
Aula 21: O Mapa da Terapia - Como Construir 
o Caminho da Comunicação
Imagine-se em sua primeira consulta. À sua frente, uma criança cheia de potencial, mas com dificuldades 
evidentes para se comunicar. A família, ansiosa e cheia de esperança, olha para você com a pergunta silenciosa: 
"E agora? Por onde começamos?". Essa sensação, um misto de responsabilidade e incerteza, é o ponto de partida 
de toda grande jornada terapêutica.

A tentação de pular para atividades prontas ou técnicas famosas é grande, mas seria como começar a 
construir uma casa pelo telhado.

Sem um plano sólido, corremos o risco de andar em círculos, frustrando a criança, a família e a nós mesmos. O 
verdadeiro desafio não está em ter atividades, mas em saber por que e quando usá-las. A fonoaudiologia moderna, 
especialmente em 2025, não se baseia em achismos, mas em uma arquitetura precisa e individualizada.

Nesta aula, você não vai receber uma lista de tarefas, mas sim o GPS que guiará sua prática. Ao final desta jornada 
de 60 minutos, você será capaz de esboçar um Planejamento Terapêutico Individualizado (PTI) que seja coerente 
e eficaz, definindo metas que realmente transformam a vida do seu paciente e sabendo exatamente como e 
quando ajustar a rota.
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Literacia Emergente
O alicerce sobre o qual a linguagem escrita é construída

02

Traçar o Mapa
Definindo metas de curto, médio e longo prazo

03

Desafios na Medida Certa
Hierarquias de complexidade

04

Monitorar o Progresso
Saber quando o paciente está pronto para seguir 
viagem



Antes das Palavras, a Intenção: O Alicerce 
da Literacia Emergente
Você já parou para pensar em como uma criança aprende a ler? Muitos imaginam que o processo começa no dia 
em que ela decora a primeira letra. Mas a verdade é que a jornada da alfabetização tem início muito antes, nos 
momentos mais simples e prazerosos: no colo, ouvindo uma história; ao apontar para uma figura num livro; ou ao 
"ler" uma placa de rua, mesmo sem decifrar uma letra sequer.

Esse universo de experiências que antecedem a leitura e a escrita formais é o que chamamos de literacia 
emergente.

Ignorar essa fase é como tentar plantar uma árvore em um vaso sem terra. As habilidades de decodificação (as 
letras e os sons) são as sementes, mas a literacia emergente é o solo fértil que permite que elas germinem e 
cresçam fortes. É nesse solo que a criança descobre que a linguagem impressa tem um significado, que histórias 
têm começo, meio e fim, e, mais importante, que interagir com livros e palavras é uma fonte de prazer e conexão.

A Política Nacional de Alfabetização (PNA) reforça exatamente 
isso: a necessidade de construir uma base sólida de habilidades 
precursoras. É aqui que o Planejamento Terapêutico 
Individualizado (PTI) entra como a planta baixa dessa construção. 
Em vez de focar apenas no "tijolo" (a palavra ou o som que a 
criança não produz), o PTI bem-elaborado começa analisando a 
fundação.

Um objetivo terapêutico inicial, por exemplo, pode não ser "dizer 
10 palavras novas", mas sim "manter o engajamento com um livro 
de figuras por cinco minutos, com contato visual e tentativas de 
vocalização".

Mudança de Foco: Do 
desempenho para o engajamento 
- a chave para um 
desenvolvimento linguístico 
saudável e sustentável

Essa mudança de foco, do desempenho para o engajamento, é a chave para um desenvolvimento linguístico 
saudável e sustentável, criando a necessidade e o desejo pela comunicação antes de polir a sua forma. Isso nos 
leva à próxima questão: como transformamos essa base em um caminho com etapas claras?



Do Primeiro Passo ao Horizonte: Definindo 
Metas que Fazem Sentido
Pense em uma grande meta pessoal, como aprender a tocar violão. Seria pouco produtivo e bastante frustrante 
definir como único objetivo "tocar como um músico profissional". O mais provável é que você desista antes mesmo 
de aprender o primeiro acorde. O caminho do sucesso é dividido em etapas: primeiro, aprender a segurar o 
instrumento; depois, dominar alguns acordes básicos; em seguida, tocar uma música simples.

