Brasil)

Dra. Ana Marlusia Alves Bomfim / Universidade Estadual de Ciéncias
da Saude de Alagoas — UNCISAL (Brasil)

Dra. Ana Paula Morais Carvalho Macedo /Universidade do Minho
(Portugal)

Dra. Andrea Marques Vanderlei Fregadolli/Universidade Federal de
Alagoas — UFAL (Brasil)

Dr. Eduardo Cabral da Silva/Universidade Federal de Pernambuco -
UFPE (Brasil)

Dr. Fabio Luiz Fregadolli//Universidade Federal de Alagoas — UFAL
(Brasil)

Dra. Maria de Lourdes Fonseca Vieira/Universidade Federal de
Alagoas — UFAL (Brasil)

Dra. Jamyle Nunes de Souza Ferro/Universidade Federal de Alagoas —
UFAL (Brasil)

Dra. Lais da Costa Agra/Universidade Federal do Rio de Janeiro-
UFRJ (Brasil)

Dra. Lucy Vieira da Silva Lima/Universidade Federal de Alagoas —
UFAL (Brasil)



Dr. Rafael Vital dos Santos/Universidade Federal de Alagoas — UFAL
(Brasil), UniversidadeTiradentes —
UNIT (Brasil)

Dr. Anderson de Alencar Menezes/Universidade Federal de Alagoas —
UFAL (Brasil)



ORGANIZADORES E CONSELHO EDITORIAL

ANA IRENE ALVES DE OLIVEIRA

Doutora em Psicologia (Teoria e Pesquisa do Comportamento) pela
Universidade Federal do Para (UFPA). Mestre em Motricidade
Humana pela Universidade do Estado do Para (UEPA), especialista em
Desenvolvimento Infantil no conceito Neuroevolutivo Bobath.
Graduada em Terapia Ocupacional e em Psicologia. Possui curso em
Integracdo Sensorial, certificado pela Clinica Integre (SP), curso
Avangado em Combining Sensory Integration with Evolutionary Neuro
Concept - Mary Hallway, certificado pela Clinica de Reabilitacdo
Especializada (CRE) e curso Clinical Care for Autistic Adults (Harvard
Medical School, USA). Docente fundadora do curso de Terapia
Ocupacional da UEPA. Atua em Estimulacgéo Precoce e em Tecnologia
Assistiva, sendo consultora em Tecnologia Assistiva, Acessibilidade e
Inclusdo de Pessoas com Deficiéncias. Fez intercdmbio, através dos
Partners of America em St. Louis/Missouri (USA). Ganhou Prémio
FINEP, categoria Inovacdo Social. Ganhou mencao honrosa no Prémio
FINEP e ganhou o Prémio Nacional de Direitos Humanos da
Presidéncia da Republica na categoria defesa dos direitos da Pessoa
com Deficiéncia. Coordena o Nedeta (Nucleo de Tecnologia Assistiva
e Acessibilidade). Autora de diversos livros, capitulos e artigos
publicados. Membro da Sociedade Internacional de Comunicagédo
Alternativa (ISAAC Brasil). Coordenadora do Centro Especializado em
Reabilitagdlo CER 1I/UEAFTO/UEPA. Coordenadora técnica-
pedagdgica da Certificacdo Brasileira em Integracdo Sensorial. Lider
do grupo de pesquisa do CNPQ “Inovagao tecnoldgica, Inclusdo social,
Desenvolvimento Infantil e Integracdo Sensorial”.

DANIELLE ALVES ZAPAROLI

Mestranda em Salde Coletiva. Graduada em Terapia Ocupacional pela
Universidade de Fortaleza (2001). Possui experiéncia na &rea da
Terapia Ocupacional, com énfase em Atendimento Ocupacional,
Neuro-Pediatrico (Autismo). Possui residéncia em Saude Mental,



formacdo em Tratamento Neuro Evolutivo Bobath, formagdo em
Therasuit, Certificacdo Internacional em Integracdo Sensorial
(Universidade do Sul da California - USC/USA), Adequacao Postural
e Seating, Prescricdo de Recursos Assistivos. Foi presidente da
Comisséo de Etica do CREFITO-06. Em processo de formagio em
Snoezelen. ldealizadora e coordenadora do curso de Certificacdo
Brasileira em Integragdo Sensorial.

LETICIA ROCHA DUTRA

Doutora em Ciéncia da Reabilitacdo pela Universidade Federal de
Minas Gerais (UFMG) (2020) com periodo sanduiche na Boston
University (2019). Mestre em Ensino em Salde/Saude Coletiva pela
Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri (2016).
Graduada em Terapia Ocupacional pela Universidade Federal de Minas
Gerais (2013). Tem experiéncia na area de Terapia Ocupacional, com
énfase em Avaliacdo do Desenvolvimento e Desempenho Infantil,
atuando principalmente nos seguintes temas: desenvolvimento infantil,
paralisia cerebral, autismo e uso do tempo dos cuidadores.

KARINA SAUNDERS MONTENEGRO

Mestre em Educacdo em Saude na Amazbnia pela Universidade do
Estado do Para (UEPA). Graduada em Terapia Ocupacional pela
Universidade do Estado do Pard (2007). Especialista em
Psicomotricidade. Especialista em Educacdo na Perspectiva do Ensino
Estruturado para Autistas. Possui formacéo em Educacéo e Estimulacéo
Psicomotora. Tem Certificacdo Internacional em Integracdo Sensorial
pela USC (EUA, 2019). Foi professora do curso de Terapia
Ocupacional da Escola Superior da Amazo6nia (Esamaz). Atualmente, é
professora da Universidade do Estado do Para (UEPA). Possui cursos
na assisténcia de criangas do Transtorno do Espectro do Autismo,
TEACCH, PECS e Integracdo Sensorial e Intervengbes Precoces
baseadas no Modelo Denver. Desenvolvimento de pesquisas na area de
desenvolvimento infantil, relacdo mé&e-bebé e autismo. Terapeuta



ocupacional atuante em consultério particular. Docente/orientadora dos
artigos cientificos da Certificacdo Brasileira em Integracdo Sensorial.

MARIA DE FATIMA GOES DA COSTA

Doutora em Psicologia (Teoria e Pesquisa do Comportamento) pela
Universidade Federal do Para (UFPA, 2024). Mestre em Gestdo em
Saude na Amazénia pela Fundagdo Santa Casa de Misericordia do
Estado do Para (2014). Especialista em Desenvolvimento Infantil
(2008) e em Reabilitacdo Neuroldgica (2012). Graduada em Terapia
Ocupacional pela Universidade do Estado do Pard (2006). Possui
Certificacdo Brasileira em Integracdo Sensorial (2021) e formacao na
Escala Bayley I11. E autora e executora do Projeto de Implantacéo dos
Programas de Vigilancia do Desenvolvimento Infantil e Estimulacéo
Precoce do Centro Especializado em Reabilitacdo (CER I11) da UEPA.
Atua como terapeuta ocupacional no ambulatério de Terapia
Ocupacional em Integracdo Sensorial do CER IHI/UEPA, preceptora do
Programa de Residéncia Multiprofissional Estratégia Saude da Familia
da UEPA e professora assistente do curso de Certificacdo Brasileira em
Integracao Sensorial (Integris/lUEPA).



SUMARIO

PREFACIO. ... e e 10

APRESENTACAO

Ana Irene Alves de Oliveira

Danielle Alves Zaparoli

Leticia Rocha Dutra

Karina Saunders Montenegro

Maria de Fatima Gdes da Costa..........cccvevverierererenennnnens 13

CAPITULO 1

A MODULACAO SENSORIAL E SEUS EFEITOS
NA PARTICIPACAO LABORAL DE ADULTOS
COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA
Danielly da Frota Studart

Kelly Nobre Santiago

Raquel Sousa Mendes

Rejane Rodrigues Barbosa Castelo

Samia Révia de Oliveira Chagas

Valbnia Suell L. Coelho Paz

Leticia ROCha DULra........ccoeieiiieiieiecece e, 20

CAPITULO 2

PARALISIA CEREBRAL E INTEGRACAO
SENSORIAL: um relato de experiéncia da Terapia
Ocupacional

Andreia Barroso Martins

Ariadne Fernandes

Isabela Moreira Falcéo

Marta Sarmento Bispo

Osvaldene Silva Gama

Maria de Fatima GOes da Costa..........ccceevvvveevieeiiiee i, 36

CAPITULO 3

DISFUNCAO DE PRAXIS EM CRIANCAS COM
TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA E SUAS
REPERCUSSOES NO DESEMPENHO ESCOLAR:
uma revisao narrativa

Alyne Pergentino Santos

Camila Evelyn Chagas Ferreira



Carla Gabriela Wanderley Santos

Kalene Melo Moura Azevedo

Marina Emanuelle da Silva Santos

Karina Saunders Montenegro.........cccceevvevvvveieesieeseesne e

CAPITULO 4

ESTRATEGIAS DE AUTORREGULACAO
SENSORIAL NA PESSOA COM TDAH: uma reviséo
narrativa da literatura

Cryslane Gracielle de Jesus Souza Elias

Elayne Silva Teixeira

Jesseé dos Santos Batista

José Ribamar Magalhées da Silva

Sandra Bueno de Mesquita Costa

Wandylenne Octavia S& Costa Borges

Leticia ROCha DULIa..........ccccevueiiiieee e

CAPITULO5

DISFUNCOES SENSORIAIS E O PROCESSO DE
DESFRALDE: um estudo de reviséao

Danielle Galvdo Nogueira

Dayane Rocha Amaral

Gabryelle de Brito Figueiredo Oliveira

Silvia de Oliveira Luna

Viviane Magno Borges

Walleska Rogério Maia Pires Pinheiro

Maria de Fatima Gdes da Costa..........cccvevververerererennnnens

CAPITULO 6

A ESCRITA COMO EXPRESSAO DAS
DISFUNCOES SENSORIAIS EM UMA CRIANCA
COM ALTAS HABILIDADES/SUPERDOTACAO:
relato de caso

Aline Melo da Silva

Antbnia Thayanna Holanda Lima Moreira

Camila Dantas de Jesus

Joice Layne de Jesus Ramos dos Santos

Nayara de Oliveira Dutra

Karina Saunders Montenegro.........ccoceevevveneeiesieeseeniennens

46

58

69



CAPITULO 7

INTEGRACAO SENSORIAL E ESCRITA EM
CRIANCAS COM TEA: uma revisdo narrativa
Adam da Silva Alves

Barbara Rodrigues Guedes

Eduarda Rafaela Fernandes Costa

Isadora Abreu Gongalves

Jessica Marinho da Silva

Leticia ROCha DULIA........ccocvvievieiieceece e
CAPITULO 8

PADROES DE PROCESSAMENTO SENSORIAL E
AUTONOMIA DE CRIANCAS COM TEA: revisdo
de literatura narrativa

Lara Tombesi Wagner

Myllena Ganzert

Nathalia de Oliveira Monteiro da Silva

Venceslau Moreira de Araujo

Yasmin Miranda Pereira

Maria de Fatima Gées da Costa...........cccvveevveeiveiiieeiieinnens
CAPITULO 9

ESTRATEGIAS DE ENFRENTAMENTO DE
DISFUNCOES SENSORIAIS NO COTIDIANO: a
experiéncia de uma mulher com diagnostico tardio de
TDAH

Erica Menezes S. de Souza

Gabriela Melo Issa

Giovanna B. C. Medeiros

Ingrid Lima M. Obermark

Jadyh Louise S. da C. Araujo

Mariana Diniz Balbino

Karina Saunders MONtENEgro..........ccceverveeerienierienie e



CAPITULO 10

PRINCIPIOS DA INTEGRACAO SENSORIAL DE
AYRES ASSOCIADOS A UM PROGRAMA
DOMICILIAR: um relato de caso

Luanna Bettina de Souza Santos

Luiza Idriss Soares de Almeida

Larissa Rodrigues Costa

Daniela de Moraes Déo

Ana Carolina Ferreira

Suiane Rodrigues Viana

Leticia ROCha DULIa........ccccovviiieeiie e



PREFACIO

E com imensa honra e um profundo senso de responsabilidade que
assumo a missdo de prefaciar o 11° volume da Coletanea de Estudos em
Integracdo Sensorial. Como terapeuta ocupacional com mais de duas
décadas de trajetdria, gestor publico e, sobretudo, como um adulto autista,
com Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) e Altas
Habilidades, vejo nesta obra um reflexo direto das lutas e dos avancos
estruturais da nossa profissao.

Ao longo da minha jornada, presidi a Abrato por duas gestdes,
representei o Brasil na World Federation of Occupational Therapists
(WFOT) e atuei como consultor no Ministério da Saude, onde participei
ativamente da criacdo da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia e da
insercdo estratégica do terapeuta ocupacional nas politicas do Sistema
Unico de Satde (SUS). Ao ler as paginas desta coletanea, percebo o quanto
o conhecimento cientifico produzido por terapeutas ocupacionais
brasileiros, impulsionado pela Certificacdo Brasileira em Integracao
Sensorial, fortalece ndo apenas a nossa pratica clinica baseada em
evidéncias, mas também o nosso protagonismo na construcdo de politicas
publicas inclusivas e no avanco do campo da reabilitacéo.

Esta obra se destaca por transcender o olhar tradicionalmente
focado apenas na infancia. E profundamente validador, tanto em nivel
pessoal quanto profissional, encontrar pesquisas como a do Capitulo 1, que
aborda a modulacdo sensorial e seus impactos na participacao laboral de
adultos com Transtorno do Espectro Autista (TEA), ou o Capitulo 9, que
traz a experiéncia de uma mulher com diagndstico tardio de TDAH e suas
estratégias de enfrentamento de Disfungdes Sensoriais no cotidiano. Como
servidor publico que atuou na gestdo nacional da Reabilitacdo Profissional
e em Salde e Qualidade de Vida no Trabalho no Instituto Nacional do
Seguro Social (INSS), sei 0 quanto o Processamento Sensorial € um eixo
frequentemente invisibilizado, porém estruturante para a inclusdo
produtiva, a saude mental e a permanéncia no trabalho da populagéo
neurodivergente.

-14 -



A Coleténea também nédo foge da complexidade da interseccao de
perfis. O Capitulo 6, que investiga como a escrita pode ser a expressao de
Disfungdes Sensoriais em uma  crianga  com Altas
Habilidades/Superdotacdo, dialoga de forma muito intima com a minha
propria neurodivergéncia. Ele nos lembra que facilidades cognitivas
excepcionais ndo anulam os desafios funcionais e de modulagéo sensorial,
exigindo do terapeuta ocupacional um olhar afiado e integral. Da mesma
forma, os estudos sobre estratégias de autorregulagdo no TDAH, no
Capitulo 4, evidenciam a importancia de ndo reduzirmos o sujeito aos seus
sintomas, mas compreendermos como ele interage sensorialmente com o
mundo.

Com rigor metodologico e diversidade tematica, os autores e as
organizadoras — Ana Irene Alves de Oliveira, Danielle Alves Zaparoli,
Leticia Rocha Dutra, Karina Saunders Montenegro e Maria de Fatima
Goes da Costa — nos presenteiam com investigacGes fundamentais sobre
as repercussdes da Integracdo Sensorial de Ayres (ISA) em diversas
frentes. A obra explora desde a Disfuncdo de Praxis e seu impacto no
desempenho escolar, as Disfunc¢des Sensoriais no processo de desfralde, a
relacdo da escrita e Integracdo Sensorial no Transtorno do Espectro Autista
(TEA), o fortalecimento da autonomia funcional, até os impactos na
Paralisia Cerebral e a eficacia de programas domiciliares baseados nos
principios da Integracdo Sensorial de Ayres (ISA) mediados por
telessatde.

Como coordenador de iniciativas focadas na promocao dos direitos
da pessoa com deficiéncia e atual condutor da mentoria “Formagdo TO
6.0”, reafirmo a necessidade de terapeutas ocupacionais que ndo apenas
apliguem técnicas, mas que investiguem, analisem criticamente e
contribuam para a ciéncia e para a sociedade. Este 11° volume consolida a
Terapia Ocupacional brasileira como produtora de um conhecimento
robusto, engajado na autonomia, na justica ocupacional e na inclusdo
plena.

Convido todos os estudantes, colegas de profissao, pesquisadores e
gestores a mergulharem nestes capitulos. Que esta leitura inspire novas
investigacOes e fortaleca a nossa prética cotidiana, lembrando-nos sempre

- 15 -



de que, por tras de cada perfil sensorial, existe um sujeito em busca de
participacao, pertencimento e autonomia.

Naum Mesquita

Terapeuta Ocupacional, Mestre em Satde Mental e em Saude Publica.
Ex-Presidente da Abrato e Delegado na WFOT. Adulto Autista, com
TDAH e Altas Habilidades.

-16 -



APRESENTACAO

O 11° volume da Coletanea de Estudos em Integracdo Sensorial
representa a consolidacdo de um projeto formativo que articula
exceléncia académica, pratica clinica supervisionada e producao
cientifica estruturada no cenario brasileiro.

Os capitulos aqui apresentados foram desenvolvidos por
terapeutas ocupacionais, alunos da Certificagdo Brasileira em
Integragdo Sensorial, em coautoria e sob orientagdo docente,
evidenciando que a formacdo proposta transcende a capacitacao
técnica: ela promove investigacao, pensamento critico e compromisso
com evidéncias cientificas.

O volume inicia ampliando o olhar tradicionalmente centrado
na infancia ao apresentar o estudo sobre Modulagdo sensorial e
participacdo laboral de adultos com Transtorno do Espectro
Autista. A pesquisa qualitativa evidencia como o Processamento
Sensorial impacta a permanéncia no trabalho, produtividade e salde
mental, contribuindo para preencher lacunas relevantes na literatura
nacional e reafirmando a importancia da Terapia Ocupacional no debate
sobre incluséo laboral e neurodiversidade.

Na sequéncia, o relato de experiéncia sobre Paralisia Cerebral
e Integracdo Sensorial demonstra aplicacdo clinica fundamentada nos
principios de fidelidade ao modelo de Ayres, articulando avaliagdo
padronizada, raciocinio clinico estruturado e intervencdo centrada na
crianca, reforcando que 0s componentes sensoriais séo estruturantes do
desempenho funcional.

O terceiro capitulo, ao abordar Disfuncdo de Praxis em
criancas com Transtorno do Espectro Autista e suas repercussoes
no desempenho escolar, apresenta revisdo narrativa atualizada que
integra literatura internacional recente com a pratica nacional,
evidenciando a préxis como funcdo complexa que impacta
planejamento motor, escrita e participacdo académica.

-17 -



O estudo sobre Estratégias de autorregulacao sensorial na
pessoa com TDAH avanca na compreensdo das interagdes entre
modulagdo sensorial, comportamento e desempenho ocupacional,
destacando estratégias regulatorias e adaptacGes ambientais como eixo
terapéutico.

Na analise de Disfun¢Ges sensoriais e 0 processo de desfralde,
observa-se deslocamento do olhar exclusivamente comportamental
para leitura neurofuncional e sensorial do controle esfincteriano,
ampliando o raciocinio clinico na pratica.

O relato intitulado A escrita como expressdo das Disfuncoes
Sensoriais em crianca com Altas Habilidades/Superdotagdo
evidencia que perfis cognitivos elevados ndo excluem alteracOes
sensoriais, reforcando a heterogeneidade dos perfis e a necessidade de
avaliacéo sensorial qualificada.

A revisdo sobre Integracdo Sensorial e escrita em criangas
com TEA consolida a compreensédo da escrita como tarefa complexa
que envolve modulagdo, controle postural, coordenacdo bilateral e
planejamento motor.

O capitulo Padrdes de Processamento Sensorial e autonomia
em criancas com TEA fortalece a discussao sobre individualizacado
terapéutica e promogdo da independéncia funcional a partir dos
diferentes perfis sensoriais.

Na perspectiva da vida adulta, o estudo Estratégias de
enfrentamento de Disfuncbes Sensoriais no cotidiano de mulher com
diagndstico tardio de TDAH amplia o debate sobre autorregulacao,
identidade e adaptacdo ocupacional, trazendo dimensdo qualitativa
relevante para a pratica clinica.

Por fim, o texto Principios da Integracdo Sensorial
associados a programa domiciliar evidencia a importancia da
orientacdo familiar estruturada e da continuidade terapéutica para
favorecer a generalizacdo de ganhos funcionais.

O conjunto da obra revela coeréncia tematica, diversidade
metodoldgica e aprofundamento teorico, demonstrando dominio dos
fundamentos da Integracdo Sensorial de Ayres e aplicacdo consistente

-18 -



do raciocinio clinico em diferentes contextos: clinico, escolar,
domiciliar e laboral.

Institucionalmente, esta coletdnea reafirma o papel da
Certificacdo Brasileira em Integracdo Sensorial como formador e
produtor de conhecimento cientifico no Brasil. Ao tornar pablica essa
producdo, demonstra-se que terapeutas ocupacionais brasileiros nao
apenas aplicam a abordagem, mas investigam, analisam criticamente e
contribuem para o avango do campo.

Esta obra permite que leitores constatem, de forma objetiva, a
robustez da produgdo cientifica nacional em Integracdo Sensorial. Mais
do que registrar estudos, este volume consolida um posicionamento
estratégico: fortalecer a Terapia Ocupacional brasileira como
protagonista na construcao de conhecimento, sustentado por evidéncias
e comprometido com participagdo, autonomia e incluséo.

Que esta coletanea inspire novas investigacOes, fortaleca a
cultura cientifica na pratica clinica e reafirme a relevancia nacional da
Certificagdo Brasileira em Integragdo Sensorial.

Ana Irene Alves de Oliveira
Danielle Alves Zaparoli

Leticia Rocha Dutra

Karina Saunders Montenegro
Maria de Fatima Goes da Costa
(Organizadoras)
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CAPITULO 1

A MODULACAO SENSORIAL E SEUS EFEITOS NA
PARTICIPACAO LABORAL DE ADULTOS COM
TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

Danielly da Frota Studart!

Kelly Nobre Santiago?®

Raquel Sousa Mendes?

Rejane Rodrigues Barbosa Castelo*
Samia Révia de Oliveira Chagas®
Valonia Suell L. Coelho Paz®
Leticia Rocha Dutra’

INTRODUCAO

O Processamento Sensorial € um processo neuroldgico por meio
do qual o Sistema Nervoso Central organiza, interpreta e responde as
informacGes provenientes dos diferentes sistemas sensoriais — visual,
auditivo, tatil, olfativo, gustativo, vestibular e proprioceptivo. Essa
funcdo é essencial para a adaptacdo ao ambiente, a aprendizagem e a
participacdo ocupacional, pois permite que o individuo regule o proprio
comportamento diante das demandas externas (Dunn, 2010; Miller et
al., 2007). A modulacédo sensorial € um dos componentes centrais do

‘Especialista em Analise do Comportamento Aplicada e Estratégias Naturalistas pelo
Instituto Singular.

2Especialista em Andlise do Comportamento Aplicada pela Faculdade Metropolitana.
3Especialista em Salde Mental pela Universidade Estadual do Ceara (UECE).
4Mestre em Gestdo da Clinica/Saide Coletiva pela Universidade Federal de Sdo
Carlos (UFSCar).

SEspecialista em Transtorno do Espectro Autista pelo Centro Universitario do Macico
de Baturité.

®Especialista em Transtorno do Espectro Autista e do Neurodesenvolvimento pelo
Centro Universitario do Macico de Baturité.

"Doutora em Ciéncia da Reabilitagdo pela Universidade Federal de Minas Gerais
(UFMGQG).
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Processamento Sensorial, sendo responsavel por ajustar a intensidade,
a duracdo e a frequéncia das respostas aos estimulos do ambiente,
garantindo niveis adequados de alerta e autorregulacdo. Estudos
recentes evidenciam atencdo crescente as Disfuncdes de Integracédo
Sensorial (DIS), especialmente quanto ao seu impacto sobre o
comportamento, a autorregulacao e o desempenho ocupacional (Schaaf;
Mailloux, 2015; May-Benson; Teasdale; Easterbrooks-Dick, 2022;
Jovellar-Isiegas et al., 2020).

Alteracdes na modulacdo podem gerar respostas hipo ou hiper-
reativas, interferindo de forma significativa no desempenho
ocupacional e na interacdo com o ambiente. A hiper-responsividade
caracteriza-se por reac0es exageradas a estimulos sensoriais, como
sons, luzes, texturas, movimentos e odores, podendo gerar
irritabilidade, impulsividade e dificuldade de adaptacdo. J& a
hiporresponsividade envolve respostas lentas ou diminuidas aos
estimulos, resultando em apatia, distracao e baixa reatividade corporal.
Essas respostas atipicas interferem diretamente na autorregulagdo, no
engajamento social e na execucdo de atividades significativas
(Magalhaes, 2008).

Pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA)
frequentemente apresentam alteracbes nesse processo, manifestando
hiper ou hiporreatividade a sons, luzes, texturas ou movimentos —
caracteristicas reconhecidas pelo DSM-5 (APA, 2014) como parte dos
critérios diagnosticos do transtorno. Schaaf e Mailloux (2015) e Miller
(2006) afirmam que as alteragfes de modulagdo estdo entre as mais
prevalentes em adultos com Transtorno do Espectro Autista (TEA),
sendo um dominio ainda pouco explorado em pesquisas que envolvem
0 contexto de trabalho. Lindsay et al. (2021) observaram que ambientes
de trabalho com alta demanda sensorial — como ruidos, luz intensa e
maltiplas interagbes — podem intensificar reacdes de desconforto e
evasdo em adultos com TEA, gerando fadiga, estresse e redugédo da
produtividade. Apesar dos avancos nas investigacOes sobre Integracéo
Sensorial, a maioria dos estudos ainda se concentra em criangas e
adolescentes, deixando uma lacuna importante na compreensdo das
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manifestacdes e repercussdes das Disfungbes Sensoriais em adultos
(Schaaf; Mailloux, 2015; Miller, 2006).

