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CAPÍTULO 4 – COMUNICAÇÃO 

 
 

“ Eu amo você, mamãe.”  

 

O conceito de comunicação vai muito além da simples recepção e expressão da 
linguagem falada ou escrita. Constantemente recebemos sensações do nosso 
ambiente e nos comunicamos com ele durante nossas horas de vigília. O cheiro do 
peru assando no forno, o som da água correndo, o toque da seda, o cheiro dos 
gases poluentes no ar, uma sobrancelha levantada ou encolhimento de ombros nos 
oferecem informações sobre o nosso mundo. Utilizamos a linguagem corporal, os 
desenhos, a proximidade ou a distância física, e a linguagem oral ou escrita para 
nos comunicarmos com os demais. A comunicação poderia ser resumida como  a 
nossa intenção de obter informações sobre o mundo que nos rodeia e impor uma 
ordem nele. 

 

TIPOS DE COMUNICAÇÃO 

A comunicação com crianças com múltipla deficiência sensorial pode acontecer de 
diversas formas: 
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Sinais: 

Muitas crianças com múltipla deficiência sensorial com um nível de funcionamento 
extremamente baixo, o nível mais elaborado de comunicação que chegam a 
alcançar pode limitar-se apenas a sinais corporais (por exemplo, certo movimento 
para indicar que algo começa ou termina). Talvez seja essa a única via de 
comunicação, pela qual possamos nos aproximar de uma criança com múltipla 
deficiência sensorial hipoativa, completamente fechada em si mesma e que passa o 
dia todo se auto-estimulando, mexendo-se ou piscando contra a luz. Uma sugestão 
(ainda que possa haver quem não esteja de acordo) é fazer junto com ela sua auto-
estimulação, e então fazê-lo parar fisicamente. Esta manobra pode atrair à atenção 
da criança e, quando isso ocorrer, teremos oportunidade durante uns instantes de 
estabelecer uma comunicação com ela. 

 

Gestos: 

Todos nós utilizamos gestos: mover a cabeça para dar a entender um sim ou não, 
um movimento de mão para saudar, etc. Sempre se ensina às crianças a dizer tchau 
com as mãos, antes que sejam capazes de pronunciar essa palavra. Com as 
crianças com múltipla deficiência sensorial deve-se utilizar os gestos, quando for 
oportuno, para estabelecer ou reforçar o conceito de comunicação e começar a 
permitir-lhe que exerça algum controle sobre seu ambiente, com respeito à 
interação. Muitos gestos evoluíram até converterem-se em sinais convencionais. 
Outros estão mais indicativos porque se desenvolveram de um modo natural. Não se 
preocupe se esta é a forma mais apropriada para a compreensão e o funcionamento 
da criança. Comunique-se com gestos com ela. Quando chegar o momento 
adequado poderá introduzir os sinais convencionais ou o alfabeto manual (veremos 
mais adiante) ou a linguagem oral. 

 

Pistas classificatórias: 

Estas pistas podem ser introduzidas antes, junto com, ou depois dos gestos, 
dependendo de cada criança em particular. O propósito das pistas classificatórias é 
indicar um conjunto de ações com pistas que permitam a criança antecipar 
acontecimentos. Por exemplo, a mãe pode usar uma toalha grande felpuda para 
indicar o ato de tomar banho. Pode dar a toalha à criança, quando está na sala de 
estar, no quarto ou mesmo  no carro. Quando a criança sente a toalha 
compreenderá que vai tomar banho. Este sinal lhe permite antecipar acontecimentos 
do mesmo modo que faz uma criança não deficiente quando a sua mãe diz: “hora do 
banho, vamos”. O propósito de dar à criança este tipo de pista é permitir-lhe 
antecipar uma série de atos sucessivos, do mesmo modo que uma criança não 
deficiente faria através das pistas visuais e auditivas que recebe de seu ambiente. 

 

Sinais amplos (chaves): 

Para que as crianças com múltipla deficiência sensorial assimilem um sinal como tal, 
é necessário manipulá-lo enquanto elas fazem algo,pois por causa deficiência visual, 
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seu campo visual poder ser restrito e também pelo fato de que estas crianças 
frequentemente funcionam como se fossem cegas ou como se somente tivessem 
percepção de luz. A necessidade dessa manipulação, junto com o problema visual 
torna impossível que a criança reconheça as sutis diferenças entre os diferentes 
sinais. Para resolver este problema é necessário adaptar o código de sinais 
convencionais. Temos denominado essas adaptações de “sinais amplos (chave)” 
para acentuar que não basta conhecer o código de sinais convencionais empregado 
pelos surdos. O número e tipo de “sinais amplos (chave)” que se necessitar para 
cada criança deficiente múltipla sensorial variará de acordo com seu grau de visão 
residual. A experiência nos tem ensinado que quando uma criança aprende a utilizar 
seu resíduo visual, os sinais amplos podem ser refinados sem dificuldade, sendo 
convertidos em sinais convencionais (isto é, o código da comunicação manual 
utilizado pelos surdos). Necessitar dos sinais amplos não significa que os pais ou 
quem trabalha com as crianças com múltipla deficiência sensorial, não tenham que 
assistir aulas de sinais convencionais. Os conhecimentos que adquirirão com eles 
lhes darão uma base que depois poderão modificar para cobrir as necessidades de 
cada criança em particular. 

