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RESUMEN 

Este texto se realiza a partir de mi experiencia como acompañante con el objetivo de 

compartir cuál ha sido mi lugar en el tratamiento de una niña en condición de discapacidad, 

para lo cual sostengo que lo fundamental es acompañar la construcción del propio lugar 

del sujeto en su entorno familiar, social y educativo, que permita que reaparezca y 

permanezca el lazo social que se perdió cuando apareció la discapacidad en sus vidas. Y 

todo este proceso de búsqueda y construcción,  se fortalece por medio de la escucha de 

sus necesidades y síntomas, para asumir el rol necesario según el momento lo exija,  y con 

ello valerme de la subjetividad del acompañado para alcanzar la integración del cuerpo 

físico y mental como propio, la autonomía como la elección y no solo como la posibilidad 

de ejercer su autocuidado, renunciar al estereotipo y al nihilismo terapéutico, exigir sin 

llegar a caer en el discurso del Amo, en resumen siendo situacionales, flexibles y plásticos 

en nuestro quehacer. 
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¿Qué lugar ocupa el acompañante terapéutico en el tratamiento de un 

niño en condición de discapacidad? 

 

 

En algunas familias con niños en condición de discapacidad, el lugar del niño parece estar 

extraviado o invadido por algo más, es como si este hubiese sido reemplazado en el 

momento que aparece la noticia acerca de la discapacidad, transgrediendo los primeros 

deseos maternos y paternos del hijo ideal, que terminan cuando se recibe la comunicación 

que esta condición va a ser parte de sus vidas; como si esta tomará ese lugar, y terminara 

deformando su espacio social y familiar. Esto lo podemos observar cuando crecen, se 

hacen adolescentes o adultos y aun así continúan concibiéndolos como niños; se 

relacionan con ellos ofreciendo apoyo en la mayoría o en todas sus actividades y 

finalmente acaban decidiendo por ellos sin importar su edad, en otros casos no les 

permiten disfrutar su infancia, pues las familias temen constantemente por su salud, es 

como si la posición que debían tener en la familia fuera cualquier otra, menos la que les 

correspondiese. Y creo que es allí donde la figura del acompañante terapéutico empieza a 

tener importancia en el tratamiento del niño en condición de discapacidad, ya que 

promueve la construcción de su propio lugar familiar, social y educativo; considero clave 

que inicialmente se pueda establecer un vínculo a través de la escucha permitiéndole 

exponer sus experiencias, deseos y angustias, con el fin de encontrar el sentido que todo 

esto tiene para el niño y en consecuencia pueda ubicarse en un lugar o posición que le 

posibiliten sentir que es parte de algo; en ocasiones carecen de ser escuchados, pues en 

algunos casos en los que no hablan con palabras sino con acciones son menospreciados, 

y en el caso en el que utilizan palabras también son ignorados, pues en el afán y las 

preocupaciones del mundo adulto poco se tienen en cuenta, argumentando que no hay 

tiempo para "cosas de niños", como si no fuesen sujetos. 

Como acompañante terapéutica mi interés es devolverle ese lugar en su familia, sociedad 

y espacio académico, para lo cual debo desempeñar diversos roles, bien sea escuchar sus 

necesidades, identificar sus síntomas físicos o acompañar su salud, valiéndome de sus 

diferentes solicitudes ofrezco diferentes soluciones; me permito poner como ejemplo el 

trabajo que realizo actualmente con la niña que acompaño, tiene 11 años y según su EPS 

(entidades prestadoras de salud en Colombia) su condición es llamada melanosis 
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neurocutánea leptomeninge con hemiparesia en miembro inferior y superior del lado 

izquierdo de su cuerpo y epilepsia asintomática focal, en resumen presenta lunares en el 

cuerpo, específicamente en su sistema nervioso que afectan su funcionamiento físico y 

cognitivo,  le generan una reducción en el movimiento de su mano y pierna izquierda sin 

llegar a la parálisis y episodios de crisis convulsivas (en ella se manifiestan como dolores 

de cabeza intensos, malestar y dolor estomacal incluidos los vómitos, pérdida de visión 

periférica, perdida del equilibrio, sensibilidad al movimiento describiendo que le provoca 

mareo, su tensión baja y además puede tener sentimientos repentinos e inexplicables de 