Considerando essas evidéncias, o presente estudo tem como
objetivo analisar como as dificuldades na modulacdo sensorial
impactam adultos com TEA em seus ambientes de trabalho. Ao abordar
essa tematica, busca-se ampliar o olhar da Terapia Ocupacional sobre a
vida adulta da pessoa com TEA, destacando a modulacdo sensorial
como eixo fundamental da autorregulacdo, engajamento e
produtividade.

METODO

Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa, de carater
exploratério-descritivo. A abordagem qualitativa foi escolhida por
permitir uma compreensdo aprofundada das experiéncias subjetivas e
das percepcBes individuais dos participantes, considerando a
complexidade do fenémeno estudado (Minayo, 2022).

A amostragem foi intencional, com recrutamento por
conveniéncia, por se tratar de estratégia agil para identificar
participantes com o perfil desejado em estudos que buscam
compreender fendmenos especificos, sem pretensdo de generalizacao
estatistica (Gil, 2008). Todas as pesquisadoras atuam profissionalmente
com pessoas com TEA, o que facilitou o acesso a adultos que relataram
o diagnostico formal e que percebem dificuldades sensoriais em suas
rotinas de trabalho.

A coleta de dados foi realizada por meio de um questionario on-
line com perguntas abertas e fechadas, elaborado no Google Forms. O
instrumento foi construido para favorecer a narrativa livre dos
participantes sobre suas experiéncias sensoriais no espacgo laboral, com
foco nas dificuldades de modulacdo do estimulo sensorial. O uso de
perguntas abertas € apropriado em pesquisas qualitativas por
possibilitar que os participantes expressem suas percep¢des de modo
espontdneo e contextualizado, enriquecendo a compreensdo dos
significados atribuidos as experiéncias (Minayo, 2022; Gil, 2008).
Além disso, o formato on-line foi adotado por sua praticidade e alcance,
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preservando acessibilidade e confidencialidade dos participantes
(Creswell, 2014; Schaaf; Mailloux, 2015). Também foi preenchido o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

O método usado para identificar, organizar e analisar os dados
foi a analise tematica indutiva (Braun; Clarke, 2006). Nesse estudo, as
dificuldades na modulacdo sensorial em adultos com Transtorno do
Espectro Autista em seu ambiente de trabalho foram extraidas
detalhadamente das transcricdes das entrevistas e interpretadas por
meio de seis etapas da anélise temética: (1) familiarizacdo dos dados;
(2) geracdo de codigos iniciais; (3) busca de temas; (4) revisdo dos
temas; (5) definicdo e nomeacéo dos temas; e (6) producéo de relatorio.

RESULTADO E DISCUSSAO

Caracterizacdo da amostra

Participou do estudo uma amostra de conveniéncia de 15 adultos
com TEA, com idade média de 44 anos, 60% eram do sexo masculino
e 93% inseridos no mercado formal de trabalho. Todas as informacGes
descritivas sobre os participantes estdo na Tabela 1.

Tabela 1 — Informages descritivas dos participantes entrevistados

Participantes Idade Género  Diagndstico Tipo de

Trabalho
01 33 F TEA Formal
02 54 M TEA Formal
03 48 M TEA Formal
04 67 F TEA Formal
05 31 F TEA Formal
06 44 M TEA Formal
07 52 F TEA Formal
08 62 F TEA Formal
09 27 M TEA Formal
10 43 F TEA Formal
11 30 M TEA Formal
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12 44 M TEA Formal
13 47 M TEA Informal
14 36 M TEA Formal
15 48 M TEA Formal

Fonte: elaborada pelas autoras.
Analise tematica

Inicialmente, procedeu-se a leitura exaustiva do material
coletado, buscando familiarizacdo com o conteudo e reconhecimento
preliminar de padrdes descritivos relacionados as respostas sensoriais.
Em seguida, realizou-se a codificacdo inicial dos trechos relevantes. Os
cddigos produzidos foram agrupados em eixos tematicos mais amplos,
representando nuances das vivéncias sensoriais no ambiente laboral.
Esse processo permitiu identificar categorias recorrentes. A construgéo
das categorias respeitou critérios de coeréncia interna e distincdo
tematica, assegurando que cada agrupamento representasse de forma
fidedigna as percepc¢oes relatadas pelos participantes. A andlise foi
conduzida com atencdo a singularidade das experiéncias, bem como as
interacdes entre demandas sensoriais e fatores contextuais do ambiente
de trabalho, permitindo uma compreensdo aprofundada dos desafios
enfrentados e das necessidades de suporte.

A andlise tematica resultou na identificacdo de quatro categorias
centrais, cada uma contendo subcategorias que aprofundam as nuances
das experiéncias sensoriais relatadas pelos participantes.

Categoria 1 — Sobrecarga sensorial no ambiente de trabalho

Na categoria “sobrecarga sensorial no ambiente de trabalho”, os
participantes referiram estimulos auditivos, visuais e maultiplos
estimulos, incluindo ambientes com alta circulacdo de pessoas, como
provedores de sobrecarga sensorial, que impactam negativamente no
desempenho da atividade laboral.
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Estimulos auditivos intensos e continuos

Os participantes relataram dificuldade em filtrar sons
concorrentes (conversas simultaneas e ruidos de escritorio). Esses
estimulos foram descritos como “invasivos”, afetando a concentragao e
aumentando o estresse. Como relatado pelo Participante de ndmero 8,
que mencionou essas dificuldades: “O barulho de multiddo, burburinho,
estouros e campainhas é esmagador. [..] me causando fadiga e
prolongada indisposi¢do mental” (Participante 8).

Quando perguntados sobre quais estimulos que mais atrapalham
no ambientes, muitos se referiram ao barulho, como os Participantes 4,
5 e 6: “Barulho, especialmente de conversas [...]” (Participante 4); “[...]
barulhos inesperados e muito altos” (Participante 5); “barulho
constante” (Participante 6).

Sobrecarga visual e excesso de movimento

[luminagdo fluorescente, telas muito brilhantes, ambientes
abertos e alta circulacdo de pessoas foram apontados como elementos
que provocam fadiga sensorial e reducao na capacidade de execucéo de
tarefas, como relatado nos Participantes 13 e 15: “Sinto incomodo com
luz. Se pudesse eu trabalharia na penumbra. Quando um colega pede
para acender todas as luzes, o0 meu humor muda. Vem um desconforto
muito grande [...]” (Participante 13). O Participante 15 relata como um
momento de desafio intenso: “Quando o colega ou paciente pede para
acender todas as luzes. As vezes é possivel trabalhar s6 com 1 luz
acessa, mas entendo” (Participante 15).

Mistura de multiplos estimulos

A combinacgdo simultanea de ruido, luz e imprevisibilidade
gerou estados de sobrecarga aguda, levando alguns participantes a
necessitar de pausas frequentes ou estratégias individuais de
acomodacéo, explicitado abaixo pelas falas dos Participante 8 e 13:

“Nao suporto luzes brancas (luz do sol) ou azuis. O
barulho de multiddo, burburinho, estouros e campainhas
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¢ esmagador. O calor do sol é insuportdvel. E o
movimento de pessoas ao meu redor chega perto de ser
desesperador, me causando fadiga e prolongada
indisposicdo mental. O toque, na pele, sem aviso prévio
¢ sempre assustador” (Participante 8).

“Canso facil e termino o trabalho fisicamente cansada,
com muito sono. E como se meu corpo fizesse tanto
esforco com as atividades motoras que a terapia
ocupacional exige, que relaxo completamente. Da um
sono e ndo posso parar. Tenho hipersensibilidade com
cheiros. Noto cheiros que outras pessoas ndo percebem”
(Participante 13).

Categoria 2 — Dificuldades de autorregulacédo sensorial

Na categoria “dificuldades de autorregulagdo sensorial”,
encontram-se os impactos resultados dos desafios de autorregulacéo,
que podem afetar o bem-estar mental, emocional e social, gerando
implicagdes na produtividade laboral. Foram identificados episodios de
hiper e hiporresponsividade, variando desde retraimento e fuga até
dificuldade de perceber sinais corporais de fadiga ou estresse sensorial.
O Participante 15 relata sobre tais desafios: “Percebo que meu humor
muda com muita iluminacdo na sala que atendo. Quando estava mais
escuro, meu alerta e nivel de atividade aumentam em vez de diminuir,
pois fico confortavel, feliz” (Participante 15).

Categoria 3 — Impacto da modulagéo sensorial no desempenho e na
permanéncia no trabalho

Na categoria “impacto da modulagdo no desempenho e na
permanéncia no trabalho”, percebe-se 0s desafios vivenciados para
manterem-se produtivos. Existe uma necessidade constante de
desenvolver meios de enfrentamento, de gerenciar emocoes, de utilizar
estratégias de acomodacdo sensorial, para ndo gerar comportamentos
de ansiedade, estresse e outros sintomas fisicos.

Consequéncias emocionais e corporais
Os participantes descreveram exaustdo, irritabilidade, ansiedade
antecipatdria e sintomas fisicos, como tensdo muscular e cefaleias apds
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exposicdes prolongadas. O Participante 7 explica esses desafios quando
exposto a estimulos excessivos: “[...] sdo gatilhos para crise de dor de
cabeca e ansiedade” (Participante 7).

Necessidades de acomodacéo e suporte organizacional

Ambientes mais silenciosos, possibilidade de trabalhar
remotamente, controle sobre iluminacdo e comunicagédo clara foram
apontados como fatores que reduzem significativamente o impacto
sensorial e fortalecem a permanéncia no trabalho. “Consigo me regular
melhor estando sozinho. Se possivel, escuto uma musica ou falo com
alguém que me transmite seguranga ¢ confianga” (Participante 3).

“Também fago pausas breves ao longo do dia para
retomar o foco e evitar sobrecarga. Quando percebo que
algo estda me gerando incdmodo ou tensdo, procuro
refletir antes de reagir, buscando compreender a situacéo
de forma racional e manter uma postura equilibrada nas
interagdes” (Participante 14).

Categoria 4 — Estratégias de enfrentamento

Na categoria “estratégias de enfrentamento”, os participantes
relataram que utilizam alguns recursos autorregulatérios para suportar
a sobrecarga sensorial, como o uso de fones abafadores, fidgets
manuais, pausas em locais silenciosos, movimentos autorregulatorios
discretos, conforme descrito na transcricdo dos Participantes 4 e 8:
“Uso fone de ouvido com cancelamento de ruido ou abafadores, fecho
as persianas préximas a minha mesa e visto um casaco, quando
necessario” (Participante 4); “uso de abafadores e dculos de sol, uso de
fidgets manuais e acesso a informagdes irrelevantes na internet”
(Participante 8).

Os achados deste estudo reforcam, de maneira consistente, que
a modulagdo sensorial constitui um eixo central para compreender o
desempenho ocupacional de adultos autistas em ambientes laborais. Tal
conclusdo est4 alinhada & literatura contemporénea, que descreve a
hiper e a hiporresponsividade sensorial como caracteristicas
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persistentes ao longo da vida, ndo se restringindo ao periodo infantil,
mas influenciando diretamente a forma como individuos autistas
percebem, interpretam e respondem as demandas ambientais na idade
adulta (Robertson; Simmons, 2015; Dunn, 2014). Esses padrdes
sensoriais, longe de serem meros tracos secundarios, configuram
elementos estruturantes da experiéncia cotidiana, afetando a
participagcdo social, a autonomia e o desempenho funcional em
maltiplos contextos, incluindo o trabalho.

Os dados revelam que estimulos ambientais intensos, como
temperatura, texturas, proximidade fisica e, especialmente, auditivos e
visuais, funcionam como desencadeadores frequentes de sobrecarga
sensorial. Essa sobrecarga emerge quando a capacidade do sistema
nervoso de processar estimulos é ultrapassada, resultando em estados
de tensdo, irritabilidade, fadiga e dificuldade de manter foco por
periodos prolongados. Estudos anteriores corroboram esses achados ao
demonstrar que ambientes ruidosos, imprevisiveis ou com alta
densidade de estimulos comprometem a concentracéo, o raciocinio e a
organizacdo de tarefas, afetando diretamente o desempenho
ocupacional (Mazurek et al., 2023; Crane et al., 2009). Essa condigéo,
muitas vezes invisivel aos colegas e gestores, cria um descompasso
entre a expectativa de produtividade continua e as necessidades reais de
regulacdo sensorial dos trabalhadores autistas.

A dificuldade de autorregulacédo sensorial evidenciada entre os
participantes também dialoga com o Modelo de Processamento
Sensorial de Dunn (1997), que descreve como diferentes perfis
sensoriais influenciam a forma de interagdo com o ambiente. Os relatos
indicam que, na auséncia de ajustes ambientais, muitos adultos autistas
desenvolvem estratégias espontaneas, como evasdo de estimulos,
pausas frequentes, uso de dispositivos, como fones abafadores, ou
busca por rotinas mais rigidas. Tais estratégias, embora funcionais, séo
muitas vezes interpretadas equivocadamente como desinteresse,
distracdo ou falta de flexibilidade, reforcando padrdes capacitistas no
contexto laboral.

-28 -



A dimensdo comunicacional emergiu como outro aspecto
critico: diversos participantes demonstraram evitar comunicar suas
necessidades sensoriais. Esse silenciamento esta intimamente
relacionado ao fenbmeno do masking, amplamente discutido por Kapp
et al. (2013), no qual individuos autistas tentam camuflar
comportamentos, preferéncias e necessidades para se adequar a normas
sociais majoritarias. Embora possa favorecer a aceitagdo superficial no
ambiente de trabalho, esse processo exige alto gasto energético e esta
associado a exaustdo emocional, burnout, ansiedade e reducdo da
autoestima. Importante destacar que o masking, apesar de funcional em
curto prazo, nao representa um caminho sustentavel de inclusédo, pois
desloca a responsabilidade pela adaptacdo do ambiente para o
individuo, reproduzindo l6gicas de normalizacdo e apagamento
identitario.

Além dos impactos emocionais, 0s prejuizos funcionais
identificados aproximam-se de pesquisas que demonstram que
ambientes sensorialmente desregulados comprometem a tomada de
decisdo, o gerenciamento do tempo, o planejamento de tarefas e a
capacidade de realizar atividades sob pressdo (Lorenz; Heinitz, 2014).
Esses fatores, combinados, ndo apenas reduzem a produtividade, como
também aumentam a probabilidade de conflitos interpessoais,
retrabalho e afastamentos por esgotamento. Raymaker et al. (2020)
acrescentam que a interacdo entre sobrecarga sensorial e demandas
psicossociais gera ciclos de estresse cumulativo, potencializando
vulnerabilidades ja presentes em ambientes competitivos ou altamente
dindmicos.

Em contrapartida, a literatura contemporanea mostra que
pequenas adaptagdes podem gerar transformagfes substanciais na
experiéncia laboral de pessoas autistas. Autores, como Wehman et al.
(2016) e Nicolaidis et al. (2019), salientam que medidas simples como:
disponibilizagdo de espagos tranquilos, flexibilizagdo na disposicéo
fisica do ambiente, reducdo de ruidos, controle de iluminac&o, definicdo
clara de rotinas e feedbacks estruturados podem promover ndo apenas
melhora no desempenho individual, mas também maior satisfacéo,
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engajamento e sensacdo de pertencimento. Quando tais praticas séo
incorporadas de forma sistematica, e ndo como respostas pontuais, elas
contribuem para ambientes de trabalho mais inclusivos e responsivos a
diversidade humana.

Quando as praticas de acessibilidade sensorial sdo incorporadas
de maneira consistente, observa-se que barreiras histdricas podem ser
substancialmente reduzidas. Essas agOes favorecem ambientes mais
inclusivos, reduzem demandas desnecessarias de adaptacdo e ampliam
a participacdo ocupacional dos trabalhadores autistas.

Mais do que mudancas pontuais, torna-se necessario repensar
estruturas e expectativas institucionais. Promover culturas
organizacionais que acolham diferentes formas de perceber e agir no
mundo, o que implica reconhecer o valor da neurodiversidade e assumir
um compromisso real com praticas que sustentem trajetérias
profissionais mais estaveis, saudaveis e plurais. Nessa perspectiva,
ajustar o ambiente ndo representa apenas uma estratégia de eficiéncia,
mas um posicionamento ético capaz de fortalecer a justica, a equidade
e 0 respeito as singularidades humanas.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados deste estudo evidenciam que a modulacao
sensorial constitui um elemento estruturante para compreender a
experiéncia laboral de adultos com TEA. A andlise das narrativas
revelou que 0 modo como cada individuo processa e organiza estimulos
ambientais influencia diretamente no seu bem-estar, sua participacdo
cotidiana e sua capacidade de sustentar niveis consistentes de
engajamento no trabalho.

Observou-se que, diante de ambientes pouco responsivos as
necessidades sensoriais, trabalhadores autistas recorrem a estratégias
individuais de enfrentamento, nem sempre compreendidas ou apoiadas
institucionalmente. Esse cenario demonstra que a gestdo das demandas
sensoriais ndao deve ser percebida como responsabilidade exclusiva do
sujeito, mas como uma dimensdo que emerge da interagao entre pessoa,
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tarefa e ambiente. Reconhecer as diferencas sensoriais desloca o foco
da ideia de déficit para a compreensao de que muitos desafios emergem
de contextos organizacionais pouco flexiveis e pouco atentos a
diversidade neuroldgica.

Os achados também reforcam que ambientes mais previsiveis,
organizados e sensorialmente regulados, aliados a formas de
comunicacgdo claras e flexiveis, contribuem significativamente para a
permanéncia, a salde mental e o desempenho de adultos com TEA.
Nesse sentido, destaca-se o papel da Terapia Ocupacional na avaliagdo
das demandas sensoriais, na proposicao de intervengdes, construgédo de
dietas sensoriais e na orientacdo as equipes para a construcao de praticas
mais inclusivas.

Conclui-se que a modulacdo sensorial deve ser compreendida
como uma dimensdo essencial da inclusdo de adultos autistas no
mercado de trabalho. Mais do que um trago individual, trata-se de um
aspecto relacional, que se expressa na interagdo continua entre pessoa e
ambiente. Portanto, promover a inclusdo laboral de adultos autistas
requer incorporar a acessibilidade sensorial como principio central das
politicas organizacionais. Investir em ambientes de trabalho que
reconhecam a diversidade neuroldgica e que ndo se limite apenas a
melhorar a eficiéncia operacional, mas representa um compromisso
ético com equidade, pertencimento e respeito as diferentes formas de
perceber e interagir com 0 mundo.

Uma limitagdo do estudo esteve associada ao instrumento de
coleta, o uso do Google Forms, apesar de facilitar o acesso a populagao
do estudo, dificultou a exploracdo de falas e conteudos que foram
emergindo nas respostas. Recomenda-se que em estudos futuros utilize-
se chamadas de video ou telefonicas associadas ao questionario.
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INTRODUCAO

A Encefalopatia Crbnica N&o Progressiva da Infancia,
comumente denominada Paralisia Cerebral (PC), compreende um
grupo de disturbios permanentes do desenvolvimento do movimento e
da postura, decorrentes de lesdes ndo progressivas em um cérebro
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imaturo. Essa condi¢do compromete o controle motor, a coordenacao e
o alinhamento postural, sendo frequentemente associada a alteracGes
nos sistemas sensoriais, perceptivos, cognitivos e comportamentais, 0
que repercute diretamente no desempenho ocupacional, na participacao
social e no engajamento da crianga em ocupacdes tipicas da infancia
(Palisano et al., 1997; Rotta et al., 2002; AOTA, 2024).

A Paralisia Cerebral configura-se como um dos disturbios
neuroldgicos mais prevalentes na infancia, com incidéncia estimada
entre 1,5 e 2,5 casos a cada mil nascidos vivos em nivel mundial. Entre
0s subtipos clinicos, a forma espastica é a mais frequente, caracterizada
por aumento do tonus muscular, hiper-reflexia e padrbes motores
anormais, 0s quais resultam em prejuizos significativos na locomocao,
no equilibrio, na coordenacdo motora e no desempenho funcional.

O tratamento da Paralisia Cerebral tem como objetivos centrais
a maximizacdo do desempenho funcional, a prevencéo de deformidades
secundarias e a ampliacdo da participagdo da crianca em atividades
significativas do cotidiano. Nesse contexto, destaca-se a importancia de
abordagens terapéuticas que considerem, de forma integrada, o0s
componentes motores, sensoriais, perceptivos e ocupacionais,
orientadas por um raciocinio clinico centrado na crianga e em suas
ocupacdes (Aisen et al., 2011; Auld et al., 2011).

Diversas estratégias terapéuticas sao utilizadas no processo de
reabilitacdo de criangas com Paralisia Cerebral, incluindo intervengdes
fisioterapéuticas, terapias baseadas no desenvolvimento motor e a
Terapia Ocupacional fundamentada na Integracdo Sensorial de Ayres®.
A Integracdo Sensorial consiste em uma abordagem clinica que enfatiza
a relacdo terapéutica e a oferta intencional de experiéncias sensorio-
motoras ludicas, organizadas de modo a favorecer o processamento, a
modulacdo e a integracdo das informacgfes sensoriais, promovendo
respostas adaptativas eficazes (Bumin; Kayihan, 2001).

Nesse sentido, este trabalho tem como objetivo relatar a
experiéncia da Terapia Ocupacional com uso da Abordagem de
Integracdo Sensorial na assisténcia a uma crianca com Paralisia
Cerebral.
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METODO

Trata-se de um relato de experiéncia de natureza qualitativa e
abordagem descritiva acerca da atuacdo da Terapia Ocupacional, com
abordagem de Integracao Sensorial, desenvolvido a partir da assisténcia
a uma crianca diagnosticada com Paralisia Cerebral.

A experiéncia aqui relatada foi desenvolvida em 2025, em uma
clinica particular localizada no municipio de Rio Grande (RS), em
ambiente estruturado de acordo com os principios da Integracdo
Sensorial de Ayres®. Os atendimentos foram conduzidos por terapeuta
ocupacional capacitada em Integracdo Sensorial de Ayres®.

RELATO DA EXPERIENCIA

A experiéncia foi vivenciada em uma clinica de assisténcia
privada. Ao ser encaminhado para a Terapia Ocupacional, a crianga e a
familia passam por um processo de avaliacdo terapéutico ocupacional
abrangente, o qual busca conhecer o histérico de desenvolvimento, as
condic@es clinicas associadas, as principais demandas da familia e da
crianca, assim como a avaliacdo funcional do desempenho,
identificando as principais dificuldades e potencialidades da crianca.
Durante a experiéncia vivenciada, foi assistida uma crianca de sete anos
de idade, com diagndéstico clinico de Paralisia Cerebral, do tipo
Espastica com hemiparesia a esquerda. Essa condicdo repercute de
forma expressiva nas fungdes neuromotoras, perceptivas e sensoriais,
impondo desafios complexos a autonomia, ao desempenho ocupacional
e a participacgdo social da crianca.

A crianca foi atendida com a frequéncia de duas sessdes
semanais, com duracdo aproximada de 40 minutos cada. A intervencéo
foi orientada por abordagem centrada na crianga, com uso de atividades
sensdrio-motoras lldicas, respeitando a motivacdo intrinseca, 0s
limiares sensoriais e as necessidades funcionais individuais.

Para avaliacdo do desempenho ocupacional e da funcionalidade,
bem como para andlise dos efeitos da intervencdo terapéutica, foram
utilizados instrumentos padronizados amplamente reconhecidos na
literatura cientifica, tais como o Gross Motor Function Classification
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System (GMFCS), o Manual Ability Classification System (MACS), o
Pediatric Evaluation of Disability Inventory (PEDI), além de
observacao clinica ndo estruturada fundamentada no raciocinio clinico
da Integracao Sensorial de Ayres®.

O GMFCS foi utilizado para classificar a funcdo motora grossa,
considerando o nivel de comprometimento motor e a dependéncia para
a mobilidade. O MACS permitiu descrever a habilidade manual
funcional da crianca em atividades do cotidiano, priorizando 0 que a
crianca efetivamente realiza em seu contexto natural.

O PEDI foi aplicado para mensurar o desempenho funcional nos
dominios de autocuidado, mobilidade e funcéo social, possibilitando a
descricdo da evolucdo funcional ao longo do processo terapéutico.

A observacdo clinica ndo estruturada possibilitou a analise
qualitativa dos processos de modulacdo sensorial, controle postural e
planejamento motor, aspectos centrais para o raciocinio clinico em
Terapia Ocupacional com base na Integracdo Sensorial de Ayres®.

O plano terapéutico foi estruturado a partir do perfil sensorial
individual da crianga, contemplando experiéncias vestibulares,
proprioceptivas, tateis e motoras, organizadas de forma lddica e
intencional. O brincar funcional foi adotado como principal mediador
terapéutico, favorecendo a autorregulacdo, a organizacdo postural, o
controle motor e a ampliacdo do repertorio exploratorio.

