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RESUMO - Os modos de interagdo entre adulto e crianca na relagdo que se

estabelece entre terapeutas infantis e seus clientes devem considerar as

necess dades dacrianga, aimportanciadasbrincadeiraseainfluénciaque o ambiente

exerce sobre a aquisicdo e manutencao de comportamentos. A Terapia
Comportamental Infantil (TCI) utiliza jogos e brincadeiras e tem se mostrado

umaéreade atividade clinicaque favorece aaquisi¢cao de comportamentos sociais

importantes e a melhora nas interaces sociais. Na TCI, a crianga participa

ativamente do processo terapéutico e, paraobter osganhos que aterapiafornece,

elas freqlientemente precisam de outras formas para expressar seus sentimentos

que ndo averbal. Assim, os terapeutas precisam se apoiar em estratégias|idicas

queincluem desenhar ou contar estérias, fantasiar, imaginar einterpretar situages,

usar bonecos e jogos, pinturas, colagens, argila, massa pléstica de modelagem, . .
mUsicae outrosinstrumentos que caracterizam umasituagdo natural paraacrianca
e um ambiente livre de censura. O uso dessas atividades pelas autoras em sua
préticaclinicatem-se mostrado Uteis parafavorecer aformacdo do vinculo coma

crianga, identificar os conceitos e as regras que governam seu comportamento,

verificar suarelagdo com pessoas dos ambientesem que estainserida, identificar

seus sentimentos em relagdo a s mesma, a determinadas pessoas e situacOes,

treinar a solugéo de problemas cotidianos e desenvolver habilidades sociais,

autoconfianca, capaci dade de concentragéo e de relaxamento.
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Playing strategies for child behavior therapy

ABSTRACT - The adult-child interaction that occurs between therapist and
children must consider children needs, the relevance of playing and the ambient
influence over acquisition and maintenance of behaviors. The Child Behavior
Therapy (CBT) is a clinical activity that makes possible the acquisition of
important social behaviorsand theimprovement in social interactions by playing.
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In CBT, children participate in an active way to obtain the benefits that therapy
provides. However, they often need an alternative way to express their feelings.
So, therapists have to use playing strategies like drawing, painting, imagining,
role-playing, reading fairy talesand othersinstrumentsthat characterizesanatural
situation and afree of censure ambient for children. Theclinical practicewith this
resources has been useful to provide a good relationship between therapist and
child, to identify concepts and rules that control child behaviors, to verify child
relationship with family people, toidentify child feelingsand to establish important
behaviors related to problem solution and social skills.

Key words: playing strategies, child behavior therapy.

Este artigo originou-se damesaredondaintitulada Relacdo Terapéutica com
Criancas, durante o |11 Encontro de Psicologia e Medicina Comportamental da
Regido Centro-Oeste, realizado no dia08 de novembro de 2003, em Brasilia— DF.
Esse encontrofoi organizado pelo I nstituto Brasiliense deAnalise do Comportamento
(IBAC), ao qual as autoras agradecem a oportunidade de participar da mesa e,
consequientemente, de trabalhar juntas para a realizac&o do presente trabal ho.

A maneiracomo adultoslidam com criancas nos dias de hoje parece ser bastante
diferente do que ocorria nos tempos de nossos avos e bisavos. Dados histéricos
mostram que eracomum que os adultos considerassem as criancas como adultos
em miniatura e estabelecessem com elas relages nas quais cabiam as criangas
decisBes e comportamentos de adultos (Oliveira, 2003). Osnovosmodos deinteracéo
entre adultos e criangas geram modificagdes também narel agdo que se estabel ece
entre osterapeutasinfantis e seusclientes. Hoje, sabemos mais sobre as necessidades
dacrianca, sobre aimportanciadas brincadeiras para seu desenvol vimento sensorial,
motor, emocional e comportamental e sobre como seu ambiente exerceinfluéncia
naaqui sicdo e manutencdo de comportamentos. A Terapia Comportamental I nfantil
(TCI) faz uso dejogos e brincadeiras narel acéo que se estabel ece com as criangas,
esetem mostrado umaéreade atividade clinicaque beneficiacriancas e suasfamilias,
poisfavorece aaguisicdo de comportamentos sociaisimportantes e amelhoranas
interacOes sociais.

