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RESUMO

Este estudo teve por objetivo analisar o desenvolvimento da comunica¢ao em
gémeos dizigdticos com autismo, apos interven¢ao com o método Desenvolvimento
das Habilidades de Comunicagdo no Autismo (DHACA®). Trata-se de um
estudo de caso longitudinal, de carater qualitativo e quantitativo, realizado
com um casal de gémeos dizigoticos (GM, gemelar do género masculino
e GF, gemelar do género feminino), com 3 anos de idade e minimamente
verbais, avaliados por meio da escala Childhood Autism Rating Scale e do
protocolo Avaliagdo da Comunicagdo no Transtorno do Espectro Autista
(ACOTEA), durante trés sessoes, e submetidos a 20 sessoes de intervengao
com o método. Os resultados da avaliagdo demonstraram aumento nos
escores dos instrumentos utilizados, ou seja, maior desenvolvimento das
habilidades de expressdo, compreensao e interagao social, evidenciado
nos aspectos da comunicacao receptiva em GF e de comportamento social
em GM, com melhora de 33,33% no protocolo ACOTEA. Além disso,
observou-se aumento do vocabulario dos gemelares, com aquisicdo de
novas categorias lexicais utilizando o DHACA®. O uso de um sistema
robusto de comunicacao contribuiu para o desenvolvimento das habilidades
comunicativas nos gémeos com transtorno do espectro autista.
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ABSTRACT

This study aims to analyze the development of communication in dizygotic
twins with autism following intervention with the DHACA® method
(Development of Communication Skills in Autism). It is a longitudinal
case study with a qualitative and quantitative approach conducted with
a pair of dizygotic twins (GM and GF), aged 3 years and minimally
verbal, using the Childhood Autism Rating Scale (CARS) and the
ACOTEA protocol (Communication Assessment in Autism Spectrum
Disorder) over 3 sessions, and subjected to 20 intervention sessions
with the method. The evaluation results demonstrate an increase in
scores on the instruments, indicating greater development of expressive,
comprehension, and social interaction skills, evidenced in receptive
communication in GF and social behavior in GM, with a 33.33%
improvement in the ACOTEA. The twins’ vocabulary also increased,
with the acquisition of new lexical categories using DHACA®. The use
of a robust communication system contributed to the development of
communication skills in twins with ASD.
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INTRODUCAO

De acordo com a edigdo mais recente do Manual Diagndstico
e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-V-TR), os critérios
diagnosticos para o transtorno do espectro do autismo (TEA) sdo:
déficit persistente na comunicag@o reciproca e interagdo social
em diversos contextos, padrdes de comportamento, interesses ¢
atividades restritos e repetitivos (ocorridos em falas, movimentos
oumanuseio de objetos de forma estereotipada ou excessiva fixagdo
em rotinas e padrdes ritualizados), sendo esses sintomas presentes
desde a primeira infancia, gerando prejuizo clinicamente significativo
no desenvolvimento pessoal, social, académico e profissional®.

O TEA esta entre os transtornos do neurodesenvolvimento
que possuem as mais fortes evidéncias de terem bases genéticas
para sua manifesta¢do. A propor¢do de herdabilidade ou
variagdo fenotipica devido a razdes genéticas ¢ calculada em
aproximadamente 90% dos casos, sendo a prevaléncia em gémeos
monozigoticos significativamente maior do que em dizigoticos®.
O sexo também ¢ um fator que pode influenciar a expressao do
gene do autismo, tendo em vista que a concordancia para gémeos
dizigdticos masculino-feminino ou feminino-feminino ¢ de 20%
e para os gémeos dizigéticos masculino-masculino é de 40%®.

Estudos indicam que a condi¢ao gemelar pode estar relacionada
ao atraso na aquisicao da linguagem, quando comparada
com o desenvolvimento da linguagem em filhos Gnicos™.
Em complemento, autores defendem que a condi¢ao gemelar reduz
anecessidade de interagdo com diferentes pessoas do meio, tendo
em vista que o par gémeo poderia preencher o papel de parceiro
comunicativo. Dessa forma, os estimulos para o desenvolvimento
da linguagem seriam naturalmente reduzidos®.

Sendo a dificuldade de interacao social uma das principais
caracteristicas do autismo, € possivel inferir que, nos casos em
que ambos os pares apresentam o TEA, essa condi¢do na qual as
criangas constroem uma compreensao comunicativa partilhada nio
¢ desenvolvida, afetando ainda mais a aquisi¢@o da linguagem.