Durante 0 processo terapéutico, foram registradas
sistematicamente as respostas adaptativas, bem como as mudancas
observadas no desempenho ocupacional, incluindo avangos no controle
postural, na autorregulacdo, na tolerdncia sensorial, na intencéo
comunicativa e na interacdo social.

A observacdo clinica fundamentada no raciocinio da Integracéo
Sensorial de Ayres® revelou disfungdes nos processos de modulacéo e
discriminacdo sensorial, caracterizadas por defensividade tétil,
inseguranga gravitacional, dificuldades de ajuste postural e alta
reatividade emocional frente a estimulos tateis e auditivos. Observou-
se, ainda, baixa iniciativa no brincar e na comunicagao, com exploracao
limitada do ambiente e comportamento predominantemente passivo.
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Esses achados indicaram alteragdes significativas nos processos de
Integracdo Sensorial, controle postural e planejamento motor,
justificando a indicacdo da Terapia Ocupacional com base na
Integracdo Sensorial de Ayres®.

Ainda que, ao longo da histéria, tenha-se dado énfase na
intervencdo de criancas com Paralisia Cerebral as desordens motoras,
tem sido reconhecido que questdes sensoriais tém impactado
significativamente o desempenho funcional dessas (Auld et al., 2011).

E consenso que criangas com PC apresentam problemas de
Integracdo Sensorial, termo que se refere a um processo neurolégico
que permite ao individuo absorver, interpretar, integrar e usar as
funcbes do corpo de forma organizada. Desordens na Integragédo
Sensorial geram dificuldades na aprendizagem perceptiva e motora
(Bumin; Kayihan, 2001).

Dentre as alteragbes sensoriais em criangas com Paralisia
Cerebral apontadas pela literatura, estdo: proprioceptivas, tateis,
visuais, auditivas, vestibulares, de controle postural, coordenagéo
bilateral e praxis (Brunet et al., 2021; Kantor et al., 2022).

Tomando as evidéncias apontadas na literatura e o0s
conhecimentos de Terapia Ocupacional, com Abordagem de Integracao
Sensorial de Ayres, na experiéncia vivenciada, de assisténcia a uma
crianca com PC, a intervencdo priorizou, inicialmente, o
estabelecimento do vinculo terapéutico e a criacdo de um ambiente
seguro, previsivel e responsivo, condigdo essencial para a emergéncia
de respostas adaptativas eficazes.

A intervencao fundamentada na Integracdo Sensorial de Ayres®
(ASI) € estruturada a partir de pilares essenciais que garantem sua
fidelidade tedrica e clinica. Dentre esses pilares, destacam-se: a oferta
de experiéncias sensorio-motoras individualizadas e planejadas; o
engajamento ativo da crianga em atividades ludicas; a promogdo da
resposta adaptativa; o desafio na “justa medida” (just-right challenge);
e a énfase na relacdo terapéutica como elemento central do processo
interventivo. Esses principios visam favorecer a organizagdo e a
integracdo das informac@es sensoriais, contribuindo para melhorias no

-40 -



desempenho ocupacional e na participacdo da criangca em contextos
significativos (Ayres, 1972; Parham et al., 2011; Schaaf; Mailloux,
2015).

Considerando os principios da Integracdo Sensorial de Ayres, as
intervengdes incluiram inputs vestibulares, proprioceptivos e tateis.
Respeitando a motivacdo intrinseca da crianca, a graduacdo dos
estimulos e o repertdrio ocupacional, com interesses por brincadeiras
musicais.

Ao longo das intervengdes, nesta experiéncia, foi observada
evolucdo clinica significativa, evidenciada por melhor controle
postural; maior tolerancia a estimulos tateis e auditivos; busca
espontanea por experiéncias vestibulares; aumento do engajamento no
brincar; e inicio da manipulacdo funcional de objetos com recursos
adaptativos.

Os ganhos observados corroboram evidéncias da literatura que
apontam a eficacia da Integracdo Sensorial de Ayres® na promogéo do
controle postural, da autorregulacdo, do planejamento motor e da
participacdo ocupacional.

Os achados decorrentes deste relato de experiéncia evidenciam
que a Terapia Ocupacional fundamentada na Integracdo Sensorial de
Ayres®, quando aplicada com fidelidade ao modelo, de forma
sistematica, individualizada e centrada na criangca, contribui
significativamente para avangos nos dominios motor, sensorial,
socioemocional e ocupacional para a assisténcia em criangas com
Paralisia Cerebral.

CONSIDERACOES FINAIS

A Paralisia Cerebral caracteriza-se como uma condi¢do
neurologica complexa, com repercussdes amplas nos componentes
motores, sensoriais, perceptivos e emocionais, demandando
intervencédo terapéutica continua e interdisciplinar. Nesse contexto, a
Terapia Ocupacional desempenha papel central ao promover
engajamento em ocupacdes significativas, autonomia funcional e
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participagao social.

Conclui-se que a Terapia Ocupacional fundamentada na
Integracdo Sensorial de Ayres®, mediada pelo brincar significativo,
configura-se como uma estratégia clinica potente, ética e baseada em
evidéncias, capaz de promover autorregulacdo, funcionalidade e
participacdo ocupacional em criancas com Paralisia Cerebral.
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INTRODUCAO
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pelos critérios centrais relacionados ao comprometimento na interacdo
social e comportamentos repetitivos e restritos, mas também por
déficits motores que védo além das alteracBes na coordenacdo (Kilroy et
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De acordo com a viséo da Teoria de Integracdo Sensorial de Jean
Ayres, a praxis é vista como a habilidade de uma pessoa em conceber,
planejar e realizar movimentos novos e adequados, usando de forma
eficaz as informacdes sensoriais do corpo e do ambiente. Essa interacao
entre percepgdo sensorial, pensamento e movimento possibilita que a
crianca se adapte de modo funcional as situaces que enfrenta. Assim,
a pratica é crucial para o nosso dia a dia, pois apoia diversas acoes
importantes, como brincar, aprender, resolver problemas e participar de
atividades significativas. 1sso é especialmente relevante em ambientes
como a escola (Roley et al., 2007).

Estudos indicam que criancas com TEA geralmente tém
dificuldades em reproduzir gestos significativos, responder a comandos
com gestos e usar gestos simbolicos. Essas habilidades, normalmente
avaliadas com testes motores e sensoriais especificos, mostram como a
praxis é complexa. Além disso, pesquisas revelam que esses déficits
estéo ligados a habilidades motoras amplas e motricidade fina, mesmo
quando se leva em conta o nivel de suporte ou a existéncia de
dificuldades de aprendizado, sugerindo que a praxis € uma area
relativamente independente dentro do conjunto de desafios do TEA
(Kilroy et al., 2022; Lin et al., 2024).

Nesse cenério, a Terapia Ocupacional com foco na Integracdo
Sensorial tem se destacado tanto na avaliacdo quanto no tratamento.
Instrumentos como o Sensory Integration and Praxis Tests (SIPT), o
Sensory Processing Measure (SPM) e o Sensory Profile 2 (SP2) sdo
essenciais para identificar as caracteristicas individuais de
Processamento Sensorial e da préxis. Ao mesmo tempo, tratamentos
baseados nessa abordagem tém apresentado resultados promissores na
melhora do desempenho motor, na organizagao sensorial e no aumento
da participacdo nas atividades diarias, incluindo evolugfes importantes
no desempenho escolar (Camino-Alarcon et al., 2024; Kilroy et al.,
2022).

Diante disso, torna-se evidente que as dificuldades relacionadas
a praxis impactam diretamente a vivéncia escolar de criangas com TEA,
representando um desafio para o desenvolvimento de estratégias que
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favorecam seu aproveitamento académico e social (Souza; Jurdi; Silva,
2023).

Assim, o objetivo deste artigo € trazer uma revisdo narrativa
sobre disfuncdo de praxis em criangas com TEA, sob a perspectiva da
Terapia Ocupacional e da Integracdo Sensorial, como sendo
fundamental para compreender as implicacdes dessa condicdo nas
demandas escolares e para embasar praticas que promovam nao apenas
0 desempenho motor, mas também a autonomia e a participacdo da
crianga em seus diferentes contextos de vida.

METODO

Este artigo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura,
caracterizada por permitir a discussdo dos autores de forma flexivel, sob
0 ponto de vista tedrico e contextual. Esse tipo de revisdo ndo utiliza
critérios rigorosamente explicitos e sistematicos para a busca e anélise
critica da literatura, diferentemente das revisdes sistematicas,
possibilitando uma abordagem interpretativa e integrativa do tema
(Silva, 2019).

A coleta de dados foi iniciada em setembro de 2025, por meio
de buscas em bases de dados cientificas reconhecidas, incluindo
SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e PubMed. Foram
considerados artigos cientificos, livros, dissertacdes e teses disponiveis
nessas plataformas, sem a pretensdo de esgotar a totalidade das
publicacdes existentes, caracteristica inerente as revisdes sistematicas.

Como recorte temporal, foram incluidas publicacdes no periodo
de 2015 a 2025, considerando-se os Ultimos dez anos anteriores a
realizacdo da busca. Esse recorte foi definido com o objetivo de
contemplar produc@es cientificas atuais e relevantes, alinhadas aos
avancos recentes da Terapia Ocupacional, da Integracédo Sensorial e das
pesquisas sobre Disfuncdo de Préaxis em criancas com TEA.

Os termos utilizados na estratégia de busca incluiram:
“Transtornos do Processamento Sensorial”; “praxis” e “Dispraxia”;
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“Transtorno do Espectro Autista”; “desempenho escolar”; “Terapia
Ocupacional” e “Integracao Sensorial”.

Foram incluidas publicacdes que abordassem a Disfuncdo de
Praxis em criancas com TEA e suas repercussdes no desempenho
escolar, considerando a faixa etéria correspondente & educacéo infantil
e ao Ensino Fundamental. Foram excluidos estudos que néo
contemplassem essa faixa etéria e aqueles sem disponibilidade gratuita
do texto completo. Os estudos selecionados foram lidos na integra e
analisados de forma critica, de acordo com os objetivos propostos nesta
revisao narrativa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados, no total da pesquisa, 386 estudos nas bases
de dados referidas no topico de Método. Ap6s o rastreio com os critérios
de inclusdo e exclusdo, foram reduzidos para 13 artigos e um capitulo
de livro. Em seguida, foi realizada a leitura detalhada dos textos,
excluindo mais sete artigos, resultando na amostra final da presente
revisao narrativa, que foi composta por seis artigos cientificos e um
capitulo de livro, publicados entre 2021 e 2025, conforme apresentado
no Quadro 1. Os estudos selecionados foram posteriormente analisados
e discutidos a partir de quatro eixos tematicos, definidos de acordo com
a convergéncia dos achados e com os objetivos do estudo.

Quadro 1 — Amostra da coleta de dados

Codigo | Autor/ano Pais de Tipode | Foco principal
origem estudo
Al Bittencourt | Brasil Estudo Atuacdo da
etal., 2025 qualitativo | Terapia
Ocupacional
no contexto
escolar.
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A2 Camino- Espanha Reviséo Integracao
Alarcon et sistematica | Sensorial e
al., 2024 intervencdes

em criancgas
com TEA.

A3 Marchena | Estados Estudo Disfuncédo de
etal., 2023 | Unidos caso- Praxis e

controle planejamento
motor.

A4 Ferreira; Brasil Revisdo de | Integracéo
Mariotti, escopo Sensorial e
2024 participacao

escolar.

A5 Kilroy et Estados Estudo Praxis,
al., 2022 Unidos transversal | coordenacéo

motora e
habilidades
sociais.

A6 Serrada- Espanha Estudo Praxis
Tejeda et transversal | ideacional,
al., 2021 brincar e

comportament
0 adaptativo.

C1 Souza; Brasil Capitulo de | Integracdo
Jurdi; livro Sensorial e
Silva, 2023 engajamento

ocupacional
na escola.

Fonte: elaborado pelas autoras.

A andlise dos 6 artigos cientificos e um capitulo de livro
selecionados nesta revisdo narrativa permitiu a organizacdo dos
achados em quatro eixos tematicos, de modo a favorecer uma
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compreensdo integrada da disfungdo de praxis em criancas com TEA e
de suas repercussdes no desempenho e na participacédo escolar.

Eixo Tematico 1 — Praxis e planejamento motor no Transtorno do
Espectro Autista

Os estudos abordados neste eixo mostram que a praxis
representa uma funcdo neurolégica complexa, que envolve processos
interdependentes de ideacdo, planejamento e execugdo de acOes
motoras intencionais. Os autores das investigacOes relataram que,
independentemente do nivel cognitivo geral, as criancas com TEA sdo
significativamente afetadas em tais processos, reforcando a nocdo da
Disfuncdo de Préaxis como uma condigdo especifica do
neurodesenvolvimento (Roley et al., 2007; Serrada-Tejeda et al., 2021;
Kilroy et al., 2022; Marchena et al., 2023).

Os dois estudos transversais A5 e A6 mostraram que as criangas
com TEA tinham desempenho abaixo do esperado em relacéo a tarefas
de préxis e de coordenacdo motora, quando comparadas tanto a criancas
tipicas quanto a criancas com Transtorno do Desenvolvimento da
Coordenacdo (Serrada-Tejeda et al., 2021; Kilroy et al., 2022). Esses
resultados sinalizam que as dificuldades de praxis ndo estdo restritas a
déficits motores puros, mas envolvem falhas nos mecanismos de
planejamento, sequenciamento e organizacao da acao.

De modo complementar, o estudo caso-controle A3 mostrou que
os déficits em planejamento motor e organizacdo gestual se mantém
mesmo entre criangas com TEA que demonstram bom desempenho
cognitivo (Marchena et al., 2023). Esse resultado refuta a hipotese de
dissociacdo entre habilidades cognitivas gerais e competéncias
praxicas, que poderia ser uma, entre outras, explicacdes de dificuldades
funcionais que podem ser observadas no ambiente escolar, mesmo entre
criancas com bom desempenho académico formal.
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Eixo Tematico 2 — Disfuncéo de Praxis e Processamento Sensorial:
interfaces sensério-motoras

Os estudos analisados também sublinham a relag&o estreita entre
a Disfuncdo de Praxis e as alteracdes no Processamento Sensorial,
especialmente nos sistemas vestibular, proprioceptivo e tatil. De modo
que as dificuldades sensério-motoras geram impactos na postura, na
percepcdo corporal e na capacidade de realizar agdes funcionais
(planejar), afetando o desempenho ocupacional da crianga (Serrada-
Tejeda et al., 2021; Ferreira; Mariotti, 2024; Camino-Alarcén et al.,
2024).

A revisdo de escopo A4 identificou que alteracbes no
Processamento Sensorial estdo associadas a dificuldades em regulacéo
emocional, comportamento, atencdo, habilidades motoras amplas e
finas, e na participagéo em atividades escolares, principalmente aquelas
em grupo (Ferreira; Mariotti, 2024). A presenca de tais prejuizos
sensoriais ativa a resposta ndo adaptativa da crianca a gestdo de
demandas do ambiente escolar (escola), necessitando maior esforco
para planejar e executar acdes adaptativas.

Entretanto, os autores mencionam como limitacdo importante a
preponderancia do uso dos questionarios relativos a respostas de pais
ou educadores para o Sensory Profile e o Sensory Processing Measure
(SPM), com auséncia de avaliacdo padronizada realizada diretamente
com as criangas (Ferreira; Mariotti, 2024). Esse dado ratifica a
importdncia de avaliagbes clinicas minuciosas, realizadas pelo
terapeuta ocupacional, para identificar os padrbes especificos de
Disfuncéo de Integracdo Sensorial e sua relagdo com a praxis, apoiando
um tratamento mais proximo do que preconiza a Terapia de Integracdo
Sensorial.

Eixo Temaético 3 — Repercussbes da Disfuncdo de Praxis no
desempenho e na participacao escolar

As repercussdes funcionais da Disfungdo de Praxis no &mbito
escolar foram amplamente elucidadas nos estudos revisados, pois as
dificuldades praxicas repercutem diretamente no uso dos materiais
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escolares, na escrita, na participacdo nas atividades grupais, no brincar
estruturado e na adaptacdo as rotinas escolares (Serrada-Tejeda et al.,
2021; Kilroy et al., 2022; Ferreira; Mariotti, 2024; Bittencourt et al.,
2025).

O estudo A6 demonstrou que a praxis ideacional, entendida
como a habilidade de gerar ideias, fazer sua representacdo mental e
planejar acdes, influencia de forma significativa o brincar e o
comportamento adaptativo em criangcas com TEA (Serrada-Tejeda et
al., 2021). Criangas com prejuizos nessa dimensdo tendem a apresentar
menores brincadeiras simbolicas e diversificadas, o que limita
oportunidades de aprendizagem social e académica.

Concretamente, os estudos A5 e A6, convergindo entre si,
sinalizam que a praxis apoia a integracao entre percep¢do, cognicao e
movimento, e, portanto, sustenta habilidades primordiais para a vida
escolar, como comunicacéo, resolucao de problemas e participacdo em
atividades coletivas (Kilroy et al., 2022). Desse modo, prejuizos no
planejamento e execuc¢éo de a¢cbes motoras resultam em compromissos
da autonomia da crianca e suas capacidades de engajamento no campo
educacional.

A literatura nacional, ilustrada pela pesquisa Al e pelo capitulo
Cl1l, complementa que a escola & um ambiente propicio ao
desenvolvimento sensdrio-motor e a circulacdo social das criancas com
TEA, mostrando que as dificuldades praxicas podem aparecer como
barreiras a inclusdo escolar se ndo forem adequadamente
diagnosticadas e manejadas (Bittencourt et al., 2025; Souza; Jurdi;
Silva, 2023).

Eixo Tematico 4 — Intervengdes no contexto escolar: contribuigdes
da Terapia Ocupacional e da Integracéo Sensorial

Os resultados dos estudos analisados enfatizam a importancia da
Terapia Ocupacional na promocdo da participacdo, autonomia e
engajamento no contexto escolar de criangcas com o0 TEA,
principalmente quando apoiada na abordagem da Integracdo Sensorial
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(Camino-Alarcén et al., 2024; Bittencourt et al., 2025; Souza; Jurdi;
Silva, 2023).

A revisdo sistematica A2 demonstra que as intervencdes da
Integracdo Sensorial contribuem para a organizacdo motora, a
autorregulacdo e o envolvimento ativo da criangca em atividades
escolares significativas (Camino-Alarcon et al., 2024).

Essas intervencOes favorecem ndo apenas a melhoria nas
habilidades motoras, mas também a adaptabilidade as demandas do
ambiente e a construcdo de significados no contexto das ocupacfes
infantis. Adicionalmente, os estudos nacionais indicam que o trabalho
do terapeuta ocupacional no ambiente escolar deve articular estratégias
terapéuticas que considerem as necessidades sensoriais e praxicas das
criancas, além do didlogo com professores e cuidadores, novamente
visando a construcdo de ambientes educacionalmente mais inclusivos,
responsivos e acessiveis (Bittencourt et al., 2025; Souza; Jurdi; Silva,
2023).

Apesar dos ganhos identificados, ainda ha a necessidade de
ampliar os estudos nacionais que utilizem instrumentos padronizados e
amostras mais diversificadas, em busca de fortalecer as praticas
baseadas em evidéncias e a consolidacdo da Terapia Ocupacional
escolar no Brasil.

Os achados analisados indicam que as dificuldades praxicas em
criangas com TEA se repercutem amplamente em comprometimentos
no desempenho ocupacional, abrangendo prejuizos na regulacdo
emocional, no comportamento, na atencdo, nas habilidades cognitivas,
nas habilidades motoras amplas e finas e na participacéo social, 0s quais
corroboram a compreensdo de que a Disfuncdo de Praxis ndo é um
entrave motor isolado, mas sim uma condicdo que impacta
transversalmente no envolvimento da criangca nas ocupages escolares
e no cotidiano.

Nesse cenario, a Terapia Ocupacional se torna central,
principalmente quando fundamentada no modelo da Integracéo
Sensorial de Ayres, uma vez que possibilita a identificacéo, avaliacdo e
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intervencdo em Disfunc¢bes da Praxis e de Processamento Sensorial
relacionadas.

Por meio de experiéncias sensoriais significativas e planejadas,
0 terapeuta ocupacional colabora para a organizacdo das respostas
adaptativas da crianca, promovendo a autorregulagéo, o planejamento
motor, a autonomia e 0 engajamento nas atividades escolares. Dessa
forma, a prética terapéutica ndo somente estimula ganhos funcionais,
mas amplia as oportunidades de participagdo e aprendizado em
ambientes educacionais inclusivos.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados encontrados nesta revisao narrativa alcangaram os
objetivos propostos, evidenciando que a praxis é configurada como um
sistema complexo, contendo a ideacéo, o planejamento e a execucgéo de
acOes motoras intencionais, desempenhando um papel importante no
desempenho escolar de criangas com TEA. A préaxis se consolida como
um elemento integrador entre percepcao, cognicao e movimento, sendo,
portanto, vital para a participacdo de criancas em atividades
académicas, sociais e ltdicas no contexto escolar.

Esta revisdo também revelou uma escassez acentuada de
producdes cientificas, com énfase para aquelas nacionais, que abordem
de forma integrada a Disfuncdo de Praxis, a Integracdo Sensorial e a
escola de criancas com TEA. Essa lacuna indica necessidade do
aumento de estudos que ampliem praticas baseadas em evidéncias em
Terapia Ocupacional, contribuindo para o desenvolvimento teorico,
clinico e cientifico, no que tange a abordagem de Integracdo Sensorial
de Ayres, no ambiente escolar.

Para 0 avanco deste estudo, espera-se subsidiar novas pesquisas,
fomentar reflexdes criticas e auxiliar na qualificacdo das intervencoes
terapéuticas em prol do desempenho ocupacional e da participagdo
escolar de criangas com TEA.
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CAPITULO 4

ESTRATEGIAS DE AUTORREGULAQAO
SENSORIAL NA PESSOA COM TDAH: uma revisao
narrativa da literatura
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INTRODUCAO

O Transtorno de Déficit de Atencédo e Hiperatividade (TDAH) é
um transtorno do neurodesenvolvimento que impacta criangas, jovens
e adultos em diversas situacdes da vida (Silva et al., 2023). Ele
manifesta-se por meio de sintomas de desatencdo, hiperatividade e
impulsividade, com implicacbes diretas nas trajetorias escolares,
profissionais, sociais € emocionais do individuo. Dessa forma, suas
manifestacdes mudam ao longo das fases da vida, afetando o processo
de aprendizagem, a formacéo da identidade, a regulagdo emocional e a
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qualidade das relagdes interpessoais (Azevedo; Vale, 2024; Farias et
al., 2023). Pesquisas recentes indicam que, alem dos sintomas tipicos,
individuos com TDAH podem exibir mudangas no Processamento
Sensorial, sugerindo a possibilidade de uma Disfuncédo de Integracdo
Sensorial (DIS) (Frost-Karlsson et al., 2024; Patil; Kaple, 2023;
Camarata; Miller; Wallace, 2020). Entender essa conexao € essencial
para criar estratégias de intervencdo e promover qualidade de vida,
levando em consideracgdo as caracteristicas de fase do desenvolvimento
humano (Bobo et al., 2022).

As DIS representam dificuldades de modulagéo e discriminagéo
sensorial, que afetam diretamente a maneira como a pessoa percebe e
reage aos estimulos do ambiente. A disfun¢do de modulacéo resulta em
reacOes desmedidas aos estimulos, que podem ser tanto exageradas,
manifestando-se como irritabilidade e impulsividade frente a sons,
luzes ou toques, quanto atenuadas, levando a busca incessante por
movimento e estimulos intensos para manter a concentracdo e o nivel
de alerta (Camarata; Miller; Wallace, 2020). Os problemas na
modulacdo sensorial interferem na habilidade do sujeito de se manter
engajado, motivado, atento e autorregulado. Por outro lado, a disfuncao
de discriminacdo sensorial afeta a habilidade de distinguir e interpretar
corretamente as informagOes sensoriais, prejudicando a atencdo
seletiva, a organizacdo espacial e o desempenho em tarefas motoras e
cognitivas. Essas mudancas contribuem para a desregulacdo emocional
e comportamental, que se estabelecem como caracteristicas presentes
no TDAH. O impacto das DIS no TDAH sinaliza para a relevancia da
aplicacdo de estratégias terapéuticas que enxergam o Processamento
Sensorial como um componente fundamental, em especial no que diz
respeito & habilidade de autorregulacdo (Colling et al., 2024; Nicoletti;
Mendonga, 2024).

As estratégias de autorregulacdo sensorial consistem em
praticas, recursos terapéuticos ou educativos que visam apoiar 0
individuo na modulagdo do nivel de alerta. Uma abordagem padrdo
ouro no tratamento da DIS é o método de Integragdo Sensorial de
Ayres® (ISA). Por meio de estimulos tateis, proprioceptivos,
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vestibulares, visuais, auditivos ou interoceptivos, essa intervengédo
favorece 0 engajamento em atividades e a organizagdo do
comportamento. No Brasil, o profissional responsavel por essas
intervencBes € o0 terapeuta ocupacional, pois emprega recursos
terapéuticos e estratégias especificas para promover a autorregulacao,
aprimorar o desempenho ocupacional e aumentar as oportunidades de
envolvimento em atividades relevantes (Piller et al., 2025; Shanker,
2021; Manara; Piccinini, 2024).