alegría, ira o tristeza); así que para acompañar estos síntomas, en ocasiones me 

transformo en diferentes herramientas, por ejemplo soy bastón para apoyar la subida o 

bajada de ciertas plataformas, también almohada cuando presenta sus convulsiones y pide 

recostarse para mitigar su dolor de cabeza, soy su coche o vehículo cuando la ayudó a 

desplazarse, pues su tensión baja y pierde su visión periférica y se le dificulta el 

movimiento y a veces me transformo en semáforo, puesto que desarrollamos un juego en 

el que cuando presenta un episodio de crisis convulsiva y me comenta que siente que los 

movimientos comunes son más bruscos y le provocan malestar, se me ocurre que 

imitáramos las funciones de un semáforo: ella dice rojo y me detengo, amarillo para ir 

despacio y verde para andar con mayor velocidad. En la institución, hay otros casos como 

el de parálisis cerebral, donde el At es motor que impulsa la silla de ruedas o aparato de 

desplazamiento. Y mientras se está en el proceso de convertirse en una herramienta 

también se escucha como experimentan estos síntomas, y con escucha no sólo me refiero 

a lo textual, es decir a sus palabras, sino también a sus manifestaciones no verbales, como 

lo son sus gestos o la mirada con la que transmiten su dolor físico y psíquico que 

acompaña a la familia y al sujeto desde que la discapacidad aparece, ya que 

constantemente están enfrentados al discurso médico, histórico, cultural y paterno de lo 

que es “normal” y patológico, y de todas estas creencias sobresale la de la enfermedad 

como algo que no tendrá cura y se llevará a cuestas toda la vida, lo que resulta doloroso y 

desesperanzador. He podido vivenciar como mediante diferentes expresiones pueden 

transmitir su dolor, por ejemplo cuestionándose sobre sus sensaciones físicas; la niña que 

acompaño me ha dicho: "¿está temblando? Es que siento que el mundo está temblando" y 

se refiere a que así siente en su cabeza en el momento de su crisis convulsiva, o a veces 

lo único que pide es: "Pásame tu mano y agárrame fuerte” o  se toca su frente, solicitando 

que se la acaricien, pues indica que esto le ayuda a mitigar su dolor. Y frente a lo psíquico 
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se resiste aceptar que algunas actividades le son complicadas o le afectaran su salud, por 

ejemplo subirse en algunas atracciones de un parque de diversión, ya que cuando se 

enfrenta con esta situación se enoja y termina en llanto, haciéndose preguntas como: “¿por 

qué no puedo? Y señala a otros niños indicando: “ellos si pueden, déjame por favor”, a lo 

que sus padres también se muestran entristecidos y en algunas ocasiones terminan por 

ceder en esas peticiones que están impregnadas en angustia y dolor. 

La angustia también se manifiesta en como el niño en condición de discapacidad concibe 

su propio cuerpo y pienso que el lugar del acompañante terapéutico también está en 

acompañar la construcción y la integración del cuerpo físico y mental, con esto me refiero a 

que en algunos casos es como si se tratase de cuerpos de otras personas, como si los 

elementos que lo conforman, no tuvieran relación con las funciones intrínsecas (por 

ejemplo una mano sirve para agarrar o sostenerse, pero algunos parecen no percibirla o  le 

atañen funciones como respirar, comer, entre otras), hay un cuerpo físico que corresponde 

a uno tan diferente del que se concibe mentalmente; para esta tarea hago uso del juego 

que a su vez me permite entender su subjetividad. En mi trabajo hacemos de las 

actividades diarias, juegos que permitan entender su propio cuerpo, como cuando se lava 

los dientes, jugamos a mostrarnos la lengua; pues suele comentar que le tiene asco que 

eso no se muestra, que le da pena, que es muy rara, últimamente se lava los dientes 

cepillando la lengua sin expresar el asco que al principio mostraba, también le pido que me 

ayude a abrir algún objeto con su mano izquierda y parece que hace conciencia del 

miembro que considera casi inexistente, porque a veces parece que no lo siente ni puede 

verlo; últimamente me muestra cómo puede utilizar su mano en diversas actividades como 

cuando cantamos y chocamos nuestras manos, la tiene en cuenta, la recuerda. 

