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A importancia da Integracao sensorial no fazer do Fisioterapeuta Neurofuncional
Consideragdes neurofisiolégicas e funcionais

Inicialmente, é necessario deixar claro a semantica de algumas nomenclaturas:
existem intervenc¢Oes baseadas em integra¢do sensorial e o método de intervengao por

integracao sensorial de Ayres® (BLANCHE et al., 2016, WILLARD et al., 2002).

A integracdo sensorial (IS) é a habilidade de integrar informacGes provenientes de
diferentes sistemas sensoriais, a qual € uma propriedade caracteristica do cérebro. Pode
ser definida como a integracdo de todas as informacgdes sensoriais, incluindo a
informacao tatil, proprioceptiva, visual, vestibular e auditiva, a qual ocorre em diversas
regides do cortex cerebral, e que contribui para o controle do movimento voluntario, da

cognicdo e das emogdes (SHUMMAY-COOK; WOOLLACOTT, 2010).

Diferengas na responsividade sensorial decorrem de uma ma modulagdo (i.e.,
capacidade de regular e organizar a intensidade e a natureza das repostas) dos estimulos
sensoriais provenientes do ambiente. Mudancas na discriminacdo sensorial e na
percepcao podem levar a déficits na estabilidade postural, no controle visuo-motor e no

planejamento motor (SHUMMAY-COOK; WOOLLACOTT, 2010).

Segundo BERNAL & AVELLO- SAEZ, 2023, em uma revisdo sistematica da literatura
sobre o tema, o processamento sensorial influencia o estado de alerta e o planeamento
motor de uma pessoa. Os dois primeiros processos afetam principalmente o estado de
alerta, enquanto os dois ultimos afetam o planeamento motor e a praxis. Este
processamento ocorre sequencialmente, e havendo algum falha na sequéncia, isso pode
ter impacto na modulagdo, discriminagdo, integragdao e, em ultima anadlise, na
capacidade de responder de forma adaptativa (BERNAL & AVELLO- SAEZ, 2023;
MUBARAK et al., 2017).

IMPORTANTE: As alteragdes no processo de integragdo das aferéncias uni e multimodais afetam as
fungGes do corpo, as atividades, bem como a participagdo em tarefas significativas do dia a dia
(SHUMMAY-COOK; WOOLLACOTT, 2010)
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O desenvolvimento evolutivo dos seres humanos exige a organiza¢do das sensagoes
para fornecer ao cérebro as informacgdes referentes as condi¢cdes do corpo a fim de
produzir uma motricidade adaptativa e flexivel. O conteudo genético da ao ser humano
a capacidade basica da integracdo sensorial, porém o individuo deve desenvolver esta
capacidade através da interacdo com o mundo, adaptando seu corpo e cérebro aos

inumeros desafios vivenciados ao longo da vida (WILLARD et al., 2002).

Em individuos que ndo apresentam disfuncdes neuroldgicas ao nascimento, com um
Sistema Nervoso Central (SNC) ainda ndo completamente desenvolvido, esse individuo
é capaz de perceber o mundo apenas por meio dos sentidos; nesse caso, os estimulos
do meio externo sdo capazes de alterar o SNC, permitindo a evolucado do individuo em

um processo de aprendizagem que oportuniza melhor adaptacdo ao meio em que vive.

Como exemplo, podemos destacar que, as informacdes provenientes do sistema
vestibular, dos receptores visuais e do sistema somatossensorial que envolvem a
recepcdo dos estimulos e sua integracdo contribuem para o desenvolvimento do
equilibrio estatico e dindmico nos individuos que, com base nessas informacdes, irdo
adaptar-se para aquisicdo de marcos motores ( BONNOVICINE, ET AL 2006; ALLISON &
FULLER, 2004; SHIEPERD 2006).

Quando o Sistema Nervoso Central (SNC) ndo consegue ou tem dificuldades de
processar as informacgdes sensoriais do meio, emerge-se o que se chama Disfung¢des de
IS. Essas disfuncdes sdo divididas em trés categorias: Disfun¢cdes de Modulacdo
Sensorial, Disfun¢des de Discriminacdo Sensorial e Disfuncdes Motoras de Base

Sensorial (SERRANO, 2016).