Com a finalidade de contribuir para o desenvolvimento de
habilidades comunicativas em pessoas com autismo, sistemas de
Comunicacdo Aumentativa e Alternativa (CAA) estdo entre as
principais abordagens de intervencao utilizadas para promover
a comunicagdo funcional desses individuos.

Neste estudo, foi utilizado o método Desenvolvimento
das Habilidades de Comunicagdo no Autismo (DHACA®),
cujo objetivo é desenvolver a comunicagdo funcional com o
uso de um sistema robusto de comunicagdo alternativa e que
tem como base a teoria da aquisi¢do da linguagem baseada no
uso, ou teoria sociopragmatica, que descreve que ¢ através da
atividade linguistica, durante a interagdo com o outro, que o ser
humano adquire sua linguagem®. A principio, a crianga imita e,
posteriormente, vai construindo suas expressdes linguisticas de
acordo com as construgdes de enunciados mais frequentes dentro
de um contexto que seja significativo para ela”.

Assim, o método DHACA® valoriza a participacdo em
atividades sociocomunicativas com o outro, o papel do parceiro
de comunicacdo e o uso em contextos diversos e naturais,
bem como as etapas do desenvolvimento linguistico tipico.
Destaca, especialmente, o engajamento familiar uma vez que
sdo0 os familiares que promovem o uso consistente da CAA
em todos os ambientes, desempenhando um importante papel
dentro do processo terapéutico e de desenvolvimento social
e comunicativo da crianga, diretamente influenciado pelas
vivéncias experimentadas por esse nticleo®.

218

Souza ML, Xavier IALN, Lima RASC, Montenegro ACA

A intervengdo ocorre de forma ludica, personalizada de acordo
com os interesses e necessidades da crianga, levando em consideragao
os diversos contextos nos quais ela esta inserida. Durante o processo
de intervencdo, o uso do livro de comunicagdo do método DHACA®
facilita a compreensdo ¢ a aprendizagem, configurando-se como
suporte visual, melhorando a linguagem receptiva. A exposi¢ao visual
constante do usuario a um vocabulario essencial e acessorio, além do
uso de atividades visuais estruturadas, facilita o processo de intervengao.
Neste estudo, em todas as sessdes foram utilizadas atividades que
promoveram a aten¢do compartilhada com o objeto ou atividade
de interesse especifico da crianga, favorecendo o engajamento de
forma natural©.

Dentre as estratégias utilizadas, tém-se as dicas, que
sdo essenciais no processo de aquisicdo e desenvolvimento
das habilidades de comunicacdo do método DHACA®.
As dicas usadas no método sdo: dica fisica (total e parcial),
dica visual ¢ dica verbal. Elas funcionam como suporte
oferecido pelo fonoaudidlogo, familiares e demais parceiros
de comunicacdo com o objetivo de fomentar a aprendizagem
de novas habilidades, sendo utilizadas de forma hierarquica:
inicia-se com maior suporte e, gradualmente, o auxilio ¢
reduzido, até ser completamente retirado, conforme a pessoa
com TEA progride®.

Objetivando o uso funcional da linguagem, o método utiliza
o sistema linguistico robusto com base no Core Words (palavras
essenciais), compreendido por uma selecao de palavras altamente
frequentes no discurso e que possibilitam o uso de diversas fungdes
comunicativas. Além disso, utiliza a estratégia de modelagem,
na qual se fornece um modelo de uso da CAA, permitindo que a
crianga aprenda o uso do mesmo significante linguistico utilizado
pelo parceiro de comunicagdo. A modelagem deve acontecer de
acordo com a habilidade do método DHACA®, iniciando com
palavras-frase e frases com dois a trés pictogramas, sendo utilizadas
em diferentes situagdes e explorando varias fungdes comunicativas.
Assim, o livro de comunicag@o ndo é restrito a crianga, mas utilizado
também por todos os parceiros de comunicagao que estao inseridos
em seu ambiente e desejam se comunicar com ela®.

No processo de intervengdo com o método DHACA®
o uso da comunicagdo funcional pela crianca ¢ estimulado
continuamente quando o parceiro de comunicacdo valida a
expressdo da crianga, demonstrando a compreensao por meio
da CAA em diferentes contextos sociais®.

Embora os sistemas robustos de comunica¢do ¢ a
modelagem sejam utilizados atualmente, na pratica clinica,
como estratégias terapéuticas no campo de CAA para sujeitos
com necessidades complexas de comunicagdo (NCC)'?, ainda
sdo escassas pesquisas nacionais utilizando sistemas robustos de
comunicagdo ou que estudem o desenvolvimento comunicativo,
com ou sem intervengao fonoaudioldgica, de criangas com TEA.
Além disso, poucos estudam a comunicagdo em criangas gemelares,
especialmente dizigdticos. Diante do exposto, o presente estudo
teve como objetivo analisar o desenvolvimento da comunicagdo em
gémeos dizigdticos com autismo, com o uso do método DHACA®.