A utilizagdo dejogos e brinquedos na TCI é algo que pode ser considerado
bastante novo. A relacéo da crianga com o brinquedo na psi coterapia passou por

1 “Time-out: suspensdo discriminada das contingéncias de reforco; periodo de ndo-reforco
programado.” (Catania, 1999, pp 424).
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uma evolucéo desde a modificacdo do comportamento infantil até a TCI. Na
modificagdo do comportamento, acriancando participavadiretamente do processo
terapéutico, e o trabalho do terapeuta com acrianga era praticamente ausente. Na
modificacdo do comportamento, a utilizacdo da entrevista com criancas ndo era
préticacomum. As criancas chegavam paraaterapiacom aqueixados pais sobre
Seus comportamentos, e ndo eram perguntadas sobre como se sentiam ou sobre
0 que observavam de seu proprio comportamento ou do comportamento dos pais.
Asentrevistas geralmente eram feitas com os adultos e as dificul dades da crianca
eram acessadas, utilizando-seinventarios e check-lists que abrangiam umavariedade
de comportamentos-problema presentes nos quadros de ansiedade, depressao,
timidez e agressividade (Watson & Gresham, 1998). Assim, o problemadacrianca
referia-se a preocupacao dos pais e, freqlientemente, o terapeuta trabalhava com
eles paraidentificar os comportamentos-problemadacrianca. Raramente oseventos
privados da crianca faziam parte da anélise daqueixa. Além disto, utilizavam-se
préticas experimentais realizadas em |aboratrios paraalterar os comportamentos
inadequados da crianca (Conte & Regra, 2000).

Silvares e Gongora (1998) reconheceram umatendénciaao aumento daestrutura
e da especializacdo da entrevista com criangas, que passaram a ser vistas como
informantes de seus proprios sentimentos, comportamentos e rel acionamento social .
Assim, muitainformac&o, que por tradi¢do dependiado relato dos adultos, passou
aser fornecidatambém pelacrianca. Além defornecer oportunidade de estabel ecer
o vinculo afetivo com acrianga e de avaliar sua habilidade verbal, aentrevistaé
fonteimportante deinformag&o adicional sobreasinteragdesdacrianca. Por exemplo,
acriancapoderelatar que seu pai gritae brigaquando elaesté assobiando, enquanto
0 pai relata como consequiéncia o time-out®.

A passagem da modificagcdo do comportamento infantil paraa TCl apresenta
outracontribui¢do: os comportamentos do terapeutano decorrer da sessao também
sdo considerados importantes e sdo analisados funcionalmente em relagdo a sua
interacdo com o ambiente. Valeressaltar que essamudanga ocorreu gradual mente,
conforme se desenvolveram os estudos na area de comportamento verbal,
comportamento governado por regras e equival éncia de estimul os, dentre outros
(Conte & Regra, 2000).

Em 1960, aTClI firmou-se como model o psicoterdpico. A partir desse momento,
0 comportamento da crianga passou a ser analisado funcionalmente em relacéo a
seu ambiente (por exemplo, osambientesfamiliar eescolar). Assm, acriancadeixou
de ser coadjuvante e passou ater muitaimportanciano processo terapéutico; seu
mundo privado passou a ser analisado e, portanto, considerado relevante.

Com aparticipag8o maisativadacriancano processo terapéutico, osterapeutas
precisaram apoiar-se mais em estratégias | Udicas. Foi apartir dadécada de 1960,
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com o desenvolvimento de estudos na areainfantil e com estudos realizados sobre
aimportanciado jogar, que 0sjogos e os brinquedos passaram a serem considerados
importantesna TCI. Silvares (2001) ressalta que apenas nos meados da décadade
1980 é que as comuni cagdes cientificas sobre o brincar com acriangaem terapia
comportamental tiveram maior impacto no cenario cientifico. Inclusive o termo
ludoterapia comportamental infantil, importado dapsicandlise, foi utilizado pela
primeiravez por Gomes, em 1998, esignifica“ainsercdo de atividades|ldicas nos
procedimentosterapéuticos comportamentais com criangas’ (Silvares, 2001, p. 54).