La construcción de ese cuerpo mental y físico posibilita asimismo la toma de decisiones 

tanto de  lo que quiere para su propio cuerpo como de otras preferencias psíquicas (como 

elegir lo que les gusta comer, vestir, jugar, entre otras) que irán cimentando y formando su 

autonomía que es otro de los objetivos o ideales de mi quehacer como acompañante 

terapéutica, no obstante es importante definir con cada uno de ellos cuáles serán sus 

decisiones y como la familia podrá intervenir e involucrarse en este proceso, puesto que en 

varios momentos para proteger su salud y por la angustia que eso les provoca, niegan la 

oportunidad de exploración y aprendizaje (permitir que se equivoquen, se ensucien, se 

caigan, en fin que puedan vivir el mundo). Es fundamental diferenciar entre generar 
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comportamientos de independencia o autocuidado, y promover la autonomía o el poder de 

la elección, y con esto me refiero a que en el primero no escogemos esos cuidados solo 

son determinados por los demás y el segundo es el poder de tomar decisiones 

relacionadas con quiénes y cómo se les podrá ayudar con sus propios cuidados, y este 

podría ser el camino para ir construyendo sus determinaciones y que no sean algo 

impuesto (porque es como si cualquiera pudiese tocar y mover sus cuerpos, como si 

fueran prestados), claro está que en algunos casos estas funciones requerirán de un apoyo 

permanente y no podrán realizarse independientemente, según la condición del niño (ej. 

vestirse, comer, bajar y subir escaleras, ir al baño, entre otros comportamientos que suplen 

necesidades de primer nivel), pero esto no implica, negar la posibilidad de elegir de qué 

manera podrá brindárseles esta ayuda. 

Y teniendo en cuenta que en Colombia el proceso cultural de entender y aceptar la 

diferencia en el cuerpo, está en sus primeras etapas, ya que está apareciendo y 

pensándose, es probable toparse con obstáculos sociales, que serían esos imaginarios de 

cómo deben ser tratados los chicos en condición de discapacidad, los popularmente 

llamados estereotipos que en algunos casos logran segregar al niño, y parte de lo que 

hacemos es que estos factores puedan ser algo que no sea incómodo para él ni su familia, 

y con ayuda del tratamiento y de la actividad del acompañante lograr que sea parte de su 

vida, regreso al ejemplo de la chica con la que trabajo, alguna vez una niña le pregunto: 

"¿y qué tienes ahí?" Y señaló uno de sus lunares, ella respondió con tranquilidad es un 

lunar, y esta niña volvió y me dirigió la pregunta "¿y porque tiene eso?",  le conteste 

"pregúntale a ella", y la niña que acompaño indico: "así nací", con bastante tranquilidad y 

continuaron con sus juegos, por otro lado se evidenciaba en los padres bastante angustia 

frente a la posibilidad que el cuerpo de su hija fuera observado, me hicieron una petición 

inicial el día que los conocí: “por favor mantenla cubierta con la toalla cuando salgan de la 

terapia que se le hace en la piscina ya que algunas personas no aceptan sus lunares y la 

harán sentir mal”, he realizado aproximaciones con la chica sobre esto, en la que la he 

invitado a ponerse falda sin pantalón o medias largas que la cubran, ella cedió muy rápido 

a esto y ahora le pide a su madre este tipo de prendas, además le he contado a la madre 

que nunca he percibido lo que me recomendó inicialmente frente a esa situación en la 

piscina, y parece que le ha dado más seguridad, al punto que en este último mes, le dijo: 

“porque no te pones una pantaloneta para ir a piscina y vas cómoda y si alguien te 

pregunta por tus lunares o te los mira le puedes contestar que son lo más lindo que tienes 
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y esos te hacen única”, se está atreviendo hacer apuestas que antes no hacían.  Creó que 

lo importante es naturalizar la situación, lograr transmitir a quien sienta curiosidad o esté en 

relación con ella, como lo que es, un rasgo del cuerpo y permitir que se pregunte y se 

hable de este de la forma más natural, sin tanto adorno,  ya que entre más conocemos de 

algo, más lo volvemos natural y cotidiano. 