APRESENTACAO DO CASO CLINICO

Trata-se de um estudo de caso longitudinal de carater
qualitativo e quantitativo, vinculado ao projeto de pesquisa
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Pernambuco — CEP/UFPE, sob o parecer
n°45050721.2.1001.5208, seguindo os principios éticos e legais
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vigentes. Os responsaveis legais dos participantes assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), bem
como o termo de compromisso e de autorizagdo necessarios,
tendo em vista que o estudo foi realizado em uma clinica-escola
conveniada ao Sistema Unico de Saude (SUS).

Este estudo foi realizado com um casal de gémeos dizigéticos
(GM e GF), com 3 anos de idade, diagnosticados com
autismo (CID 10 F84.0), a partir da avaliagdo de uma equipe
multidisciplinar composta por neuropediatra, fonoaudidloga,
psicologa e psicopedagoga. Durante o processo de diagnoéstico,
os gémeos realizaram o teste Potencial Evocado Auditivo de
Tronco Encefalico (PEATE), obtendo um resultado dentro dos
padrdes de normalidade. A avaliag@o psiquiatrica a partir da
escala Childhood Autism Rating Scale (CARS)!"", indicou que
GF era minimamente verbal, ou seja, com o nimero de palavras
utilizadas no discurso variando entre 0 ¢ 20/30 palavras restritas
a alguns contextos, e GM, ndo verbal.

E relevante levar em considera¢do que atrasos no
desenvolvimento da linguagem e da comunicagao podem estar
associados tanto a condi¢des biologicas, como a prematuridade
e a gemelaridade, quanto as especificidades proprias do autismo.
Essa sobreposi¢ao pode gerar desafios diagnosticos.

GF (gemelar do sexo feminino) e GM (gemelar do sexo
masculino) nasceram prematuros, com 34 semanas, GF com
1.950 kg e GM com 1 kg, em uma cesariana de emergéncia
decorrente da hipertensao arterial da genitora. Apos o nascimento,
GF recebeu alta no quinto dia de vida e GM precisou ficar na
incubadora por trés meses, devido a uma infecc¢ao hospitalar.

Aos 2 anos de idade, em consulta com neuropediatra,
foram diagnosticados com autismo. A partir dos 2 anos e 6
meses, iniciaram o acompanhamento com um psicélogo, um
psicopedagogo e passaram a frequentar uma creche infantil
em dias alternados da semana, iniciando o atendimento
fonoaudiologico aos 3 anos.

GF foi encaminhada pelo neuropediatra para o atendimento
fonoaudioldgico em virtude de seu vocabulario restrito.
Com 1 ano ¢ 11 meses falava “mamae” e perdeu tal habilidade
pouco depois, retornando a apresentar verbalizagdes por meio
de cangdes e algumas palavras soltas com 2 anos ¢ 10 meses.
Apresentava ecolalias ¢ pegava na mio/puxava o adulto para
tentar solicitar algo. Nao demonstrava iniciativa comunicativa
e preferia brincar sozinha, apresentando dificuldades diante de
situagdes que exigiam sua separagdo dos pais, com crises de panico,
e comportamentos autolesivos quando cansada ou entediada.

GM foi encaminhado pelo neuropediatra para intervengao
fonoaudiologica em decorréncia da auséncia da fala, apresentando
somente vocalizagoes. Inicialmente, devido ao parto prematuro e
ao periodo internado apds o nascimento, a familia ndo suspeitou
que o atraso na fala fosse significativo, notando os primeiros
indicativos do atraso apenas a partir de 1 ano e 11 meses de
vida, tendo em vista que ele ndo apresentava iniciativas sociais
e demonstrava incomodo por meio de choro e gritos.