A terapia fonoaudiológica funciona sob a mesma lógica. Um objetivo vago como "melhorar a comunicação" é um 
convite à estagnação. O PTI é o nosso mapa de viagem, e as metas são os pontos marcados nele.

Metas de Longo Prazo
O destino final da jornada

"Ser capaz de narrar um evento 
do final de semana de forma 
coesa e inteligível para os avós"

Metas de Médio Prazo
As grandes cidades no caminho

"Produzir frases com três ou 
quatro palavras para descrever 
uma cena em até três meses"

Metas de Curto Prazo
A próxima curva da estrada

"Combinar duas palavras em 8 de 
10 oportunidades durante a 
brincadeira"

Mas a história não termina aqui. A terapia acontece no dia a dia, na próxima curva da estrada. É aí que entram as 
metas de curto prazo, que devem ser S.M.A.R.T. (Específicas, Mensuráveis, Atingíveis, Relevantes e Temporais). 
Em vez de uma meta abstrata, definimos algo como: "na próxima sessão, combinar duas palavras (ex: 'qué bola', 
'meu carro') em 8 de 10 oportunidades durante a brincadeira, com ajuda mínima do terapeuta".

Essa meta é o nosso próximo passo concreto. Ela é relevante porque constrói a base para frases mais longas 
(médio prazo) e, por fim, para a narrativa (longo prazo), alinhando-se perfeitamente com o modelo da CIF ao focar 
na melhoria da atividade e, consequentemente, da participação.



Quadro Comparativo: Estrutura de Metas 
Terapêuticas

Tipo de Meta Âmbito/Aplicação Base/Origem Exemplo (Criança com TDL)

Longo Prazo Funcionalidade e 
participação social 
(meses/anos)

Queixa da família e 
avaliação funcional 
(CIF)

Manter um diálogo de 3 
turnos com um colega no 
recreio.

Médio Prazo Habilidades específicas 
que compõem a meta 
de longo prazo 
(semanas/meses)

Análise das áreas de 
maior dificuldade

Usar perguntas (ex: "O que é 
isso?") para iniciar interação.

Curto Prazo Comportamentos 
observáveis e 
mensuráveis 
(sessão/semana)

Hierarquia de 
complexidade da 
habilidade-alvo

Produzir a entonação 
ascendente de pergunta em 
70% das tentativas.



Exportar para Sheets
Esta seção permite a exportação dos dados do planejamento terapêutico para planilhas eletrônicas, facilitando o 
acompanhamento e monitoramento das metas estabelecidas.

Exportar PTI Salvar Modelo

https://gamma.app/docs/screenshot
https://gamma.app/docs/screenshot


O Degrau Perfeito: A Arte do Desafio na 
Medida Certa
Imagine um personal trainer que, no seu primeiro dia de academia, pede para você levantar 100 quilos. O 
resultado? Frustração, provável lesão e a certeza de que você nunca mais voltará. Da mesma forma, um treinador 
que o mantém levantando pesos de 1 quilo por meses a fio gera tédio e estagnação.

A chave do progresso, tanto no esporte quanto na terapia, é encontrar o "desafio ótimo" 3 aquele degrau que 
exige esforço, mas que é perfeitamente alcançável.

Esse princípio, inspirado na zona de desenvolvimento proximal de Vygotsky, é a essência da hierarquia de 
complexidade. Não podemos esperar que uma criança que omite o final das palavras comece a produzir 
"paralelepípedo" da noite para o dia. Precisamos quebrar essa habilidade complexa em seus componentes 
mínimos e organizá-los em uma escada lógica.

1º Degrau: Som Isolado
Ouvir e discriminar o som

2º Degrau: Produção
Produzir o som isoladamente

3º Degrau: Sílabas
Produzir em sílabas simples

4º Degrau: Palavras
Integrar em palavras

5º Degrau: Frases
Usar em frases curtas

A seleção dos estímulos caminha lado a lado com essa hierarquia. Se o objetivo é produzir a combinação "sujeito + 
verbo", não começamos com figuras abstratas. Usamos os brinquedos favoritos da criança (o dinossauro corre, o 
carrinho cai), tornando o aprendizado significativo e motivador.