Outra importancia de voltar o olhar quanto as dificuldades no
Processamento Sensorial é como essas podem impactar a satide mental
da pessoa com TDAH. As dificuldades de se autorregular podem gerar
quadros de ansiedade (Gasparini; Cid, 2025; Schmitt; Justi, 2021),
sobrecarga sensorial, esgotamento e isolamento social. Portanto, é
fundamental investigar a conexdo entre TDAH e DIS para direcionar
estratégias de intervencdo mais eficazes, que considerem os aspectos
cognitivos, comportamentais e as particularidades do Processamento
Sensorial (Dias; Dias, 2024; Ferreira; Mariotti, 2024).

Considerando a relevancia da habilidade de autorregulacdo na
qualidade de vida da pessoa com TDAH, esta pesquisa tem como
objetivo descrever as estratégias de autorregulacdo sensorial utilizadas
por pessoas com TDAH, através de uma revisao de literatura, a luz do
referencial tedrico da ISA.

METODO

A revisdo narrativa da literatura trata-se de um método
descritivo e analitico, que busca interpretar criticamente o
conhecimento j& publicado sobre um tema, permitindo uma abordagem
flexivel e abrangente sem seguir protocolos rigidos de selecdo de
estudos (Rother, 2007). Para esta revisdo narrativa, primeiramente,
foram realizadas buscas nas bases de dados eletronicas Pepsic, Medline,
SciELO e Lilacs, utilizando os termos: “TDAH”; “autorregulagdo
sensorial”; “Terapia Ocupacional”, tanto em portugués quanto em
inglés, e de maneira combinada. Foram incluidos todos os estudos

-60 -



cientificos publicados de outubro de 2015 até outubro de 2025, sem
restricdo de idioma, e que apresentavam 0s seguintes critérios de
inclusdo: estudos que descrevessem as estratégias de autorregulagéo
sensorial utilizadas em pessoas com TDAH. Em seguida, os titulos de
todos os estudos encontrados nas bases de dados eletrdnicas foram
avaliados e os que ndo atendiam aos critérios de inclusdao foram
excluidos. Posteriormente realizou-se a leitura dos resumos, e, por fim,
dos artigos incluidos (Figura 1).

Figura 1 — Fluxograma de busca e selecéo dos estudos

Busca eletrénica (n=22)

Scopus (0), PubMed (1), Web of
Science (21)

Andlise pelo titulo (n=22)  mmmm)  Excluidos (n=15)

4

Andlise pelo resumo (n= 7) ‘ Excluidos (n=>5)

4

Total de estudos incluidos (n=
2)

Fonte: elaborada pelos autores.
RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da busca eletronica, foram identificados 22 trabalhos
que utilizaram estratégias de autorregulacdo em pessoas com TDAH,
dos quais apenas dois atenderam aos critérios de inclusdo. Os dois
estudos foram publicados nos ultimos 10 anos, sdo do tipo
experimental. Os participantes apresentaram diferentes faixas etarias,
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sendo um conduzido com criangas e outro com adultos. A Tabela 1
apresenta a descricdo dos estudos.

Estudo Desenho do | Quantidade Estratégias de
estudo e faixa autorregulacéo
etaria utilizadas
Gutman et | Experimental | Participantes | Respiracdo; reducéo
al., (2020) =23. do brilho de telas em
Idade meédia | eletrbnicos; uso de
= 20-55. fones de ouvido e
abafadores;  vestir-se
em camadas para
adaptar-se as
mudancas de
temperatura ao longo
do dia; pausas
programadas.
Helmer, Experimental | Participantes | Pausas programadas e
Delore e =31. curtas; praticas de
Bart Idade média | respiracdo e
(2024) =6-12 anos. | consciéncia corporal,
espaco sensorial
reduzido; atividades

ritmicas; tarefas que
combinam momentos
de movimentacdo ativa
e momentos que
exigem mais atencao;
atividades de
compressdo leve ou de
resisténcia.

Tabela 1 — Sintese das caracteristicas da amostra e dos instrumentos
dos estudos incluidos (n=2)
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Fonte: elaborada pelos autores.

Gutman et al. (2020) demonstraram que intervencoes
personalizadas para mulheres com TDAH promovem avangos
consistentes na organizacdo das rotinas, na gestdo do tempo, no
monitoramento emocional e na capacidade de desenvolver estratégias
compensatorias eficazes. A intervencdo analisada pelas autoras
incorporou estratégias gerais como: 0 uso de agendas estruturadas e
checklists, o treino de priorizagéo, divisdo de tarefas em etapas, 0 uso
de técnicas de autorregulacdo emocional, reducgdo do brilho de telas em
eletrbnicos, limitacdo de ruidos, ainda, pode-se incluir o uso de fones
de ouvido e abafadores e vestir-se em camadas para adaptar-se as
mudancas de temperatura ao longo do dia. Em especifico, dentre as
estratégias citadas, as que mais se aproximam das estratégias sensoriais
sdo as de adaptacdo do ambiente para reducdo de distracGes, pausas
programadas e técnica de respiragéo.

Esse estudo analisado sob a luz da ISA nos permite inferir que
as queixas dos participantes relacionadas a informag6es sensoriais do
ambiente envolvem problemas de modulacgéo do tipo hiper-resposta nos
sistemas visual, auditivo e tatil. Essa manifestacdo exagerada aos
estimulos faz com que 0s sons normais se tornem dolorosos ou que as
luzes fracas sejam insuportavelmente intensas (Knecht et al., 2024), por
isso as estratégias de controle desses estimulos empregados foram
eficientes para essa populacdo do estudo.

Resultados convergentes também sdo encontrados em Helmer,
Delore e Bart (2024), que investigaram os efeitos da Terapia
Ocupacional Assistida por Equinos em criangas com TDAH. O estudo
evidenciou que atividades estruturadas proporcionam melhora na
regulacdo emocional, reducdo da impulsividade e aperfeicoamento das
respostas motoras. Elementos como o ritmo do movimento do cavalo,
a necessidade de planejamento motor e a relacdo afetiva estabelecida
no ambiente terapéutico funcionam como estimulos facilitadores para a
organizacgéo sensorial e emocional.
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Ainda nesse estudo, sdo levantadas como estratégias de
autorregulacdo pausas programadas e curtas para evitar sobrecarga
sensorial; praticas de respiracdo e consciéncia corporal antes de
atividades exigentes; além de espaco sensorial reduzido, silencioso e
com minima distracdo visual. Estratégias semelhantes também foram
observadas no estudo de Gutman et al. (2020). Outras estratégias
citadas sdo atividades ritmicas (andar de bicicleta, balancar, exercicios
de coordenacdo); tarefas que combinam momentos de movimentacao
ativa e momentos que exigem mais atencéo; e atividades de compressao
leve ou de resisténcia.

Novamente fazendo uma analise baseada na Teoria de ISA,
acredita-se que, também na populacdo do estudo de Helmer, Delore e
Bart (2024), a dificuldade de se autorregular envolve problemas de
modulacdo sensorial, sendo que as estratégias para apoiar essa
regulacdo também foram controle do ambiente e estimulos. A novidade
nesse estudo foi 0 uso de entradas sensoriais como propriocepcao e tato
profundo. Essas so inibitdrias e auxiliam na organizacdo do Sistema
Nervoso, convergindo em respostas adaptativas eficientes, que, nesse
caso, envolve a habilidade de modular uma sensacdo reduzindo os
impactos da hiper-resposta. Consequentemente, melhora a atencéo,
motivacao, engajamento e autorregulagéo.

Ressalta-se a importancia de um terapeuta ocupacional na
orientacdo dessas estratégias de autorregulacdo. Isso porque esse
profissional serd capaz de compreender o perfil sensorial desse paciente
e os impactos funcionais que a DIS causa em sua vida. Além de poder
realizar intervencdes diretas com o individuo, analisar e promover
mudancgas no contexto que essas pessoas estdo inseridas, bem como
orientar as familias envolvidas no cuidado da pessoa com TDAH.

Um resultado relevante desta revisao foi que ambos os estudos
evidenciaram que os prejuizos causados por problemas de modulagéo
sensorial acompanham as pessoas com TDAH no decorrer da sua vida,
uma vez que os estudos foram conduzidos em populacgdes de diferentes
faixas etarias e encontraram desafios semelhantes. Da mesma maneira,
as estratégias que promovem autorregulacdo foram parecidas,

-64 -



independentemente da faixa etaria. Esse achado endossa a importancia
de abordagens de intervencgédo que foquem nos problemas de Integracao
Sensorial, como a ISA, independentemente da idade do individuo.
CONSIDERACOES FINAIS

De forma geral, os estudos reforcam que a autorregulagdo no
TDAH néo ocorre de maneira espontanea, ela precisa ser ensinada,
contextualizada e apoiada ambientalmente. Os resultados demonstram
que intervencbGes baseadas em estratégias préaticas, previsiveis e
sensorialmente adequadas favorecem a construcdo de respostas
adaptativas mais estaveis, ampliando o engajamento e a participacao
ocupacional.

Esta pesquisa apresenta como limitacdo o tamanho reduzido de
estudos, o que direcionou a andlise para um Viés estritamente
qualitativo. Os estudos encontrados também ndo descrevem de forma
detalhada os procedimentos utilizados para promover a autorregulacgéo,
dificultando a replicacdo das estratégias elencadas em outras
populagdes e contextos.

Ainda, é possivel identificar a escassez de estudos na literatura
contemporanea sobre o tema investigado, especialmente no contexto
brasileiro. Dessa forma, faz-se necessario desenvolver pesquisas
experimentais com rigor metodoldgico com foco no uso da ISA para o
tratamento das DIS em pessoas com TDAH.
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INTRODUCAO

O desfralde constitui um marco fundamental no
desenvolvimento infantil, estreitamente relacionado a aquisicdo de
autonomia e a construcdo da identidade da crianga. Mais do que uma
etapa fisioldgica de controle esfincteriano, trata-se de um processo
complexo, permeado por fatores emocionais, sociais e sensoriais, que
requerem atencdo cuidadosa no planejamento de intervencdes
educativas e terapéuticas (Leonetti; Santos, 2022).

A American Occupational Therapy Association destaca que a
Terapia Ocupacional desempenha um papel essencial no apoio ao
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desenvolvimento infantil, favorecendo a participagéo, a independéncia
e 0 engajamento da crianga em atividades significativas (AOTA, 2020).
Nesse sentido, Case-Smith e O’Brien (2015) ressaltam que o desfralde
integra um conjunto de habilidades funcionais esperadas na infancia e
estd relacionado a capacidade da crianga de processar, integrar e
modular informac@es sensoriais em consonancia com as demandas do
ambiente e do contexto social.

Embora o controle esfincteriano represente uma etapa crucial no
desenvolvimento tipico, sua complexidade aumenta em criangas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA). Dificuldades na interpretagédo
dos sinais corporais, limitacbes na comunicacdo e alteracdes no
Processamento Sensorial podem transformar o processo de desfralde
em um desafio significativo para a crianca e seus cuidadores (Tomchek;
Dunn, 2007).

Nesse contexto, a Teoria de Integragcdo Sensorial, proposta por
A. Jean Ayres (Ayres, 1972; 2005), fornece subsidios importantes para
compreender os obstaculos enfrentados durante o desfralde. Aspectos
como a interocepc¢do, 0 processamento tatil e proprioceptivo, além da
capacidade de autorregulacdo, sdo determinantes para que a crianca
reconheca os sinais fisioldgicos de miccao e evacuacao, desenvolvendo
progressivamente o controle esfincteriano e a independéncia
(Bertolotto; Pfeifer; Sposito, 2024).

Compreender o desfralde sob a Otica da Integragdo Sensorial
possibilita identificar as razGes pelas quais algumas criancas
demonstram resisténcia ou dificuldade nesse processo. Mais do que um
treino de habitos, o desfralde deve ser concebido como uma experiéncia
integradora, que envolve percepcdo corporal, adaptacdo ao ambiente e
suporte familiar e escolar. A incorporagdo de praticas terapéuticas
fundamentadas na Integracdo Sensorial favorece um percurso mais
natural, respeitoso e inclusivo, fortalecendo o desenvolvimento global
da crianca (Soutinho; Corréa; Blascovi-Assis, 2020).

Além disso, torna-se fundamental ampliar a compreensédo
cientifica sobre as variaveis que sustentam essa transicao, subsidiando
praticas clinicas baseadas em evidéncias e favorecendo intervengdes
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terapéuticas mais assertivas no campo da Terapia Ocupacional e da
saude infantil. Nesse sentido, este artigo tem como objetivo analisar o
processo de desfralde infantil a luz dos principios da Teoria de
Integracdo Sensorial, identificando os principais aspectos sensoriais
que podem influenciar o controle esfincteriano e as estratégias
terapéuticas que favorecam a autonomia da crianca durante esse
processo a partir de uma revisao de literatura.

METODO

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, do tipo revisdo narrativa
de literatura, de carater descritivo e exploratorio, com abordagem
qualitativa. Esse modelo de revisdo de literatura académica tem como
objetivo reunir e interpretar o conhecimento ja produzido em uma
determinada &rea de estudo. Ao contrério das revisdes sistematicas, que
seguem um protocolo rigoroso e bem definido, as revisdes narrativas de
literatura, com diferentes tipos de documentos (artigos, teses,
dissertagdes, textos on-line), permitem uma ampla descri¢cdo sobre o
assunto e oferecem maior flexibilidade metodoldgica, possibilitando
uma analise mais abrangente e interpretativa das informacgtes
disponiveis (Cavalcante; Oliveira, 2020). Dessa forma, a busca pelos
estudos ndo esgota todas as fontes de informacdes.

Para este trabalho, foi realizada busca bibliogréafica, no periodo
de agosto a dezembro de 2025, em plataformas de pesquisas cientificas,
como: Cadernos Brasileiros de Terapia Ocupacional, Portal de
Periodicos da Capes, Google Académico, PubMed e BVS. Sendo
utilizados, de forma isolada e combinada, em portugués e inglés, os
seguintes termos de busca: “Teoria de Integracdo Sensorial”,
“Processamento Sensorial”, “Terapia Ocupacional” e “desfralde”.
Alem disso, foram utilizados outros estudos encontrados no banco de
dados da Certificacdo Brasileira em Integracdo Sensorial e nas listas de
referéncias de alguns artigos selecionados das plataformas cientificas
que se mostraram relevantes para este trabalho.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

O desfralde € um processo natural, intrinseco e profundamente
ligado a maturidade neurologica, emocional e sensorial da crianca. Esse
processo € uma das etapas importantes na primeira infancia. Esta
interligado diretamente com a capacidade de controle esfincteriano e,
consequentemente, com uma maior autonomia para a realizagéo de suas
necessidades fisioldgicas (Nurfajriyani; Prabandari; Lusmilasari,
2016).

A Terapia Ocupacional desempenha um papel importante no
suporte ao desfralde, tratando-o como parte do repertério de habilidades
de autocuidado e independéncia da crianga. O processo de desfralde,
visto pela lente da Integracdo Sensorial de Ayres, transcende a simples
maturacdo fisioldgica e se estabelece como uma ocupacao significativa
na infancia, essencial para a aquisicdo de autonomia e a construcéo da
identidade. As dificuldades nesse processo frequentemente apontam
para Disfunc¢des no Processamento Sensorial.

Schmidt, Grunewald e Schmidt (2024) apontam que, para que o
processo de desfralde ocorra, é determinante que a crianga apresente:
habilidades interoceptivas e a capacidade de reconhecer e responder aos
sinais corporais de eliminacdo. A interocepcao é essencial para que a
crianca perceba alteracGes fisioldgicas, como a plenitude vesical e a
necessidade de evacuagdo (Angelin; Sposito; Pfeifer, 2018; Kumar;
Swathi, 2024). Quando esse processamento € comprometido, como
frequentemente ocorre em criangas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA), observa-se atraso ou resisténcia no controle esfincteriano
(Tomchek; Dunn, 2007).

Segundo Ayres (2005), o desenvolvimento da autorregulacéo e
da percepcdo corporal depende da integracdo harmoniosa das
informagdes vestibulares, proprioceptivas e tateis. Alteracdes nesses
sistemas podem gerar respostas desadaptadas, como medo de sentar no
vaso sanitario, rejeicdo ao contato com o ambiente do banheiro ou
dificuldade em permanecer em posicdo adequada. Case-Smith e
O’Brien (2015) reforgcam que a Terapia Ocupacional deve considerar
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essas DisfuncBes Sensoriais na elaboracdo de estratégias
individualizadas, promovendo o engajamento e a independéncia nas
atividades de autocuidado.

A luz dos fundamentos descritos por Ayres (2005), dificuldades
na modulacdo vestibular, tatil e proprioceptiva podem desencadear
respostas de medo, evitacdo ou desconforto em Atividades de Vida
Diéria (AVDs). Clinicamente, tais respostas podem se manifestar
durante 0 uso do vaso sanitario, especialmente pela sensacdo de
instabilidade postural, inseguranga gravitacional ou desconfortos tateis
associados ao ambiente.

Diante da integracdo dessas informacdes, é possivel interpretar,
processar e modular as informagdes vindas dos sistemas sensoriais e
responder de maneira adequada as situacdes e estimulos no desempenho
das AVDs. Bertolotto, Pfeifer e Sposito (2024) destacam que criangas
com perfis de hiporresponsividade interoceptiva necessitam de
intervencdes que ampliem a consciéncia corporal e a percepcdo dos
estados internos, utilizando recursos tateis e proprioceptivos que
favorecam o reconhecimento de sensacdes relacionadas a micgdo e
evacuacao.

As técnicas baseadas na Integracdo Sensorial, como o0 uso de
atividades proprioceptivas e rotinas previsiveis, contribuem para o
aumento da autorregulacdo e para a reducdo de respostas de ansiedade
frente ao processo de desfralde. Case-Smith ¢ O’Brien (2015) reforgam
que a Terapia Ocupacional deve considerar essas Disfunc¢des Sensoriais
na elaboracdo de estratégias individualizadas, para que a crianga
consiga um melhor desempenho no processo de desfralde.

Além dos aspectos fisioldgicos e do ambiente, a AOTA (2020)
enfatiza que a participacdo ativa dos cuidadores é essencial para a
generalizacdo das habilidades aprendidas em contexto terapéutico,
garantindo consisténcia entre os ambientes clinico, escolar e domiciliar.
A adaptacdo do espaco fisico, 0 uso de suportes visuais e a comunicacao
clara sobre os passos da rotina de banheiro contribuem para a
previsibilidade e seguranca da crianca, aspectos fundamentais para o
sucesso do desfralde (Case-Smith; O’Brien, 2015).
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Diversos estudos apontam que o processo de desfralde esta
intimamente relacionado a maturacdo das habilidades interoceptivas e
a capacidade da crianga em reconhecer e responder aos sinais corporais
de eliminacdo. Quando esse processamento € comprometido, como
frequentemente ocorre em criangas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA), observa-se atraso ou resisténcia no controle esfincteriano
(Tomchek; Dunn, 2007).

O cerebelo estda ligado ao controle da continéncia,
retransmitindo impulsos sensoriais das regides sacrais da medula
espinhal para os centros superiores. Uma das principais fungdes do
cerebelo é o processamento de informagdes sensoriais atraves do trato
cerebelo-talamo-cortical. Assim, alteraces nos circuitos neuronais do
cerebelo (Yip et al., 2007; 2008; 2009) podem ser um fator subjacente
a sensibilidade sensorial alterada observada em individuos com TEA.
Além disso, existe uma associacdo entre 0s modos de Processamento
Sensorial e o temperamento (Brock et al., 2012).

De acordo com Lane et al. (2010) , a hiporresponsividade
sensorial foi associada a lentiddo na adaptacdo, baixa reatividade e
baixa distracdo. J& a hiper-responsividade sensorial frequentemente
acompanha a hiperatividade, o déficit de atencdo e a alta distracdo. Uma
combinacdo de grandes dificuldades no Processamento Sensorial,
especialmente nas areas de sensibilidade gustativa e olfativa e
comportamento sensorial relacionado ao movimento, foi associada a
maiores desafios nas habilidades de autocuidado, comportamentos
adaptativos e regulagédo emocional.

Bertolotto, Pfeifer e Sposito (2024) destacam que criangas com
perfis de hiporresponsividade interoceptiva necessitam de intervengdes
que ampliem a consciéncia corporal e a percepcdo dos estados internos,
utilizando recursos tateis e proprioceptivos que favorecam o
reconhecimento de sensacdes relacionadas a micgdo e evacuacgdo.
Técnicas baseadas na Integracdo Sensorial, como o uso de atividades
proprioceptivas e rotinas previsiveis, contribuem para o aumento da
autorregulacéo e para a reducdo de respostas de ansiedade frente ao
processo de desfralde.
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Alem da interocepgdo, a integracdo harmoniosa das
informacGes dos sistemas vestibular, proprioceptivo e tatil é necessaria
para 0 desenvolvimento da autorregulacdo e da percepcdo corporal,
aspectos determinantes para o sucesso do desfralde. O processamento
tatil e de propriocepgdo auxiliam no reconhecimento das sensagdes de
miccdo e evacuacdo. Soutinho, Corréa e Blascovi-Assis (2020)
consideram ainda que, em criancas hipersensiveis ao olfato, o cheiro de
limpeza ou de produtos de higiene — que a maioria das pessoas ndo
percebe — pode ser considerado angustiante e perturbador. Esses
odores podem prejudicar o desempenho da crianca na atividade de
evacuacdo. Richardson (2016) ressalta a importancia de dar atencéo as
questbes sensoriais com ajustes adequados no ambiente, como
iluminacéo suave, 0 uso de meias ou chinelos para evitar a sensacédo de
chédo frio sob os pés, garantir que a temperatura do banheiro seja a
mesma do resto da casa ou usar um cobertor pesado para ajudar a
crianga a se sentir mais segura no vaso sanitario.

Além das consequéncias ja citadas das alteracdes do
Processamento Sensorial, pode ocorrer ainda dificuldade motora na
crianca com TEA. O cerebelo é uma area cerebral crucial para a
transmissdo de informacGes sensoriais para o cortex cerebral. Essas
informacgdes sensoriais transmitidas por meio do movimento motor séo
interpretadas no cortex cerebral, sendo posteriormente armazenadas
como aprendizado motor. O aprendizado de habilidades motoras é
essencial para as rotinas didrias de autocuidado, como a atividade de
evacuacdo no banheiro. No cerebelo, a via olivocerebelar é fundamental
para o0 aprendizado de habilidades motoras. Quando o circuito
olivocerebelar apresenta deficiéncias, como relatado na literatura sobre
autismo (Blatt; Soghomonian; Yip, 2009), espera-se que o aprendizado
motor seja afetado, sendo comum a apraxia. Desse modo, 0
desempenho motor também ¢é afetado pela alteracdo da Integracéo
Sensorial, prejudicando o desempenho na atividade de uso do banheiro.

A Terapia Ocupacional deve considerar as Disfunges
Sensoriais na elaboracdo de estratégias individualizadas, para que a
crianca consiga um melhor desempenho no processo de desfralde.
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Assim, compreender o desfralde sob a Gtica da Integracdo Sensorial
permite que Terapia Ocupacional desempenhe um papel importante no
suporte ao desfralde, tratando-o como parte do repertorio de habilidades
de autocuidado e de independéncia da crianca.

CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho permitiu realizar uma reviséo de literatura sobre
as Disfunces Sensoriais e 0 processo de desfralde. Nos estudos
encontrados ficou evidente a relacdo entre alteracfes de modulacéo,
como hipo e hipersensibilidade a determinadas percepg¢des sensoriais,
constituindo-se sensagdes ndo percebidas e/ou percebidas em excesso,
tornando-se aversivas e prejudicando o processo de desfralde. Em
relacdo as percepg¢des mais influentes para o ato de evacuacdo, é citada
frequentemente a propriocep¢do, que quando se encontra prejudicada
torna ndo perceptivel o0 momento de prontiddo para evacuagdo pela
crianga.

Ademais, a revisdo aponta que a adaptacdo do ambiente também
é apresentada como importante alvo de intervencdo por parte do
terapeuta ocupacional, considerando as especificidades de cada caso, e
a participacdo dos pais também sendo fundamental no processo de
desfralde, visto que a evacuacdo € uma Atividade de Vida Diaria e que
pode ser organizada dentro de uma rotina, dando maior previsibilidade
para a crianca.

A literatura que descreve a Integracdo Sensorial de Ayres
apresenta o papel dos sistemas vestibular, tatil e proprioceptivo na
autorregulacdo, na percepcéo corporal e na participacao em Atividades
de Vida Diéria. Sendo pouco descritos estudos que investiguem de
forma aprofundada a relagéo entre Disfungdes de Integracdo Sensorial
(DIS) e o processo de desfralde.