A intervencao fonoaudioldgica foi realizada no periodo
de nove meses (abril a dezembro de 2023) na Clinica-Escola
de Fonoaudiologia da Universidade Federal de Pernambuco.
Inicialmente, foram coletados, junto aos pais, os dados
sociodemograficos com o protocolo de anamnese e, em
seguida, realizadas trés sessdes individuais, junto as criangas,
para avaliagdo, sendo aplicado o protocolo de Avaliacdo da
Comunicagao no Transtorno do Espectro Autista (ACOTEA)? e
a escala Childhood Autism Rating Scale (CARS).
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O protocolo ACOTEA avalia os aspectos da comunicagdo
expressiva, comunicacao receptiva e comportamento social.
E composto por trés se¢des, em que as questdes de 1-21
correspondem a aspectos da comunicacdo receptiva, com
pontuacao geral de 0 a 62, as questdes de 22-25 a comunicagao
expressiva, com pontuacdo geral de 0 a 12, e as questdes de
26-36, com pontuacdo de 0 a 33, aos comportamentos sociais
relacionados as habilidades para aquisigdo da linguagem, como
o contato visual, imitacdo, presenga de atengdo compartilhada
¢ o brincar simbolico. A pontuagdo por questao varia de 0 a 3,
sendo 0= nunca, 1= as vezes, 2= frequentemente e 3= sempre,
com excecdo das perguntas sobre birras (20), estereotipias (30),
hipersensibilidade (31) e hiperfoco (33), nas quais a pontuagéo
se inverte, sendo 0= sempre, 1= frequentemente, 2= as vezes ¢
3= nunca. Ao final, a maior pontuagdo representara o melhor
desempenho quanto as habilidades de comunicagao.

A avaliagdo ocorreu em trés sessdes, nas quais o terapeuta
interagia com a crianga de forma ludica, com utilizagdo de
brinquedos sugeridos pelo protocolo ACOTEA. As sessdes
foram filmadas para posterior analise dos comportamentos da
crianga e preenchimento das questdes contidas no protocolo.

A escala CARS, utilizada para identificar e classificar os
aspectos presentes no transtorno, ¢ composta por 15 dominios,
com escores variando entre 1 ¢ 4. A pontuagao geral variade 15 a
60 e a classificagdo do nivel de autismo ¢ considerada a partir
dos seguintes intervalos: 15-30=sem autismo, 30-36= autismo
leve-moderado e 36-60= autismo grave.

Apos a avaliagdo, iniciou-se o processo de intervengdo
fonoaudiologica. A intervengdo ocorreu semanalmente, com
sessoes de 30 a 45 minutos, utilizando o método DHACA® e,
apos 20 sessoes, foi realizada a reavaliagdo, em trés sessoes, com
atividades ludicas para coletar os dados do ACOTEA. Durante
oito meses de intervenc¢do também foram coletados dados obtidos
no relatorio de evolugdo, realizado a cada sessdo de atendimento.

Os dados coletados foram inseridos no software Microsoft
Excel, para criagdo de uma planilha digital, e analisados com o
auxilio do software Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS), versao 22. Foram realizadas analises descritivas por
meio de suas distribui¢des de frequéncias absoluta e percentual,
a partir de um comparativo das informagdes obtidas antes ¢ apos
o0 processo de intervengdo com o método DHACA®.

O DHACA® utiliza como recurso um livro de comunicagao
composto por sessenta pictogramas, selecionados com base no
vocabulario Core Words (vocabulario essencial), que compreende
palavras frequentemente utilizadas durante interagdes, como
verbos, advérbios, adjetivos e pronomes, e no vocabulario Fringe
Words (vocabulario acessorio), que consiste em palavras de
baixa frequéncia, principalmente substantivos, agrupadas em
abas divididas por categorias lexicais, que serdo adicionadas
gradativamente, de acordo com a necessidade e interesse do
usuario da CAA©,

Dentre as habilidades a serem desenvolvidas com o DHACA®,
estdo: intencdo comunicativa inicial, pedido com ampliacao
lexical no vocabuldrio acessorio, pedido com ampliagdo lexical
e morfossintatica, ampliagdo morfossintatica, lexical e das
fun¢des comunicativas e, por fim, o didlogo®.

Apos as 20 sessdes, os gémeos alcancaram a habilidade 3, ou
seja, a construgdo de frases com “eu + quero + dois pictogramas
(que podiam ser do vocabulario essencial ou acessorio)”, sendo
GM o par com menor numero de sessdes necessarias para a
aquisi¢do de tal habilidade (Tabela 1).



Quanto a escala CARS, na avaliagdo pré-intervencao,
GM foi classificado com autismo grave, com escore de 39 e,
pés-intervengdo, modificou para leve-moderado, com escore 30,
enquanto GF apresentou classificagdo de autismo leve-moderado,
com mudanga no escore de 35 para 30, respectivamente, mantendo
a sua classificacdo de autismo leve-moderado. Ao comparar os
resultados entre o par, nos periodos pré e pds-intervengao, GM
teve melhor resposta diante da intervengao.