Neurociência em Ação: Ao proporcionar um desafio alcançável, garantimos uma alta taxa de sucesso. O 
sucesso libera dopamina no cérebro, um neurotransmissor que reforça as novas conexões neurais.

Do ponto de vista da neurociência da linguagem, essa abordagem faz todo o sentido. Em outras palavras, estamos, 
literalmente, usando a química cerebral para solidificar o aprendizado e tornar a terapia uma experiência positiva e 
fortalecedora.



Além da Clínica: Colocando o Indivíduo no 
Centro com a CIF
Pense na seguinte situação: um paciente aprende a nomear perfeitamente 50 figuras de animais na sala de terapia. 
Um sucesso, certo? Mas e se, no dia seguinte, ao visitar o zoológico com a família, ele permanece em silêncio, 
incapaz de usar esse vocabulário para compartilhar sua empolgação? A terapia foi realmente eficaz?

Essa pergunta nos força a confrontar a diferença crucial entre a capacidade de realizar uma tarefa em um 
ambiente controlado e a performance funcional no mundo real. Por muito tempo, a saúde focou no "defeito", no 
que estava quebrado. A fonoaudiologia olhava para o transtorno, para o desvio.

Função do Corpo
O problema na estrutura

Ex: dificuldade motora na fala

Atividade
A execução de uma tarefa

Ex: "ter uma conversa"

Participação
O envolvimento em situações de 
vida

Ex: "brincar com amigos no 
parque"

A Classificação Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saúde (CIF), da Organização Mundial da Saúde, 
propôs uma mudança radical de perspectiva. Ela nos convida a olhar para a pessoa de forma completa, não 
apenas para sua condição. A CIF é como uma lente multifocal que analisa três níveis interligados.

Integrar a CIF ao PTI significa que nossos objetivos transcendem a sala de terapia. Em vez de um objetivo focado 
apenas na função, como "produzir o som /r/ em palavras", criamos metas que escalam para os outros níveis. A 
meta de atividade seria "usar palavras com /r/ para fazer pedidos claros (ex: 'me dá o carro')", e a meta de 
participação seria "ser compreendido pelos colegas ao propor uma brincadeira de carrinhos".

Essa abordagem, alinhada às tendências de 2025, garante que nosso trabalho tenha um impacto real e mensurável 
na qualidade de vida do indivíduo, tornando a terapia uma ponte para a inclusão e a autonomia.



Quando a Tecnologia Amplifica a Voz: 
Ferramentas do Século XXI
Imagine ter pensamentos, piadas e sonhos complexos presos dentro de si, sem uma forma eficaz de compartilhá-
los com o mundo. A frustração seria imensa. Agora, imagine receber uma ferramenta, como um tablet, que 
pudesse falar por você. Isso não é apenas um alívio; é uma revolução na sua capacidade de existir socialmente.

Esse é o poder da Comunicação Aumentativa e Alternativa (CAA) e de outras tecnologias assistivas que estão 
remodelando a prática fonoaudiológica.

Mitos Comuns sobre CAA
Torna a criança "preguiçosa"

Abandona tentativas de fala

Cria dependência tecnológica

Não há evidências científicas

Realidade Científica
Funciona como ponte sobre a frustração

Reduz pressão e ansiedade

Facilita desenvolvimento da linguagem oral

Cria andaime emocional e cognitivo

As evidências científicas atuais mostram exatamente o contrário dos mitos. A CAA funciona como uma ponte sobre 
o abismo da frustração. Ao dar à criança uma forma imediata e bem-sucedida de se comunicar, reduzimos a 
pressão e a ansiedade associadas à fala. Isso, muitas vezes, cria um andaime emocional e cognitivo que, na 
verdade, facilita o desenvolvimento da linguagem oral.

01

Sistema PECS
Troca de figuras para comunicação 
básica

02

Botão de Mensagem
Expressar necessidade urgente 
("quero água")

03

Aplicativo Robusto
Construção de frases complexas em 
tablet

No PTI, a tecnologia não é um adendo, mas uma ferramenta estratégica para atingir metas funcionais. A seleção da 
ferramenta certa, baseada em uma avaliação criteriosa, é tão importante quanto a seleção de qualquer outro 
estímulo terapêutico, garantindo que a tecnologia sirva ao propósito maior: dar voz a quem precisa ser ouvido.