A principal diferenca entre aterapia de adulto e ainfantil talvez esteja na
busca constante do terapeuta comportamental infantil por procedimentos aternativos
ao relato verbal, para obter informacdes sobre as variaveis que controlam o
comportamento da crianga. Enquanto na terapia de adultos os clientes podem
descrever seus comportamentos e relatar seus sentimentos, na terapiainfantil o
repertério verbal da crianca para descrever seus sentimentos e falar de suas
lembrancas pode ser restrito edificultar o caminho do terapeuta no estabel ecimento
do contato dacrianga com as variaveis que interferem em seus comportamentos e
sentimentos (Kohlenberg & Tsai, 2001). Portanto, ascriancas dificilmente relatam
seus sentimentos e comportamentos da forma como o fazem os adultos. Por essa
razdo, aobservacdo dacriancaé criticaparaaavaliacdo e o plangjamento daterapia.
Sem observac&o, o tratamento recai sobre o relato dos pais (Silvares, 2000).

As criancas frequentemente precisam de outras formas para expressar seus
sentimentos que ndo averbal, para obter os ganhos que essa express&o significa
para o desenvolvimento da terapia. Essas outras formas de expressao incluem
desenhar ou contar histérias, fantasiar, imaginar einterpretar situacoes, usar bonecos
e jogos, pinturas, colagens, argila, massa plastica de modelagem, musica, entre
outros instrumentos que caracterizam uma situacdo natural para a criangca e um
ambiente livre de censura para a exposicéo de seus sentimentos. O uso desses
instrumentos depende de um esfor¢o do terapeutainfantil emidentificar quaisdeles
sdo Uteis para proporcionar aidentificagdo de importantes variaveis de controle
sobre o comportamento dacrianca (Regra, 2000).

Consideramos que estratégia ludica refere-se a utilizacéo de jogos,
brinquedos, desenhos elivrosde histérias, com algum objetivo especificonaTCl.
Qual quer atividade pode ser consideradaltidica, umavez que qual quer objeto pode
ser utilizado como brinquedo pela crianca. Um pedaco de madeirapode virar um
boneco, assim como um pedaco de folha, um barquinho. Umaclasse de estimul os
pode ser denominada brinquedo, desde que na presenca desses estimulos acrianga
emita uma unicaresposta: brincar. “Para exemplificar, suponhamos que o pai de
uma crianga traga para casa um brinquedo novo, um frisbee. Nada na aparéncia
deste objeto permite acriangainclui-lo naclasse dosbrinquedos..., acriancapoderia
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encontrar o frisbee no meio de um conjunto de objetos de sucata, interessar-se
por ele, e aprender ausa-lo parabrincar” (de Rose, 1993, p.287-288). Nesse caso,
arespostade brincar foi estabel ecida na presencado novo objeto e acrianca passou
ainclui-lo naclasse de estimul os denominada brinquedo.

Mas, por que trabalhar com estratégias|idicas na TCI? Primeiro, porque a
utilizac8o de jogos e brinquedos é bastante reforcadora paraa crianca. Inclusive
em pesqui sas sobre autocontrole com criangas, pode-se observar que muitas das
tarefas propostas as criancas envolvem situag@es | di cas (Forzano & Logue, 1995;
Logue, Forzano & Ckerman, 1996; Logue & Chavarro, 1992; Schweitzer & Sul zer-
Azaroff, 1988, citado em Nogueira, 2001) em que 0 experimentador chamaacrianca
para uma brincadeira ou jogo. Isso facilita a participagdo da crianca no estudo,
tornando atarefareforcadora.