A producdo cientifica contemporanea sobre o desenvolvimento
infantil contempla avancos significativos na compreenséo das DIS e de
seus impactos sobre a autorregulacdo, o comportamento e a
participacdo em AVDs. Entretanto, nota-se uma lacuna evidente no que
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se refere a interface entre DIS e o processo de desfralde. Apesar de
Ayres (2005) descrever o papel dos sistemas vestibular, tatil e
proprioceptivo na percepcdo corporal, no controle postural e no
desempenho funcional, e de Dunn (2014) demonstrar que diferencas no
Processamento Sensorial podem influenciar a participagédo em rotinas
de autocuidado, poucos estudos examinam esses achados no contexto
especifico da aquisicdo do controle esfincteriano. Esse cenério
evidencia a necessidade de pesquisas que articulem variaveis sensoriais
e praticas de autocuidado, visando fortalecer intervengdes clinicas
baseadas em evidéncias.
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CAPITULO 6

A ESCRITA COMO EXPRESSAO DAS DISFUNCOES
SENSORIAIS EM UMA CRIANCA COM ALTAS
HABILIDADES/SUPERDOTACAO: relato de caso
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INTRODUCAO

As Altas Habilidades/Superdotacdo (AH/SD) constituem um
fendmeno complexo do desenvolvimento humano, caracterizado por
um potencial significativamente elevado em é&reas intelectuais,
criativas, artisticas ou psicomotoras (Brasil, 2008). Contudo, nem
sempre esse potencial se manifesta de forma homogénea em todas as
areas do desenvolvimento. Criancas com Altas Habilidades e
Superdotagdo podem apresentar perfis complexos, nos quais coexistem
facilidades cognitivas excepcionais e dificuldades significativas em
aspectos especificos do aprendizado, como a linguagem escrita. Em
relacdo ao processo de escrita, investigagdes revelam que a habilidade
verbal superior pode coexistir com dificuldades especificas na
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linguagem escrita, tais como lentiddo na grafia, erros ortograficos e
dificuldades na organizacéo textual (Lyman et al., 2017).

No contexto escolar, estudos evidenciam que alunos com Altas
Habilidades e dificuldades de aprendizagem sdo frequentemente
subidentificados e subentendidos, uma vez que seu desempenho médio
tende a mascarar tanto o potencial elevado quanto as limitacdes
funcionais. Tal condicdo pode gerar sentimento de frustracdo, baixa
autoestima e desmotivagédo, impactando negativamente 0 processo de
aprendizagem e o desenvolvimento emocional. Assim, as
caracteristicas ndo cognitivas, como motivacdo, autorregulacao,
autoestima e habilidades de enfrentamento, exercem papel fundamental
no desempenho e na adaptacdo desses estudantes, devendo ser
consideradas em processos de avaliagdo e intervencdo (Beckmann;
Minnaert, 2018). A presenca de Disfun¢bes do Processamento
Sensorial pode comprometer a capacidade de autorregulacdo, atencéo,
interacdo social e desempenho nas atividades cotidianas, impactando
diretamente a participagdo/desempenho ocupacional (Ayres, 1972;
Dunn, 1999).

Consoante as pesquisas realizadas para a producéo do artigo, foi
possivel observar a escassez de estudos de casos que articulem AH/SD,
Disfuncdo Sensorial e escrita sob a 6tica da Terapia Ocupacional (TO).
Diante disso, o presente estudo de caso tem como objetivo analisar a
relacdo entre as Disfungbes do Processamento Sensorial e o
desempenho na escrita em uma criangca com Altas Habilidades,
considerando como as particularidades sensoriais influenciam seu
engajamento, organizacdo motora e produtividade nas atividades
escolares.

METODO

Este estudo trata-se de uma pesquisa qualitativa descritiva,
utilizando o delineamento de estudo de caso Unico. De acordo com Yin
(2015), o estudo de caso € uma abordagem metodologica que permite
compreender profundamente um fenémeno dentro do seu contexto real.
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“O estudo de caso é o estudo de um caso bem delimitado, que pode ser
uma pessoa, uma instituicdo, um programa, entre outros, visando a sua
compreensao global” (Liidke; André, 1986, p. 17). Tal abordagem foi
escolhida por possibilitar analise aprofundada e contextualizada do
desempenho ocupacional de uma crianga com diagndstico de Altas
Habilidades/Superdotacdo (AH/SD), considerando sua singularidade e
as maltiplas dimensdes que permeiam suas ocupagdes.

A amostra foi por conveniéncia e refere-se a uma crianga de seis
anos, sexo feminino, acompanhada em Terapia Ocupacional, com
diagnostico de AH/SD, queixas funcionais pela familia e dificuldade na
escrita. A selecdo do caso ocorreu de forma intencional, uma vez que a
menor apresenta caracteristicas relevantes para o estudo de criangas
com Altas Habilidades no ambito da pratica terapéutica ocupacional.

Na pesquisa em questdo, na qual foram relacionadas as Altas
Habilidades/Superdotacdo com a escrita, a crianga selecionada precisou
atender aos seguintes critérios de inclusdo: possuir identificacdo formal
de Altas Habilidades/Superdotacdo confirmada por avaliagdo
neuropsicoldgica e neuropediatrica; apresenta sinais ou diagndstico de
Disfungdes Sensoriais, conforme avaliacdo de terapeuta ocupacional ou
equipe especializada; e dificuldades na escrita relacionadas ao
Processamento Sensorial. Em contrapartida, os critérios de exclusdo
foram: a crianca ndo ter diagnostico de AH/SD e apresentar alteracdes
neurolgicas ndo relacionadas ao Processamento Sensorial.

A coleta de dados se deu durante duas etapas: na primeira, analise
documental: encaminhamento, laudo, exames, relatorios anteriores,
aplicacdo de protocolos e instrumentos avaliativos. Posteriormente,
foram utilizados os seguintes instrumentos: Perfil Sensorial 2 — casa e
escola; Sensory Processing Measure (SPM) — Casa e Escola; e
Protocolo McMaster. Os resultados dos testes foram apresentados,
descritos e analisados de maneira qualitativa, a fim de favorecer a
compreensdo do caso.

O Perfil Sensorial foi utilizado no presente estudo com a
finalidade de identificar se a crianga possui dificuldades sensoriais. Pois
trata-se de uma avaliacdo padronizada que pretende contribuir para a
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analise do Processamento Sensorial para os padrbes de desempenho
diario da crianca, alem de informar se os estimulos diversos do dia a dia
favorecem ou dificultam o seu desempenho funcional (Dunn, 2014).

Da mesma forma, foi aplicado o formulario de avaliacao
Sensory Processing Measure — Preschool (SPM-2), sendo este um
instrumento que permite avaliar e visualizar questdes relacionadas ao
Processamento Sensorial, praxis e participacdo social em criangas com
idade pré-escolar, o formulério é dividido em duas formas: SPM — Casa
consiste em 62 itens, sendo estes respondidos pelos pais e/ou
responsaveis, ja o SPM — Escola consiste em 62 itens e é preenchido
pelo professor. As respostas sdo caracterizadas em: “nunca”,
“ocasionalmente”, “frequentemente” e/ou “sempre” (Parham; Ecker,
2007).

Com o0 objetivo de compreender o desempenho da escrita da
crianga em estudo, utilizou-se o Protocolo McMaster de Avaliagédo da
Escrita, proposto por Pollock et al. (2009) e traduzido e adaptado para
0 contexto brasileiro por Magalhées e colaboradoras, em 2012. Trata-
se de um instrumento que tem como finalidade analisar a escrita
enquanto ocupacdo, considerando seu desempenho funcional no
contexto escolar. A avaliacdo € composta por quatro etapas e deve ser
aplicada no principal contexto de aprendizagem do estudante, sendo
que todos os itens avaliados sdo analisados e comparados aos
parametros esperados para cada ano escolar, conforme descrito na
literatura (Monteiro, 2024).

RESULTADOS E DISCUSSOES

A criancga iniciou acompanhamento terapéutico em decorréncia
de dificuldades no desenvolvimento da fala, sendo inicialmente
encaminhada para Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional. Ao longo de
aproximadamente um ano e meio de intervencédo, observou-se evolucgéo
satisfatoria em seu desempenho comunicativo, cognitivo e funcional,
com ganhos progressivos nas habilidades trabalhadas. Posteriormente,
foi submetida a avaliacdo neuropsicolégica e acompanhamento com
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neuropediatra, sendo identificado o diagndstico de Altas
Habilidades/Superdotacdo, com destaque para o desenvolvimento
precoce da leitura e facilidade na aprendizagem de novos conteudos e
de alguns idiomas. Atualmente, a crianca é acompanhada pelas areas de
Fonoaudiologia, Psicologia e Terapia Ocupacional, realizando
atendimento de TO uma vez por semana.

No momento, a principal queixa relatada pelos pais refere-se as
dificuldades no desempenho da escrita e no socioemocional. A crianga
apresenta rejeicdo as atividades que envolvem o ato de escrever,
associada a queixas de dor na mao utilizada para a escrita, além de
comportamentos de fuga e choro diante de demandas ndo desejadas, 0
que tem impactado negativamente sua participacdo e funcionalidade no
contexto escolar.

A sequir serdo apresentados os resultados dos testes aplicados e
analise de impactos dos achados encontrados na escrita da crianga.

Perfil Sensorial e autorregulacéo

No Perfil Sensorial 2 — Casa, a crianga demonstrou
predominancia de esquiva (pontuacdo 49/100), o que significa que a
crianca, neste padrdo, se afasta de estimulos sensoriais em uma taxa
mais elevada que outras (Dunn, 2014), com repercussao no aspecto
socioemocional (pontuacdo 36/70), que refere-se as dificuldades de
mudancas na rotina, frustragdo, explosdes de raiva e dificuldade em
interagir.

Da mesma forma, o Perfil Sensorial 2 — Escola mostra que a
menor apresenta alteracdo no quadrante esquiva, além dos quadrantes
exploracdo e sensibilidade. Quanto aos fatores escolares, apresentou
dificuldade “mais que outras criangas” para consciéncia e aten¢do
dentro do ambiente de aprendizagem. Também classificou para “muito
mais que outras” quanto a dificuldade de tolerancia da estudante dentro
do ambiente de aprendizagem.

A baixa tolerancia a frustracdo e desatencéo sdo caracteristicas
recorrentes em individuos com AH/SD, segundo a literatura
especializada. De acordo com com Rinn (2018), as criangas com
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AH/SD podem ter um desenvolvimento assincrono, dessa forma, o seu
desenvolvimento intelectual ocorre em uma velocidade maior do que 0
seu desenvolvimento socioemocional. Assim, esses individuos podem
apresentar dificuldades quanto aos aspectos socioemocionais na
infancia, tais como: forte frustragcdo e desmotivacdo e comportamentos
rebeldes e desatentos.

Vale ressaltar que o Perfil Sensorial ndo tem finalidade para
fechar diagndstico de Transtorno do Processamento Sensorial (TPS),
mas serve como parametro para o raciocinio clinico terapéutico.

Escrita como ocupacéo e desempenho motor fino

A avaliacéo da escrita, por meio do Protocolo McMaster, foi
considerada abaixo do esperado. Pois mesmo mantendo postura
adequada para execucéo das tarefas académicas e padrdo de preenséo
de forma consistente, foram identificadas dificuldades de: velocidade,
legibilidade, variacdo de letras maiusculas e minusculas na mesma
palavra, inversdes, espacamento inapropriados, dificuldade em manter
o alinhamento da escrita na linha de base, podendo indicar déficit na
orientacdo espacial da escrita. Verificou-se também aplicacédo excessiva
de forca sobre o instrumento de escrita. Podendo ser esse 0 motivo da
desmotivacdo e sensacdo de cansaco, fadiga, relatada pela crianga
durante a execucdo das atividades.

Diante disso, sabe-se que escrever é um processo complexo, que
envolve a integracdo de habilidades processuais, motoras, sensoriais e
cognitivas. Para um desempenho funcional e sastisfatorio, o estudante
deve apresentar competéncias em coordenagdo visomotora, memoria,
atencdo, foco, sequenciamento, percepc¢ao e discriminacdo tatil, visual,
auditiva e cinestésica, planejamento motor, controle postural adequado,
destreza manual, organizacdo espacial e temporal, integracdo da
linguagem escrita, preensdo e forca de preensdo adequadas, além de
velocidade e fluidez da escrita (Pollock et al., 2009; Amorim et al.,
2022)

Nesse sentido, Ayres (1972) destaca que dificuldades no
controle do proprio corpo no espaco podem comprometer diretamente
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o desempenho gréfico da crianca, o que reflete em dificuldades para
controlar o tamanho das letras, 0 espacamento e a organizacao da escrita
no papel. Essa relagdo evidencia a influéncia do Processamento
Sensorial e do controle postural sobre o desempenho da escrita.

Relagdes entre Processamento Sensorial e fadiga na escrita

Os resultados do Sensory Processing Measure (SPM) — Casa
indicam que a criancga pontuou para “possiveis alteragdes” no Dominio
Auditivo (63/80) e Consciéncia Corporal (61/80). Além disso, no SPM
— Escola, a menor pontuou “possiveis alteragdes” para os dominios
Auditivo (69/80), Planejamento e Ideacao (61/80) e Tatil (62/80). Ao
observar o resultado dos escores elevados para “possiveis disfungdes”,
nota-se provaveis alteracdes no processamento e modulacdo sensorial
da crianca. Ademais, € possivel perceber maiores escores no ambiente
escolar.

O SPM tende a apontar mais alteragdes no contexto escolar do
que no domiciliar devido as maiores demandas e a complexidade
sensorial do ambiente escolar, que envolve mdltiplos estimulos,
exigéncias de atencdo, organizacdo motora e demandas sociais. Essa
conjuntura reflete a influéncia do contexto ambiental na manifestacao
das dificuldades sensoriais, ndo caracterizando inconsisténcia
avaliativa (Magalhdes, 2008).

Guardado e Sergent (2025) correlacionam as dificuldades na
Integracdo Sensorial, influenciando na autorregulacdo, no ajuste
corporal e nas respostas adaptativas ao ambiente. O estudo de tais
autores especifica que a integracdo entre os sentidos proprioceptivo,
auditivo e vestibular € crucial para reorganizar respostas funcionais,
logo, déficits no Processamento Sensorial impactam na motivagéo e no
desempenho da pessoa no ambiente.

Com base nos pressupostos da Teoria de Integracdo Sensorial,
proposta por Jean Ayres (1972), compreende-se que a habilidade do
cérebro em captar, organizar e interpretar os estimulos sensoriais
provenientes do ambiente e do proprio corpo configura-se como
elemento essencial para execucdo eficiente das atividades diarias, bem
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como a socializacdo, participacdo funcional, organizacdo motora e nas
habilidades escolares.

No caso em estudo, observou-se que a crianga, com O
diagnostico de Altas Habilidades/Superdotacao associado a Transtorno
do Processamento Sensorial, apresentava assincronias perceptivas, com
maior evidéncia nos sistemas proprioceptivo, auditivo e vestibular. Tais
alteracbes repercutem negativamente em sua participagdo em
ambientes com elevada estimulagdo sensorial, além de impactarem no
desempenho motor fino no caso da escrita.

Essas manifestacbes encontram respaldo no conceito de
Modulagdo Sensorial, definida por Ayres como a capacidade do
Sistema Nervoso Central de regular a intensidade e a qualidade das
respostas frente aos estimulos recebidos. Nesse contexto, identificou-se
que as possiveis alteragdes de modulacéo do tipo de defensividade tatil
e de discriminacdo sensorial (Somatodispraxia) comprometem seu
engajamento, organizagdo motora e produtividade nas atividades
escolares.

CONSIDERACOES FINAIS

O tocante estudo evidenciou a presenca de alteragbes no
desempenho da escrita de uma crianca com Altas Habilidades. Também
foi constatado possiveis disfungdes de modulagédo do tipo defensividade
tatil e de discriminag&o sensorial (Somatodispraxia).

Assim, espera-se que esta pesquisa tenha contribuido com a
ampliacéo dos olhares dos terapeutas ocupacionais frente as Disfuncdes
do Processamento Sensorial e 0 desempenho na escrita em uma crianga
com Altas Habilidades, somando, assim, com o raciocinio clinico para
a escolha mais assertiva da abordagem e planejamento terapéutico.
Concomitantemente, que possa provocar pesquisas futuras envolvendo
a tematica, levando em consideracdo o baixo numero de artigos que
abordam o referido tema.
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CAPITULO 7

INTEGRACAO SENSORIAL E ESCRITA EM
CRIANCAS COM TEA: uma revisao narrativa
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INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) apresenta um aumento
expressivo em sua prevaléncia, com estimativas indicando que uma em
cada 36 criancas € diagnosticada com o quadro (Shaw et al., 2025). Esse
cenario evidencia a necessidade de aprofundar a compreensdo das
implicagdes funcionais do transtorno, com especial atengcdo ao
desempenho ocupacional da crianca. Aléem das alteracbes na
comunicacgdo, comportamento e interacdo social, individuos com TEA
frequentemente apresentam Disfungbes no Processamento Sensorial,
que comprometem a integracdo de informagdes sensoriais, a
organizacdo motora e a participacdo em atividades cotidianas, incluindo
0 desempenho escolar, especificamente na escrita (APA, 2014,
Tomchek; Dunn, 2007; Schaaf; Mailloux, 2015; Momo; Silvestre, 2011
apud Mori; Furtuoso; Gongalves, 2024).
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A escrita, por sua vez, constitui uma atividade ocupacional
complexa e multidimensional, diretamente relacionada ao
desenvolvimento de componentes  cognitivos,  perceptivos,
neuromusculares e sensoriais. A efetividade da escrita depende da
integridade do Sistema Nervoso Central (SNC), responsavel pela
maturacdo e integracdo dos sistemas corporais necessarios a
aprendizagem de novas habilidades (Giuffrida; Rice, 2011). Além
disso, o SNC regula o Processamento Sensorial, interpretando
estimulos corporais e ambientais para gerar respostas adequadas a cada
contexto (Kranowitz, 2003). Quando ha falhas nesse processamento, a
eficiéncia e a qualidade da escrita podem ser significativamente
afetadas, impactando diretamente o desempenho ocupacional no
ambiente escolar. Os principais componentes sensoriais associados a
escrita incluem controle postural, tdnus muscular, percepgéo visual,
planejamento motor, sistema proprioceptivo e vestibular adequado,
integracdo bilateral, coordenagdo visuomotora, discriminagdo tatil e
coordenacdo motora fina (Van Der Merwe; Smit; Vlok, 2011). Esses
componentes, quando comprometidos por Disfun¢bes Sensoriais, como
a Dispraxia e o Processamento Vestibular, Integracdo Bilateral e
Sequenciamento (VBIS), dificultam a execucdo precisa e eficiente da
tarefa.

Nesse contexto, a Terapia de Integracdo Sensorial,
fundamentada nos trabalhos da Dra. Jean Ayres, apresenta-se como
uma abordagem terapéutica relevante, pois tem se mostrado promissora
para favorecer a organizagdo sensorial e, consequentemente, 0
desempenho funcional em diferentes ocupaces, incluindo a escrita
(Serrano, 2016). Essa abordagem busca gerar respostas adaptativas e
favorecer niveis mais complexos de aprendizagem, com foco no
processamento neuroldgico como base para a aquisicao de habilidades
superiores. As intervengdes sdo realizadas em um contexto ludico e
ativo, utilizando equipamentos especificos e seguindo a Medida de
Fidelidade (Serrano, 2016).

Apesar de evidéncias crescentes sobre a relacdo do
Processamento Sensorial e desempenho académico, ainda sdo escassas
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as investigacdes que detalham como essas disfungdes influenciam
especificamente a escrita em criancas com TEA, dificultando a
formulacdo de estratégias terapéuticas mais direcionadas. Assim, 0
presente estudo tem como objetivo analisar de forma aprofundada de
que maneira as Disfungdes Sensoriais interferem no desempenho da
escrita em criancas com TEA, considerando as contribuicGes tedricas e
praticas da Integragdo Sensorial de Ayres (ISA). Pretende-se, com isso,
ampliar a compreensdo dos mecanismos subjacentes a essas
dificuldades e subsidiar intervencdes terapéuticas mais eficazes,
capazes de favorecer a participagdo, a autonomia e o desempenho
ocupacional dessas criancas.

METODO

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura que busca
analisar as producdes cientificas sobre a temética de DisfuncBes de
Integracdo Sensorial (DIS) e os processos de escrita em criangas com
TEA, a fim de estabelecer compreensfes tedricas e contextuais que
contribuam para 0 avango das praticas e pesquisas na area.

Conforme descrito por Cavalcante e Oliveira (2020), os estudos
de revisao narrativa sdo caracterizados como publica¢des que tem como
objetivo apresentar, de maneira abrangente, o desenvolvimento de um
tema especifico. Andrade (2021) acrescenta que a revisdo narrativa é
uma das formas mais utilizadas para mapear o conhecimento cientifico
produzido em determinada area, consolidando papéis relevantes nas
investigacOes literarias em diferentes fontes, tais como artigos, teses e
dissertacdes.

A escolha dessa metodologia justifica-se, portanto, por sua
capacidade de possibilitar uma analise abrangente da tematica,
permitindo um aprofundamento consistente do objeto de estudo. Tal
abordagem dispensa a obrigatoriedade de seguir protocolos rigidos e
sistematicos de pesquisa, permitindo maior flexibilidade na construgdo
dos referenciais teoricos (Cordeiro et al., 2007).
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A busca bibliogréfica foi realizada nas seguintes bases de dados:
BVS (Biblioteca Virtual em Salude), PubMed (Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online), SciELO (Scientific Electronic
Library Online) e Google Académico. Utilizaram-se como descritores
e palavras chave — em portugués e inglés — 0s seguintes termos e suas
combinagbes por operadores booleanos (“AND” / “OR”): “Terapia
Ocupacional”; “Occupational Therapy”; “escrita”; “habilidades de
escrita”; “handwriting”; “writing skills”; “Integragdo Sensorial”;
“Sensory Integration”; “Processamento  Sensorial”;  “Sensory
Processing”; “Transtorno do Espectro Autista”; “TEA”; “Autismo”;
“Autistic Spectrum Disorder”; “ASD”; “Disfun¢Ges Sensoriais”;
“Sensory Difficulties”; “Sensory Dysfunction”, em diferentes
combinac6es, delimitando um intervalo temporal de 10 anos.

Para a triagem inicial dos artigos, foram selecionados estudos
que contemplavam de alguma forma, em seu titulo, um dos trés eixos
desta pesquisa. Apo6s a sele¢do inicial dos estudos, foi realizada a leitura
dos resumos, considerando os seguintes critérios de inclusdo: estudos
em portugués, inglés e espanhol publicados nos ultimos 10 anos,
realizados com criancas em idade escolar, abordando a relacdo da
escrita com a Integracdo/Processamento Sensorial em criangas com
TEA. Foram excluidos estudos sem relacdo direta com a escrita, artigos
duplicados, trabalhos sem texto completo disponivel.

Apbs a exclusdo de trabalhos duplicados ou que ndo atendiam
aos critérios definidos, 28 artigos foram selecionados para a anélise
inicial. Posteriormente, procedeu-se a uma analise mais aprofundada
através da leitura dos textos completos com o objetivo de identificar
pesquisas que abordassem de forma integrada os problemas de escrita,
as Disfunc0es de Integragdo Sensorial e TEA. Desse modo, trés artigos
contemplaram simultaneamente essas trés dimensdes. Para ampliar a
abrangéncia da revisdo, realizou-se também uma busca manual nas
listas de referéncias dos artigos selecionados, visando identificar
estudos adicionais que ndo haviam sido detectados através de busca
eletrénica. Nao foram encontrados novos estudos pela busca manual
que contemplassem os critérios definidos (Figura 1).

-905 -



Figura 1 — Fluxograma de busca e sele¢do dos estudos
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Fonte: elaborada pelos autores.
RESULTADOS

A partir da busca eletronica, foram identificados 316 estudos
iniciais, sendo que apenas trés atenderam aos critérios de inclusdo. Os
estudos incluidos foram publicados entre os anos de 2016 e 2024, sendo
dois artigos cientificos internacionais (2016 e 2020) e uma dissertacao
de mestrado (2024) (Quadro 1).

-96 -



Quadro 1 — Sintese das caracteristicas da amostra e desfecho dos estudos incluidos
(n=3). NI: ndo informado

Estudo | Autoria/ N° de Sexo Idade Disfungd | Resulta
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Fonte: elaborado pelos autores.

A analise comparativa dos estudos revelou uma diversidade
amostral sobre a tematica aqui abordada. As amostras incluiram dois
grupos distintos de participantes: criancas e terapeutas ocupacionais. O
primeiro grupo foi composto por um total de sete criangas (trés no
estudo de caso multiplo de Zambruno [2020] e quatro no estudo de caso
multiplo de Monteiro [2024]), com idades entre seis e 10 anos e 11
meses, abrangendo ambos o0s sexos (Zambruno, 2020; Monteiro, 2024).
O segundo grupo amostral consistiu em 25 terapeutas ocupacionais
formados, atuantes em Programas de Inclusdo Educativa no Chile, que
forneceram dados sobre a percepcdo e 0 uso de estratégias de
intervencdo em criancas de seis a nove anos (Angulo; Arenas, 2016).
Essa composicdo amostral, que combina a evidéncia de casos
individuais com a perspectiva da pratica profissional, permitiu uma
observagdo multifacetada dos padrbes sensoriais e seus impactos
diretos sobre as habilidades grafomotoras no contexto escolar.

Primeiramente, a pesquisa com terapeutas ocupacionais
chilenos (Angulo; Arena, 2016) confirmou que a dificuldade de escrita
é o principal motivo de encaminhamento (80%), e que, apesar de nao
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ser a mais frequente, a Abordagem de Integracdo Sensorial € percebida
como a mais eficaz para o manejo das dificuldades de escrita em
criancas com TEA.

Em segundo lugar, o estudo de Zambruno (2020) demonstrou a
eficécia clinica da intervengdo baseada em Integracdo Sensorial (1S).
Apdbs 27 sessbes, as criancas com dificuldades de Processamento
Sensorial apresentaram melhorias significativas em testes padronizados
de motricidade (BOT™-2-) e percepc¢éo visual (DTVP-3), com reflexos
diretos na qualidade da escrita e na participacdo funcional (Zambruno,
2020).