De acordo com resultados obtidos no ACOTEA, GF e GM
apresentaram aumento na pontuagdo de todas as habilidades
comunicativas, sendo GF o gémeo que obteve as melhores
pontuagdes pré e pés-intervengdo (Figura 1). Nas habilidades de
comunicacdo expressiva, os gemelares tiveram aumento equivalente
de 24,19% pos-intervengdo. Na comunicagio receptiva, GF obteve
a maior pontuagdo, com um percentual de 33,33% de aumento,
enquanto GM obteve 25%. No que se refere ao comportamento
social, GM e GF apresentaram uma variagao entre a pontuagao
inicial e final de 33,33% e 30,30% respectivamente.

Tabela 1. Numero de sessbes para aquisicdo da habilidade
comunicativa do método Desenvolvimento das Habilidades de
Comunicagao no Autismo de acordo com cada crianga

GF GM
Intencao comunicativa inicial 6 6
Pedido com ampliacao lexical no 10 10
vocabulario acessorio
Pedido com ampliacao lexical e 16 11

morfossintatica
Legenda: GF = gemelar do género feminino; GM = gemelar do género masculino

B GmPRE

30

28
26

20

GM.POS

Souza ML, Xavier IALN, Lima RASC, Montenegro ACA

Dentre os resultados quanto aos aspectos da comunicagdo
expressiva (Figura 2), destacaram-se as habilidades relativas a
realizagdo de solicitagdes (5, 8 ¢ 9), que foram mais frequentes
apos a intervengdo. Com a reavaliagdo, também foi identificado
que GF adquiriu a habilidade de chamar a atencdo de alguém
(7), oferecer ou compartilhar objetos (11), fazer comentarios
(17), usar frases com quatro ou mais palavras (18), respeitar
turnos e manter uma conversa (19) e GM adquiriu as habilidades
de nomear objetos (16), ndo apresentar birras (20) e apresentar
sorriso social (21). Além disso, o item referente a expressar
interesse em outras pessoas (4) foi pontuado na reavaliagao dos
gemelares, sendo um outro aspecto adquirido ap6s a intervengao.

Na Figura 3, estdo apresentadas as frequéncias de uso das
habilidades de comunicagdo receptiva e os gémeos apresentaram
maior frequéncia em “responder pelo nome” (22) ¢ “compreender
e executar comandos” (25), durante as sessdes de reavaliacdo.

Com relagdo ao comportamento social (Figura 4), GM
adquiriu habilidades de imitagao (28), ateng@o compartilhada
(27), expressar afeto (28), contato visual (29) e iniciativa para
realizagdo de atividades (32), além de reduzir a frequéncia das
estereotipias (30) ¢ hipersensibilidade (31). GF pontuou todos os
itens e teve aquisic¢do do brincar simbolico (35), apresentando
uma reducdo na frequéncia de exploragao dos objetos/brinquedos
(34). Apos a intervengdo, os gémeos passaram a brincar de
forma engajada com os terapeutas (36).

DISCUSSAO

Alteracdes no desenvolvimento da comunicacao e dificuldade
de interagdo social sdo caracteristicas determinantes no TEA®.

GFPOS

B GrFPRE

18

10
8
| I
: ]

Comunicagao Expressiva

Comunicagdo Receptiva

Comportamento Social

Figura 1. Resultados do protocolo Avaliagado da Comunicagao no Transtorno do Espectro Autista pré e pds-intervengao
Legenda: GM.PR'E = Gemelar do sexo masculino pré intervengao; GM.POS= Gemelar do sexo masculino pés intervengao; GF.PRE = Gemelar do sexo feminino pré

intervencao; GF.POS= Gemelar do sexo feminino pds intervencao
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B cmPRE GM.POS

B cFPRE

GF.POS

1. Exp i ?

2. Protesta para mostrar que nédo quer
algo

3. Demonstra que gosta das coisas?

4. Expressa interesse em outras
pessoas

5. Solicita para que seja dado
continuidade quando uma ativi 3
gesto ou brincadeira é interrompida

6. Solicita quando é retirado algum
objeto dela ou quando ela quer mais
algum alimento

7. Chama a sua atengao

8. Solicita algo que que vocé nunca lhe
tenha oferecido, mas que esteja dentro
do seu alcance visual, auditivo, tatil

9. Solicita objetos que ndo estejam a
vista

10. Cumprimenta as pessoa

11. Oferece coisas ou as compartilha

12. Mostra algo a voce

13. Pede ajuda

14. Utiliza produgdes sociais ( oi,
obrigada, tchau)

15. Faz perguntas

16. Nomeia objetos ou pessoas,
ou p

asua
pergunta
17. Faz comentarios

18. Usa frases com quatro ou mais
palavras

19. Respeita turnos e mantém uma
conversa

20". Ndo ap! birras

21. Sorrir social

0 1

2 3

Figura 2. Descrigao do resultado da segao de comunicagao expressiva do protocolo Avaliagdo da Comunicagao no Transtorno do Espectro Autista

pré e pos-intervengao

Legenda: GM.PREI: Gemelar do sexo masculino pré intervencao; GM.POS = Gemelar do sexo masculino pds intervengéo; GF.PRE = Gemelar do sexo feminino pré
intervengao; GF.POS = Gemelar do sexo feminino pés intervengdo. 0 = Nunca; 1 = As vezes; 2 = Frequentemente; 3 = Sempre