Outro ponto a ser considerado quanto a utilizacéo de brinquedos e jogos
naTCI éofato de o brinquedo fornecer a criangaum ambiente planejado no qual
épossivel agprendizagem de habilidades (Bomtempo, 1987, citado em Soares, Moura
& Prebianchi, 2003). Além disso, o brinquedo pode ser considerado uma condicao
parao desenvolvimento social, emocional eintel ectual dacrianca(Bomtempo, 1992).

Além de permitir que ascriangasinformem sobre seus sentimentos e descrevam
comportamentos e eventos importantes, as brincadeiras dirigidas permitem que
elas aprendam respostas alternativas a seus comportamentos disfuncionais ou
indesg avelscomo bater, gritar, xingar, chorar etremer. O brinquedo € um instrumento
do processo de aprendizagem e brincar € uma possibilidade de aprender a se
comportar adequadamente frente adeterminados estimul os. Por meio dabrincadeira,
acrianca analisa seu proprio comportamento, ficando ciente das contingéncias
que o determinam e, apartir dai, pode alterar suarelagdo com o ambiente. O uso da
fantasiae dabrincadeiralevaacriancaaencontrar alternativas de comportamentos,
inicialmente para os personagens de suas brincadeiras e depois para as situagoes
desuavida(Guerrelhas, Bueno & Silvares, 2000).

Falar dos personagens de uma histéria € um instrumento Util na TCI, pois
falar primeiro dos personagens € uma aproximagao gradual paradepoisfalar desi
mesmo (Regra, 2000). Ao analisar o comportamento dos personagens, ensina-sea
criancaafazer andlisefunciona do comportamento eaetapaposterior €atransposicao
dessetipo de andlise funcional para seu préprio comportamento. Ao fazer aponte
dafantasiacom arealidade, quando acriancaélevadaaidentificar os padrfes de
comportamento dos personagens da histéria que tém relagdo com seus padrées
de comportamento e de seusfamiliares, acriancaesta sendo conduzidaafalar de
si ede suasrelagdes, diante da audiénciando punitivado terapeuta (Regra, 2000).

O uso de metaforas naterapiaajudaaevocar comportamentos e sentimentos

Univ. Ci. Salde, Brasilia, v. 2, n. 1, p. 1-151, jan./jun. 2004 61



YWanna Gadelha & |zane Menezes

relevantes. Um exemplo € pedir acriancaqueimagine ser um barco pequeno numa
imensatempestade (Oaklander, 1980). Falar sobre asondas, o vento ealuta para
vencer atempestade pode trazer atona sentimentos da criancaem relacéo ao seu
ambientefamiliar ou escolar, especialmente se estetem algumasimilaridade funcional

com a metéfora do barco. Por meio de dindmicas como essa € possivel modelar
descricdes apropriadas dos sentimentos e também respostas adequadas a situagdes
extraterapéuticas similares. O desenho é uma outra maneira de lidar com os
sentimentos das criancas naterapia. Um exercicio que se tem mostrado efetivo €
pedir as criancas que desenhem suas familias como simbolos ou animais. A

informac&o sobre sentimentos e comportamentos pode ser obtida dessaforma, e
narelacéo com acriancano decorrer daatividade podem ficar clarasasvariaveis
das quais seu comportamento é funcéo.

Assim, os jogos de fantasia sdo Uteis para identificacdo de variaveis das
guais um certo comportamento é funcado e as estratégias | idi cas so instrumentos
importantes para o sucesso da relacdo terapéutica com as criangas. Por meio de
umaatividade |Udica, asessao terapéuticacom acriancase constitui um ambiente
rico de aplicacdo de procedimentos comportamentais, como reforcamento de
comportamentos adequados, extincdo de inadequados e model acdo (Guerrel has,
Bueno & Silvares, 2000).