 

Alfabeto manual: 

Existem dois métodos de comunicação baseados no alfabeto manual: o de uma mão 
e o de duas mãos. Temos utilizado com êxito os dois métodos com muitas crianças 
e percebido que, conforme estas progridem, adquirirão ambos e utilizarão o que for 
mais apropriado para cada ocasião. O método mais adequado para começar a 
expressar-se com o alfabeto manual dependerá de cada criança. Não queremos 
sugerir nenhum sistema em especial como “o melhor”.  Nas etapas iniciais de um 
programa preparatório o que tem dado resultado é utilizar as letras do alfabeto como 
sinais de nomes. A manipulação dos dedos da criança durante os jogos manuais 
(“pode fazer isto?”, “faça com a sua mão o mesmo que eu faço”, etc) bem como a 
tomada de  consciência do próprio corpo (como sugerido no capítulo 5 - 
“Desenvolvimento motor”), desempenham um importante papel na preparação da 
criança para utilizar os sinais e o alfabeto manual. 

Os métodos para ensinar o alfabeto manual se assemelham muito aos utilizados 
para ensinar a uma criança ler. Comece com os nomes dos objetos e ações que 
sejam familiares para a criança, escolha aqueles que não tenham mais de três ou 
quatro letras. Certifique-se de que cada palavra vem acompanhada de seu 
significado. Considere que terá que apresentar as letras muitas, muitas vezes até 
que a criança responda cooperativamente. 

 

Fala: 

Muitas crianças surdocegas demonstram tendências de tipo autístico. Todavia, 
estamos informados da controvérsia que sustentam os que trabalham no campo da 
surdez, sobre se é ou não conveniente introduzir a língua de sinais quando há a 
possibilidade de utilizar a fala, basta tentar contato visual com uma criança com 
múltipla deficiência sensorial para dar-se conta da dificuldade que representaria a 
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aquisição da fala através de um enfoque estritamente “oral”. Essas crianças com 
múltipla deficiência sensorial quase sempre aceitam olhar as mãos muito antes de 
tolerar contato visual. 

Adicionalmente, parece-nos que utilizar os sinais como um “backup” ajuda a reforçar 
a palavra falada para muitas crianças com múltipla deficiência sensorial. Não é muito 
raro que as crianças com múltipla deficiência sensorial que possuem algum resíduo 
auditivo se comuniquem por sinais, dizendo simultaneamente muitas palavras, e 
com o tempo vão diminuindindo os sinais exceto em situações de necessidade. Não 
nos parece recomendável um sistema que obrigue necessariamente a descartar um 
dos dois métodos. 

 

Letra impressa – Braille: 

Devemos considerar vários fatores na hora de decidir se uma criança deve começar 
a usar o texto impresso, ou o sistema Braille como forma de comunicação escrita. 
(por exemplo, o grau de resíduo visual, a estabilidade da condição ocular, a 
capacidade para receber e integrar sensações táteis e fazer as discriminações 
necessárias para a leitura Braille, o nível de funcionamento geral da criança, etc). 
Uma precaução: quando se encoraja uma criança para que utilize seu resíduo visual 
para ler letra impressa, pode parecer que se adotam costumes “estranhos” que você 
estará tentada a corrigir (por exemplo, pôr o livro com uma inclinação incomum ou 
quase lhe tocando com o nariz, etc.). Tome o tempo necessário para se assegurar 
de que se trata de um mau costume antes de tentar corrigi-lo,pois esta simplesmente 
pode ser a maneira mais fácil de funcionamento da criança para poder decodificar o 
texto impresso. 

 

AJUDAS MECÂNICAS 

Opticon 

O opticon é um instrumento eletrônico que produz o texto impresso em uma 
representação tátil. Visto que decifrar o material produzido pelo Opticon é um 
processo relativamente lento, esse instrumento nunca substituirá o Braille como 
sistema primário para adquirir informação. O Opticon tem a vantagem de que 
permite o acesso imediato a todo material impresso e pode ser considerado como 
uma possível ferramenta para qualquer estudante surdocego que necessite do 
sistema Braille 

 

Escrita a mão e a máquina 

Alguns estudantes surdocegos são capazes de aprender a escrever. Se possível a 
todos deveria ser ensinado a escrever seus nomes. Muitos estudantes deficientes 
múltiplos sensoriais podem aprender a escrever a máquina e esta capacidade lhes 
oferece um meio excelente de comunicação com o mundo dos videntes. 

 

Teletouch 
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O teletouch é uma ajuda tecnológica para a comunicação entre um indivíduo 
deficiente múltiplo sensorial que utiliza Braille e um vidente. O indivíduo sem 
deficiência escreve a máquina sua mensagem em um teclado normal e o teletouch 
produz simultaneamente cada letra em pontos de relevo da letra Braille. Assim pode 
ler o que foi escrito com seu dedo indicador.  