O Cérebro que se Reconstrói: A 
Neurociência na Ponta da Língua
Pense em um oleiro moldando um vaso de argila. No início, a argila é macia e maleável, fácil de transformar. Com o 
tempo, ela endurece, e mudar sua forma exige mais esforço e técnica. O cérebro humano, especialmente nos 
primeiros anos de vida, é como essa argila fresca. A capacidade que ele tem de se reorganizar, criar novas 
conexões e se adaptar a novas experiências é o que a neurociência chama de plasticidade neural.

Atuar como fonoaudiólogo sem compreender os princípios básicos da neurociência da linguagem é como ser 
um jardineiro que não entende de solo ou de luz solar.

Podemos até ter algum sucesso por acaso, mas não saberemos replicá-lo ou otimizá-lo. Conceitos como os 
períodos sensíveis 3 janelas de tempo em que o cérebro está especialmente receptivo a aprender certas 
habilidades, como a linguagem 3 nos mostram por que a intervenção precoce é tão crucial.

Períodos Sensíveis
Janelas de tempo em que o cérebro 
está especialmente receptivo ao 
aprendizado da linguagem

Potenciação de Longa 
Duração
Base celular do aprendizado através 
de repetições frequentes e intensas

Sistema de Recompensa
Atividades lúdicas e motivadoras 
fortalecem conexões neurais

Cada sessão de terapia não é apenas um conjunto de atividades; é uma tentativa deliberada de esculpir novas vias 
neurais. Como isso se conecta ao nosso PTI? De forma direta. Quando planejamos uma terapia com alta frequência 
e intensidade (muitas repetições de um alvo), estamos aproveitando o mecanismo de "potenciação de longa 
duração", a base celular do aprendizado e da memória.

Uma prática baseada em evidências, portanto, não é apenas sobre seguir o que os artigos dizem, mas sobre 
entender o porquê neurológico por trás das técnicas, transformando-nos de aplicadores de atividades em 
verdadeiros arquitetos da reorganização cerebral.



Estamos Chegando Lá? Monitorando o 
Progresso e Sabendo a Hora de Dizer Adeus
Voltemos à nossa analogia da viagem de carro. Você traçou a rota no GPS, definiu o destino final e as paradas. 
Você entra no carro e começa a dirigir. Mas como você sabe se está no caminho certo? Você olha as placas, 
acompanha sua posição no mapa e verifica o tempo estimado de chegada. Seria impensável dirigir por horas sem 
checar o progresso.

No entanto, na terapia, às vezes corremos o risco de "dirigir no escuro", confiando apenas na intuição. O 
monitoramento do progresso é o nosso painel de controle. Ele transforma a terapia de uma arte baseada em 
percepções em uma ciência guiada por dados.

Registro Sistemático
Percentual de acertos na 
produção de frases S-V-O

Frequência de Iniciativas
Número de iniciativas 
comunicativas em 10 minutos

Decisões Informadas
Continuar, aumentar dificuldade 
ou mudar estratégia

Isso não significa que a terapia deva ser fria ou robótica. Pelo contrário. O registro sistemático do desempenho da 
criança em suas metas de curto prazo nos dá um feedback objetivo. Esses dados nos permitem tomar decisões 
informadas: devemos continuar na mesma estrada, aumentar o nível de dificuldade ou talvez pegar um desvio 
porque a rota atual não está funcionando?

Alta Fonoaudiológica: Ocorre quando os objetivos principais do PTI foram alcançados, quando a criança 
e a família possuem estratégias para lidar com dificuldades remanescentes e quando a comunicação já 
não é uma barreira significativa para a participação social.

Isso nos leva a uma das decisões mais importantes: quando dar alta fonoaudiológica. A alta não significa que a 
criança foi "curada" ou que não enfrentará mais nenhum desafio de comunicação. É o momento em que 
entregamos o mapa ao viajante, confiantes de que ele agora tem as ferramentas para navegar sua própria jornada. 
Saber quando e como celebrar essa conquista é tão crucial quanto saber como iniciar o tratamento.