Algumas estratégias | idicas tém sido usadas por nés napréticaclinicacom
osobjetivosdefavorecer aformacéo do vinculo com acrianga, identificar osconceitos
e asregras que governam seu comportamento, verificar suarelagdo com pessoas
dos ambientes em que estainserida, identificar seus sentimentos em relagéo asi
mesma, a determinadas pessoas e situacdes, treinar a solucdo de problemas
cotidianos, desenvolver habilidades, trabalhar a autoconfianca e favorecer a
concentrac&o e o relaxamento.

Favorecer aformacédo do vinculo comacrianca

E importante para a adaptag&o da crianca ao ambiente do consultério e ao
préprio terapeuta. Nenhum trabal ho terapéuti co ou qual quer procedimento especifico
podeter efeito sem que antes ocorraaformacao de vinculo. Parafavorecé-la, podem
ser utilizadas quai squer estratégias | tdicas que sejam reforcadoras paraacrianca,
0 que pode ser levantando previamente nas entrevistas com os pais. Ao primeiro
contato entre acrianga e o terapeuta, € importante que este Ultimo deixe acrianca
bem avontade, permitindo que elaescolhaaatividade. Existem algunsjogos Uteis
na formac&o do vinculo, dentre eles. Cai-nao-cai, Cara maluca, 60 Segundos,
Gugu equilibrista e Quebra-gelo.
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| dentificar osconceitoseasregrasque governam o comporta-
mentodacrianca

Pode-se trabalhar com desenho livre, ou desenho de uma histéria em
guadrinhos, ou até mesmo colagem; pedindo em seguida que a crianca conte a
histéria de seu desenho. Regra (2001) chama de fantasia o relato verbal de uma
histériainventadapelacrianca. Por meio daandlise desserelato verbal, o terapeuta
podeidentificar conceitos e possiveis regras que governam o comportamento da
crianca, além de verificar se acriancafaz parte da histéria como personagem ou
ndo (Regra, 1997, 1998, 2001). Parailustrar, cita-se aqui 0 caso de N., umamenina
de aproximadamente 6 anos deidade. N. eraumacriancaquetinhamedo de dormir
sozinha e constantemente corria para o quarto dos pais paradormir com eles. O
pai se queixava, masaméae concordava, permitindo que eladormisse nacamado
casal. Em umadas sessBesterapéuticas, N. escolheu como atividade fazer um desenho.
Terminadaaatividade, N. contou a histéria do desenho, disse que o colocariaem
Seu quarto e que agora ela ja conseguia dormir em seu quarto, apesar desse ndo
estar ainda pintado. Relatou ainda que, quando seu pai vigja, dorme escondida
com amae, pois quando ele esta presente precisa dormir em seu quarto sozinha.
A partir desse relato verbal, que surgiu da elaboracdo do desenho, foi possivel
verificar alguns conceitos dacrianca, como, por exemplo, acreditar que marido e
esposa dormem juntos (“ os maridos dormem junto com as esposas’ ).

Verificar arelagdo da crianga com pessoas dosambientesem que
estainserida

Asatividades aqui utilizadas podem ser adramatizag&o, o brincar de casinha,
de escolinha, ou outra atividade escol hida pela criangca e ou o terapeuta. A., uma
meninade5 anos, foi levadaaterapiacom aqueixadendo querer ir maisaescola,
sendo observado um transtorno de ansiedade de separacdo na infancia. Esse
transtorno é assim descrito no Cédigo Internacional de Doengas- CID-10: “(...)
ansiedade focada e excessiva concernente a separacéo daqueles individuos aos
quais a crianga esta vinculada (usualmente pais ou outros membros da familia),
gue ndo é meramente parte de uma ansiedade generalizadaem relacdo amdiltiplas
situagdes’ (p.268).

