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Resumo

Contextualizagdo: Buscou-se caracterizar o funcionamento do Ambulatério de Desenvolvimento Infantil (ADI), bem como exemplificar as contribuicdes da
Terapia Ocupacional neste servigo de intervengdo precoce. Processo de Intervencgdo: Trata-se de ambulatdrio de seguimento para os casos com possiveis
sinais de atrasos no desenvolvimento infantil ou fatores de riscos observados, em formato interdisciplinar de orientagdo a cuidadores, com a presenga de
profissionais da Terapia Ocupacional, Fisioterapia e Fonoaudiologia concomitantemente. Analise critica da pratica: Com essa forma de atendimento, ha
estimulos a uma maior participagdo da familia no tratamento, e exemplifica como a interdisciplinaridade é benéfica para o entendimento global do sujeito, bem
como a participagdo do terapeuta ocupacional é necessaria, visando o brincar e as demais ocupacdes como objetivo terapéutico. Sintese das consideragoes:
O ADI é uma importante ferramenta para o rastreio de atrasos no desenvolvimento infantil, assim como o olhar terapéutico ocupacional neste espaco traz
intervengGes focadas no desempenho ocupacional dessas criancas, tais como o brincar e as atividades de vida diaria.

Palavras chave: Desenvolvimento Infantil. Praticas Interdisciplinares. Terapia Ocupacional.

Abstract

Contextualization: We sought to characterize the operation of the Child Development Outpatient Clinic (ADI), as well as to exemplify the contributions of
Occupational Therapy in this early intervention service. Intervention Process: This is a follow-up outpatient clinic for cases with possible signs of delay in child
development or observed risk factors, in an interdisciplinary format to guide caregivers, with the presence of Occupational Therapy, Physiotherapy and Speech
Therapy professionals concomitantly. Critical analysis of the practice: With this form of care, there are stimuli for greater participation of the family in the
treatment, and it exemplifies how interdisciplinarity is beneficial for the global understanding of the subject, as well as the participation of the occupational
therapist is necessary, aiming at playing and other occupations as a therapeutic goal. Summary of considerations: The ADI is an important tool for screening
delays in child development, as well as the occupational therapeutic view in this space brings interventions focused on the occupational performance of these
children, such as playing and activities of daily living.

Keywords: Child Development. Interdisciplinary Placement. Occupational Therapy.

Resumen

Contextualizaciéon: Se buscd caracterizar el funcionamiento del Consultorio de Desarrollo Infantil (ADI), asi como ejemplificar los aportes de la Terapia
Ocupacional en este servicio de atencién temprana. Proceso de Intervencion: Se trata de una consulta externa de seguimiento de casos con posibles signos
de retraso en el desarrollo infantil o factores de riesgo observados, en un formato interdisciplinario para orientar a los cuidadores, con la presencia de
profesionales de Terapia Ocupacional, Fisioterapia y Fonoaudiologia concomitantemente. Analisis critico de la practica: Con esta forma de cuidar, existen
estimulos para una mayor participacién de la familia en el tratamiento, y ejemplifica como la interdisciplinariedad es beneficiosa para la comprensién global del
tema, asi como la participacion del terapeuta ocupacional es necesario, apuntando al juego y otras ocupaciones como meta terapéutica. Resumen de las
consideraciones: El ADI es una herramienta importante para el tamizaje de retrasos en el desarrollo infantil, asi como la vision terapéutica ocupacional en este
espacio trae intervenciones enfocadas en el desempefio ocupacional de estos nifios, como el juego y las actividades de la vida diaria.

Palabras clave: Desarrollo Infantil. Practicas Interdisciplinarias. Terapia Ocupacional.
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Contextualizacao

O Ambulatério do Desenvolvimento Infantil (ADI) consiste em um servico ambulatorial de seguimento
para cuidados de criancas em um hospital universitario do Recife, que é também uma maternidade de
referéncia para casos de gravidez de risco. As intervencdes ocorrem através de orientagoes
interdisciplinares fornecidas concomitantemente aos pais em encontros pré-agendados. O terapeuta

ocupacional se insere na orientagao e estimulacao dos casos acompanhados.
Processo de intervencao/acompanhamento

O ADI funciona como um ambulatério de seguimento para os casos com possiveis sinais de atrasos no
desenvolvimento infantil ou fatores de risco observados, como prematuridade ou internagao na UTI
neonatal, com preferéncia de pacientes nascidos no préprio hospital, egressos com histérico de gravidez
de risco. As criancas de 0 a 3 anos com sinais de atraso no desenvolvimento sdao encaminhadas pela
Pediatria e Puericultura, ou por outros profissionais que as acompanham em outros espacos de cuidado
infantil, como a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) e a Unidade de Cuidado Intermediario

Neonatal Convencional (UCINCo).