Da Teoria à Prática: Construindo o PTI de 
Leo
Vamos tornar tudo isso concreto. Conheça o Leo, um menino de 4 anos diagnosticado com Transtorno do 
Desenvolvimento da Linguagem (TDL). Seus pais o trouxeram à clínica com a queixa de que "ninguém entende o 
que ele fala" e que ele "fica muito bravo quando não consegue contar o que fez na escolinha". Ele está começando 
a evitar brincar com outras crianças.

Apenas com essa queixa, já conseguimos ver os três níveis da CIF em ação. Nosso PTI para o Leo não vai listar 
apenas "trabalhar fonemas". Ele será construído como uma história de progresso.

Meta de Longo Prazo

"Em 6 meses, Leo será capaz de 
narrar uma experiência simples 
(ex: 'hoje eu brinquei de 
carrinho'), sendo compreendido 
por seus pais e colegas em um 
ambiente familiar"

Meta de Médio Prazo

"Aumentar o comprimento médio 
de seus enunciados para 3 
palavras em contextos de 
brincadeira em 3 meses"

Meta de Curto Prazo

"Leo irá produzir 10 combinações 
de 'substantivo + adjetivo' (ex: 
'carro grande', 'bola azul') para 
descrever seus brinquedos 
favoritos"

A hierarquia de complexidade será começar com imitação, passar para a resposta a uma pergunta ("Como é o 
carro?") e chegar à produção espontânea. Usaremos seus dinossauros e carros como estímulos, garantindo alta 
motivação. O monitoramento será simples: uma folha de registro onde marcaremos '+' ou '-' para cada tentativa.

Este PTI é vivo, funcional e centrado no mundo do Leo. Ele não é apenas um plano; é a promessa de um caminho 
claro para que a voz do Leo seja ouvida.

Função do Corpo
Dificuldade na produção da fala 

e estruturação de frases

Atividade
Impacto na capacidade de contar 
uma história

Participação
Restrição no brincar com os 
amigos



Fechando o Mapa e Preparando a Próxima 
Viagem
Chegamos ao final da nossa rota de hoje. Começamos com a sensação de incerteza diante de um novo caso, nos 
perguntando "por onde começar?". Agora, temos em mãos não uma receita de bolo, mas algo muito mais 
poderoso: um mapa e uma bússola.

PTI como Ferramenta Central
Para traçar uma rota lógica, humana e eficaz

Base Sólida
Literacia emergente como fundação

Metas Estruturadas
Diferentes prazos com foco na funcionalidade

Monitoramento Contínuo
Decisões baseadas em dados

Aprendemos que o Planejamento Terapêutico Individualizado (PTI) é a nossa ferramenta central para traçar uma 
rota que seja lógica, humana e eficaz. Vimos que toda grande construção começa por uma base sólida, a literacia 
emergente, e que o caminho é pavimentado com metas de diferentes prazos, sempre com o olho no destino final: a 
funcionalidade e a participação social, guiadas pela CIF.

Exploramos a arte de calibrar o desafio por meio da hierarquia de complexidade, usando a ciência do cérebro a 
nosso favor para construir pontes neurais duradouras. E, finalmente, entendemos a importância de monitorar 
constantemente nosso progresso para tomar decisões baseadas em dados e saber o momento certo de 
comemorar a autonomia do nosso paciente.

O PTI não é um documento estático, mas um guia de viagem dinâmico que nos permite navegar com segurança 
e propósito pela complexa e maravilhosa jornada do desenvolvimento da linguagem.

Em Prática

Ao iniciar um novo caso, comece sua anamnese mapeando os impactos na Atividade e na Participação (CIF), e 
não apenas na função corporal.

Transforme uma queixa vaga da família (ex: "ele não conversa direito") em uma meta de longo prazo funcional e 
observável.

Para a próxima habilidade que for trabalhar, desenhe uma "escada" de complexidade com pelo menos 4 
degraus antes de iniciar a intervenção.

Experimente registrar os dados de uma meta de curto prazo em uma sessão (ex: % de acertos) e veja como 
isso clareia sua percepção sobre o progresso.