Durante a intervencdo da Fisioterapia Neurofuncional na crianca e no
adolescente, por exemplo, é observada e estimulada a relacdo sensdrio-motora. O
desenvolvimento/ aprimoramento dessa relacdo se da pela automatizacdo dos

movimentos mediante as oportunidades do ambiente. A estimulacdo sensorial através
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de estimulos proprioceptivos, vestibulares, tateis, visuais, de forma atlva, permite a
crianga dar sentido ao mundo, enquanto recebe, registra, modula, organiza e interpreta

as informagoes.

Cabe lembrar que, Estratégias baseadas em estimulos sensoriais podem ser utilizadas em

diferentes ambientes e por diferentes profissionais (BLANCHE et al., 2016).

Em Fisioterapia Neurofuncional, sabe-se que o controle adequado da funcdo
muscular requer ndo apenas a excitacdo do musculo pelos neurdénios motores anteriores
da medula, mas também do feedback sensorial continuo, haja vista que os receptores
sensoriais sdo responsaveis por informar modificacdes do ambiente, bem como a
posicao e, orientagdao do corpo, e grau de contragdo muscular. Assim, criangas com
diferentes acometimentos clinicos, como Sindrome de Down, Paralisia Cerebral,
prematuridade, dentre outros, podem muitas vezes apresentar transtorno no seu
processamento sensorial que irda impactar diretamente na aquisicdo motora. O
tratamento para esta disfuncdo deve ser multiprofissional e necessariamente utilizar

recursos sensoriais para alcancar a resolucao do problema principal da crianca.

Acerca da formagao pelo método ASI®

A capacitacdo e a certificacdo internacional em integracdo sensorial ou método ASI®
sdo ofertadas no Brasil, desde 2012, com a autorizacdo e o reconhecimento de University
of Southern California (USC), Department of Occupational Science, onde Jean Aires era
membro emérito, e Western Psychological Services (WPS). No entanto, a partir de 2016,
com a reestruturacdo do modelo de certificacdo, o Programa de Certificacdo em
Integracao Sensorial no Brasil passou a ser chancelado somente pela USC. Embora a
formacdo completa oferecida pelo Programa USC Chan de Certificacdo e Educacdo
Continuada em Integragdo Sensorial (CE), com carga horaria (CH) de 100 horas, seja

oferta no Brasil somente para Terapeutas Ocupacionais, como na universidade de origem
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da criadora do método ASI®, uma formacdo introdutéria (CH de 30 horas) é oferecida

para Fisioterapeutas, Fonoaudidlogos, Médicos, Psicélogos e Terapeutas Ocupacionais.
A formacdo completa com certificacdo (CH = 100 horas) compreende trés cursos

(mddulos) e dois tépicos especiais (http://www.clinicaludens.com.br):

e Curso 1 — “Fundamentos Tedricos de Integracdo Sensorial: da Teoria a
Identificacdo” (CH = 30 horas), autorizado para terapeutas ocupacionais,
fisioterapeutas, fonoaudidélogos, psicdlogos e médicos;

e Curso 2 —“Avaliacdo de Integracdo Sensorial e Raciocinio Clinico: da Identificacao
a Intervencao” (CH = 21 horas), autorizado para terapeutas ocupacionais;

e Curso 3 — “Tratamento de Integracdo Sensorial: da Intervencdo a Participacao”
(CH = 21 horas), autorizado para terapeutas ocupacionais;

e Todpicos especiais em Integracdo Sensorial (CH = 14 horas/cada, totalizando 28

horas), autorizado para terapeutas ocupacionais.

Em outros paises, a formacdo completa em integracdo sensorial é igualmente
ofertada para terapeutas ocupacionais, fisioterapeutas e fonoaudidlogos

(https://www.sensoryintegration.org.uk/page-18307), sendo composta por:

e MaAdulo 1 - Fundamentos e Neurociéncia (30 créditos): projetado para equipar
os participantes com o conhecimento necessario para aplicar as teorias atuais a
sua pratica didria. Autorizado para terapeutas ocupacionais, fisioterapeutas,
fonoaudidlogos, médicos e psicélogos;

e Moddulo 2/3 — Da Avaliacdo a Interpretacdo (30 créditos): visa desenvolver as
habilidades dos participantes em avaliagdo e raciocinio clinico com base na
integracdao sensorial. Autorizado somente para terapeutas ocupacionais,

fisioterapeutas e fonoaudiologos.
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e Moddulo 4 — Tratamento Avancado (30 créditos): concebido para permit‘ir que os

participantes desenvolvam conhecimentos aprofundados e experiéncia em
integracao sensorial e terapia, a fim de dar suporte as analises criticas e
evidéncias de intervencgdes. Autorizado somente para terapeutas ocupacionais,

fisioterapeutas e fonoaudidlogos.