 

Comunicador Canon 

O aparelho é um instrumento que imprime em uma fita o texto introduzido por uma 
pessoa deficiente múltipla sensorial. Pelo seu reduzido tamanho pode ser portátil. 

 

   

 
Utilização do teletouch para a comunicação com um jovem surdocego 
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Método das duas mãos para se expressar mediante o alfabeto manual 

 

 

 

O Comunicador Canon          
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SUGESTÕES GERAIS 

1- A pergunta mais freqüente que os pais e quem se relaciona diretamente com as 
crianças com múltipla deficiência sensorial fazem sobre a comunicação é: “Por onde 
começar?” A resposta dos especialistas nesta área sugere iniciar pela amplificação 
apropriada, aproximação auditiva-oral verso aproximação manual, ou do atraso e 
sua relação com o desenvolvimento da linguagem. Este tipo de discussão é de 
pouca utilidade no planejamento de um programa. Existem excelentes tratados de 
lingüística, há também magníficos livros dirigidos aos pais de crianças surdas que 
oferecem grande variedade de sugestões para a introdução da linguagem. 
Infelizmente por uma série de razões, a maioria das crianças com múltipla 
deficiência sensorial não estão em condições de funcionar no nível que torna esta 
aproximação possível. A deficiência múltipla sensorial requer um sistema ajustado 
as necessidades específicas da criança, as orientações em geral para a área da 
surdez raramente podem ser aplicadas sem adaptação prévia. 

A resposta mais simples à pergunta: ”Por onde começar?’ é começar de onde a 
criança está. Como indicado anteriormente, comece ao nível dos sinais com a 
criança com múltipla deficiência sensorial do tipo passiva, introvertida e auto-
estimuladora. Com a criança que é surdocega funcional, mas que provalmente tem 
algum resíduo de visão ou audição (os quais utilizará ocasionalmente), tente usar a 
sua capacidade de ver e/ou ouvir para que desenvolva o conceito de comunicação. 
A criança com múltipla deficiência sensorial que possui resíduos visual ou auditivo  
representa frequentemente o caso mais difícil, pois já haverá desenvolvido condutas 
de acordo com a informação distorcida que tem recebido do meio ambiente (sua 
agitação, conduta do tipo hiperativo e sua falta de atenção ou pouco interesse lhe 
dificultarão a interação com o meio). 

a) Comece estabelecendo um laço emocional com a criança através da participação 
coativa em uma atividade que seja de seu agrado. 

b) Introduza a linguagem com os meios e níveis adequados. Os sinais que 
descreveremos na continuação representam um modo útil de estabelecer a 
comunicação inicial. Esta lista não é de nenhum modo completa. Trata-se 
simplesmente de uma série de palavras representativas que poderiam ser 
encontradas no vocabulário de uma criança com múltipla deficiência sensorial de 
pouca idade ou de baixo nível de funcionamento. (O alfabeto manual que incluímos 
está destinado a servir de ajuda para compreender as descrições escritas que 
acompanham os sinais. Não pretendemos que se ensine como forma inicial de 
linguagem). 
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Alfabeto Manual  
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Fonte: Revista Língua de Sinais – A imagem do Pensamento – Ano 1 - në 1 – São 
Paulo: Editora Escala, p. 8. 

Os sinais originais do livro eram da Lingua de Sinais Americana, adaptamos os 
sinais da Lingua Brasileira de Sinais, para ilustrar este texto. Fonte: Capovilla, F.C., 
Raphael, W.D.. Dicionário Enciclopédico Ilustrado Trilíngue, Vol. I e II. São Paulo: 

Editora da Universidade de São Paulo, 2001. 

 

 

 

 

 

 

 

 

ABOTOAR – Mãos em A horizontal, palmas par baixo, indicadores destacados, 
apontando uma para a outra, e tocando-se pelas pontas dos polegares, sobre o 
peito. Girar as mãos pelos pulsos para dentro. Mover as mãos para baixo e repetir o 
movimento em diferentes lugares do peito. 

 
ACABOU – Mão esquerda horizontal aberta, palma para cima, dedos para a direita; 
mão direita horizontal aberta, palma para a esquerda, acima da esquerda. Baixar a 
mão direita batendo-a na palma esquerda. Então fazer o sinal de acabar (mãos 
horizontais abertas, palmas para baixo, mãos cruzadas pelos dedos. Mover as mãos 
para os lados opostos). Expressão facial negativa. 

 

ADEUS –  Mão 
direita aberta ao 
lado do rosto, 
palma para 
frente, 
movimentar para 
os dois lados. 
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ÁGUA – Mão direita em L, palma para 
a esquerda, ponta do polegar tocando 
o queixo. Balançar o indicador para a 
esquerda, duas vezes. 

 

 

AJUDAR – Mão esquerda 
horizontal aberta, palma para 
baixo, dedos para a direita; mão 
direita vertical aberta, palma para 
frente, tocando a base da palma 
na lateral do indicador esquerdo. Movê-las para frente. 