Os pais também mostravam-se ansi0sos diante dessa condic¢ao da crianca:
“ Estamos desesperados. Sabe, nds achamos que A. tem alguma coisa ruimdentro
dela” , “ Sabemos que € uma doenca mesmo” . Foi observado durante aentrevista
realizada com os pais que, quando A. ndo queriair a escola, eles diziam, “ tudo
bem, masamanhé vocévai” . Bem, masndo queremosnosater ao caso e Sim apontar
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como o brincar de escolinhafoi importante paraverificar arelacdo dacriancacom
aprofessora, a escola e alguns de seus amiguinhos de sala de aula. Em uma das
nossas sessoes, a crianca propds a brincadeira de escolinha. Ela disse que seria
aprofessora e que eu (terapeuta) seriaaaluna. Nesse momento, a crianca entrou
totalmente no papel utilizando termos que provavel mente sua professora utilizava:
“Coracao, cadé sua ‘“genda’ (agenda)? Ai coracdo, ndo pode esquecer a
“genda’” (agenda), “ Coracéo, agora ta na hora de fazer o trabalhinho” . Com
essa brincadeira, foi possivel também colocar para a crianca como era gostoso
estar naescola, como eralegal fazer dever, encontrar osamiguinhos. A partir dessa
atividade | Gdicae com umareadaptacéo da criancaao ambiente escolar, foi observada
amaodificacéo de suarelacdo com o ambiente escolar. A criangacomegou atrazer
comentarios de atividades prazerosas reali zadas na escol a, de coisas engracadas
ocorridas e de passei os realizados com a turma.

| dentificar sentimentosda criancaemrelagdoas mesma, a
determinadas pessoas e situagoes

Podem ser utilizadas brincadeiras de dramatizacéo, confeccdo de cartdescom
mensagens em datas comemorativas ou uma ocasido qualquer. Essas atividades
podem fortalecer o comportamento verbal dacriancareferente ao relato de sentimentos
e de estados de privacdo de afeto (Silveira e Silvares, 2003) e pode estreitar
relacionamentos.

Treinar asolucéo de problemas cotidianos por meio de situacoes
simuladas

A utilizag8o dejogos de tabuleiros pode ser indicada paraobservar e modelar
0 comportamento da crianca quanto ao cumprimento deregras (Silveirae Silvares,
2003). Um menino de 7 anos tinha muita dificuldade de lidar com perdas. Esse
comportamento foi observado pelos pais e apresentado como umaqueixa. Em uma
das sessfes, eu propus que brincassemos com um jogo detabuleiro Cara a Cara.
No decorrer do jogo, 0 menino disse que ndo queria mais brincar e apresentou
reacdes emocionaisdo tipo emburrar e empurrar o brinquedo. Um dos procedimentos
realizados em consultério foi o de alternar perdas e ganhos, fazendo com que a
crianca aceitasse seu limite e o limite do outro, nesse caso, o terapeuta. Foram
utilizados ndo apenas o jogo Cara a Cara, como também outrosjogos deinteresse
dacrianca, inclusive jogos trazidos pelo menino, como o Supertrunfo, umjogo de
cartas com figuras de carros.
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Desenvolver habilidades

Aqui podem ser utilizados jogos psicopedagégicos com objetivos bem
especificos. B., um menino de 8 anos, tinha bastante dificul dade com amatematica,
esquivando-se de tarefas propostas pela professora. Apds algumas sessoes, foi
verificado que B. apresentavadificul dade com tabuada, ou sgja, asoperacesbasicas.
Um dos jogos utilizados foi o Conta Certa. E um jogo divertido e que pode
dessensibilizar a crianga em relacéo a certos estimul os aversivos.

Trabalhar o autoconfiangadacrianca

Produzir pecasartesanaisde argilaou outro material, dobraduras e ou preparar
agum aimento. Deacordo com Guilhardi (2002), o ponto fundamental paradesenvolver
autoconfianca € que a criancatenhaa possibilidade de emitir um comportamento
e entdo produzir conseqiéncias em seu ambiente que possam fortalecer esses
comportamentos, ou sgja, aautoconfiancaé desenvolvidaapartir de contingéncias
de reforgcamento. Desse modo, € importante criar condi¢cdes para que 0s
comportamentos emitidos pelacriancasgjam reforcados. Com aatividade de preparar
algum trabalho manual, o terapeuta pode planejar condic¢des adequadas permitindo
gue acriancaexplore o ambiente. O terapeuta pode modelar comportamentos-alvo
dacriangaem relagdo aatividade escol hida. Lembro-me de umacriangaqueficou
extremamente feliz por ter aprendido afazer café no consultério. Foi umasituacéo
extremamente reforcadora paraela. Podemos dizer quefoi criadaumasituacdo no
consultério que favoreceu a aquisicao e o fortalecimento do sentimento de
autoconfianca.

