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CONTEÚDOS TEÓRICOS-PRÁTICOS

● Aquisição motora para o desenvolvimento da fala

● Caracterização dos Transtornos Motores de Fala

● Apraxia de Fala na Infância: conceito, caracterização, diagnóstico diferencial dos 

transtornos dos sons da fala

● Avaliação clínica fonoaudiológica (informais, formal e dinâmica nos TMF)

● Tratamento para intervenção fonoaudiológica

● Princípios de aprendizagem motora 

● Métodos de tratamento baseados em evidências
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• Princípios de aprendizagem
motora

• Tratamento para intervenção
fonoaudiológica

• Métodos de tratamento
baseados em evidências

INTRODUÇÃO
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Modelos de intervenção para AFI
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• DYNAMIC TEMPORAL AND TACTILE CUEING (DTTC)

• RAPID SYLLABLE TRANSITION TREATMENT (REST)

• BIOFEEDBACK COM ULTRASSONOGRAFIA DE LÍNGUA

• NUFFIELD DYSPRAXIA PROGRAM (NDP3)INTEGRATED 

PHONOLOGICAL AWARENESS(IPA) 

• PROMPT

EVIDÊNCIA CLÍNICA

COPYRIGHT Aline Mara de Oliveira © all rights reserved

[http://sydney.edu.au/health-sciences/rest/] 
[https://rest.paginas.ufsc.br/]

[https://promptinstitute.com/]

http://sydney.edu.au/health-sciences/rest/
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Dynamic Temporal and Tactile Cueing 
(DTTC)
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Dynamic Temporal and Tactile Cueing
(Pistas Táteis e Temporais Dinâmicas)

É uma abordagem de tratamento dinâmica e motora 
indicada para crianças com Apraxia de Fala na Infância 
(AFI)

Princípios de aprendizagem motora

Casos severos

DTTC
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Edythe Strand

DTTC
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1. Definição e caracterização;
?

COPYRIGHT Aline Mara de Oliveira © all rights reserved
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Objetivos:

DTTC

Maximizar o processamento proprioceptivo e fornecer a
prática necessária para desenvolver e refinar programas
motores por meio de estratégias, incluindo a especificação
de parâmetros de movimentos.

Fornecer estratégias para aumentar a retenção.
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Quais pacientes irão se beneficiar 
com o ReST?



Apraxia de fala na infância: Avaliação e Terapia                            Prof.ª Dr.ª Aline Mara Oliveira

I
DTTC

Crianças não-verbais; 

Preferencialmente para casos moderados e severos de 
Apraxia de Fala na Infância (AFI).
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O que diferencia o DTTC de outros 
métodos?  
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PRINCIPAL DIFERENÇA

O tratamento está no gesto articulatório do movimento e 
NÃO do som individualmente. 

Nenhum som é trabalhado isoladamente. 

DTTC
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Avaliação dinâmica motora da fala

Determinar os padrões de movimento da fala

Selecionar palavras funcionais e relevantes (movimento e
sons)

DTTC
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Avaliação estática da fala 

x

Avaliação dinâmica da fala

DTTC
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Avaliação dinâmica motora da fala

Pistas/sugestões são fornecidas para facilitar o desempenho e
emergir habilidades motoras emergentes.

Auxilia sobre a gravidade e prognóstico, observando a resposta
da criança às sugestões.

Contribui para o planejamento do tratamento (tipo e o número
de alvos de palavras)

DTTC
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As pistas utilizadas são dinâmicas (inseridas e removidas).

As sessões de terapia são estruturadas para oferecer
muita prática à criança.

Os terapeutas usam métodos simples e rápidos de
reforço, mantendo a criança concentrada e envolvida
durante a prática para maximizar o aprendizado motor.

DTTC

Ingredientes do DTTC
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Os alvos de palavras são individualizados para cada
criança: não existem listas de palavras ou cartões com
figuras.

O terapeuta usa pistas que funcionam melhor para cada 
criança. 

As sugestões são individualizadas para cada criança. 

DTTC

Ingredientes do DTTC
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Ingredientes do DTTC

Pistas multissensoriais:

Visual: especialmente atenção ao rosto do clínico;

https://www.tiktok.com/@tsukaira27/video/718536800622112
2862

Gestual/tátil: não especificada, pode ser escolhida pelo clínico.

DTTC

https://www.tiktok.com/@tsukaira27/video/7185368006221122862
https://www.tiktok.com/@tsukaira27/video/7185368006221122862
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METAS

• Planejamento: configuração do gesto articulatória do alvo de
fala (espacial/temporal).

• Programação sensório-motor: especificação de
parâmetros de movimento:

- amplitude;
- direção do movimento;
- força;
- velocidade;
- variações na tensão muscular.

DTTC
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Quais pacientes irão se beneficiar 
com o DTTC?
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CONTRAINDICADO INDICADO

Crianças 

que não demonstram 
atenção 

conjunta ou intenção 
comunicativa;

com baixo nível cognitivo 
(não compreendem tentativas de 

movimentos  voluntários)

Crianças 

que conseguem
manter contato visual 

e imitação direta; 
com  pais envolvidos e 

participativos.

DTTC



Apraxia de fala na infância: Avaliação e Terapia                            Prof.ª Dr.ª Aline Mara Oliveira

TRABALHAR OS PRÉ REQUISITOS DE FALA

CONTATO OCULAR

SORRISO SOCIAL

ATENÇÃO CONJUNTA

SEGUIR INSTRUÇÕES

IMITAÇÃO

DTTC
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Ingredientes do DTTC

Enfatiza a modelagem/prática dos gestos articulatórios 

focando nos movimentos (NÃO no fonema).