 

AMOR – Mão direita 
horizontal aberta, palma 
para baixo, dedos para a 
esquerda, em frente ao 
peito. Mover a mão para 
trás, fechando-a em S e 
tocar o peito, com 
expressão de felicidade. 

 

ANDAR –  Mão 
esquerda horizontal 
aberta, palma para cima; 
mão direita em V 
invertido, palma para 
dentro, dedos 
apontando para baixo, 
tocando a base da base 
esquerda, mover a mão direita para a frente sobre e além da esquerda, oscilando 
dos dedos. 

 

APARELHO DE AUDIÇÃO – Mão direita 
vertical fechada, palma para frente, 
dedos indicador e polegar formando a 
letra C, próximo à orelha direita. Tocar a 
mão na orelha. 
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BAIXO – Mão direita 
aberta, palma para 
baixo, dedos para 
frente, na altura do 
ombro direito. Baixar 
a mão até à altura da 
cintura. 

 

BANHEIRO – Mão esquerda 
horizontal fechada, palma para 
baixo, dedos indicador e 
mínimo distendidos. Tocar as 
pontas dos dedos direitos no 
braço esquerdo, próximo ao 
pulso. 

 

 

 

BANHO – Mãos em A 
horizontal, palmas para dentro, 
tocando o peito. Movê-las 
alternadamente para cima e 
para baixo. 

 

 

 

 

BEBER – Mão direita em 
A, palma para a 
esquerda, polegar 
distendido, diante da 
boca. Inclinar o polegar 
para trás, aproximando a 
mão da boca. 
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BEIJAR – Mão direita vertical, 
palma para dentro, pontas 
dos dedos unidas. Tocar as 
pontas dos dedos nas 
bochechas, estalando os 
lábios. 

 

 

 

BISCOITO – Mão direita horizontal fechada, 
palma para dentro, dedos polegar e 
indicador formando a letra C. Mover a mão 
até a boca. 

 

 

 

 

BOM – Mão direita vertical, palma 
para dentro, pontas dos dedos 
unidas em frente à boca. Mover a 
mão ligeiramente para frente, 
distendendo e separando os 
dedos. 

 

 

 

BONITO – Mão 
direita vertical 
aberta, palma 
para dentro, em 
frente à face. 
Girar os dedos da 
mão para a 
esquerda, 
fechando-os um a 
um começando 

pelo mínimo. Finalizar com a mão em A horizontal, palma para dentro. 
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BRINCAR – Mãos em Y, 
palmas para dentro, 
inclinadas uma para a 
outra. Movê-las em 
pequenos círculos verticais 
alternados. 

 

 

 

CINTO DE SEGURANÇA – 
Mão direito horizontal 
fechada, palma para 
dentro, dedos polegar e 
indicador distendidos, 
tocando o ombro esquerdo. 
Mover a mão para baixo, 
até o lado direito da 
cintura. Em seguida fazer o 
sinal de carro. 

 

 

COMER – Mão direita 
vertical aberta, palma para 
dentro, diante da boca. 
Flexionar os dedos duas 
vezes. 

 

 

 

 

 

COSTAS – Mão direita vertical aberta, dedos 
para baixo. Tocar a palma direita no lado 
esquerdo das costas. 
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DAR (o sinal parte de quem dá para quem recebe) – Mãos em A horizontal, palmas 
para baixo, lado a lado. Girar as mãos para dentro, e então movê-las em um arco 
para cima e para frente, finalizando-as com as palmas para cima. 

 

EM FRENTE A, EM FRENTE 
DE – Mão direita vertical aberta, 
palma para dentro, diante do 
rosto. Mover a mão para frente. 

 

 

 

 

EM PÉ – Mão esquerda horizontal aberta, palma 
para cima, dedos para a direita; mão direita em V 
invertido, palma para dentro, dedos para baixo, com 
pontas dos dedos tocando a palma esquerda. 

 

ESCOLA – 
Fazer o sinal de 
casa (Mãos 
verticais 
abertas, palma a 
palma, dedos 
inclinados uns 
para os outros. 
Tocar as mãos 
pelas pontas 
dos dedos) e o sinal de estudar (Mãos horizontais abertas, palmas para dentro, 
dedos inclinados uns para os outros. Bater duas vezes o dorso dos dedos direitos, 
sobre a palma dos dedos esquerdos). 
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ESCOVAR OS DENTES – 
Mão direita em A horizontal, 
palma para baixo, apontando 
para a esquerda, diante da 
boca aberta com os dentes 
cerrados. Mover ligeiramente 
a mão para a esquerda e 
para a direita.  

 

 

ESPERAR – Mão 
esquerda em A 
horizontal, palma para 
cima inclinada para 
dentro, apontando para 
a direita; mão direita 
em A horizontal, palma 
para baixo inclinada 
para frente. Tocar o 
pulso direito esquerdo, duas vezes. 

 

 

EU – Mão direita em 1 horizontal, 
palma para a direita, indicador 
apontando para trás. Tocar o 
peito com a ponta do indicador. 

