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RESUMO

Este artigo trata-se da apresentacao de estudo de caso sobre uma crianca autista.
O objetivo é abordar a importancia do ludico no desenvolvimento e evolucao da crianca
no que se refere as principais areas comprometidas no autismo. A crianca participa do
GAC (Grupo de Apoio a Criancas), desenvolvido no Ambulatério AraGjo Lima - HUGV, que
tem como finalidade estimular a socializacao por meio do brincar. Pelo acompanhamento
psicologico e multidisciplinar, considera-se uma melhora significativa no comportamento da
crianca refletindo em seu entorno social.
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ABSTRACT

The aim of this article is to present a case study about an autist child. It approaches
the importance of the ludic activities on child’s development and evolution concerning the
main affected areas by the autism. This child participates of the SCG (Supporting Child
Group) that occurs at Ambulatoério Aradjo Lima - HUGV, which has the finality of stimulate
the socialization by playing. Through the psychological and multidisciplinary treatment,
it’s possible to considerate positive changes on the child’s behavior, reflecting in his social
environment.
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Introducéao
Considerada uma doenca rara,
manifestada em um a cada 1.200

nascimentos,’ o autismo caracteriza-se como
um transtorno invasivo do desenvolvimento,
definido pela presenca de desenvolvimento
anormal e/ou comprometido que se manifesta
antes da idade de trés anos e pelo tipo
caracteristico de funcionamento anormal em
trés areas: interacao social, comunicacao e
comportamento restrito e repetitivo.??
Apesar de ainda nao haver comprovacao

de suas causas, estudos apontam para
caracteristicas genéticas, infeccoes pré-
natais e doencas congénitas, tais como

rubéola congénita ou doenca de inclusdo
citomegalica, fenilcetonlria - deficiéncia
herdada de enzima, sindrome do X fragil -
uma dosagem cromossomica - como possiveis
fatores motivadores da doenca.*

Os principais sintomas do autismo
estao associados a dificuldade em interagir
com outras pessoas, insisténcia com gestos
idénticos, resisténcia a mudar de rotina,
risos e sorrisos inapropriados, nao temer os
perigos, pouco contato visual, brincadeiras
muitas vezes interrompidas, a nao resposta
as ordens verbais, apego inapropriado a
objetos, habilidades motoras e atividades
motoras finas desiguais e dificuldades em
expressar necessidades, empregando gestos
ou sinais para os objetos, em vez de usar
palavras.®

Atualmente, nao existem testes
especificos que sejam capazes de identificar
o autismo, por esse motivo o diagnostico
se da pela observacao do comportamento,
tendo em vista os sintomas supracitados.
Além disso, faz-se necessario salientar que a
maioria dos autistas apresenta desempenho
intelectual desigual, melhor desempenho em
habilidades motoras e espaciais e de 60 a 70%
dos autistas apresentam déficit cognitivo.®

Mediante o exposto, compreende-se
que o autismo é uma sindrome complexa.

Assim sendo, com o objetivo de alcancar
melhores resultados no trabalho com
autistas, o tratamento deve contar com uma
equipe multidisciplinar, ou seja, profissionais
de psicologia, neurologia, fonoaudiologia,
fisioterapia e demais da area de saude.®

Uma das formas de se trabalhar com
criancas autistas € por intermédio de
atividades lUdicas, tais como desenhos,
jogos, pinturas e brincadeiras. Ressalta-se
que o ludico é vivenciado em sua esséncia
na infancia, permitindo que o sujeito possa
expressar sua autonomia, repense acdes,
avalie e busque as alternativas criticas e
criativas para os desafios de seu dia a dia.”

Durante o brincar, o envolvimento
pessoal de adultos torna-se essencial na
construcao da base das demais relacoes
do sujeito.® Essa interacao proporciona o
aprendizado da reciprocidade, equilibrio de
poder e sentimento afetivo, o que resulta no
fortalecimento da seguranca e da confianca.

Alguns  tedricos, como  Melanie
Klein,? perceberam no atendimento com
criancas que, ao utilizar brinquedos, tal
recurso favorecia o contato. Dessa forma,
compreende-se que o brinquedo manifesta-
se como objeto de expressao da crianca,
pelo qual ela ira expressar suas fantasias,
desejos e experiéncias reais, de forma
simbolica. Portanto, o brincar é fundamental
para o desenvolvimento da crianca, no que
se refere aos aspectos do crescimento, da
salde e socializacao, além de ser uma
forma de o sujeito se comunicar consigo e
com os outros.

Relato de Caso

A crianca na qual se baseia este estudo
de caso tem cinco anos, € do sexo masculino,
esta cursando o Jardim Il. Mora com os
genitores e o irmao mais velho. Diagnosticado
pela neuropediatra como autista aos trés anos
e encaminhado por ela ao acompanhamento
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psicoldgico, o qual tem sido realizado desde
entao. Segundo anamnese realizada com
a mae, esta relatou dificuldades durante a
gestacao e parto, na época tinha pressao
alta e precisou fazer uma cesarea, pois
estava perdendo liquido. A mae informou que
a crianca comecou a andar aos 11 meses e
que demorou a falar - aos dois anos apenas
repetia palavras, principalmente comerciais
de TV. A principal queixa apresentada era
dificuldades na comunicacao e socializacao.