Por fim, a investigacdo de Monteiro (2024) estabeleceu a
correlacéo direta entre a Disfuncdo de Integragéo Sensorial (DIS) e a
qualidade da escrita em estudantes com TEA. Todos os participantes
apresentaram multiplos padrées de DIS, sendo a Disfun¢do em
Integracéo Vestibular Bilateral e a Visuodispraxia as mais prevalentes.
Tais disfungdes correlacionaram-se com déficits especificos na escrita,
como planejamento de espago, inconsisténcia no tamanho das letras e
problemas na modulacdo da forca do lapis (Monteiro, 2024). Esses
resultados confirmam que as dificuldades grafomotoras séo
manifestacdes de déficits na base sensorial que afetam o controle
postural, a graduacéo de forca e a praxis, essenciais para o desempenho
da escrita.

DISCUSSAO

A andlise conjunta dos estudos selecionados revela a
importancia do papel da IS no desempenho grafomotor de criangas com
TEA. Apesar da diversidade metodoldgica, com estudos envolvendo
tanto criangas quanto terapeutas ocupacionais, observa-se
complementaridade entre os achados, fortalecendo a compreenséo
sobre como os desafios no Processamento Sensorial influenciam
diretamente a escrita no contexto escolar.

Ao comparar os trés estudos, observa-se que ha um alinhamento
entre percepcdo profissional, evidéncia clinica e a relacdo

-101 -



neurofuncional entre o Processamento Sensorial e a escrita. Enquanto
Angulo e Arenas (2016) apontam a relevancia percebida da abordagem
na pratica, Zambruno (2020) confirma sua eficacia terapéutica e
Monteiro (2024) descreve 0s mecanismos sensoriais especificos
responsaveis pelas dificuldades grafomotoras. Essa convergéncia
reforca que as dificuldades de escrita em criancas com TEA ndo devem
ser compreendidas apenas como déficits isolados de motricidade fina,
mas como manifestacdes de alteracbes sensoriais.

Os estudos de Zambruno (2020) e Monteiro (2024), que
envolveram criangas com TEA, descreveram uma variedade de
alteracdes do Processamento Sensorial em multiplos sistemas. De um
modo geral, tais alteragdes manifestaram-se por meio de problemas
posturais, dificuldade na manutencgéo da atencéo
(hiper/hiporreatividade), problemas de coordenagcdo motora e de
percepcao visual, dificuldades de coordenacdo bilateral e graduacéo da
forga, 0 que, por sua vez, resulta em letras borradas, espagamento
irregular entre palavras, escrita lenta e desorganizada e pressdo
inapropriada durante a escrita. Assim como 0s estudos supracitados,
esses achados reforcam que as Disfung¢fes Sensoriais tendem a impactar
significativamente a precisdo e a eficiéncia do desempenho grafomotor.

Monteiro (2024) investigou a influéncia dos padrdes sensoriais
de criancas com TEA em idade escolar sobre o desempenho gréfico e a
capacidade das criancas utilizarem a escrita de forma eficaz na rotina
escolar (desempenho funcional). Todos os participantes do estudo
apresentaram mais de um tipo de Disfuncdo de Integracdo Sensorial,
sendo a mais prevalente a Disfuncdo Vestibular Bilateral, seguida pela
Visuodispraxia. As principais barreiras funcionais identificadas foram
dificuldades de controle postural, coordenacdo motora fina, modulagao
da forca e legibilidade da escrita.

Complementarmente, o estudo de Angulo e Arenas (2016)
descreveu as dificuldades de escrita em alunos chilenos e apresentou
intervencdes baseadas na Teoria de Integracdo Sensorial de Ayres. Os
terapeutas ocupacionais participantes relataram que criangas com TEA
sdo as que apresentam maiores dificuldades de escrita em idade escolar.
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As estratégias de intervengdo propostas priorizam o trabalho com
disfungdes visomotoras, vestibulares e proprioceptivas, com o objetivo
de promover melhoras no controle postural, na preensao do lapis e na
graduacéo da forca aplicada durante a escrita.

Os trés estudos analisados apontam que 0s sistemas sensoriais
mais frequentemente associados as dificuldades de escrita em criancas
com TEA foram o tatil, o visual, o vestibular e o proprioceptivo.
AlteragOes nesses sistemas estiveram relacionadas a dificuldades em
manter controle postural, graduar a forca aplicada ao lapis e coordenar
0s movimentos finos necessarios a escrita legivel. Essas observacoes
corroboram as afirmacbes de Monteiro (2024), que ressaltam a
importancia da coordenacdo visuomotora, do tonus postural e da
discriminacdo tatil para o desempenho grafomotor eficiente.

Além disso, os estudos envolvendo criancas com TEA indicam
a prevaléncia de Disfungdes de Integracao Sensorial, caracterizados por
prejuizos acentuados no processamento e na integracdo das
informacbes vestibulares e proprioceptivas (Monteiro, 2024;
Zambruno, 2020). Tais alteracbes repercutem ndo apenas nas
habilidades motoras, mas também em aspectos comportamentais e de
autorregulacdo, impactando diretamente o engajamento em tarefas
escolares.

Abordagens fundamentadas na Teoria de Integracdo Sensorial
de Ayres tém demonstrado resultados promissores na melhora do
desempenho funcional, no aumento do engajamento e na qualidade da
escrita. O papel da Terapia Ocupacional é fundamental na mediacéo
desses processos e na criacdo de estratégias sensoriais especificas —
como estimulos vestibulares e proprioceptivos, atividades de
coordenacdo bilateral e uso de materiais adaptados —, que tém se
mostrado eficazes para favorecer a regulacdo corporal e o controle
motor fino, contribuindo para uma aprendizagem mais efetiva e
participativa no contexto escolar (Angulo; Arenas, 2016).

Os resultados dos estudos de Monteiro (2024), Zambruno
(2020) e Angulo e Arenas (2016) trazem como aspecto central
evidéncias de que as Disfungdes de Integracdo Sensorial repercutem
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diretamente nas habilidades grafomotoras e no desempenho
ocupacional das criancas. Desse modo, as intervencOes terapéuticas
baseadas na Integracdo Sensorial de Ayres, podem ser capazes de
favorecer uma melhora no desempenho da escrita e das habilidades
relacionadas a esse processo.

CONSIDERACOES FINAIS

A anélise integrativa dos estudos evidencia de forma consistente
que as dificuldades grafomotoras em criancas com TEA estdo
fortemente relacionadas a padrdes de Disfuncdo de Integracédo
Sensorial, especialmente aqueles que envolvem Disfungdo em
Integracdo Vestibular Bilateral e a Visuodispraxia. Os achados
convergentes demonstram que tais disfungfes afetam diretamente
componentes essenciais da escrita, como controle postural,
planejamento motor, organizacgéo espacial e modulacgéo da forca.

Diante desse cenario, destaca-se a importancia de reconhecer a
escrita como uma ocupacdo complexa, que exige integracdo eficiente
de multiplos sistemas sensoriais. A Terapia Ocupacional desempenha
um papel central nesse processo, por meio de intervencgdes que utilizam
a ISA. Por meio dessa abordagem, sdo favorecidas respostas
adaptativas, aprimoradas habilidades motoras e fortalecida a autonomia
da crianga no contexto escolar. Assim, conclui-se que compreender as
dificuldades de escrita a partir da perspectiva sensorial amplia a
capacidade de intervencdo da Terapia Ocupacional no contexto escolar,
permitindo avaliagbes mais precisas e planejamentos terapéuticos
alinhados as reais necessidades das criancas.

Embora os resultados dos estudos apresentados indiquem
desfechos positivos na utilizacdo da Abordagem de Integracédo
Sensorial de Ayres para as dificuldades de escrita em criangas com
TEA, as amostras reduzidas e metodologias predominantemente
descritivas dificultam a identificacdo e generalizacdo de relacGes
causais entre as variaveis analisadas. Diante disso, destaca-se a
necessidade de aprofundar a compreensdo sobre a influéncia das
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Disfungbes Sensoriais na escrita de criangas com TEA, de modo a
subsidiar intervencGes terapéuticas mais precisas, individualizadas e
alinhadas as demandas escolares e ocupacionais.
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AUTONOMIA DE CRIANCAS COM TEA: revisao de
literatura narrativa
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INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é caracterizado por
alteracbes no desenvolvimento neurobiolégico que impactam a
comunicacgdo, a interacdo social, os padrbes de comportamento e o
Processamento Sensorial (APA, 2013). O perfil heterogéneo das
criangas com TEA faz com que cada uma apresente desafios distintos
em seu cotidiano, variando desde dificuldades leves até limitacGes
significativas que afetam a autonomia funcional. Além disso,
manifestacdes clinicas como rigidez cognitiva, dificuldades na
autorregulacdo emocional, déficits nas habilidades adaptativas e
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presenca de comportamentos repetitivos contribuem para a diversidade
do quadro (Lord et al., 2020).

Essa variabilidade torna essencial a compreensao
individualizada de cada crianca, uma vez que fatores como nivel de
suporte necessario, perfis cognitivos, sensoriais e motores, bem como o
contexto familiar e escolar, influenciam diretamente o desenvolvimento
e a participagdo em Atividades de Vida Diéria (AVDs) (Jasmin et al.,
2009; Ben-Sasson et al., 2009).

Pesquisas indicam que respostas atipicas a estimulos sensoriais
estio entre as manifestagdbes mais recorrentes, incluindo
hipersensibilidade, hipossensibilidade e comportamentos de busca
sensorial (Ben-Sasson et al., 2009). Essas diferencas ndo apenas
influenciam a participacdo em contextos sociais e educacionais, mas
também repercutem diretamente no engajamento em Atividades de
Vida Diéria, como vestir-se, alimentar-se, realizar higiene pessoal e
organizar tarefas escolares (Tomchek; Dunn, 2007).

Evidéncias apontam que tais padrdoes de Processamento
Sensorial estdo presentes em até 90% das criancas com TEA,
configurando-se como uma das caracteristicas nucleares do transtorno
(Leekam et al., 2007). Criangcas com hipersensibilidade tendem a
apresentar recusa ou evitacdo frente a estimulos tateis ou auditivos
comuns, enquanto aquelas com hipossensibilidade podem demonstrar
atrasos na aquisicao de habilidades motoras finas e grossas, dificultando
atividades que exigem coordenacao, forca e destreza (Lane; Reynolds;
Dumenci, 2012). J& os comportamentos de busca sensorial
frequentemente resultam em dificuldades de atencdo, impulsividade e
maior risco de interrup¢do na execucao de sequéncias de autocuidado
(Boyd et al., 2010). Tais desafios reforcam a necessidade de
intervencdes terapéuticas individualizadas e estratégias ambientais
adaptadas que possibilitem ampliar a participagdo e a autonomia
funcional dessas criancas em multiplos contextos.

Nesse sentido, compreender a interacdo entre o perfil sensorial
e o0 desempenho funcional é essencial para subsidiar préaticas
terapéuticas que favorecam o desenvolvimento da independéncia e da
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qualidade de vida da crianca e de sua familia (Jasmin et al., 2009). Tal
compreensdo permite identificar ndo apenas as barreiras que dificultam
a execucgdo de Atividades de Vida Diaria, mas também os potenciais
recursos que podem ser explorados no processo terapéutico.

Estudos apontam que interveng6es pautadas em uma avaliagcao
detalhada do perfil sensorial promovem ganhos significativos na
adaptacéo das rotinas, no engajamento em atividades significativas e na
participacdo social (Case-Smith, 2013; Patten et al., 2024). Além disso,
ao considerar as especificidades sensoriais, € possivel estruturar
ambientes mais previsiveis, oferecer suportes visuais, ajustar demandas
motoras e selecionar estratégias de ensino que respeitem o tempo e 0
modo de resposta da crianga (Schaaf et al., 2014). Essa abordagem
centrada no individuo e em seu contexto amplia as oportunidades de
autonomia, reduz situacdes de frustragdo e fortalece o envolvimento da
familia, que desempenha papel central na generalizag&o das habilidades
para diferentes contextos cotidianos.

Dessa forma, este trabalho tem como objetivo analisar a relagao
entre o perfil sensorial e 0 desempenho em Atividades de Vida Diaria
de criangas com Transtorno do Espectro Autista, buscando
compreender de que maneira as particularidades do Processamento
Sensorial influenciam sua autonomia funcional e participacdo nas
rotinas cotidianas. Além disso, pretende-se identificar estratégias
terapéuticas e adaptagdes ambientais que possam favorecer o
engajamento, a independéncia e a qualidade de vida dessas criancgas e
de suas familias. Ao adotar uma abordagem centrada no individuo, este
estudo visa contribuir para a elaboracdo de praticas mais eficazes e
contextualizadas no campo da Terapia Ocupacional e nas intervencfes
voltadas ao desenvolvimento infantil.

METODO

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada entre
julho e agosto de 2025, com o objetivo de reunir, descrever e discutir
evidéncias cientificas acerca da relacdo entre o perfil de Processamento

-111 -



Sensorial e o desempenho em Atividades de Vida Diaria (AVDs) de
criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA). A revisdo
narrativa constitui-se como um método que permite a integracdo de
diferentes conceitos, resultados e interpretacGes, favorecendo anélises
amplas, criticas e interpretativas sobre o estado atual do conhecimento,
sem a obrigatoriedade de seguir protocolos sistematicos rigidos,
conforme descrito por Fernandes, Vieira e Castelhano (2023).

A busca pelos estudos foi realizada nas bases PubMed, Scopus,
SciELO e Google Scholar, utilizando combinagdes de descritores em
portugués e inglés relacionados ao TEA, ao Processamento Sensorial e
as AVDs. Foram empregados, em portugués, os termos: “Autismo”,
“Transtorno do Espectro Autista”, “Processamento Sensorial”,
“Atividades de Vida Diaria”, “autonomia” e “independéncia
funcional”, e, em inglés, “Autism”, “Autism Spectrum Disorder”,
“Sensory Processing”, “Activities of Daily Living”, “personal
autonomy” e “independent living”. Foram incluidos artigos publicados
entre 2000 e 2025, nos idiomas portugués e inglés, que abordassem
criancas com diagnostico confirmado de TEA e analisassem a relacao
entre perfis sensoriais e desempenho funcional em AVDs. Também
foram considerados estudos que investigaram intervencdes
terapéuticas, adaptacGes ambientais e estratégias familiares ou
escolares voltadas a promocao da autonomia.

Foram excluidos estudos que tratassem exclusivamente de
adultos, adolescentes ou populagfes ndo relacionadas ao TEA, bem
como aqueles que ndo apresentassem dados originais, metodologia
clara ou disponibilidade de texto completo. Estudos focados apenas em
aspectos biomédicos, cognitivos ou académicos, sem relacdo com
desempenho funcional, bem como pesquisas com amostras
extremamente reduzidas ou delineamentos pouco rigorosos, também
foram desconsiderados.

A etapa de triagem iniciou-se pela leitura de titulos e resumos,
seguida da leitura integral dos textos potencialmente elegiveis, a fim de
verificar o atendimento aos critérios previamente estabelecidos. Ao
final desse processo, a busca resultou em 247 publicagdes inicialmente
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identificadas; ap6s remocao de duplicatas e triagem segundo os critérios
definidos, 61 estudos foram selecionados para leitura completa, dos
quais, 32 compuseram o corpus final da revis&o.

A partir dos estudos incluidos, foram extraidas informacdes
referentes as caracteristicas das amostras, faixa etdria das criancas,
instrumentos de avaliacdo utilizados, medidas relacionadas ao perfil
sensorial e ao desempenho em AVDs, assim como intervengdes e
estratégias de suporte familiar ou escolar descritas. A analise dos
achados foi realizada por meio de uma sintese narrativa, permitindo a
integracdo de estudos com diferentes delineamentos metodoldgicos e a
identificacdo de convergéncias, divergéncias e lacunas na literatura.
Esse processo possibilitou a construcdo de interpretagdes alinhadas aos
objetivos da pesquisa, considerando tanto 0s aspectos sensoriais quanto
os funcionais descritos nos estudos.

Para favorecer a compreensdo do material analisado e organizar
0s resultados de forma coerente e articulada, os estudos foram
agrupados em trés eixos tematicos principais: (1) alteracBes no
Processamento Sensorial em criancas com TEA,; (2) impactos dos perfis
sensoriais no desempenho em Atividades de Vida Diaria; e (3)
evidéncias de intervencdes e estratégias de promoc¢do da autonomia.
Essa organizacdo temdtica permitiu sistematizar os achados e
evidenciar como diferentes dimensdes do Processamento Sensorial se
relacionam com a funcionalidade, a autonomia e a qualidade de vida de
criangas com TEA, contribuindo para uma andlise abrangente e
alinhada aos propdsitos da revisao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos estudos identificados, 30 foram selecionados por atenderem
aos critérios de inclusdo e foram organizados em trés eixos tematicos.
O primeiro eixo aborda as alteragcdes no Processamento Sensorial em
criangcas com TEA (Eixo 1/Quadro 1); o segundo, os impactos dos
perfis sensoriais no desempenho em Atividades de Vida Diéria (Eixo
2/Quadro 2); e o terceiro, as evidéncias de intervencOes e estratégias
voltadas a promocéo da autonomia (Eixo 3/Quadro 3).
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Quadro 1 — Alteragdes no processamento sensorial em criangas com

TEA (Eixo 1)
Referéncia Objetivo Método Principais
resultados
Ben-Sasson et | Prevaléncia de | Meta-anélise | 80-90%
al. (2009) sintomas de apresentam
modulacgéo alteracdes
sensorial no sensoriais (hiper,
TEA. hipo, busca).
Leekametal. | Descricdo  de | Descritivo Alteracbes em
(2007) anormalidades até  90% dos
sensoriais  em participantes,
TEA. variando em
intensidade e
contexto.
Tomchek; Comparacdo de | Comparativo | Diferengas
Dunn (2007) | Processamento significativas em
Sensorial entre todos 0S
TEA e tipico. dominios
sensoriais
comparados a
pares tipicos.
Lane; Relacdo entre | Comparativo | Hiper-
Reynolds; hiper- responsividade
Dumenci, responsividade e sensorial
2012 ansiedade. associada a
ansiedade e
evitacédo de
tarefas.
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Baranek et al. | Desenvolviment | Psicométrico | SEQ identifica
(2006) 0 e validacéo do padroes
SEQ. sensoriais
precocemente,
preditivos de
dificuldades em
AVDs.
Boyd et al. Sensorialidade e | Correlacional; | Perfis sensoriais
(2010); Kirby | comportamentos | observacional. | associados a
etal. (2017) | repetitivos. estereotipias e
interferéncia em
tarefas.
MacLennan; | Relatos de | Sintese Experiéncias
O’Brien,; autistas  sobre | qualitativa sensoriais
Tavassoli experiéncias afetam
(2021) sensoriais. autocuidado,
participacdo e
regulacao.
Costa-Lopez | Sinteses Revisdes Consenso:
etal. (2021) |recentes sobre sensorialidade
SPD e impacta
funcionalidade. autonomia e
qualidade de
vida.
McMahon et | Modelo teorico | Tedrico Dificuldades
al. (2019) de regulacéo sensoriais

sensorial.

prejudicam foco
e regulacdo em
AVDs.

Fonte: elaborado pelos autores.

-115-




A andlise conjunta desses estudos evidencia que alteracdes no
Processamento Sensorial sdo extremamente prevalentes em criancas
com TEA e se manifestam de forma heterogénea, influenciando
diretamente o comportamento, a atencdo e a capacidade de engajamento
em Atividades de Vida Diaria. Perfis sensoriais atipicos estdo
associados a maior ansiedade, padrdes repetitivos e dificuldades de
autorregulacdo, interferindo no desenvolvimento da autonomia
funcional.

Os estudos qualitativos reforcam a importancia de considerar a
perspectiva das préprias pessoas com TEA, mostrando que experiéncias
sensoriais negativas podem afetar ndo apenas a execucdo de tarefas,
mas também a participacdo social e o bem-estar emocional. Modelos
tedricos e revisdes recentes convergem ao apontar que a identificacdo
precoce e a avaliagdo detalhada do perfil sensorial sdo fundamentais
para o planejamento de intervencdes individualizadas, com vistas a
promocé&o de funcionalidade, independéncia e qualidade de vida.

Quadro 2 — Impactos dos perfis sensoriais no desempenho em
Atividades de Vida Diaria (AVDs) (Eixo 2)

Referéncia Objetivo Método Principais
resultados

Jasmin et al. | Habilidades | Observacional | Déficits motores

(2009) motoras finos
finas em correlacionados a
criangas com dificuldades em
TEA. alimentacéo,
higiene e
vestuario.
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Yela- Sensorialida | Comparativo | Mais dificuldades
Gonzalez; de, AVDs e sensoriais = pior
Santamaria- | brincar. autocuidado e
Vazquez; menor qualidade
Ortiz-Huerta do brincar.
(2021)
Alsaedi Autocuidado | Observacional | Déficits sensoriais
(2025) e e executivos
sensorial/ex afetam 0
ecutivo em autocuidado,
TEA. especialmente
higiene e
vestuario.
Kojovic et al. | Relagéo Correlacional | Perfis atipicos
(2019) entre associados a
sensorial e menor
funcioname independéncia
nto adaptativa.
adaptativo.
Skaletski; Habilidades | Correlacional | Déficits
Cardona; motoras e motores/proprioce
Travers desempenho ptivos ligados a
(2024) em AVDs. baixa autonomia
em AVDs.
Travers et al. | RelagcGes Correlacional | Atrasos sensoriais
(2022) entre motor, + motores =
sensorial e dificuldades em
AVDs. autocuidado.
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Ahmed et al. | Quais AVDs | Reviséo Alimentacéo,
(2021) mais narrativa higiene e
afetadas por vestuario sdo as
sensorial/mo mais
tor. comprometidas.
Camino- Impacto de | Observacional | Déficits
Alarcon et al. | problemas proprioceptivos e
(2024) sensorio- vestibulares
motores em dificultam a
AVDs. independéncia.
Howe; Stagg | Sensorialida | Correlacional | Alteracdes
(2016) de e sensoriais limitam
participacao a autonomia até
em TEA em TEA leve.
leve.
Mallory; Efeitos Revisdo Sensorial afeta a
Keehn sensoriais na | qualitativa atengdo e a
(2021) rotina organizacgdo
escolar. escolar.
Hochhauser; | Sensorialida | Correlacional | Alteracdes
Engel-Yeger | de e lazer. sensoriais
(2010) reduzem lazer e
autonomia
instrumental.
Harrisonet | Associagdo | Clinico Déficits sensorio-
al. (2021) entre motores ligados a
problemas baixa autonomia.
sensorio-
motores e
AVDs.

Fonte: elaborado pelos autores.
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A andlise desse conjunto de estudos evidencia que alteracdes
sensoriais impactam de forma significativa a capacidade das criancas
com TEA de realizar AVDs de maneira independente. Déficits motores
finos, dificuldades proprioceptivas e vestibulares, bem como problemas
na modulacao sensorial, estdo diretamente relacionados a execugdo de
tarefas como alimentacdo, higiene pessoal e vestuario.

Além da dimensdo funcional, as alteragdes sensoriais
repercutem na participagdo em contextos escolares, recreativos e
sociais, refletindo em menor engajamento, aumento de frustragcdo e
reducdo da autoestima. Mesmo criancas com TEA de alto
funcionamento podem apresentar limitagfes funcionais relevantes
quando o perfil sensorial ndo é considerado na avaliacdo e nas
intervencdes. Esses achados reforcam a importancia de estratégias
individualizadas que integrem avaliacdo sensorial, treino motor-
funcional, uso de suportes visuais, ajustes ambientais e
acompanhamento familiar, com o objetivo de promover autonomia,
reduzir sobrecarga parental e favorecer o bem-estar emocional e social.

Quadro 3 — Evidéncias de intervencdes e estratégias de promocao da
autonomia (Eixo 3)

Referéncia Objetivo Método Principais
resultados
Case-Smith Eficacia de | Revisdo Integracao
(2013) intervencdes de | sistemética sensorial
TO para TEA melhora
engajamento,
regulacéo e
autonomia.

Cohn (2001) Percepcdo  de | Qualitativo Pais relatam
pais sobre SI melhora em
autocuidado e
rotina familiar.
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Patten et al. Diretrizes  de | Reviséo de | Avaliacéo
(2024) pratica em TO | evidéncias sensorial e
para TEA rotinas
estruturadas
eficazes.
Schaaf et al. Revisdo da | Reviséo ASI
(2014) eficacia da ASI | sistematica manualizada é
pratica baseada
em evidéncias e
promove
ganhos
funcionais.
Schaaf et al. Sintese da | Metanalise Melhora  em
(2018) eficacia de OT autocuidado e
com Sl reducéo da
assisténcia.
Patil; Caple Avancos  em | Revisdo Confirma
(2023) mecanismos e eficacia de ASI
terapias e intervencdes
sensoriais multissensoriais
Yazicioglu; Intervencdes Ensaios Melhora  em
Bumin (2025) | multissensoriais | clinicos autocuidado e
+ treino generalizacao.
funcional
Daly; Jackson; | Impacto das | Qualitativo Perfis atipicos
Lynch (2022) | diferengas aumentam
sensoriais  na sobrecarga
vida familiar parental e
afetam rotinas
de AVDs.
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Schaaf et al. Experiéncias Qualitativo Familias

(2011) sensoriais adaptam
moldam rotinas higiene,
familiares alimentacdo e

vestuario  em
funcdo do perfil
sensorial.