 

 

 

 

EMPURRAR – Mãos 
verticais abertas, palmas 
para frente. Movê-las para 
frente. 
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FELIZ – Mãos em F, 
palmas para frente, a 
cada lado da cabeça. 
Baixar as mãos com 
um movimento 
ondulatório. 

 

 

 

FOME – Mão direita em B 
horizontal, palma para baixo. 
Bater o lado do indicador, 
ligeiramente acima do lado 
direito da cintura. 
Opcionalmente, expressão 
facial negativa. 

 

 

 

FRIO – Mãos em S 
horizontal, palma a 
palma, próxima uma da 
outra, diante do peito. 
Encolher os ombros e 
tremular as mãos para 
os lados. 

 

 

 

GOSTAR – Mão direita 
horizontal aberta, palma 
para dentro, tocando o 
peito. Movê-la, 
descrevendo círculos 
horizontais, para a 
esquerda. 
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HORA – Mão esquerda 
horizontal aberta, 
palma para baixo, 
dedos apontando para 
a direita; mão direita 
em L, palma para 
frente, polegar para 
baixo, tocando o pulso 
esquerdo. Balançar o dedo indicador para frente, duas vezes. 

 

 

IGUAL – Mão direita em U, palma para 
baixo. Oscilar os dedos médio e 
indicador, alternadamente, para cima e 
para baixo 

 

 

 

IR – Mão direita em 1 
invertido, palma para dentro, 
indicador apontando para 
baixo. Mover a mão para 
frente, virando a palma para 
baixo e dedo indicador 
apontando para frente. 

 

 

LAVAR (pratos) – 
Mão esquerda 
horizontal aberta, 
palma para cima; mão 
direita horizontal 
aberta, palma para 
baixo. Mover a mão 
direita em círculos 
horizontais para a 
direita, sobre a palma 
esquerda. 
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LEITE – Mão direita em 
S horizontal, palma para 
dentro. Movê-la para 
cima e para baixo, 
abrindo-a e fechando-a 
ligeiramente. 

 

 

 

LEVANTAR – Mãos horizontais 
abertas, palmas para cima, dedos 
para frente, em frente ao corpo, na 
altura da cintura. Movê-las para 
cima. 

 

 

LIGAR – Mão direita em A 
horizontal, palma para a esquerda, 
polegar destacado. Mover a mão 
ligeiramente para frente. 

 

 

 

 

LIMPAR – Mão esquerda horizontal 
aberta, palma para cima, dedos 
inclinados para a direita; mão direita 
em L horizontal, palma para baixo, 
tocando a base da mão esquerda. 
Mover a mão direita para frente, até as 
pontas dos dedos esquerdos. 
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MAIS – Mão esquerda 
horizontal fechada, palma 

para baixo, apontando 
para a direita; mão direita 

horizontal aberta, palma 
para baixo, acima da 

esquerda. Tocar os dedos 
da mão direita no dorso da esquerda e elevar a mão. 

 

MANTEIGA – Mão 
esquerda horizontal 
aberta, palma para cima; 
mão fechada, mão direita 
horizontal aberta, palma 
para baixo. Passar os 
dedos direitos sobre a 
palma esquerda dos 
dedos para a base, girar a 
palma direita para cima e 
repetir o movimento, da base para os dedos, duas vezes.  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

MENINA – Sinal de mulher (mão direita em A, palma para a esquerda, polegar 
destacado. Passar, ligeiramente, o lado do polegar sobre a bochecha, em direção ao 
queixo). Mão direita aberta, palma para baixo, indicar a altura da menina. 
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MENINO – Sinal de homem (Mão direita horizontal fechada, palma para cima, dedos 
indicador e polegar distendidos, tocando cada lado do queixo. Mover a mão 
ligeiramente para baixo, unindo as pontas dos dedos). Mão direita aberta, palma 
para baixo, indicar a altura do menino. 
 

 
NÃO – Mão direita em D, 
palma para frente. Balançar 
a mão e a cabeça para a 
esquerda e para a direita, 
com expressão negativa. 

 

 

 

 
NOME – Mão direita em N, 
palma para frente, dedos 
apontando para cima. Mover a 
mão para a direita, 
balançando-a ligeiramente. 
 
 
 

 
 

 
OBRIGADO (A) – Mão direita 
vertical aberta, palma para 
dentro, pontas dos dedos 
tocando a testa. Mover a mão 
em um arco para frente e para 
baixo, virando a palma para 
cima. 
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ÓCULOS – Mãos verticais fechadas, palma a palma, 
indicador e polegar de cada mão, formando a letra 
C, tocando cada lado do rosto, próximo aos olhos. 
 
 

 
 

OUVIR – Mão 
direita vertical 
aberta, palma 
para frente,a 
cima do 
ombro direito. 
Move-la em 
direção à 
orelha direita, 
fechando-a 
em S vertical e com a palma para frente. 
 