Otros obstáculos sociales también están relacionados con creer que las intervenciones son 

inútiles pues la discapacidad no tiene cura, por esto es que otra meta que tengo en mi 

trabajo diario es poder renunciar al nihilismo terapéutico, con este me refiero a creer que 

sin importar la intervención que se haga no habrá avances en el paciente; no obstante 

aunque no hay que desconocer que existen necesidades físicas o cognitivas, no pueden 

ser un limitante que obstaculice el progreso del niño, por ejemplo: "nunca va a poder 

hablar, no le expliques que no entiende, por más que le sigas leyendo no te va a 

comprender", y esto no implica que hay que dejar de hablarles o creerlos incapaces, como 

si no fuesen sujetos, pienso que exigir a veces será parte de nuestra labor, sin llegar a ser 

quien que comande al acompañado. 

Por último, me gustaría agregar que lo expuesto anteriormente, no tendría sentido si no 

hubiese comprendido que la función del acompañante terapéutico es situacional, flexible y 

plástica, como se definió en una actividad realizada en la fundación donde trabajo (en la 

cual hacían referencia las funciones del A.t.  Citando a Gabriel Pulice). Y por esto me 

permito compartir una experiencia que ejemplifica mejor ese quehacer como algo flexible y 

que aparece partiendo de lo cotidiano: la chica que acompaño actualmente tiene algunas 

dificultades en la comprensión e interpretación de textos, sobre todo si son extensos, pero 

le gusta escribir y prefiere la comunicación de sus emociones o sentimientos por este 

medio, las llama cartas y las entrega a sus pares y a otros adultos, no obstante en su 

colegio, según la maestra estaba fomentándose la indisciplina, pues los chicos pasaban 

papelitos con mensajes y perdían su concentración, así que las prohibió; sin embargo note 

que se limitaba el medio de expresión que usaba constantemente, así que decidí construir 

un buzón para las cartas, el cual le permitiera guardar sus mensajes, posteriormente hable 

con la docente explicándole que entendía el tema de la indisciplina, pero que en el caso de 

la niña se estaba negando una forma de expresión, le recordé algunas situaciones en las 

cuales se negaba a expresarse con palabras pero lo hacía con cartas y logramos acordar 

un espacio cada 15 días, en el que le posibilitará entregar esos mensajes que almacena en 
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el buzón durante todo ese periodo de tiempo; cuando le comenté a la chica sobre el buzón, 

se alegró y pronto se puso hacer cartas, se le noto que tenía mucho que decir.  

En conclusión el lugar del At en el tratamiento de un niño en condición de discapacidad 

está en acompañar la construcción del propio lugar en su entorno familiar, social y 

educativo, que posibilite que exista un lazo social que se perdió cuando apareció la 

discapacidad en sus vidas. Y todo este proceso se fortalecerá por medio de la escucha de 

sus necesidades y síntomas para asumir el rol necesario según el momento lo exija, 

valerme de la subjetividad del acompañado para alcanzar la integración del cuerpo físico y 

mental como propio, promover la autonomía como la elección y no solo como la posibilidad 

de ejercer su autocuidado, renunciar al estereotipo y al nihilismo terapéutico, exigir sin 

llegar a caer en ser el capataz del acompañado, en resumen siendo situacionales, flexibles 

y plásticos en nuestro quehacer. 
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¿Qual é o papel do acompanhante terapêutico no tratamento de uma 

criança em condição de deficiência? 

 

Em algumas famílias com crianças incapacitante, lugar da criança parece estar perdido ou 

invadido por outra coisa, é como se isso tivesse sido substituído no momento em que 

aparece a notícia sobre a deficiência, transgredindo os primeiros desejos maternos e 

paternos filho ideal, terminando quando a comunicação é recebida que esta condição será 

parte de suas vidas; como se ele vai tomar naquele lugar, e acabam deformando o seu 

espaço social e familiar. Isto pode ser visto quando eles crescerem, adolescentes ou 

adultos são e ainda continuar concebendo-os como filhos; relacionar com eles, oferecendo 

apoio na maioria ou a totalidade de suas atividades e, eventualmente, acabam decidindo 

por eles, independentemente da sua idade, em outros casos, não permitir-lhes desfrutar de 

sua infância como as famílias temem constantemente para a sua saúde, É como se a 

posição teve que tirar qualquer outra família, exceto que correspondeu a eles. E eu acho 

que é onde a figura do acompanhante terapêutico começa a ser importante no tratamento 