Fonte: elaborado pelos autores.

A partir desse conjunto de estudos, observa-se que intervengdes
personalizadas, que consideram o perfil sensorial individual,
apresentam maior efetividade. Estratégias frequentemente descritas
incluem modificagdo do ambiente (luz, som, texturas), segmentacéo das
tarefas em etapas menores, uso de suportes visuais e tateis, recursos
adaptativos (utensilios com empunhadura especial, roupas de fecho
simplificado) e treino progressivo associado a refor¢o positivo. Tais
intervencdes favorecem engajamento, motivacdo intrinseca e
generalizacdo das habilidades para diferentes contextos.

Resultados de Tomchek e Dunn (2007), Jasmin et al. (2009) e
Reynolds, Lane e Thacker (2012) indicam que maiores niveis de
Disfungdes Sensoriais estdo associados a escores mais baixos de
desempenho funcional, sobretudo em higiene pessoal, vestuario e
alimentacdo. Bagby, Dickie e Baranek (2012) destacam que criangas
que recebem suporte consistente nos ambientes familiar e escolar
tendem a desenvolver maior independéncia.

Estudos qualitativos e observacionais (Cohn, 2001; Bagby;
Dickie; Baranek, 2012) acrescentam a perspectiva dos cuidadores,
revelando desafios cotidianos, tensdo, ansiedade e necessidade de
reorganizacdo constante de rotinas. A resisténcia da crianca a tarefas
como vestir-se, alimentar-se ou manter higiene pessoal exige
adaptacdes de horarios, mudancas em estratégias pedagogicas e
terapéuticas, e impacta o tempo disponivel para lazer e interacédo entre
membros da familia.
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A literatura também destaca que barreiras sensoriais ndo afetam
apenas a execucdo das tarefas, mas tambem fatores emocionais e
motivacionais, como frustracdo, ansiedade e autoestima. Dificuldades
recorrentes em AVDs podem aumentar a dependéncia de cuidadores e
reduzir a autoconfianca (Ben-Sasson et al., 2009). Estratégias
adaptativas, como suportes visuais, instru¢des passo a passo e ajustes
ambientais, tém demonstrado facilitar a realizagdo das atividades e
reduzir comportamentos de evitacdo (Ashburner; Ziviani; Rodger,
2008).

Apesar dos avancos, persistem lacunas importantes: sdo poucos
o0s estudos que investigam a manutencao dos ganhos em longo prazo, a
generalizacdo para diferentes contextos e a combinacdo de multiplas
abordagens terapéuticas. Nesse sentido, a literatura aponta a
necessidade de pesquisas que integrem avaliagcdo sensorial, intervencao
funcional e acompanhamento longitudinal, a fim de aprimorar a
compreensdo dos efeitos das estratégias sobre independéncia,
autoestima e participacdo global de criancas com perfis sensoriais
atipicos (Schaaf; Mailloux, 2015).

De forma geral, os achados reforcam a importancia de
compreender os perfis sensoriais individuais como fator central para a
promogdo da autonomia em criangas com TEA, destacando a
necessidade de intervencBGes personalizadas que integrem aspectos
sensoriais, emocionais, familiares e funcionais.

CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho permitiu realizar uma revisao de literatura sobre
0s padrbes de Processamento Sensorial de criangas com TEA e sua
autonomia. Ficou evidente que a compreensdo detalhada do perfil
sensorial de cada crianca possibilita intervengfes mais precisas, que
considerem tanto a modulacdo de estimulos quanto a adaptacdo de
tarefas e do ambiente. Estratégias como o uso de suportes visuais,
rotinas estruturadas, instrucdes passo a passo e adaptacdes sensoriais de
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objetos ou espacos tém se mostrado eficazes para aumentar o
engajamento e a conclusdo de Atividades de Vida Diaria.

Além disso, a integracdo entre avaliacdo sensorial, treino
funcional e acompanhamento familiar € fundamental para consolidar a
autonomia adquirida, garantindo que as habilidades desenvolvidas em
contextos terapéuticos sejam transferidas para a vida cotidiana. Além
disso, € importante que as intervencdes promovam nao apenas a
independéncia pratica, mas também a autoestima, a confianca e a
participacdo social da crianga, aspectos essenciais para o seu bem-estar
global.

Espera-se que este trabalho possa suscitar pesquisas futuras,
tendo em vista que a literatura aponta a necessidade de estudos
longitudinais e de protocolos padronizados, capazes de avaliar a
eficdcia e a generalizacdo das intervengdes sensoriais em diferentes
contextos, incluindo a escola e o domicilio. Investir em pesquisas
integrativas e baseadas em evidéncias permitird construir praticas mais
consistentes e sustentaveis, contribuindo para a melhoria da qualidade
de vida de criangas com TEA e de suas familias.
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CAPITULO 9

ESTRATEGIAS DE ENFRENTAMENTO DE
DISFUNCOES SENSORIAIS NO COTIDIANO: a
experiéncia de uma mulher com diagnostico tardio de
TDAH
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INTRODUCAO

O Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH)
é classificado pelo Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos
Mentais - 5% edicdo (DSM-5) como um transtorno do
neurodesenvolvimento, caracterizado por padrdes cronicos de
desatencdo e/ou hiperatividade e impulsividade que interferem no
funcionamento ou desenvolvimento do individuo (APA, 2023). Em
adolescentes e adultos, o diagnostico requer a presenca de, pelo menos,
cinco sintomas, com inicio na infancia e impacto funcional em
diferentes contextos da vida diaria.

52 Graduada em Terapia Ocupacional pela Universidade de Brasilia (UnB).

53 Graduada em Terapia Ocupacional pela Universidade de Brasilia (UnB).

% Graduada em Terapia Ocupacional.

%5 Graduada em Terapia Ocupacional pela Universidade Federal da Paraiba (UFPB).
% Graduada em Terapia Ocupacional.

57 Graduada em Terapia Ocupacional pela Universidade de Brasilia (Unb).

%8 Mestre em Educacdo em Salde na Amazonia pela Universidade do Estado do Para
(UEPA). Especialista em Educacdo na Perspectiva do Ensino Estruturado para
Autistas pelo Infoco. Especialista em Psicomotricidade pela Faculdade Ideal (FACI).
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O diagnostico de TDAH em adultos é de causa multifatorial,
englobando uma combinacdo de fatores genéticos, neurobioldgicos e
ambientais. O diagnostico tardio é comumente desafiador devido a
sobreposicdo de sintomas associados com outros transtornos
psiquiatricos, bem como os desafios de levantar histérico detalhado da
vida do paciente desde a infancia (Oliveira et al., 2024).

Nesse contexto, € relevante destacar o conceito de Modelo de
Processamento Sensorial, proposto por Dunn (1999), indicando a
relacdo entre os limiares neuroldgicos e estratégias comportamentais
para explicar diferentes padrdes de modulacao sensorial. Quando esse
processo ocorre de forma eficiente, o individuo é capaz de responder de
maneira adequada, as experiéncias sensoriais cotidianas. Alteracdes no
Processamento  Sensorial podem interferir  diretamente no
comportamento, no desempenho funcional e ocupacional do individuo.

O objetivo geral deste estudo é analisar as estratégias de
enfrentamento dos desafios sensoriais no cotidiano de uma mulher
adulta com diagndstico tardio de TDAH e padrdes compativeis a
Disfuncéo de Integracdo Sensorial (DIS), impactando a sua atuacdo em
Sseus papéis ocupacionais.

A producdo cientifica relacionada ao Processamento Sensorial
em adultos apresenta literatura limitada, tampouco a relacdo do
Transtorno do Processamento Sensorial e o Transtorno de Déficit de
Atencédo e Hiperatividade (TDAH). Pesquisas, como as de Brown e
Dunn (2002), Kinnealey, Oliver e Wilbarger (1995) e Panagiotidi,
Overton e Stafford (2020), ressaltam que a compreensdo de tais
aspectos ainda é pouco explorada, evidenciando a necessidade do
aprofundamento da investigacdo acerca de como suas caracteristicas
influenciam o cotidiano de adultos neurodivergentes. No campo da
Terapia Ocupacional, a Teoria da Integracdo Sensorial permanece como
um dos principais referenciais conceituais no que se refere a capacidade
do Sistema Nervoso em receber, modular, discriminar e organizar as
informagbes provenientes dos diferentes sistemas sensoriais,
possibilitando respostas comportamentais adaptativas as demandas do
ambiente (Ayres, 2010).
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Em adultos, alteracbes nos sistemas tatil, auditivo e
proprioceptivo sdo descritas em estudos que apontam incémodo
acentuado com texturas (Kinnealey; Oliver; Wilbarger, 1995),
dificuldade para modular forca ou necessidade de pressao profunda para
organizar o proprio corpo (Miller et al., 2007). Horder et al. (2014)
também identificaram maior reatividade sensorial associada a fadiga e
ansiedade, reforcando que tais caracteristicas podem interferir
diretamente no bem-estar emocional e na organizacdo das atividades
diérias. Dunn (1999) descreve que limiares neurologicos reduzidos
tendem a provocar respostas de evitamento, irritabilidade e
desorganizacdo, enquanto dificuldades proprioceptivas podem levar
tanto ao uso excessivo de forga quanto & busca por estimulos mais
intensos como forma de autorregulacéo.

A associacdo entre alteracbes no Processamento Sensorial e
TDAH, na vida adulta, tem sido evidenciada em estudos recentes.
Pesquisas conduzidas por Ghanizadeh (2011), Clince, Connolly e
Nolan (2016) e Panagiotidi, Overton e Stafford (2020) sugerem que
adultos com TDAH podem apresentar hipersensibilidade tatil e
auditiva, além de maior dificuldade de modulacdo sensorial quando
comparados a populacdo neurotipica. Os dados citados se somam as
evidéncias sobre prejuizos em fungdes executivas, frequentemente
presentes no TDAH, descritos por Barkley (2019) e por Knouse e
Safren (2010), que incluem dificuldades no planejamento, na atencao
sustentada, na flexibilidade cognitiva e no monitoramento de tarefas.
Willcutt et al. (2005) reforcam que tais limitagbes repercutem no
desempenho ocupacional, incluindo Atividades de Vida Diarias
(AVDs), as Atividades Instrumentais de Vida Diarias (AIVDs) e
produtividade, tornando desafiadora a interagdo entre estimulos
sensoriais e organizacao cotidiana.

A compreensdo desses fatores € aprofundada pelo
Enguadramento da Pratica da Terapia Ocupacional — Dominio e
Processo (AOTA, 2020), que enfatiza que o desempenho ocupacional
resulta da interacdo dindmica entre pessoa, ocupacgao e contexto. Assim,
funcBes sensoriais, experiéncias prévias, crencas e caracteristicas
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emocionais se articulam com fatores ambientais e padrbes de
desempenho, moldando habitos, rotinas e papéis ocupacionais (Gomes;
Teixeira; Ribeiro, 2021). Avaliar o funcionamento sensorial de um
adulto, portanto, implica reconhecer nao apenas a forma como ele
percebe os estimulos, mas também como esses estimulos interferem na
execucdo das tarefas, no ritmo das atividades e na participacdo em
ambientes diversos.

Nesse sentido, a Medida Canadense de Desempenho
Ocupacional (COPM) se apresenta como uma ferramenta relevante,
pois permite identificar dificuldades percebidas pelo préprio individuo
e compreender como demandas de autocuidado, produtividade e lazer
se relacionam com barreiras sensoriais e de funcgdes executivas (Law et
al., 1998). Estudos, como o de Koenig e Rudney (2010), reforcam que
dificuldades sensoriais podem gerar desafios importantes na
organizacdo das atividades diarias, conduzindo o individuo a
desenvolver estratégias compensatorias para manter seu desempenho.

A literatura também aponta que muitos adultos com alteragdes
sensoriais recorrem as estratégias intuitivas de regulacdo, como busca
por pressdao profunda, preferéncia por ambientes previsiveis e uso de
objetos manipulaveis para auxiliar na atencdo (Armstrong-Gallegos,
2019). Embora essas estratégias possam ser afetivas, nem sempre séo
suficientes. Com maior autoconhecimento, tais recursos podem ser
reorganizados, incorporando adaptacbes ambientais, rotinas
estruturadas e dispositivos regulatorios alinhados as necessidades
individuais.

Por fim, o Enquadramento da Pratica de Terapia Ocupacional
(EPTO) reforca que promover participacdo ocupacional envolve tanto
o fortalecimento das capacidades individuais quanto a adaptacdo das
demandas e dos ambientes (AOTA, 2020). Intervencdes fundamentadas
na Integragdo Sensorial voltadas para adultos devem considerar
simultaneamente as dimensdes sensoriais, cognitivas e emocionais,
alinhando estratégias as especificidades dos contextos de vida, trabalho
e convivéncia social. Em resumo, a Teoria de Integragdo Sensorial
(Ayres, 1972) integrada possibilita reconhecer barreiras, ampliar o
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repertdrio de estratégias de autorregulacdo e favorecer a autonomia,
independéncia e engajamento nas atividades significativas do cotidiano.

METODO

Esta pesquisa foi desenvolvida por alunas da turma da
Certificacdo Brasileira em Integracdo Sensorial de Ayres® (ISA) e esta
inserida no projeto de pesquisa aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da instituicio de ensino, sob 0 numero de parecer
59010522.1.000.5174, seguindo as Normas de Pesquisa Envolvendo
Seres Humanos (Resolucdo n. 466/2012, do Conselho Nacional de
Salde).

Trata-se de uma pesquisa do tipo estudo de caso, do tipo
narrativo, com abordagem qualitativa e descritiva, onde os dados
coletados da participante foram transcritos, apresentados e analisados
por meio do método de andlise temética (Souza, 2019).

A amostra foi definida por conveniéncia, sendo composta por
uma participante do sexo feminino, com idade entre 25 e 40 anos,
diagnosticada tardiamente com TDAH por profissional habilitado.
Foram adotados como critério de inclusdo: possuir diagndstico
confirmado de TDAH em idade adulta e relatar dificuldades sensoriais
perceptiveis em seu cotidiano. Como critério de exclusdo, foram
considerados individuos com comorbidades neuroldgicas graves ou
com prejuizos significativos na comunicacao expressiva.

A pesquisa foi conduzida de forma on-line, por meio de uma
plataforma de videoconferéncia, e realizada por uma terapeuta
ocupacional especializada no atendimento a pessoas neurodivergentes.
A profissional conduziu a intervengdo com foco na coleta de dados
referentes as demandas sensoriais presentes no cotidiano da
participante.

A coleta de dados ocorreu no més de novembro de 2025, sendo
realizados dois encontros on-line com dura¢do média de 45 minutos
cada, agendados previamente ap0s a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) pela participante, conforme
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preconizado pelas normas éticas para pesquisas com seres humanos.

Inicialmente, foi conduzida uma entrevista aberta e
semiestruturada, a partir de um questiondrio ndo padronizado,
construido para identificar papéis ocupacionais pertencentes a
participante, a fim de compreender os padrbes de Processamento
Sensorial e sua influéncia sobre seu desempenho nas atividades do
cotidiano.

Na segunda etapa, foi realizada uma entrevista para pontuar a
Medida Canadense de Desempenho Ocupacional (COPM), traduzida
por Magalhaes, Magalhdes e Cardoso (2009), onde afirmam que a
composicao do individuo refere-se a juncdo de aspectos, sendo estes
descritos como: ambiente, pessoa e ocupacdo, tendo como objetivo a
identificacdo de demandas levantadas e a mensuracdo de sua
importancia pela perspectiva e anélise do cliente. A COPM foi realizada
como instrumento complementar, corroborando com a andlise
qualitativa.

A entrevista foi gravada em audio, mediante autorizacdo da
participante, e complementada por anotacGes em diario de campo, as
quais registraram comportamentos, expressdes e observagoes
contextuais relevantes para a analise. Segundo Minayo (2024), o diario
de campo é um instrumento essencial em pesquisas qualitativas, pois
permite ao pesquisador captar nuances do discurso e do comportamento
do participante.

Na terceira etapa, procedeu-se a transcricdo integral da
entrevista, preservando a autenticidade das falas e expressdes da
participante. Em seguida, aplicou-se o método de analise tematica,
conforme proposto por Braun e Clarke (2006), que consiste em
identificar, organizar e interpretar padrdes de significado (temas) dentro
dos dados qualitativos. Essa técnica foi selecionada por sua adequacao
a pesquisas narrativas e por permitir uma compreensédo aprofundada das
experiéncias subjetivas.

Por fim, na quarta etapa, os dados coletados foram integrados as
categorias tematicas emergentes da entrevista, possibilitando uma
analise comparativa entre as dificuldades sensoriais percebidas, as
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estratégias de enfrentamento adotadas e o impacto dessas experiéncias
em seus papéis ocupacionais. A interpretacdo dos resultados foi
realizada a luz da literatura contemporanea sobre TDAH e Integracéo
Sensorial, visando ampliar a compreensédo do fenémeno estudado.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Trata-se de uma mulher adulta, profissional da area da salde,
com conhecimento prévio sobre Integracdo Sensorial, que buscou
avaliacdo neuropsicologica, apés identificar em si mesma padrfes de
funcionamento semelhantes aos observados em seu contexto de
trabalho. A participante relata dificuldades que impactam diretamente
suas Atividades de Vida Diria, ocupacionais, além de padrbes de
hipersensibilidade tatil, fadiga intensa diante de tarefas consideradas
simples, com elevada carga sensorial. A participante descreveu
episodios frequentes de ansiedade, possivelmente relacionados a
sobrecarga sensorial continua e ao esforco compensatério para manter
o desempenho funcional nesses contextos.

A aplicacio da Medida Canadense de Desempenho
Ocupacional (COPM) permitiu mapear as demandas prioritarias da
participante, avaliadas em uma escala de 1 a 10. Na éarea de
Autocuidado, destacaram-se a gestdo financeira (10) e as compras no
mercado (7), seguidas por cuidados pessoais, como arrumar o cabelo
(7), ajustar a roupa ao corpo (6), alimentacéo (5) e experimentar roupas
(5). Em Produtividade, a manutencdo da sequéncia de planejamento
terapéutico recebeu pontuacdo maxima (10), enquanto a ideacao para o
preparo de refeicdes foi avaliada com nota 6. Por fim, na categoria
Lazer, observou-se pontuacgdo elevada para a dificuldade em encontrar
hobbies (10) e manter a frequéncia de atividade fisica (10), além de
desafios na manutencédo da reciprocidade de vinculos (8) e na criacéo
de novas amizades (5).

Com base na Teoria de Integracdo Sensorial, de Winnie Dunn
(1999), e na literatura sobre o Transtorno do Déficit de Atencdo com
Hiperatividade (TDAH), a analise dos dados revelou um perfil de
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Processamento Sensorial que impacta diretamente a rotina, a regulacéo
emocional e o desempenho ocupacional da participante. Os resultados
foram categorizados em trés eixos tematicos: 1. dificuldades sensoriais
e modulacdo; 2. impacto nos papéis ocupacionais; e 3. estratégias de
enfrentamento, sendo eles descritos abaixo, respectivamente.
Dificuldades sensoriais € modulacdo, no sistema tatil, a participante
descreve aversdo significativa a determinadas texturas, citando
dificuldades com cremes, higiene pessoal e uma reagdo extrema ao
tecido veludo. Em contrapartida, hd& uma preferéncia por toque
profundo e pressdo, citando massagens e uso do cobertor ponderado
como estratégia. O dado corrobora aspectos de defensividade tatil.

No ambito auditivo, relata fadiga em ambientes com excesso de
estimulos, como supermercados, devido a “muitos barulhos, muita
gente, muito cheiros”. Sons continuos e especificos geram irritabilidade
e desorganizacéo, indicando uma dificuldade na modulagéo do sistema
auditivo, realizando uso de protetor auricular para minimizar o impacto
sobre os estimulos sonoros.

Quanto ao sistema proprioceptivo, nota-se uma dificuldade na
discriminacdo e graduacao de forca, exemplificada pelo uso excessivo
de forca ao manusear objetos, por vezes danificando-os sem percepcao.
Simultaneamente, a participante utiliza o uso do sistema como forma
de organizacdo quando necessario.

As Disfungdes Sensoriais, somadas as caracteristicas do TDAH,
geram barreiras significativas nas Atividades de Vida Diaria (AVDs) e
Atividades Instrumentais de Vida Diaria (AlVDs). A participante
descreve uma rotina com uso de estimulos especificos para realizar 0s
passos necessarios para completar uma tarefa, onde a quebra das
estratégias criadas pode resultar em uma desorganizacdo global,
afetando desde a higiene pessoal até a alimentacdo. Além dos topicos
citados, existem tarefas rotineiras que resultam em um quadro de
sobrecarga sensorial, causando estado de fadiga fisica e emocional.

No ambiente de trabalho, a desorganizagdo do ambiente atua
como uma barreira. A participante necessita de uma organizagao
coerente com seu padréo e pistas visuais claras para conseguir executar
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suas funcdes, sugerindo que o sistema visual é utilizado para compensar
falhas na memdaria de trabalho e nas fungdes executivas.

No ambito social, a participante relata evitar ambientes
imprevisiveis e barulhentos, preferindo locais controlados. Pontua que
0 uso do alcool era utilizado anteriormente como uma estratégia mal-
adaptativa de enfrentamento para mascarar barreiras sensoriais e
prolongar a permanéncia em eventos sociais.

O diagnéstico tardio favoreceu um processo aprofundado de
autoconhecimento, permitindo a participante substituir estratégias
intuitivas (muitas vezes ineficazes ou disfuncionais) por recursos
regulatérios mais conscientes e ajustados as suas necessidades. Nesse
percurso, passou a adotar adaptacdes ambientais, como o uso de 6culos
com filtro de luz azul, abafadores de ruido e uma organizacgéo visual
rigorosa do ambiente de trabalho e nos processos de autocuidado, a fim
de reduzir a sobrecarga sensorial e facilitar o processo das demandas
cotidianas e suas etapas. Também incorporou recursos sensoriais, como
0 cobertor ponderado para favorecer a autorregulacdo e objetos de
manipulacdo (fidget toys), que auxiliam na manutencédo do foco durante
atividades prolongadas.

Além disso, estabeleceu rotinas altamente estruturadas, com
sequéncias de tarefas pré-definidas, buscando minimizar os impactos
em sua execucdo. Por fim, relata que o uso de medicacdo tem
contribuido para a diminui¢cdo da procrastinacdo e para a melhora
significativa da atencédo sustentada. Apesar dos avangos, observa-se a
necessidade de acompanhamento formal com um terapeuta ocupacional
especializado em Integracdo Sensorial de Ayres, a fim de orientar
intervencdes baseadas em evidéncias e promover estratégias
regulatorias eficazes de forma singular.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo de caso evidenciou a intrinseca relacdo entre
0 Transtorno de Deficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) e as
Disfuncgdes de Integracdo Sensorial (DIS) na vida adulta. O objetivo
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trazia como foco a compreensao da experiéncia de uma mulher adulta
com diagnostico tardio de Transtorno de Déficit de Atencdo e
Hiperatividade e Disfuncdo de Integracdo Sensorial, que criou
estratégias para enfrentar as dificuldades sensoriais no cotidiano, além
da anélise dos padrbes compativeis a Disfuncdo de Integracdo Sensorial
gue causam impacto em seus papéis ocupacionais.

A andlise dos dados permite concluir que as dificuldades
relatadas pela participante ultrapassam aspectos exclusivamente
comportamentais ou atencionais, mas possuem uma base
neurobioldgica enraizada no processamento ineficiente de estimulos
sensoriais.

O terapeuta ocupacional detentor do conhecimento em
Integracdo Sensorial é o profissional adequado para avaliar e intervir
apos realizar um plano individual, proporcionando estimulos sensoriais
adequados e auxiliando a participante a ter respostas adaptativas mais
eficazes perante os desafios diante dos estimulos em seu cotidiano
(Ferraz, 2023). Ainda que o diagnostico de TDAH seja tardio, a
participante demonstrou nos dados coletados altera¢fes na integracao
dos sistemas sensoriais, demandando intervencdo direcionada.

Como limitacdo do estudo, por ser uma amostra Unica de estudo
de caso, ndo se permite generalizacOes diante dos dados, a presente
pesquisa visa incentivar e promover mais estudos a respeito do
diagndstico tardio de TDAH em adultos. Aponta-se a dificuldade na
natureza subjetiva do autorrelato, embora enriquecida pela perspectiva
profissional da participante que possui conhecimento técnico para
descrever suas experiéncias.

Sugere-se, para estudos futuros, a investigacdo longitudinal da
eficacia de intervencbes baseada na Integracdo Sensorial de Ayres em
adultos com TDAH, visando ampliar estratégias para aumentar a
qualidade de vida, diminuir os impactos no cotidiano e tracar
possibilidades para ampliar a discussédo sobre o TDAH diagnosticado
tardiamente e o0s possiveis impactos funcionais em torno do
Processamento Sensorial.