 
 
 
PARAR – Mão direita vertical 
aberta, palma para frente. 
Move-la para frente, parando-
a de repente. 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
PEGAR – Mão direita horizontal 
aberta, palma para baixo. 
Movê-la para frente fechando-a 
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PENTEAR, PENTEAR-SE – 
Mão direita em A, palma para a 
esquerda, ao lado da cabeça. 
Movê-la em arco para trás e 
para baixo, duas vezes. 

 

 

 
POUCO (A) – Fazer o sinal de pequeno(a) (1) 
(quantidade, volume) – Mão vertical fechada, palma 
para a esquerda, dedos indicador e polegar distendidos 
e paralelos na altura do ombro direito. 
 
 
 
 

 
PUXAR – Braço direito 
horizontal distendido, mão 
horizontal fechada, palma para 
baixo. Mover a mão para trás, 
em direção ao corpo. 
 
 
 

 
 

 
 
QUERER –  Mão 
direita horizontal 
aberta, palma para 
cima, dedos separados 
e curvados. Movê-las 
em direção ao corpo, 
duas vezes. 
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QUE? – Mão direita 

vertical fechada, 
palma para frente, 
dedos indicador e 

polegar distendidos e 
unidos pelas pontas. 

Mover a mão para 
frente, duas vezes, 

com expressão 
interrogativa. 

QUEM? – Fazer o sinal de que? 
 

 

RÁPIDO – Mão em C, 
palma para a esquerda 
ao lado direito da boca. 
Mover a mão para a 
esquerda, 
rapidamente, 
fechando-a em S 
vertical. 

ROLAR – Mãos em 
1 horizontal, palmas 

para dentro; mão 
direita atrás da mão 
esquerda, mover as 

mãos para frente 
descrevendo 

círculos verticais 
para frente, 

alternadamente. 

 
SAPATO – Mão 
esquerda horizontal 
aberta, palma para 
baixo; mão direita em 
P, ligeiramente acima 
da mão esquerda. 
Passar a ponta do 
dedo médio para trás, 
na região 
compreendida entre o polegar e indicador esquerdos, duas vezes. 
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SENTAR-SE – Mão esquerda em U 
horizontal, palma para baixo;mão 
direita em U horizontal, palma para 
baixo, dedos curvados. Tocar a 
palma dos dedos direitos no dorso 
dos dedos esquerdos. 
 
 
 

 
SIM – Soletrar S, I, M. 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
SUJO – Mão direita em D horizontal, palma 
para frente, ponta do indicador tocando o 
lado direito do pescoço. Girar a mão pelo 
pulso para baixo. 
 

 
 

 
 
 
TRISTE – Mão direita em Y horizontal, palma 
para dentro, ponta do polegar tocando o queixo, 
com expressão triste.  
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VEM CÁ! – Mão 

direita em 1, 
palma para dentro 

inclinada para 
cima, dedo 

indicador 
ligeiramente 

curvado. Dobrar a 
ponta do dedo 

indicador, duas vezes. 
 

 
VESTIR, VESTIR-SE – 
Fazer o sinal de roupa 
(blusa, calça, camisa, 
etc), em seguida,  
mãos horizontais 
abertas, palmas para 
dentro, lado a lado, na 
altura do peito. Move-
las para baixo. 
 

 
VOCÊ – Mão direita em 1, palma 
para a esquerda. Apontar a outra 
pessoa com quem se está 
falando. 
 
 
 
 
 

 
 

ZÍPER – Fazer o sinal de 
roupa com uma mão e, 
então, mãos em A 
invertido, palmas para 
dentro, pontas dos 
polegares tocando-se. 
Elevar a mão direita  
sobre o peito, até o 
pescoço. 
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c) A linguagem receptiva estará geralmente a um nível mais alto que a expressiva, 
em outras palavras, a criança será mais capaz de entender do que dizer. Como 
regra geral, a criança adquirirá o uso de linguagem referente a objetos e ações antes 
de poder entender conceitos abstratos e será capaz de receber uma linguagem 
simples antes de poder lidar com uma complexa. 

2- Nenhuma criança se comunicará a menos que tenha um motivo para fazê-lo. As 
primeiras intenções de comunicação estarão baseadas nos laços emocionais e na 
necessidade da criança começar a controlar seu ambiente. Quando se trabalha com 
uma criança com múltipla deficiência sensorial temos que lembrar que não se está 
fazendo um favor ao adiantar-se às suas necessidades. Considere que ele tem 
problemas a resolver e escolhas a fazer e que deve comunicar suas decisões para 
você. Algumas crianças com múltipla deficiência sensorial chegam a familiarizar-se 
tanto com as tarefas rotineiras da família ou da instituição em que está incluída, que 
tem pouca ou nenhuma necessidade de comunicar-se, exceto quando se sentem 
extremamente frustrados. 

Cada atividade deve incluir: motivação, utilização dos resíduos visuais e auditivos e 
resolução de problemas a um nível de complexidade de acordo com a capacidade 
da criança. Quando se prepara uma atividade deve-se  destacar os seguintes 
passos: 

Primeiro passo: Alerte a criança da sua presença.  