Os procedimentos adotados para
acompanhamento da crianca  foram:
participar do Grupo de Apoio a Criancas,
atendimento individual e acompanhamento
com os pais. O grupo ocorre semanalmente,
com duracao de uma hora, em ambiente
caracterizado como uma sala ludica em
horarios sequenciais. A crianca realiza
atividades livres e direcionadas que consiste
em desenhos, pintura, jogos, como: bingo,
quebra-cabeca, boliche.

Inicialmente, a crianca demonstrou
apatia no contato com a psicologa e nao
atendeu as solicitacoes. Foram realizados
estimulos por meio de atividades ludicas no
sentido de incentivar o contato com os colegas
do grupo, buscando desenvolver a interacao.
Apos alguns meses de acompanhamento
em grupo, observou-se que a crian¢a, ao
realizar suas brincadeiras, apresenta uma
sequéncia. Ao chegar, cumprimenta a equipe
e os colegas, dirige-se a estante e pega
um caminhao, ordena objetos como: pecas
de lego, carrinhos, pinos de boliche, entre
outros.

Outro aspecto observado é que a
crianca costuma comunicar-se com a equipe
por intermédio de um telefone de brinquedo,
0 que favorece sua interacao, permitindo a
expressao das demandas vivenciadas em seu
cotidiano. E valido ressaltar a importancia da
assiduidade e do comprometimento dos pais,
além da orientacao ao inicio das atividades
escolares, que atuaram positivamente no
desenvolvimento da crianca.

Discussao

Apartirdoacompanhamento psicologico,
juntamente com a atuacao dos demais
profissionais da equipe multidisciplinar,
pode-se observar o desenvolvimento da fala
e da comunicacao. A crianca passou a “olhar
nos olhos”, por vezes insistindo: “Olha para
mim” (sic). Nota-se que ha respeito aos
limites dos outros, melhora na interacao e
interesse pelo ambiente que o cerca. Apos
a mae iniciar a faculdade, a crianca vem
apresentando dificuldades em ir a escola,
pelo fato de que ha uma mudanca na sua
rotina.

Dessaforma, compreende-se que a partir
do acompanhamento de uma crianca autista,
observou-se que o lidico é importante para
o desenvolvimento infantil, pois possibilita
a aproximacao da equipe com a crianca, a
expressao de seus sentimentos e emocoes,
além de favorecer a socializacao pelo contato
com outras criancas de diferentes etapas do
desenvolvimento.

Ressalta-se também a necessidade de
haver um acompanhamento com a familia,
pois mediante o diagnostico de um transtorno
grave, como € o caso do autismo, a familia
pode vir a se desestruturar, de forma a
nao contribuir para estimular a autonomia
da crianca. Nota-se que, no caso citado,
a mae apresenta-se comprometida com o
tratamento, havendo assiduidade da crianca
no grupo e participacao dela nas reunides
mensais.

Tendo em vista os resultados alcancados
pela psicoterapia e trabalho multidisciplinar,
compreende-se que o Grupo de Apoio a
Criancas (GAC) contribuiu positivamente
para o desenvolvimento desse sujeito. Tais
aspectos justificam-se pela possibilidade de
interagir com outras criancas, levando-o a
melhorar nos aspectos relacionais, sociais e
comunicativos, e no desempenho escolar.

Quanto ao tratamento como um todo,
vislumbra-se a importancia de se trabalhar
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a interdisciplinaridade, de modo a fomentar
maiores resultados no tocante ao processo de
melhor desenvolvimento da crianca autista.
Visto que em relacao a crianca em questao,
houve um encaminhamento ao grupo pela
rede de salde, entretanto ainda nao ocorreu
dialogo entre os demais profissionais sobre o
caso.

Sabe-se que esse tema ¢€é muito
abrangente, e nao se tem a pretensao de
esgota-lo, portantoapartirdesteartigobusca-
se abrir novas possibilidades para que outros
trabalhos sobre intervencdées com autistas
possam ser produzidos e publicados, uma
vez que o autismo é uma sindrome intrigante
que desafia a ciéncia, pois ainda nao ha uma
causa especifica que possa explica-lo, assim
como nao existem tratamentos eficazes e
seguros que possibilitem uma cura. Além
disso, existe o preconceito por parte da
sociedade na qual muitas vezes sao criados
mitos e inverdades acerca desse transtorno.
Assim sendo, compreender o autismo € abrir
mao de conceitos previamente formulados,
€ lancar-se em um mundo desconhecido e
misterioso, mas para tanto € preciso atuar de
forma ética e comprometida com o objetivo
de melhorar a qualidade de vida desses
sujeitos.
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