Além disso, a condigdo gemelar reduz o interesse comunicativo,
contribuindo para o atraso na aquisi¢ao da linguagem®. A terapia
fonoaudiologica esta inteiramente voltada ao desenvolvimento
da comunicacdo e, dentre as abordagens terapéuticas, estd o
método DHACA® que utiliza como recurso um sistema robusto
de comunicagdo, composto por vocabulario essencial e acessorio,
que possibilitam o desenvolvimento de diferentes fungdes
comunicativas e o aumento da estrutura frasal'?.

Além disso, a inser¢do gradativa do vocabulario acessorio
também ¢ capaz de favorecer o desenvolvimento lexical'?.
Neste estudo, ao final das 20 sessdes de atendimento, destaca-se
que GM apresentou a aquisi¢ao de 21 pictogramas, variando entre
pronomes, verbos e substantivos, e GF adquiriu 33 pictogramas,
demonstrando maior variedade no uso do vocabulario essencial
e acessorio, fazendo uso das seguintes classes gramaticais:
pronomes, verbos, advérbios, artigos e substantivos.

A aplicagdo de um sistema robusto contribui para a utilizagdo
de padrdes frasais amplos e para o desenvolvimento dos aspectos
pragmaticos, semanticos ¢ morfossintaticos'”?. Com relagdo
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ao desenvolvimento morfossintatico, GF passou a realizar
solicitagdes com frases compostas por até cinco pictogramas,
como “eu quero abrir armario”, “eu quero pegar vaca mais”,
com verbaliza¢do; GM realizou solicitagdes com frases como
“eu quero animais”, “eu quero chocolate”, sem oralizar.

No tocante ao desenvolvimento da morfossintaxe, num
estudo do tipo série de casos em criangas autistas ndo verbais e
minimamente verbais, com amostra composta por 12 criangas,
entre 2 ¢ 5 anos de idade, apds 20 sessdes de intervengdo com uso
do método DHACA®, os resultados apontaram que as habilidades
comunicativas alcancadas atingiram estruturas morfossintaticas
compostas por trés a sete palavras, com fun¢des pragmaticas
diversas. Tais achados confirmam os resultados do presente
estudo, que apontaram para os efeitos da intervengdo com a
implementagdo do método DHACA®, que contribuiu para o
desenvolvimento morfossintatico, evidenciado pelo aumento da
extensdo e complexidade das frases, além de desenvolvimento de
fungdes pragmaticas e ampliagdo do vocabulario, promovendo
maior funcionalidade comunicativa‘'®.
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Figura 3. Descrigao do resultado da segéo de comunicacao receptiva do protocolo Avaliagdo da Comunicagao no Transtorno do Espectro Autista

pré e pos-intervengao

Legenda: GM.PREI: Gemelar do sexo masculino pré intervengao; GM.POS = Gemelar do sexo masculino pds intervencéo; GF.PRE = Gemelar do sexo feminino pré
intervengao; GF.POS = Gemelar do sexo feminino pés intervengdo. 0 = Nunca; 1 = As vezes; 2 = Frequentemente; 3 = Sempre

Os resultados demonstraram que a intervengao fonoaudiologica
com o uso do método DHACA® também favoreceu o
desenvolvimento da comunicagdo expressiva e receptiva, bem
como o desenvolvimento de comportamentos sociais em cada
um dos gémeos, de forma diferenciada.

Na comunicacdo expressiva, os itens pontuados (realizar
solicitagdes, nomear objetos ou pessoas, expressar interesse,
chamar atengdo de alguém, sorrir social e ndo apresentar birras)
indicaram que os gémeos demonstraram intengdo comunicativa
frequentemente. Tais dados reforcam achados de outros estudos
em que a utilizacdo da CAA favoreceu o desenvolvimento de
aspectos pragmaticos e de interagdes sociais, que se encontravam
afetados em criancas com autismo!'¥.