Os atendimentos sdo realizados com a presenga mutua de profissionais da Terapia Ocupacional,
Fisioterapia e Fonoaudiologia, que procuram investigar, rastrear, avaliar e intervir sobre possiveis riscos

ou atrasos no desenvolvimento dos bebés e criangas, que ndo possuem um diagnostico clinico.

As intervencGes sdo realizadas sempre de forma interdisciplinar, onde o objetivo principal é fornecer
orientacOes acerca de como estimular a crianca corretamente, com relagdo ao desenvolvimento motor,

cognitivo, sensorial, da linguagem e sobre a introducdo alimentar de maneira correta.

Todo o processo é realizado de maneira interdisciplinar, desde a avaliagdo, passando pelo acordo da
periodicidade dos atendimentos, até a alta terapéutica da crianca. Quando é feita a avaliagcdo, a equipe
inicialmente se subdivide nas atribuicdes de colher os dados com os pais da crianga, registrar esses
dados e verificar em que etapa do desenvolvimento a crianga se encontra, avaliando seu desempenho

durante o atendimento.

A avaliagdo é realizada utilizando um roteiro semiestruturado aplicado aos pais, criado pelas proprias
profissionais, correlacionando com as principais demandas observadas no servigo. Contém itens sobre
dados do paciente, aspectos da saude geral, histéria clinica da crianca, padrdes posturais, exame fisico,
rotina (contendo itens sobre o brincar), escola, cognicdo, comunicacdo, sistemas sensoriais, estado
nutricional, risco de disfagia e a conduta que sera adotada pela equipe, contendo a opcdo de continuidade
no servico de orientacdo multidisciplinar, enquadramento na terapia individual quando possivel e
necessario, e encaminhamentos para outros servicos da rede de atencdo a salde, que podem ser centros
de reabilitacdo, especialidades médicas, ou outros servigcos, como equoterapia, hidroterapia, esportes,

entre outros.

As orientagbes sao repassadas aos pais, tendo em vista que sdo os cuidadores primarios da crianca,
pecas-chave para o estimulo continuo e com o diferencial de um vinculo forte ja estabelecido, o familiar.

Além disso, essas agles de orientacdo aos pais podem facilitar o processo do cuidar, possibilitando uma
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reflexdo sobre as dificuldades e potencialidades de seus desempenhos nos papéis ocupacionais de pais
e suas co-ocupacoes (AOTA, 2015). As informagdes sdao repassadas com o intuito de nortear as acoes
dos pais na Atividade Instrumental de Vida Diaria - cuidado com o outro, influenciando qualitativamente

no desenvolvimento de seus filhos (Hermes, 2022).

Essas orientagdes podem ser sobre a maneira correta de posicionamento da crianga, apoio e dicas de
como realizar as atividades basicas da crianca de uma forma mais satisfatéria, do brincar adequado para
a idade e seus recursos, da alimentacao (amamentacao e introducao alimentar), dos estimulos corretos
para alcancar os marcos do desenvolvimento motor e da aquisicao da linguagem. Também sdo fornecidas
orientacOes acerca das adaptacdes e adequacdes ambientais, para melhor desempenho da crianga nas

suas atividades.

Apds as primeiras orientacdes, a equipe, em consenso, agenda uma nova data para retorno e reavaliacao
da crianca. A periodicidade depende de cada caso em especifico. Na consulta de retorno, hd uma
discussdo em conjunto com a familia sobre o que de fato foi efetivo para o desenvolvimento, e sobre
como proceder com as novas demandas apresentadas pela crianga. Caso seja percebida uma
necessidade de tratamento ambulatorial, com intervengdes diretas a crianga em Terapia Ocupacional ou
Fisioterapia, a crianca tem a possibilidade de ser absorvida para estimulacdo precoce ou terapia semanal
no ambulatorio do préprio hospital, em caso de vagas disponiveis. Se percebida a necessidade de terapia
semanal de fonoaudiologia, estimulacdo visual, acompanhamento por alguma especialidade médica,
terapias alternativas e complementares, confeccdo de oOrtese ou outras demandas da saude, as

terapeutas realizam encaminhamentos para os possiveis pontos da rede SUS que fornecem tais servigos.
Analise critica
Importancia e justificativa da existéncia do servigo

De acordo com Fuentefria, et al (2017), estudos apontam diferencgas significativas no desenvolvimento
motor de prematuros e criangas nascidas a termo, com escores menores de criangas prematuras quando

aplicadas avaliagbes padronizadas de desenvolvimento.