de estado de invalidez criança porque promove a construção de sua própria família, lugar 

social e educacional; Considero fundamental inicialmente para estabelecer uma ligação 

através da escuta permitindo apresentar suas experiências, desejos e ansiedades, a fim de 

fazer sentido de tudo isso para a criança e, portanto, pode ser localizado em um lugar ou 

posição que lhes permita sentir parte de algo; falta, por vezes, ser ouvido, pois em alguns 

casos eles não falam com palavras, mas com ações são desprezados, e no caso em que 

eles usam palavras também são ignorados, 

Como um acompanhante terapêutico meu interesse é restaurar esse lugar em sua família, 

da sociedade e espaço acadêmico, para o qual eu jogar vários papéis, quer ouvir as suas 

necessidades, identificar os seus sintomas físicos ou acompanhar sua saúde, para usar 

aplicações diferentes que oferecem soluções diferentes; Permito-me dar um exemplo do 

trabalho feito atualmente com a menina que acompanhou, ele é de 11 e de acordo com 

suas EPS (empresas de serviços de saúde na Colômbia) sua condição é chamada de 

leptomeninges melanose neurocutânea com hemiparesia membro inferior e lado superior 

esquerdo de seu corpo e epilepsia focal assintomática, em resumo apresenta moles sobre 

o corpo, especificamente o sistema nervoso que afecta a função física e cognitiva,Você 

pode ter sentimentos repentinas e inexplicáveis de alegria,iraou tristeza); Então, para 
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acompanhar estes sintomas, às vezes eu me tornar diferentes ferramentas, como estou 

ficar para suportar o aumento ou diminuição de certas plataformas, também travesseiro 

quando apresentando convulsões e pede mentira para aliviar a sua dor de cabeça, eu sou 

seu carro ou veículo quando ajudou a mover-se porque a sua baixa tensão e perder a sua 

visão periférica e tem dificuldade de movimentação e às vezes eu me transformo no 

semáforo, uma vez que desenvolveu um jogo que, quando apresentou um episódio de 

convulsão e me diz que sente que movimentos bruscos são mais comuns e angustiante, 

parece-me que imitavam as funções de um semáforo: vermelho e ela diz-me parar, 

amarelo e verde para ir devagar para andar mais rápido. Na instituição, há outros casos 

como a paralisia cerebral,  onde a AT é o motor que acciona o aparelho de cadeira de 

rodas ou deslocamento..  E enquanto você está no processo de se tornar uma ferramenta 

também é ouvido como eles experimentam estes sintomas, e ouvir não me refiro apenas a 

textuais, ou seja, as suas palavras, mas também suas expressões não-verbais, como são 

os seus gestos ou olhar que transmitem a dor física e mental que acompanha a família eo 

assunto desde a deficiência ocorre porque eles são constantemente confrontados com o 

médico, histórico, cultural e paternos que é "normal" e fala patológica, e todas essas 

crenças destaca doença como algo que não vai ser curado e encostas vida, que é doloroso 

e sem esperança. Eu era capaz de experimentar e através de diferentes expressões 

podem transmitir a sua dor, por exemplo questionar sobre sensações físicas; a menina que 

acompanhou me disse: "está agitando apenas sentir que o mundo está tremendo" e refere-

se e sentir-se em sua cabeça no momento da sua apreensão, ou às vezes tudo o que pede 

é: "Passe-me sua mão e agarrar-me forte "ou tocar sua testa, solicitando que o acariciado, 

indica que esta ajuda a aliviar sua dor. e contra psíquica se recusa a aceitar que algumas 

actividades que são complicadas ou irá afectar a sua saúde, eg hop em algumas atrações 

de um parque de diversões, porque quando confrontados com esta situação fica irritado e 

termina em lágrimas, fazer perguntas como "por que eu não e pode apontar para outras 

crianças afirmando:"-los, se puder, deixe-me por favor". 