Confirmando os resultados do presente estudo, outra investigagao
de intervengdo com o método DHACA®), realizada com 12 criangas
com TEA, ndo verbais ou minimamente verbais, evidenciou o
avango das habilidades de comunicagao expressiva, com aumento
da intengdo comunicativa, reforcando a relevancia dos estudos
de intervengdo com comunicagdo aumentativa e alternativa”.

Um indicador importante da intengdo comunicativa nos gémeos
¢ o aumento na frequéncia de solicitagdes e na habilidade em
responder pelo seu nome. Ser capaz de solicitar algum objeto que lhe
foi retirado, a continuidade de uma atividade, algo que esta em seu
campo de visdo e especialmente solicitar objetos que ndo estejam
a sua vista, sdo a¢des importantes para uma comunicagao eficaz.

Os resultados do presente estudo indicaram a redugdo de
comportamentos indesejados, o que pode estar relacionado a
capacidade de solicitar algo, mesmo ndo estando no campo de
visdo, tendo em vista que o item “apresentar birras” ndo foi
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observado em nenhuma das trés sessdes de reavaliagao e, ainda,
as criancas passaram a indicar com maior frequéncia o que
desejavam. Esses dados concordam com os de uma pesquisa
realizada com o objetivo de avaliar os efeitos do uso comunicagdo
alternativa no contexto familiar, com crianca com TEA, nao
verbal ou com fala ndo funcional, indicando que ser capaz de
solicitar itens desejados reduz comportamentos disruptivos,
tornando a crian¢a mais tranquila e participativa''®.

Embora autores defendam que néo existe diferenca quanto ao
desenvolvimento da fala ou vocabulario no par gémeo com diferenga
de sex0!'”, este trabalho apontou que GF, do sexo feminino, adquiriu
habilidades relacionadas ao desenvolvimento da fala funcional,
como “realizar comentarios” e “frases com quatro ou mais palavras”,
respeitando turnos e mantendo um dialogo. Tais resultados demonstram
que GF apresentou maior desenvolvimento que GM, uma vez que
ele ndo adquiriu a linguagem oral apos a intervengao, ao contrario
de GF, que oralizou na maioria das situacdes comunicativas.
Contudo, ambos apresentaram percentuais equivalentes no
ACOTEA, no que se refere aos diversos aspectos observados
sobre a comunicagao expressiva.

Importa refletir que, apesar de gémeos dizigbticos compartilharem
semelhancas genéticas, embora nao sejam idénticas, existem aspectos
ambientais similares que o par gémeo compartilha, como a educagao
vivenciada com seus pais no ambiente familiar. No entanto, existem
outras influéncias ambientais que impactam diferentemente cada um
e que, possivelmente, definem singularidades do desenvolvimento.
O fato de GM ter ficado internado no hospital por trés meses, em
incubadora e com infecg¢do hospitalar, pode ter sido um dos fatores
que apontam o meio influenciando diferentemente o desenvolvimento
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Figura 4. Descrigao do resultado da secdo de comportamento social do protocolo Avaliagdo da Comunicagao no Transtorno do Espectro Autista

pré e pos-intervengao

Legenda: GM.PRE,= Gemelar do sexo masculino pré intervengao; GM.POS = Gemelar do sexo masculino pds intervencéo; GF.PRE = Gemelar do sexo feminino pré
intervengao; GF.POS = Gemelar do sexo feminino pés intervengdo. 0 = Nunca; 1 = As vezes; 2 = Frequentemente; 3 = Sempre

de cada um. Tal questao ambiental pode também justificar o maior
atraso no desenvolvimento de GM. No entanto, é fundamental
destacar o avango de GM nas habilidades de comunicagdo apos
a intervenc¢ao com comunicagdo aumentativa e alternativa com o
método DHACA®.

A comunicacdo receptiva € um dos inimeros aspectos
aprimorados com o uso do sistema robusto de comunicagao?.
Com areavalia¢do por meio do ACOTEA, pode-se observar que
os gémeos passaram a responder quando chamados, a dirigir o
olhar, a compreender e realizar comandos simples, tornando-se
mais responsivos as interacdes sociais.

Uma estratégia utilizada durante a intervengdo com o
método DHACA® foi a modelagem. De acordo com estudos,
o uso da CAA associada a modelagem ¢ capaz de favorecer o
desenvolvimento pragmatico, semantico, sintatico e morfologico!'®.
Considerando que as criangas passaram a compreender e executar
comandos, ampliar o vocabuldrio e a construgdo gramatical a
medida que recebiam um modelo do parceiro de comunicagao,
autilizagdo da modelagem contribuiu para o desenvolvimento
da comunicagdo receptiva e expressiva.