Muitos desses bebés nascidos pré-termo precisam de cuidados especificos por apresentarem
comorbidades, como hipdxia ou displasia broncopulmonar. Por isso, necessitam de alguns métodos
assistenciais por periodos prolongados, encontrados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN).
Porém, a permanéncia nesse ambiente traz consigo um excesso de estimulos para as criangas, que ainda
nao possuem todos os seus sistemas devidamente formados, por nao experienciar todas as semanas da
gravidez. Desse modo, apresentam imaturidade neurofisioldgica. Esse excesso de estimulos inerentes
ao ambiente, como procedimentos dolorosos, ruidos e excesso de luminosidade, associados a
imaturidade neurofisioldgica, podem ser prejudiciais ao bebé e provocar alteragdes no desenvolvimento

(Moromoto et al., 2020; Vasconcelos et al., 2019).

Todavia, € nos trés primeiros anos de vida que ocorre o processo de maturagao do sistema nervoso

central, altamente interligado a capacidade do cérebro de fazer novas conexdes estruturais
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(neuroplasticidade), que também dependem da estimulacdo, ja que é nessa fase que o individuo é mais

suscetivel a transformacgbes provocadas pelo ambiente externo (Vasconcelos et al., 2019).

Em vista disso, o modelo de intervencdao precoce é indicado o quanto antes e abarca a estimulacdo
auditiva, visual, motora, cognitiva e social, da comunicagao, linguagem e motricidade orofacial, visando
estimular o desempenho global da crianca. E valido ressaltar que colocar em evidéncia um Unico aspecto
do desenvolvimento, ou focar no componente em que a crianga possui uma dificuldade, pode ser

prejudicial para o raciocinio clinico que norteia as intervencdes e orientagdes (Brasil, 2016).

Dessa forma, a pratica interdisciplinar, que é conceituada pelo grau de integracdo entre as disciplinas e
a intensidade de trocas entre os especialistas, onde todas as disciplinas devem sair enriquecidas (Costa,
2007), é bastante assertiva, uma vez que se tratam de profissionais de diferentes areas envolvidos com
seus diferentes conhecimentos, debrucando-se sobre questdes apresentadas pela familia, em torno de
uma acao em conjunto, global e holistica, percebendo o sujeito com suas potencialidades e limitacoes

em um espacgo compartilhado.
A participacdo e o papel da familia no desenvolvimento da crianga

“A familia exerce um papel essencial para o processo de amadurecimento e desenvolvimento
biopsicossocial dos individuos” (Silva & Gontijo, 2016 apud Pratta & Santos, 2007). Ha varias fungoes
que a familia cumpre no desenvolvimento do sujeito, dentre elas esta a chamada funcdo bioldgica,
relacionada a sobrevivéncia do bebé e a oferta de cuidados necessarios para seu desenvolvimento
adequado. Ha a funcdo psicologica, que esta relacionada aos sentimentos repassados para garantir o
desenvolvimento emocional da crianga; aos investimentos para possibilitar a aprendizagem e o
desenvolvimento cognitivo; e a funcdo social, que esta intimamente ligada a cultura, em repassar
ensinamentos aprendidos através da convivéncia, como as normas da sociedade, influenciando na

formacao da personalidade da crianca e perpassando por toda a vida (Silva & Gontijo, 2016).

O desenvolvimento das criangas tem intermediagdo direta dos pais, ou de seus cuidadores primarios. A
familia é a principal forma de interacdo e socializacdo nos seus primeiros anos de vida. Como a aquisi¢do
de novas habilidades perpassa tanto pela maturacdo do sistema nervoso central quanto pela estimulacao
através do ambiente externo, é por meio da familia que esses estimulos necessarios chegam até o bebé.
Quando descoberto um atraso nesse desenvolvimento, os profissionais da salide entram no processo,

auxilando a familia a compreender como enriquecer essa estimulagdo (Brasil, 2016; Correa, 2018).