DTTC
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Enfatiza o uso de transições de movimento contínuo para o
enunciado-alvo e evita qualquer segmentação de movimento
dentro da sílaba.

Permite que a criança assuma a responsabilidade na criação,
recuperação e execução de planos motores com
progressivamente menos pistas.

Ingredientes do DTTC

DTTC
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Hierarquia do DTTC

DTTC

Essa hierarquia contempla produção
simultânea (terapeuta e paciente juntos),
imitação direta (terapeuta produz e
paciente imita diretamente), imitação
atrasada (terapeuta faz e o paciente imita
depois - delay) e produção espontânea.

(STRAND, 2020)

IDEIAS GERAIS
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DTTC

Estratégias de dicas também são utilizadas
para ajudar a criança a subir na hierarquia.

(STRAND, 2020)

IDEIAS GERAIS

Hierarquia do DTTC
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DTTC

A transição gradual da taxa lenta para
normal, variações na prosódia e uso de
pistas multimodais são estratégias
utilizadas e gradualmente desaparecem à
medida que a criança progride e se torna
mais independente em suas produções,
processo chamado de esvanecimento ou
desvanecimento de suporte.

(STRAND, 2020)

IDEIAS GERAIS

Hierarquia do DTTC
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Imitação direta

Imitação atrasada

Produção espontânea 

Produção simultânea

Máximo de suporte.

Evidenciar e promover 
informações salientes de 
aferência proprioceptiva.

Possibilitar movimentos 
mais precisos.

Retirar pistas para 
maximizar a 
aprendizagem motora.

DTTC
Hierarquia do DTTC
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Imitação direta

Imitação atrasada

Produção simultânea

Produção simultânea

Iniciar, com velocidade lenta, as 
tentativas de produção. Em 
seguida, gradativamente, ir para 
uma velocidade normal.

Se necessário, fornecer pistas: 
- visuais;
- gestuais;
- táteis.

DTTC
Hierarquia do DTTC
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Fornecer feedback específico 
(conhecimento de desempenho). 
Então, gradualmente, mover para 
feedback geral (conhecimento dos 
resultados (certo ou errado).

Retirar as pistas o mais rápido 
possível.

Praticar o maior número de 
tentativas possível por sessão.

DTTC
Hierarquia do DTTC

Imitação direta

Imitação atrasada

Produção simultânea

Produção simultânea
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Quando a criança conseguir
produzir o alvo com precisão e com
velocidade normal de fala – passar
a variar a prosódia: falar
alto/baixo/, com diferentes
entonações.

DTTC
Hierarquia do DTTC

Imitação direta

Imitação atrasada

Produção simultânea

Produção simultânea
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Quando a criança demonstrar:
- movimento preciso;
- velocidade normal;
- prosódia variada;
- não fizer esforço.

Avançar para o próximo nível da 
hierarquia

DTTC
Hierarquia do DTTC

Imitação direta

Imitação atrasada

Produção simultânea

Produção simultânea
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Imitação direta

Imitação atrasada

Adicionar mímica ou retornar 
para a imitação direta.
Tentar novamente. 
Se obtiver sucesso, ir para  
“imitação atrasada”.

Tentativa imprecisa

DTTC
Hierarquia do DTTC
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Velocidade lenta

Adicionar pistas 
táteis +  gestuais 

Produção simultânea

Repetição atrasada

Produção 
espontânea

Prática com variação 
normal e variação da 

prosódia

Imitação direta
Correta

Incorreta

DTTC
Hierarquia do DTTC
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CorretaImprecisa

Simultânea, 
velocidade lenta + 

pistas

Simultânea, 
velocidade lenta + 

pistas

Quando prosseguir, ir para imitação 
direta

Simultânea, velocidade 
lenta + pistas

INCORRETA
Adicionar pitas ou ir 

para simultânea

CORRETA
Continuar com 
imitação direta

Velocidade normal + 
prosódia

Resposta da criança

DTTC
Hierarquia do DTTC
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Correta

Continuar com imitação direta; velocidade normal + prosódia

Continuar até a produção com precisão

Impreciso —— Adicionar atraso após modelo   —— Correto

Pequeno atraso ou imitação direta                               Atraso de 3 segundos

Manter velocidade normal
+ variação da prosódia

DTTC
Hierarquia do DTTC
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Velocidade lenta

Adicionar pistas 
táteis +  gestuais 

Produção simultânea

Repetição atrasada

Produção 
espontânea

Prática com 
variação normal e 

variação da 
prosódia

Imitação direta Correta
Incorreta

Se INCORRETA,
tentar a mímica

ou 
voltar para a 
simultânea

Lembre-se: depois da imitação simultânea com velocidade e prosódia 
normais, teste a imitação direta.

DTTC
Hierarquia do DTTC
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Importante

A hierarquia das pistas é não linear ou estática, muda
constantemente conforme a(o) terapeuta adiciona ou retira as
pistas;

Alvos diferentes podem estar em diferentes lugares na hierarquia
das pistas.

DTTC
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Prática bloqueada Prática aleatória

Oi Oi mamã

Oi tete

Oi Não

Oi Papa

mamã Oi mamã

mamã tete

mamã tete

mamã auau

DTTC
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Produção SIMULTÂNEA para IMITAÇÃO DIRETA 

IMITAÇÃO DIRETA  DIRETA para IMITAÇÃO ATRASADA 

IMITAÇÃO ATRASADA para produção ESPONTÂNEA

DTTC

RESUMINDO:
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Utilizou pistas táteis quando apropriado (pelo menos 80% das
vezes).

Começou com velocidade lenta de fala e gradualmente foi
aumentando.

Adicionou pistas de forma adequada pelo menos 80% das
vezes.

Retirou pistas adequadamente pelo menos 80% das vezes.

DTTC

RESUMINDO:
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