Autoavaliação



Questão 1
(Banca FCC, adaptada) Ao elaborar um Planejamento Terapêutico Individualizado (PTI) para uma criança com 
dificuldades de linguagem, o fonoaudiólogo decide estabelecer como meta de longo prazo "melhorar a 
participação em rodas de conversa na escola". Essa abordagem está primariamente fundamentada nos princípios:

a)
do modelo biomédico, focado na correção do 
déficit linguístico.

b)
da hierarquia de complexidade dos estímulos 
linguísticos.

c)
da Classificação Internacional de Funcionalidade, 
Incapacidade e Saúde (CIF), que valoriza a 
funcionalidade e o contexto social.

d)
da neuroplasticidade, que se concentra na 
repetição de tarefas motoras de fala.



Questão 2
Um fonoaudiólogo define a seguinte meta de curto prazo para uma sessão: "Produzir o fonema /s/ em posição 
inicial de palavras em 80% das tentativas". Qual componente do acrônimo S.M.A.R.T. é MAIS EVIDENTE nesta 
meta?

a)
Específico (S) e Relevante (R)

b)
Mensurável (M) e Temporal (T)

c)
Atingível (A) e Relevante (R)

d)
Específico (S) e Mensurável (M)



Questão 3
A ênfase na literacia emergente como alicerce da terapia fonoaudiológica, especialmente em idade pré-escolar, 
justifica-se porque:

a)
garante que a criança aprenda a ler e escrever 
antes dos seis anos de idade.

b)
desenvolve habilidades precursoras essenciais, 
como o vocabulário, a consciência fonológica e o 
prazer pela leitura, que são a base para a 
alfabetização formal.

c)
substitui a necessidade de terapia de fala 
tradicional para transtornos fonológicos.

d)
foca exclusivamente no uso de softwares e 
aplicativos educacionais para o desenvolvimento 
da linguagem.



Questão 4 e Questão Discursiva
A decisão de introduzir um sistema de Comunicação Aumentativa e Alternativa (CAA) para uma criança não verbal 
deve ser vista como:

a)
Um último recurso, quando todas as tentativas de 
desenvolver a fala falharam.

b)
Uma estratégia que pode inibir o desenvolvimento 
da fala, por tornar a criança dependente da 
tecnologia.

c)
Um procedimento arriscado, pois não há evidências 
de sua eficácia em casos de TEA e TDL.

d)
Uma ponte para a comunicação, que pode reduzir a 
frustração e, em muitos casos, servir como 
andaime para o desenvolvimento da linguagem 
oral.

Questão Discursiva Curta:

Explique, com suas palavras, a analogia de que o PTI funciona como um "GPS" para a terapia fonoaudiológica. 
Como as metas de curto, médio e longo prazo se encaixam nessa analogia? (Resposta esperada em 3 a 5 linhas)

Espaço para resposta: _______________________________________________



Gabarito e Próximos Passos
Gabarito:

1-C; 2-D; 3-B; 4-D.

Resposta Discursiva (Exemplo):

O PTI é como um GPS porque define o destino final (meta de longo prazo/funcionalidade), as principais cidades 
no caminho (metas de médio prazo/habilidades-chave) e a próxima curva a ser feita (metas de curto 
prazo/passos imediatos). Ele permite recalcular a rota (monitoramento) conforme o progresso, garantindo a rota 
mais eficiente para o sucesso comunicativo.

Conexão com a Próxima Aula

Agora que você tem o mapa e a bússola para planejar qualquer intervenção em linguagem, estamos prontos para 
explorar territórios específicos. Na nossa próxima aula, daremos um zoom em dois dos desafios mais comuns na 
clínica infantil.

Próxima Aula: Aula 22 3 Intervenção no Desenvolvimento da Linguagem (Atraso e TDL) - Parte 1

Recursos Adicionais

Livro: "Language Development: An Introduction" de Robert E. Owens Jr. - Uma referência completa sobre o 
desenvolvimento normal da linguagem, essencial para entender os desvios.

Site: Portal do Conselho Federal de Fonoaudiologia (CFFa) - Para se manter atualizado sobre diretrizes, 
pareceres e a prática profissional no Brasil.

NOTA IMPORTANTE: As informações regulatórias/legais/técnicas desta aula estão atualizadas até 2025. Consulte 
sempre fontes oficiais para verificar alterações.