Favorecer aconcentragdo

Pode ser utilizadaaargilaou massademodelar ou caseira. Essetipo deatividade
proporcionaumamaior concentrac8o dacriancanaatividade e naconversadurante
aatividade. Seamassafor preparadano consultério pode desenvolver um sentimento
de autoconfianganacrianca. Essetipo de atividade também auxilianaobservacéo
do comportamento da criancaem relago asujeira. E umacriancaque se esquiva
desses tipos de atividades? Quando ela se suja, o que faz? E também possivel
verificar arelacdo dacriancacom aorganizacdo. Elatem dificuldade delimpar depois
da atividade? Como se sente quando suja, por exemplo, o chdo? Qual arelacdo
delacom o errar? Uma crianca de sete anos tinha muita dificuldade com o errar.
Todavez quedeixavaalgo cair, pediadescul pas e se sentia extremamente cul pada.
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Essa seria uma atividade interessante de ser realizada com essa crianga que, na
verdade, pareciamaisum adulto. Elateve que aprender aser criangae aagir como
crianca.

Favorecer orelaxamento

Além de a gumas estratégias proporcionarem o relaxamento dacrianga, como
a manipulacéo da massa de modelar, pode também ser utilizada a estratégia do
contorno do corpo da crianga no papel paraverificar como a crianca se observa,
pedindo que ela detecte areas de tensdo. O terapeuta pede que a crianga se deite
no chéo, faz o contorno do corpo da crianga e em seguida pergunta“tem alguma
parte do seu corpo que esta te incomodando?” ou “tem alguma parte do seu
corpo mais dura do que a outra?” E importante que o terapeuta utilize palavras
gue possam ser compreendidas pela crianca. Em seguida, acrianca é orientadaa
escolher uma cor para pintar a parte “ mais dura”, ou seja, a mais tensa.
Posteriormente, 0 terapeuta pode dar amesmainstrucéo em relaco as partes menos
tensas. O terapeuta pode trabalhar com o relaxamento e depois pedir que acrianca
observe seu corpo. Desse modo, o terapeuta e a crianga podem verificar se 0 corpo
estamais relaxado ou ndo, observando se o relaxamento produziu algum tipo de
efeito.

Assim, ao considerar arelacdo terapéuticacom as criangas, 0 uso de estratégias
[Gdicas e as possibilidades de intervencdo que fornecem, podemos verificar que
o terapeuta comportamental infantil deve ser bastante criativo. Um mesmo jogo
ou brinquedo pode ser utilizado com diversas funcées, mas com o objetivo principal
de criar um ambiente bastante reforcador paraacrianca. Afinal de contas, brincar
€ um comportamento tipico dainfancia e qual € o adulto que ndo gostaria de ser
criancaparapoder brincar, se soltar erelaxar?

A adoc¢do de uma abordagem terapéutica infantil baseada no brincar esta
rel acionadaa questdes de desenvol vimento do repertdrio basico do comportamento.
A crianca, geralmente, ndo tem um repertorio verbal desenvolvido a ponto de se
beneficiar deumaterapiapuramenteverbal (Regra, 2000). Portanto, asituacéo lUdica
é utilizada na aplicacdo direta de procedimentos de manejo de contingéncias para
estabel ecer novos comportamentos e fortal ecer respostas adequadas ao repertorio
dacrianca. Brincar em terapiacomportamental € um tipo deintervencdo que procura
estabel ecer contingéncias necessarias paraa construcéo de repertdrio béasico que
possihilite o desenvolvimento de um padréo de vida saudavel.
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