No que se refere ao comportamento social, as habilidades
de imitagdo, atencdo compartilhada, contato visual, expressar
afeto e intencdo em iniciar alguma atividade se tornaram mais
frequentes em GF e foram adquiridas por GM apds a intervengao.
Essas habilidades, em especial a imitagdo, sdo preditoras das
relagdes sociais, da comunicagdo, da aprendizagem e de habilidades
linguistico-cognitivas. Além disso, podem ser responsaveis pela
variagdo na produgédo do vocabulario expressivo e receptivo!'?.

Outra habilidade importante para o aprendizado ¢ o brincar,
habilidade que evolui com o passar da idade, iniciando com o
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brincar primitivo, em que a crianca explora de forma sensorial
brinquedos e objetos, seguido do brincar funcional e brincar
simbdlico. Um estudo realizado com o objetivo de analisar
o brincar primitivo em bebés indicou que criangas com TEA
apresentam dificuldade em realizar a transi¢do do brincar
primitivo/sensorial para o brincar simbdlico®”. No presente
estudo, de acordo com a reavaliagdo do ACOTEA, GM aumentou
a frequéncia de exploragao dos brinquedos e objetos, enquanto
em GF, além do brincar funcional, também foi observado o
brincar simbolico e, por conseguinte, a redugdo na frequéncia
da exploragao sensorial dos brinquedos e objetos. Além disso,
o item “brincar engajado com o outro” foi adquirido apds a
intervengdo com o sistema robusto de comunicagdo no par gémeo.

Além da dificuldade de interagdo social e comunicagao,
outros aspectos determinantes para o diagnéstico do TEA sdo
os interesses restritos e repetitivos, seja na fala, movimentos
corporais ou manuseio de objetos). Apds a intervengdo, os
gémeos reduziram a frequéncia de estereotipias, de fixagao/
perseveragdo a algum objeto ou hipersensibilidade, evidenciando
que o uso do sistema de comunicagdo alternativa ¢ favoravel
para o desenvolvimento tanto das habilidades comunicativas,
quanto de aspectos comportamentais!'?.

Foram identificados avancos quanto ao desenvolvimento das
habilidades comunicativas, interagdo e comportamento social
dos gémeos. Embora GF tenha obtido a mesma pontuagéo apos
intervencdo na escala CARS, observou-se que permaneceu
na classificagdo leve-moderado, enquanto GM evoluiu da
classificagdo grave para leve-moderado.

Ao analisar os resultados do protocolo ACOTEA, constatou-se que
GM adquiriu nove habilidades presentes em GF antes da intervenc@o.
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Foi possivel observar que, além da aquisi¢ao de novas habilidades,
aaplicabilidade do método ampliou a frequéncia de habilidades ja
desenvolvidas sem o uso da CAA. Sendo assim, a pontuagdo final
de GF foi superior a de GM, considerando que os itens previamente
observados foram mais frequentes ou sempre frequentes apds o
uso do método DHACA®.

COMENTARIOS FINAIS

A intervengdo fonoaudiologica com o método DHACA®
favoreceu o desenvolvimento das habilidades comunicativas
expressivas, receptivas e comportamentais nos gémeos,
evidenciado pelo avango nas habilidades e variagdo nos escores
do CARS e do ACOTEA.

Diante da baixa probabilidade de ocorréncia do autismo
em gemelares dizigoticos, uma das limita¢des do estudo foi
a amostra reduzida e, considerando a escassez de estudos
envolvendo a utilizacdo de CAA em gémeos, outra limitagao
foi a dificuldade em comparar os resultados encontrados com
outras pesquisas de amostras semelhantes. Apesar dessas
limitagdes, este estudo permitiu evidenciar que a utilizagdo do
método DHACA favoreceu o desenvolvimento das habilidades
comunicativas e a interacdo social, melhorou o comportamento,
com reducdo de birras e demais comportamentos disruptivos,
contribuiu para a ampliagdo do vocabulario e da construgdo
gramatical, o desenvolvimento do brincar e aumento da intengao
comunicativa nos gemelares com autismo.

Salienta-se que o tamanho da amostra pode ter implicado
a representacdo limitada dos resultados, restringindo a
extensao da generalizacdo dos achados para outras populacdes.
Além disso, ¢ pertinente considerar que outros fatores podem
ter influenciado os resultados, como a participacdo dos gémeos
em outras terapias e o engajamento familiar. Portanto, para
uma compreensdo mais abrangente e conclusiva dos impactos
do método DHACA® na comunicacdo social e interagdo de
criancas com diagnostico de TEA e gemelar, recomendam-se
novos estudos com outras amostras com o perfil similar.
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