� � Não suponha que, porque acaba de concluir uma atividade com a criança, ela 
“ainda está com você” . Ela poderia estar se isolando do mundo.  

� � Um toque, uma palmadinha ou uma palavra pode ser suficiente dependendo 
da criança. 

Segundo passo: Chame a atenção da criança sobre a atividade que virá na 
continuação.  

� � Assegure-se de que está atraindo a atenção da criança sobre todos os 
equipamentos, jogos e pessoas envolvidas na atividade antes de você 
começar especificamente a comunicar-lhe o que você espera que ela faça. 
Não assuma que por ter visão residual a criança está utilizando a mesma para  
“olhar para o ambiente”. 

Terceiro passo: Apresente a atividade.  

� � Por meio de sinais, descrições verbais, demonstrações e manipulações 
explique com exatidão o que vai acontecer. Assegure-se de que ele tenha 
entendido o que você quer e quais as escolhas que ele tem disponível. 

Quarto passo: Faça! 

� � Interaja com a criança em qualquer nível que se faça necessário. A criança 
não tem que porque necessariamente estar imitando ou iniciando, para que 
se considere “que ela está fazendo”. 

Quinto passo: Repasse o que  fez. 
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� � Por meio de sinais, descrições verbais, demonstrações e manipulação ajude a 
criança a compreender o que ela realizou. 

 

A criança lhe dará a entender em que momento já não necessita que se lhe 
manipule durante suas tentativas. Só em algumas ocasiões, poderá prescindir desse 
tipo de comunicação: com a criança deficiente múltipla sensorial de pouca idade ou 
baixo nível de funcionamento. 

Acima de tudo, seja paciente e perseverante. Uma criança sem deficiência ouve mil 
vezes a palavra “mãe”  em diversos contextos e situações antes que seja capaz de 
expressá-la ela mesma. Inclusive quando começa a expressá-la não diz “mãe” mas, 
geralmente, diz “mamá”, ou outro som imitativo que você interpreta e começa a 
moldar até chegar à palavra correta. Quando a criança deficiente múltipla sensorial 
faz suas primeiras tentativas comunicativas por sinais ou gestos, ajude-a 
manipulando suas mãos. Considere que terá de repeti-lo muitas vezes até que ele 
se expresse com espontaneidade e independência, utilizando o sinal ou gesto 
adequado. 

 

A comunicação 

A área do programa da criança deficiente múltipla sensorial que requer mais esforço, 
tempo e perseverança. Sem dúvida, sem ela é impossível que a longo prazo o resto 
do programa se desenvolva com êxito. Sem uma comunicação efetiva com o mundo 
que o rodeia a criança deficiente múltipla sensorial desenvolverá transtornos 
emocionais. Em nossa experiência, quanto maior é o potencial do indivíduo, maior 
será a probabilidade de que sua incapacidade para a comunicação o conduza a 
adotar condutas inadequadas. 

3- Peggy Freeman, em seu livro Undestanding the deaf-blind child (1975,4), assinala 
a necessidade de indicar a criança às ações que ocorrerão. “Em todos os casos, 
antes de por a criança no seu berço ou no seu andador, ponha suavemente as mãos 
sobre ela e deixe-as assim por alguns segundos, isto se converterá em um sinal de 
que vai acontecer “algo”. Na introdução deste capítulo mencionamos alguns 
exemplos de sinais antecipatórios do tipo que você pode usar. Não desanime se no 
princípio a criança reage negativamente a alguns deles. Por exemplo, algumas 
crianças não gostam de tomar banho. Ao receber uma resposta negativa ao sinal 
antecipatório indica que a criança começa a perceber e a entender o seu significado. 

4- Será necessário repetir muitas vezes uma comunicação até que a criança chegue 
a entendê-la. Seu filho não tem a vantagem de poder escutar conversas que se 
desenvolvem em seu ambiente e que lhe ajudariam a melhorar sua capacidade de 
comunicação. As rotinas diárias em que se repetem ações, a hora e o lugar, podem 
facilitar a comunicação, ajudando a superar gradualmente a falta de compreensão 
da criança. 

5- Fale com a criança deficiente múltipla sensorial como lhe falaria se pudesse ouvir. 
Sempre que possível toque em seu rosto de modo que sua boca esteja perto do seu 
ouvido. A criança obterá informações adicionais, baseando-se nos sopros de ar e na 
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vibração de suas bochechas. Coloque a mão da criança sobre sua garganta ou 
rosto, quando a atividade permita, para que receba sinais antecipatórios adicionais. 
A posição do abraço, junto ao peito, também, permitirá sentir as vibrações e obter 
assim informações adicionais. 