Angústia é também evidente na forma como o estado de invalidez criança concebe o seu 

próprio corpo e eu acho que o lugar do acompanhante terapêutico é também para 

acompanhar a construção e integração do corpo físico e mental, por isso, quero dizer que 

em alguns casos como se fosse corpos de outras pessoas, como se os elementos que o 

compõem, não tinha nenhuma relação com as funções intrínsecas (por exemplo mão serve 

para agarrar ou segurar, mas alguns parecem não perceber isso ou ele sobre as funções 
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como respiração, comer, entre outros), há um corpo físico que corresponde a um muito 

diferente do que é concebido mentalmente; para esta tarefa eu uso o jogo que por sua vez 

permite-me a compreender a sua subjetividade. No meu trabalho que fazemos atividades 

diárias, jogos que permitem compreender o seu próprio corpo, como ao escovar os dentes, 

jogado para mostrar a língua; porque muitas vezes ele comenta que desgostos que não é 

mostrada, dando-lhe dor, o que é muito raro, enquanto os dentes lavar escovar a língua 

sem expressa a aversão à primeira mostrou também pedir-lhe para me ajudar a abrir um 

objeto com a mão esquerda e parece tornar membro consciência que considera quase 

inexistente, porque às vezes parece que ele não se sente nem pode ver; enquanto 

mostrando-me como você pode usar sua mão em várias atividades como quando 

cantamos e nós batemos nossas mãos, que leva em conta os recalls. enquanto os dentes 

escovar a língua sem expressa a aversão à primeira mostrou lavar, eu também pedir-lhe 

para me ajudar a abrir um objeto com a mão esquerda e parece fazer membro consciência 

que considera quase inexistente, porque às vezes parece que não sente nem pode ver; 

enquanto mostrando-me como você pode usar sua mão em várias atividades como quando 

cantamos e nós batemos nossas mãos, que leva em conta os recalls. enquanto os dentes 

escovar a língua sem expressa a aversão à primeira mostrou lavar, eu também pedir-lhe 

para me ajudar a abrir um objeto com a mão esquerda e parece fazer membro consciência 

que considera quase inexistente, porque às vezes parece que não sente nem pode ver; 

enquanto mostrando-me como você pode usar sua mão em várias atividades como quando 

cantamos e nós batemos nossas mãos, que leva em conta os recalls. 

A construção do corpo físico e mental também facilita a tomada de decisão tanto o que 

você quer para o seu próprio corpo e outras preferências psíquicos (como escolher o que 

eles gostam de comer, vestir, brincar, entre outros), que irá cimentar e formar a sua 

autonomia é outro dos objetivos e ideais do meu trabalho como acompanhante terapêutico 

não deixa de ser importante definir cada um deles o que suas decisões serão e como a 

família pode intervir e se envolver neste processo, uma vez que em vários momentos para 

proteger o seu saúde e ansiedade que provoca-los a negar a oportunidade para 

exploração e aprendizagem (permitindo erro, suja, caindo, para que eles possam viver no 

mundo). É essencial distinguir entre a geração de comportamentos de independência ou 

de auto-cuidado, 
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E considerando que na Colômbia o processo cultural de compreender e aceitar a diferença 

no corpo, está em seus estágios iniciais, uma vez que está aparecendo e pensar em si, é 

provável que correr em obstáculos sociais, que seriam aqueles imaginário de como eles 

devem ser tratados meninos em situação de invalidez, popularmente chamado de 

estereótipos que em alguns casos conseguir segregar a criança, e parte do que fazemos é 

que esses fatores podem ser qualquer coisa que não é desconfortável para ele e sua 

família, e com a ajuda de tratamento e atividade passageiros torná-lo parte de sua vida, 

voltar ao exemplo da menina com quem trabalho, uma vez que uma menina perguntou: "o 

que você tem aí" Ele disse que um de seus moles, ela respondeu calmamente é uma 

toupeira, e esta menina veio e me deu a pergunta " Além disso, eu disse a mãe nunca 

percebeu o que inicialmente recomendado contra essa situação na piscina, e parece ter 

dado mais confiança para o ponto que no mês passado, ele disse, "porque você não 

colocar um pantaloneta para ir para a piscina e vai confortável e se alguém pede para seus 

moles ou olha você pode responder a você é a coisa mais linda que você tem e os que 

fazem único ", ele ousado fazer apostas que não foram feitas. Eu acho que o importante é 

a naturalizar a situação, capaz de transmitir que sentem curiosidade ou é em relação a ele, 

para o que é, uma característica do corpo e permitir-lhes para perguntar e falar sobre isso 

da maneira mais natural, sem muito adorno , porque quanto mais sabemos sobre algo, 

mais você se torna natural, todos os dias. a tal ponto que, no mês passado, ele disse, 