Além disso, é importante reconhecer a dificuldade em encontrar
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estudos voltados especificamente a Integracdo Sensorial em adultos, o
que evidencia uma lacuna significativa tanto na literatura quanto no
desenvolvimento de praticas clinicas embasadas, reforgando assim a
necessidade de ampliacdo na producdo cientifica nesse campo,
aprimorando a pratica baseada em evidéncia cientifica.
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INTRODUCAO

A Teoria de Integracdo Sensorial, proposta por A. Jean Ayres,
fundamenta-se na compreensao de que 0 processamento e a organizagao
das informacGes sensoriais s@o essenciais para o desenvolvimento de
respostas adaptativas e participacdo ocupacional (Ayres, 2005). A
intervencdo baseada nessa Teoria segue rigidos critérios, denominados
Medidas de Fidelidade. Essas Medidas asseguram que a pratica
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terapéutica da Integragdo Sensorial de Ayres (ASI®) mantenha
coeréncia conceitual, clinica e metodoldgica, garantindo intervencées
efetivas e alinhadas as evidéncias cientificas (Parham et al., 2007).

Apesar da ISA ter sido construida para ser aplicada em setting
terapéutico, sua teoria articulou conceitos sobre a compreensdo do
desenvolvimento sensorial da criangca em contextos naturais,
oferecendo assim a base conceitual para estudos que investigam
programas domiciliares.

Nesse cenario, Parham et al. (2007) estabeleceram principios
metodol6gicos que possibilitam correlacionar as Medidas de Fidelidade
da ASI com a implementacdo de programas domiciliares. Para 0s
autores, a fidelidade da abordagem ndo depende apenas do ambiente
clinico, podendo ser descritas no ambiente de casa, desde que
preservem elementos essenciais, tais como: a participacdo ativa da
crianca, a proposi¢cdo de desafios adaptativos graduados, integracao
intencional de multiplos sistemas sensoriais e 0 estabelecimento de uma
relacdo colaborativa entre terapeuta, crianca e cuidadores.

Demais estudos recentes demonstram que programas
domiciliares se configuram como estratégias que ampliam a
generalizacdo dos ganhos terapéuticos para o ambiente natural da
crianca. A literatura aponta que, quando orientados e supervisionados
por terapeutas ocupacionais capacitados, tais programas promovem
autorregulacdo, funcionalidade e engajamento ocupacional no
cotidiano, ao incluir a organizacdo do ambiente, adaptacao de rotinas e
a selecdo de atividades sensoriais coerentes com as necessidades da
crianca (Parham; Mailloux, 2015).

A escolha dessas estratégias sensoriais adequadas esta alinhada
com as dietas sensoriais, que, embora ndo fagam parte do protocolo
formal da intervencdo ASI®, podem integrar um plano de suporte
sensorial. Desde que sejam aplicadas de forma sistematica,
supervisionada, individualizada e respeitando o perfil sensorial da
crianga (Parham; Mailloux, 2015; Padmanabha et al., 2019). Tais
evidéncias reforcam algo ja preconizado por Ayres quando salientou
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que a familia e o ambiente natural da crianga sdo elementos
indissociadveis do processo terapéutico (Ayres, 2005).

Acredita-se, assim, que 0 ponto chave do sucesso dos programas
domiciliares estd na participacdo da familia. Pesquisas reforcam que
cuidadores orientados aumentam a consisténcia da intervencao,
modulam o ambiente e promovem oportunidades diarias de préatica
sensorial, ampliando a probabilidade de respostas adaptativas (Schaaf;
Mailloux, 2015).

Estudos de caso e ensaios clinicos com criangas com Transtorno
do Espectro Autista (TEA) tém demonstrado que o uso de estratégias
sensoriais orientadas no lar contribui para a organizacao
comportamental, 0 aumento da autonomia e a melhora da participagédo
da crianca em atividades de autocuidado, brincar e rotinas escolares
(Padmanabha et al., 2019; Ekici et al., 2020). O ambiente domiciliar,
por ser previsivel e rico em oportunidades naturais de interacdo, torna-
se um espaco privilegiado para a pratica sensorio-motora e para a
repeticdo das experiéncias necessarias a aprendizagem (Parham;
Mailloux, 2015).

Além dos avangos apontados pela literatura quanto a aplicacéo
dos principios da ASI para outros ambientes, estudos indicam que
programas individualizados realizados em casa, quando associados a
recursos de telessalde, podem contribuir de forma eficaz para o
desenvolvimento da funcionalidade cotidiana das criangas (Oliveira et
al., 2025). O acompanhamento continuo via telessalde permite ao
terapeuta ocupacional orientar as familias e realizar ajustes das
atividades em tempo real, mantendo a fidelidade da intervengdo mesmo
fora da clinica (EKici et al., 2020).

Diante desse cenario, torna-se essencial compreender de que
maneira programas domiciliares estruturados e supervisionados por
terapeutas ocupacionais, mediados pela telessalide, podem favorecer o
desenvolvimento funcional e ocupacional de criangas com TEA,
especialmente quando fundamentados na Teoria de Integracdo
Sensorial de Ayres.
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OBJETIVO DO ESTUDO

Relatar o uso do programa domiciliar baseado nos principios da
ISA no tratamento de uma crianga com Transtorno do Espectro Autista
(TEA) e alteracGes no Processamento Sensorial.

METODO

Trata-se de um estudo de caso clinico, de natureza qualitativa,
desenvolvido a partir da implementacdo de um programa domiciliar
baseado nos principios da Teoria de Integracdo Sensorial de Ayres.

Participante

Crianca do sexo masculino, 10 anos, diagnosticada com TEA
(nivel 1 de suporte) desde os cinco anos. Sobre as dificuldades do
Processamento Sensorial, tem hiper-resposta tatil, problemas de
discriminacdo proprioceptivas e vestibulares, problemas de praxis.
Atualmente, além da Terapia Ocupacional, € acompanhada por
psicologos que trabalhnam dentro da abordagem da analise do
comportamento e por fonoaudidlogo.

Principios da intervencéo

O terapeuta era previamente treinado para implementar o
programa domiciliar individualizado via telessalde e tinha larga
experiéncia em teleatendimento e formagéo avancada na abordagem de
Integracdo Sensorial, com mais de cinco anos de experiéncia. A
intervencdo baseou-se no modelo proposto por Novak e Cusick (2006),
composto por cinco fases: 1) estabelecimento de relacdo colaborativa
com o cuidador da crianca; 2) definicdo de objetivos de intervencéo
com as familias; 3) selecdo de atividades sensoriais planejadas e
adaptacédo do contexto no ambiente domiciliar, com foco na modulagao
sensorial, ampliagdo do repertério de Atividades de Vida Diéaria
(AVDs) e promocéo da participacdo ocupacional da crianga; 4) suporte
para implementacdo das atividades; e 5) avaliacdo do progresso da
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crianca. O terapeuta, em conjunto com a familia, analisava os videos do
desempenho da crianca no objetivo funcional escolhido, incluindo o
treino direto da atividade, e da aplicacdo das estratégias sensoriais. As
orientagcdes com 0s pais aconteciam uma vez por semana por uma hora,
por meio da plataforma Google Meet, durante o periodo de intervencédo
de seis meses (fevereiro a novembro de 2025).

Coleta de dados

Na avaliacdo realizada em fevereiro de 2025, foram aplicados:
o formulario Sensory Processing Measure (SPM), o Pediatric
Evaluation of Disability Inventory Computer (PEDI-CAT), Observacéo
Ecologica e 0 SOSI-M. Apos seis meses de intervengdo, setembro de
2025, foram utilizados os mesmos instrumentos de avaliacdo descritos
acima, além da Vineland-3, que foi incluida a fim de documentar o
desenvolvimento global da crianga.

Instrumentacgao
Sensory Processing Measure (SPM)

O formulario tem como objetivo determinar quais as
dificuldades da crianca em relacdo ao Processamento Sensorial. O
instrumento fornece informagdes quanto a participacdo social, visdo,
audicdo, tato, consciéncia corporal, equilibrio e movimento, ideacdo e
planejamento e Processamento Sensorial global. Tal instrumento ndo
atende a fungdo de ser usado para acompanhamento longitudinal dos
sujeitos. Entretanto, nesta pesquisa, ele foi utilizado no periodo pré e
pos-intervencdo, a fim de documentar os progressos no Processamento
Sensorial.

Pediatric Evaluation of Disability Inventory Computer (PEDI-CAT)
O PEDI-CAT é uma avaliacdo clinica que pode ser utilizada em
criangas e jovens com qualquer diagnostico, condicdo ou cenario. Ele
tem por objetivo fornecer uma descrigdo detalhada da funcionalidade
de criangas e jovens com idades entre zero e 21 anos (Haley et al.,
2012). Sua utilizacdo clinica permite que sejam identificadas extensdes
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de atrasos funcionais, descrever e monitorar 0S progressos das
criancas/jovens nas intervencgdes. Por meio de sua administracdo e dos
resultados, os terapeutas podem tracar objetivos de tratamento. O
instrumento € composto por um banco de itens de 276 atividades
funcionais divididas em quatro dominios e diferentes areas de contetdo:
(1) Atividades Diérias; (2) Mobilidade; (3) Social/Cognitivo; e (4)
Responsabilidade, sendo este Gltimo o dominio que mede até que ponto
0 cuidador ou a crianga assume a responsabilidade pelo gerenciamento
de tarefas complexas e em varias etapas da vida.

Avaliacdo Ecologica

Essa etapa da avaliagdo consiste em observar especificamente a
interacdo entre as habilidades da crianca e 0os ambientes fisicos e sociais
em um contexto natural. Ela permite que seja realizada uma analise da
atividade, compreender sobre os niveis de suporte, identificar
preferéncias e recusas das atividades, além da relagdo dos
comportamentos com input sensorial. Ela pode ser uma observacao
direta, em que o profissional vé a atividade acontecendo, ou indireta,
por meio de videos gravados pelos familiares. Neste estudo, adotou-se
a opc¢do de observacdo direta da crianca.

SOSI-M

Instrumento utilizado para medir o Processamento Sensorial de
criangcas de cinco a 14 anos, também inclui o Comprehensive
Observations of Proprioception (COP-R). Ambos sdo considerados
uma evolucdo das Observacbes Clinicas em Integracdo Sensorial de
Ayres, sendo agora uma versdo cuja administracdo é padronizada,
referida por normas.

Vineland-3

Avaliacéo utilizada para triagem de atrasos no desenvolvimento
nas areas de comunicacdo, habilidades cotidianas, socializacdo e
habilidades motoras.

- 150 -



RESULTADOS

A andlise dos instrumentos no periodo pré e pos-intervencao
mostraram que o programa domiciliar baseado nos principios da Teoria
de Integracdo Sensorial de Ayres foi eficaz no caso da crianga do
estudo, uma vez que ela mostrou progressos tanto nas habilidades do
processamento da informagdo sensorial quanto na sua funcionalidade.

Os resultados do SPM realizado em fevereiro de 2025 (Figura
1) apontaram para possivel disfuncdo de discriminacdo do sistema
visual, possivel disfuncdo de modulagdo do sistema auditivo, possivel
disfuncdo de modulacdo do sistema tatil (hiper-resposta), possivel
disfungéo de discriminacdo do sistema proprioceptivo e sobreuso da
propriocepcao, possivel disfuncdo de discriminacdo do sistema
vestibular e com impacto na participacdo social e nas habilidades de
praxis (ideacdo e planejamento motor).

J& os resultados do SPM realizado em setembro de 2025 (Figura
1) apontaram para possivel disfuncdo de modulacdo do sistema tétil
(hiper-resposta), possivel disfuncdo de discriminacdo do sistema
proprioceptivo e sobreuso da propriocepc¢do, possivel disfuncdo de
discriminacao do sistema vestibular com impacto na participacéo social
e nas habilidades de praxis (ideacdo e planejamento motor), sem
disfuncdo nos sistemas visual e auditivo.

A comparacgdo entre os resultados (avaliacédo e reavaliacdo)
evidenciou mudancas de possivel disfuncdo para processamento tipico
dos sistemas visual e auditivo. Progressos na pontuacdo nos sistemas
tatil, propriocepcao, vestibular e praxis também foram observados. Um
fator que vale destaque foi o aumento na pontuacdo do dominio de
participacdo social e consciéncia corporal, indicando prejuizo nessa
area. Isso pode ser explicado pelo aumento da consciéncia da familia
sobre as dificuldades do filho, uma vez que se observou progresso
qualitativo nessa area.

Apresenta-se gréafico (Figura 1) com os resultados comparativos
entre fevereiro de 2025 (tracado preto) e setembro de 2025 (tracado
azul).
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Figura 1 — Resultados do SPM
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Fonte: elaborada pelos autores.

No PEDI-CAT, as pontuagdes no escore T e no percentil
correspondem a escores normativos, utilizados para comparar as
habilidades funcionais da crianca do estudo com seus pares etarios com
desenvolvimento tipico. Escores T entre 30 e 70 indicam desempenho
esperado para a idade, abaixo de 30 é aquém do esperado e acima de 70
além do previsto para a idade. Em relacdo ao percentil, valores abaixo
de 25% indicam média baixa, sugerindo intervencdo nessa area. Outra
pontuacdo que devemos analisar detalhadamente é a do escore
continuo, o qual compara o desempenho da crianga com ela mesma. O
aumento na pontuacdo desse escore entre as avaliagfes indica que o
desempenho de habilidades ou o nivel de responsabilidade da
crianga/jovem aumentou. No caso da crian¢a do estudo (Figura 2),
foram observados progressos nos escores continuos dos dominios:
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Atividades Diérias, Mobilidade e Social/Cognitivo. Também se
observou progressos quando a crianga foi comparada com seus pares
etarios. Em fevereiro de 2025, os escores T e percentil estavam abaixo
do esperado para sua faixa etaria nos dominios Atividades Diarias
(percentil 1) e Mobilidade (percentil 2). J& no més de setembro de 2025,
tanto os escores T quanto o percentil aumentaram (Atividade Diaria 25
e Mobilidade percentil 24), indicando progresso nesses dominios.
Entretanto, percentil abaixo de 25 indica média baixa, sugerindo que
essas areas seguem necessitando de intervencdo (Atividade Diaria,
Mobilidade e Responsabilidade).

Figura 2 — Resultados do Pedi-Cat
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Fonte: elaborada pelos autores.

Em fevereiro de 2025, a avaliagdo do SOSI-M (Figura 3)
indicou auséncia de dificuldades em propriocepcdo e fluidez de
movimento. Contudo, foram observadas dificuldades moderadas em
controle postural, equilibrio e na tarefa de copiar uma posicéo, além de
dificuldade leve em planejamento motor. Na reavaliacdo, no més de
setembro (Figura 4), os resultados observados foram: dificuldade leve
para controle postural e equilibrio e ndo foram observadas dificuldades
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em planejamento motor, propriocepcao, fluidez de movimento e para
copiar uma posi¢do. Concluindo que houve melhora significativa do
quadro.

Figura 3 — Pré-intervencdo, fevereiro/2025
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Fonte: elaborada pelos autores.

Figura 4 — Pos-intervencéo, setembro/2025

Ovenil Totsl Scoew c— Skantartt Scone 90 Purcantie Rank: 25
Sarcars Score Confiderce Fterval (oroe onel: oo @ FEHS o 10315
Cormmerts.
No Concarn il oderate

Postural Control x

Motor Planming x

Vestibutar x

Propricceptive x

Pluldity x

Assurmes Fositsan | Copying Bady Pesition X

Fonte: elaborada pelos autores.

Os resultados da Vineland-3 (Figura 5) demonstram que o0s
subdominios comunicacdo e Atividades de Vida Diaria estdo dentro do
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esperado para a idade, enquanto o subdominio socializagdo encontra-se
em atraso. Sobre as habilidades motoras, o instrumento ndo gera
pontuacBes acima de 10 anos, pois entende-se que tais habilidades ja
deveriam ter sido atingidas. Ou seja, se a crianga ndo pontuar 2 em todos
0s itens, essa esta em atraso. No caso da crianca do estudo, coordenagéao
motora grossa necessita de intervencdo, corroborando com os achados
do PEDI-CAT (mobilidade) e SOSI-M.

Figura 5 — Resultados da Vineland-3
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Fonte: elaborada pelos autores.

Na avaliagdo ecoldgica, foi possivel verificar o desempenho da
crianca em Atividades de Vida Diaria como: vestir e despir, alimentar
usando garfo e faca e higiene pessoal (escovacao de dentes).
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Com base nas demandas da familia e os resultados dos
instrumentos, os objetivos funcionais tracados foram: comer sem se
sujar; uso eficiente de garfo e faca; ampliar o repertdrio de brincadeiras;
reduzir a agitacdo motora para aumentar o tempo de permanéncia em
atividades sociais (conversa com colegas) e em sala de aula; e cuidado
com os pertencentes (guardar a mochila, colocar a roupa suja no cesto).

Depois de seis meses de intervencdo focada no enriquecimento
sensorial da rotina da crianga, no treino de atividades funcionais e
orientagOes parentais, 0s progressos observados foram: aumento do
tempo em uma conversa com 0s colegas, expresso por ndo sair da
interacdo antes que ela finalizasse; ficar mais tempo dentro de sala de
aula e sem se levantar; automatismo na atividade rotineira de guardar a
mochila e levar a roupa para o cesto de roupa; e brincar com novos
brinquedos. As medidas de progressos foram coletadas de forma
indireta e qualitativa via relato dos pais.

DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo relatar o progresso observado
em uma crianga com TEA através de um programa domiciliar baseado
nos principios da Teoria de Integracdo Sensorial de Ayres,
implementado via telessaide. Os resultados coletados por meio de
instrumentos e relatos mostraram ganhos tanto na funcionalidade, como
no Processamento Sensorial da crianga, abrindo caminhos para mais
pesquisas que comprovem a eficacia dessa modalidade terapéutica
ocupacional de intervencao.

Este estudo evidencia contribui¢cbes relevantes da ASI no
contexto domiciliar, particularmente no manejo de dificuldades
sensoriais apresentadas por criancgas diagnosticadas com TEA, e a
primeira reflexdo refere-se a coeréncia entre o que foi observado no
caso investigado e os pressupostos tedricos da abordagem.

A Integracdo Sensorial consiste em um processo neurobioldgico
por meio do qual o Sistema Nervoso organiza informac6es provenientes
do corpo e do ambiente, promovendo respostas adaptativas (Ayres,
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2005). Essa compreensdo fundamenta a ideia de que o ambiente natural
da crianca na interacdo com a familia representa um cenério
privilegiado para promover experiéncias sensoriais significativas.
Frente a esse entendimento, a literatura contemporanea destaca a
relevancia do envolvimento dos cuidadores como mediadores
essenciais para a continuidade do processo terapéutico (Parham;
Mailloux, 2015; Rolim et al., 2023). No presente estudo, observou-se
que a participacdo ativa da familia contribuiu ndo apenas para o
aumento das oportunidades sensoriais no cotidiano, mas também muniu
os familiares de conhecimento no manejo das demandas da crianca. Tal
aspecto corrobora com a perspectiva defendida por Ayres (2005),
segundo a qual situagdes emocionalmente relevantes e contextualizadas
sdo fundamentais para consolidar respostas adaptativas de maneira
funcional.

A andlise do caso estudado ainda demonstrou que a proposta
domiciliar respeitou os principios fundamentais da Medida de
Fidelidade (Parham et al., 2007). Os dados coletados ao longo da
intervencdo permitiram ao terapeuta compreender aspectos relevantes
do cotidiano da crianca, gatilhos sensoriais especificos, dificuldades
relacionadas ao processamento tatil e vestibular e padrdes
comportamentais associados a autorregulacdo. Esse conjunto de
informacBes conduziu a constru¢do de um plano terapéutico
direcionado, alinhado as necessidades funcionais da crianga, com
atividades planejadas com organizacdo progressiva da dificuldade e
foco em demandas funcionais especificas do cotidiano. Essas a¢des s6
foram possiveis porque utilizou-se instrumentos padronizados para
avaliacOes criteriosas que permitiram identificar o perfil sensorial da
crianga, formular hipéteses clinicas e planejar estratégias coerentes com
0s objetivos do tratamento (Rolim et al., 2023), como endossado por
estudos anteriores. Esses achados reforcam que a fidelidade da
intervencdo ndo estd restrita ao ambiente clinico, mas depende
sobretudo do raciocinio profissional do terapeuta, que deve ser capaz
de transpor os principios da ASI para contextos naturais sem
descaracterizar a abordagem.
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Cabe ressaltar que essa € uma abordagem ecoldgica que
preconiza que a crianca aprende melhor quando inserida em contextos
reais de participacdo (Ayres, 2005). Nesse sentido, a intervencédo
domiciliar analisada mostrou-se como um meio facilitador para que a
crianga vivenciasse desafios sensoriais significativos dentro das rotinas
que ja fazem parte de sua vida, como atividades de brincar, cuidados
pessoais, transiches entre tarefas, alimentagdo e interacdo com
familiares. Essa coeréncia ecolégica impulsiona a motivacgdo intrinseca,
um dos aspectos centrais da ASI, pois a crianga sente-se inserida em
situacOes que fazem sentido para ela, favorecendo o processo de
aprendizagem.

Os resultados desta pesquisa também dialogam com achados de
estudos que demonstram beneficios consistentes de programas
domiciliares. Padmanabha et al. (2019) evidenciaram melhora das
respostas sensoriais, da autorregulagédo e reducdo de comportamentos
estereotipados em criangas com TEA submetidas a intervencées
sensoriais guiadas por cuidadores. Esses resultados sdo novamente
coerentes com as observac0es feitas no estudo analisado, especialmente
no que se refere a ampliacdo da tolerancia sensorial, a reducdo de
comportamentos disruptivos (sair no meio dos dialogos) e a melhora na
participacdo ocupacional nas rotinas diérias.

Por outro lado, a literatura aponta que, apesar dos beneficios,
existem desafios importantes para a implementacdo de programas
domiciliares. Entre eles, destacam-se a necessidade de capacitacdo
solida dos cuidadores, 0 acompanhamento continuo pelo terapeuta
ocupacional e a adaptacdo das atividades as particularidades da rotina
familiar. Schaaf e Mailloux (2015) reforcam que intervencdes baseadas
em evidéncias exigem planejamento minucioso, estabelecimento de
metas funcionais claras e monitoramento constante dos resultados. No
caso analisado, a interlocucdo frequente entre terapeuta e cuidadores, a
construcdo de um plano de intervencdo detalhado e a definicdo de
objetivos funcionais mensuraveis foram essenciais para garantir a
coeréncia e continuidade nas préaticas domiciliares.
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O uso da telessaude foi um recurso que possibilitou
acompanhamento continuo, ajustes em tempo real e manutencédo da
qualidade técnica da intervencéo. Tais resultados estdo em consonancia
com pesquisas que demonstram a viabilidade clinica e metodoldgica
dessa modalidade, sobretudo em Terapia Ocupacional pediatrica. De
acordo com Oliveira et al. (2025), a telessatde permite monitoramento
préximo, colaboracdo ativa com os cuidadores e maior adaptabilidade
das propostas, tornando-se um recurso eficaz na ampliagdo do acesso
ao cuidado especializado. Ekici et al. (2020) corroboram essa visao ao
afirmar que programas sensoriais domiciliares mediados por tecnologia
apresentam bom impacto funcional quando supervisionados por
profissionais capacitados.

Por fim, a discussdo apresentada permite evidenciar que
programas domiciliares estruturados, fundamentados nos principios da
Integracdo Sensorial de Ayres e implementados via telessaide dentro
dos parametros éticos e legais da profissdo, sdo viaveis, seguros e
clinicamente efetivos. Essa modalidade de intervencdo representa uma
estratégia eficaz para ampliar oportunidades sensoriais, fortalecer a
participacdo familiar e promover ganhos funcionais significativos em
criancas com TEA. Embora haja limitacbes metodoldgicas nas
pesquisas atuais, o corpo de evidéncias indica que a articulagdo entre
contexto ecoldgico, participacdo ativa da crianca e suporte qualificado
dos cuidadores constitui um caminho promissor para 0
desenvolvimento de intervencBes sensério-motoras cada vez mais
contextualizadas, eficientes e humanizadas.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados obtidos neste estudo reforcam a importancia da
Terapia Ocupacional no delineamento de intervengdes que favorecam
0 desenvolvimento, a participagéo e a funcionalidade de criangas com
TEA, especialmente quando fundamentadas na Teoria de Integragdo
Sensorial de Ayres (ASI®). A efetividade observada com o programa
domiciliar mediado por telessaide confirma a possibilidade de aplicar

- 159 -



os principios da ASI de forma fidedigna fora do setting clinico, desde
que respeitados 0s componentes essenciais da intervencao.

Ainda que o estudo demonstre avangos substanciais, reconhece-
se sua limitacdo. Pesquisas com amostras pequenas ou delineamentos
ndo controlados, como é o caso do presente estudo, restringem a
generalizacdo dos achados. No entanto, considerando a escassez de
estudos nacionais e internacionais sobre programas domiciliares
baseados na ASI® aliados a telessalde, os achados aqui apresentados
contribuem para o avango das discussfes sobre intervencdes
funcionalmente contextualizadas e centradas na familia. A literatura
recente tem enfatizado a necessidade de investigacdes que explorem a
eficadcia dessas modalidades terapéuticas e sua relagdo com a
participacdo ocupacional (Padmanabha et al., 2019; Furtuoso; Mori,
2022), o que justifica a relevancia deste relato. Dessa maneira, este
estudo demonstra a viabilidade e pertinéncia clinica dessa modalidade
de intervencdo e, principalmente, direciona pesquisas futuras com
delineamentos mais robustos, reafirmando o compromisso da Terapia
Ocupacional com praticas baseadas em evidéncias, centradas no sujeito
e capazes de promover mudancas significativas nos contextos reais de
vida.
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