6- Comunique-se ao nível visual com as crianças que tenha algum resíduo de visão. 
Experimente até determinar o campo visual da criança e a distância focal que lhe é 
mais cômoda. A Dra. Bárbara Franklin, fonoaudióloga clínica e coordenadora do 
programa para surdocegos da Universidade Estatal de São Francisco, afirma: 
“queria ressaltar a importância da comunicação a nível visual tudo que for possível... 
Lembremo-nos que a melhor maneira de estabelecer a comunicação é aquela em 
que o adulto se baseia naquilo que a criança disse ou fez. Imitar a criança reforçará 
mais a sua conduta que insistir que ela repita o que nós fazemos. É muito importante 
que ela dê o significado a seus gestos e/ou sons naturais antes de introduzir um 
sistema formal de fala e/ou sinais”. (1976). 

7- As pessoas que constituem o mundo da criança devem se comunicar com ela em 
um nível adequado. Esta comunicação deve ser sempre do mesmo tipo. Todos 
devem utilizar os mesmos gestos, sinais antecipatórios da língua de sinais. O 
importante não é qual o sinal correto para indicar “beber”, mas que todas as pessoas 
envolvidas estejam de acordo em utilizar o mesmo sinal, especialmente no âmbito 
do centro especial ou onde trabalham os terapeutas da fala. Se a mãe houver 
estabelecido uma forma de comunicação baseada em gestos naturais, não é 
conveniente trocar por sistema “correto” de sinais. Exceto se o terapeuta tiver 
experiência no trato com crianças com múltipla deficiência sensorial, com freqüência 
insistirá em usar um “enfoque ortodoxo” similar ao usado com as crianças surdas. O 
resultado poderá ser: 

a) que a criança se sentirá confusa e o nível geral de comunicação diminua, ou 

b) que a mãe deixe de se comunicar por não conhecer os sinais corretos. O objetivo 
principal é conseguir uma comunicação efetiva. 

8- Quando uma criança deficiente múltipla sensorial começa a adquirir um sistema 
de comunicação (simbolização do mundo real) é importante apresentar-lhe tantos 
métodos de comunicação quanto seja capaz de aprender. O verdadeiro desafio para 
o individuo deficiente múltiplo sensorial é avaliar a pessoa com quem está se 
comunicando e comunicar-se de acordo com as habilidades do receptor ouvinte e 
vidente. Um jovem que conhecemos utiliza o alfabeto manual com uma ou com as 
duas mãos, sinais, braille teletato, o comunicador canon, o opticon da máquina de 
escrever a mão com letras maiúsculas. Em seu primeiro encontro com alguém ele 
avalia seu receptor e se comunica com ele na velocidade e com o método que seja 
mais fácil para esse receptor. 

9- A linguagem deve ter como base a experiência ou atividades concretas que a 
criança se utiliza e o diálogo que surge delas. A linguagem não se desenvolve 
espontaneamente a partir de uma lista de palavras estéreis preparadas segundo o 
que as estatísticas determinam como o vocabulário médio de uma criança. As lições 
sobre a linguagem formal devem ser utilizadas para corrigir os erros de linguagem 
que a criança já tenha adquirido ao tentar se comunicar com o mundo que a rodeia. 
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10- Manipule as mãos da criança para fazê-la conhecer os gestos e sinais baseados 
no seu nível de linguagem receptiva. Insista nas palavras (sinais, gestos) que 
formem parte de seu vocabulário receptivo. Exemplo: linguagem não receptiva ou 
expressiva. Manipule sapatos - “sapatos” é parte agora do vocabulário receptivo. 
Manipule sem sapatos - “sem sapatos” é agora parte do vocabulário receptivo: 
pegue e tire os sapatos. Diga a palavra que indicamos durante a manipulação. 
Inclusive as crianças com visão residual devem ser manipuladas ao mesmo tempo 
que se lhes fazem os sinais até que cheguem a aprendê-los. Estas manipulações 
podem ajudá-las a superar os graves problemas de coordenação viso-motora que 
freqüentemente manifestam, O mesmo lhe dará a entender, quando já não necessite 
que lhe manipule alguma comunicação. 

11- Ensine a criança a desenhar, traçar, pintar, cortar, misturar, etc. Estas atividades 
são importantes na formação de uma boa base para posterior comunicação. Utilize 
historinhas que ilustrem atividades reais na qual a criança tenha participado ou vá 
participar. Ao invés de usar histórias imaginárias, é conveniente que durante vários 
anos se limite a escrever sobre experiências reais. O tempo dedicado a ensinar uma 
criança deficiente múltipla sensorial com certa visão residual a expressar-se 
mediante o desenho sempre será bem empregado. Uma vez que a criança tenha 
começado a usar essa forma de comunicação já poderá aprofundar seus 
conhecimentos, sentimentos e conceitos, e no modo de avaliar a si mesma, a outras 
e ao mundo que a rodeia. Através do diálogo que surgirá espontaneamente 
enquanto está com seus desenhos, se estimulará a desenvolver a linguagem 
expressiva e receptiva. 

12- Lembre que é muito difícil que a criança deficiente múltipla sensorial estabeleça 
o contato visual e utilize seu residual de visão, isto retardará o desenvolvimento de 
todos os tipos de linguagem expressiva ou receptiva. Cada vez que a criança 
demonstra por mínimo que pareça alguma intenção de estabelecer contato visual dê 
a ela uma recompensa. 

 

 

 

 