Em outubro de 2023, a presidéncia da ABRAFIN entrou em contato com a Sra Valeria
Estrada, Coordenadora do programa “ Collaborative for Leadership in Ayes Sensory
Integration (CLASI)” , Redondo Beach, California, USA, acerca da possibilidade de
realizarmos curso de capacitacdo no método ASI para nossos associados. Em nenhum
momento foi citado que ndo poderia ser oferecido o curso a fisioterapeutas no Brasil,
inclusive indicaram dois profissionais brasileiros para a realizacdo do mesmo em parceria

com a ABRAFIN.

e INDICACAO NORMATIVA

Em conformidade com as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), varios
profissionais da saude, como Fisioterapeutas (RES.CNE/CES N2 4, 2002), Fonoaudidlogos
(RES.CNE/CES N2 5, 2002) e Terapeutas Ocupacionais (RES.CNE/CES N2 6, 2002), tém em
sua formacdo bdsica “conhecimentos necessarios para uso de intervencbes baseadas
em integracao sensorial” (DCN, 2002, Art.62).

A ABRAFIN reforca a importancia da formacdo complementar para profissionais de
nivel superior como forma de aprofundamento do conhecimento sobre as bases e
fundamentos e aprimoramento do uso de diferentes técnicas e recursos de avaliacdo e
tratamento com integragdo sensorial.

De acordo com o exposto, fica claro que a integracdo sensorial é um fendmeno
neurofisioldgico, amplamente estudado por diferentes profissionais da area da saude,
assim como pela terapeuta ocupacional Anna Jean Ayres.(MAILLOUX & MILLER-

KUHANECK, 2014). Embora esse tema tenha sido fonte de inspiragao para desenvolver
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o método ASI® ( WATLING & HAUER, 2015). Nessa mesma época, n3o apenas a Dra

Ayres, mas vdrios outros profissionais se basearam nas descobertas de Sherrington e
outros cientistas para criar abordagens terapéuticas baseadas na integracao sensorial,
incluindo o bidlogo e psicélogo Jean Piaget (Construtivismo), as fisioterapeutas Bertha
Bobath (Conceito Bobath) e Magareth Knott e Dorothy Voss (Conceito Facilitacdo
Neuromuscular Proprioceptiva - PNF). Conclui-se, portanto, que as abordagens
baseadas na integracdo sensorial ndo sdao exclusividade de nenhuma profissdo, nem
mesmo da drea de saude, pois sdo amplamente aplicadas em varias dreas, como por
exemplo, a educacdo, psicologia, arquitetura, paisagem, urbanismo, comunicacao,
marketing, arte e lazer.

A partir de toda a argumentacdo tedrica do presente documento, é importante
deixar claro que o termo ‘abordagem / intervencdo por integracdo sensorial’ ndo deve
ser entendido como outro método especifico, pois a integracdo sensorial é um
fenébmeno neurofisioldgico. Quando, especificamente, se trata do método ASI®, a
ABRAFIN entende entdo que o mesmo ndao pode ser um recurso exclusivo para
terapeutas ocupacionais (Resolucdo n°® 483, de 12 de junho de 2017 — reconhece a
utilizacdo da abordagem de integracao sensorial como recurso terapéutico da Terapia
Ocupacional), pois pode ser usado com objetivos terapéuticos diferentes por diferentes

profissionais, cada um dentro do escopo da sua profissao.

Este documento foi redigido por:

NS LA

Dr2 Miriam Ribeiro Calheiros de Sa Dr2 Luanda André Collange
Presidente da ABRAFIN Diretora Cientifica da ABRAFIN

Baseado em: PARECER TECNICO-CIENTIFICO SOBRE A CONCEITO BOBATH E
INTEGRAGAO SENSORIAL ABRAFIN - 2020
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