A equipe de salde busca repassar aos pais instrugdes sobre a condicdo da crianga e formas de realizar
algumas atividades, buscando a estimulacao motora, cognitiva, de linguagem, entre outras, para que
eles insiram as recomendagdes na rotina da crianga. Com isso, 0s pais se tornam meios mais eficazes
para o desenvolvimento, ja que sdo capazes de estimular a crianga durante o dia a dia da familia, com
maior frequéncia que os terapeutas. (Brasil, 2016). Com a participacdo ativa da familia, a estimulagéo
do neurodesenvolvimento passa a ser feita no contexto real da crianga, com todas as fungdes citadas

anteriormente cumpridas, trazendo resultados positivos e visiveis mais rapidamente.
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s

E imprescindivel a equipe de salde olhar para o contexto e os aspectos de cada familia, procurando
reconhecer e auxiliar os proprios familiares a entenderem sobre os seus préprios recursos em relagdo a
crianga, como as interacdes entre os pais € a crianca, a relacdo socioemocional entre eles, as vivéncias
da crianca com essa rede familiar em geral e os temas relacionados a salde e seguranca (prevencdo de

saude, protecdo contra violéncia, evitar acidentes).
O diferencial do profissional da Terapia Ocupacional na equipe

Como em todo o ciclo de vida, as criancas também tém suas rotinas organizadas em torno das ocupacgoes
gue exercem. Descanso e sono, atividades da vida diaria, como alimentacdo, vestuario, banho, entre
outras ocupacoes, incluindo em especifico o brincar, que é a sua principal (Della Barba, 2018; Brasil,

2016), fazendo da crianga um ser ocupacional.

No brincar, a crianca é agente de descobertas sobre o ambiente, ela mesmo e sobre o outro. E a partir
dessa ferramenta que passa a interagir com o mundo. Brincando, ela tem a oportunidade de trabalhar
as habilidades motoras, processuais e de interacao social, vivenciar novos desafios, explorar o poder de

se comunicar, entre outros.

A crianca com atraso no desenvolvimento neuropsicomotor pode apresentar alguma dificuldade (motora,
cognitiva, de interacdo social, sensorial ou outras) que venha prejudicar a exploracdo do ambiente, a
manipulacdao dos brinquedos e/ou dos objetos (Brasil, 2016). Entdo, a Terapia Ocupacional pode atuar
auxiliando a crianca e familia “para que estas possam ser facilitadoras do desempenho ocupacional das
criancas em seus ambientes naturais” (Della Barba, 2018). Lembrando que, para um bom desempenho

nas ocupacoes, também é necessario avaliar o ambiente como varidvel importante no processo.

A crianca e sua familia também podem vir a necessitar de suporte para a realizacdo das atividades de
vida diaria, e como é necessario o envolvimento satisfatorio nessas atividades, podem ser utilizadas
estratégias para a sua realizagdo, como as adaptagoes. “O Terapeuta Ocupacional é o profissional da
equipe que se responsabiliza pela prescricao, confeccdo e treino do uso de tais recursos em parceria com
o paciente, familiares e demais membros da equipe” (Brasil, 2016, p. 158). Sdo exemplos de adaptagdes
que podem ser sugeridas pelo terapeuta ocupacional: copos com algas para apoio bimanual, copos com
tampa em bico ou canudo, velcros para fechos de vestimentas e calgados, banheiras adaptadas, barras

de apoio nos banheiros e cadeira com apoio de tronco e cervical (Brasil, 2016).

“Ao se envolver de forma intencional nas ocupacgbes, as criangas desenvolvem rotinas, habitos,
desempenhos e habilidades que podem promover saide e bem-estar” (Della Barba, 2018, p. 858). Com
isso, a Terapia Ocupacional pode auxiliar a crianga a se envolver em atividades, ocupacgbes e habitos em
seus contextos naturais, de maneira a ajuda-la a realizar suas metas individuais e familiares, tendo a

familia um papel de protagonismo no cuidado da crianga.
Sintese e consideragoes finais

A intervencdo precoce no modelo interdisciplinar € uma importante ferramenta para o cuidado de

criangas que apresentam risco ou atraso no desenvolvimento, e o terapeuta ocupacional € um membro
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importante da equipe, porque analisa o envolvimento da crianga em suas ocupagdes, como o brincar e

as atividades de vida diaria.
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