"porque você usa um shorts para ir piscina e confortável indo e se alguém pede para seus 

moles ou você aparência pode responder Você é a coisa mais linda que você tem e 

aqueles que você torná-lo único ", ele ousado fazer apostas que não foram feitas. Eu acho 

que o importante é a naturalizar a situação, capaz de transmitir que sentem curiosidade ou 

é em relação a ele, para o que é, uma característica do corpo e permitir-lhes para 

perguntar e falar sobre isso da maneira mais natural, sem muito adorno , porque quanto 

mais sabemos sobre algo, mais você se torna natural, todos os dias. a tal ponto que, no 

mês passado, ele disse, "porque você usa um shorts para ir piscina e confortável indo e se 

alguém pede para seus moles ou você aparência pode responder Você é a coisa mais 

linda que você tem e aqueles que você torná-lo único ", ele ousado fazer apostas que não 

foram feitas. Eu acho que o importante é a naturalizar a situação, capaz de transmitir que 

sentem curiosidade ou é em relação a ele, para o que é, uma característica do corpo e 

permitir-lhes para perguntar e falar sobre isso da maneira mais natural, sem muito adorno , 

porque quanto mais sabemos sobre algo, mais você se torna natural, todos os dias. Daring 
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está fazendo apostas que não foram feitas. Eu acho que o importante é a naturalizar a 

situação, capaz de transmitir que sentem curiosidade ou é em relação a ele, para o que é, 

uma característica do corpo e permitir-lhes para perguntar e falar sobre isso da maneira 

mais natural, sem muito adorno , porque quanto mais sabemos sobre algo, mais você se 

torna natural, todos os dias. Daring está fazendo apostas que não foram feitas. Eu acho 

que o importante é a naturalizar a situação, capaz de transmitir que sentem curiosidade ou 

é em relação a ele, para o que é, uma característica do corpo e permitir-lhes para 

perguntar e falar sobre isso da maneira mais natural, sem muito adorno , porque quanto 

mais sabemos sobre algo, mais você se torna natural, todos os dias. 

Outros obstáculos sociais também estão relacionadas a acreditar que as intervenções são 

inúteis porque a deficiência não tem cura, este é um outro objetivo que eu tenho no meu 

trabalho diário é renunciar ao niilismo terapêutico, com isto quero dizer acreditar que não 

importa a intervenção que nenhum progresso é feito no paciente; No entanto, embora não 

devemos ignorar que existem necessidades físicas ou cognitivas, não pode ser um fator 

limitante impedindo o progresso da criança, por exemplo, "nunca vai ser capaz de falar, 

não explicam que você não entende, mesmo se você manter não ler você vai entender ", e 

isso não significa que você tem que parar de falar ou incapaz de acreditar neles, como se 

fossem assunto, eu acho que a demanda vai ser por vezes parte do nosso trabalho, sem 

ser aquele que comanda a empresa. 

Finalmente, gostaria de acrescentar ao acima, seria sem sentido se não tivesse entendido 

a função de acompanhamento terapêutico é situacional, flexível e plástico, conforme 

definido em uma atividade na fundação onde o trabalho (onde referido pelo citando 

funções em Gabriel Pulice). E assim eu deixe-me compartilhar uma experiência que melhor 

exemplifica essa tarefa como algo flexível e exibido com base no cotidiano: a menina que 

eu acompanhá-lo têm actualmente algumas dificuldades na compreensão e interpretação 

de textos, especialmente se eles são extensos, mas gosta de escrever e prefere se 

comunicar suas emoções ou sentimentos aqui telefonemas e cartas entregues aos seus 

pares e outros adultos, no entanto, como o professor em sua escola que está sendo 

fomentado indisciplina, como os meninos passaram tiras de papel com mensagens e 

perdeu sua concentração, de modo que o proibiu; No entanto, note que os meios de 

expressão constantemente utilizado era limitado, então eu decidi construir uma caixa de 

correio para cartas, o que permitiu para armazenar suas mensagens, então fale com o 
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professor explicando que ele entendeu a questão da indisciplina, mas no se a menina 

estava se recusando uma forma de expressão, lembrei-me algumas situações em que ele 

se recusou a expressar em palavras, mas feita com letras e nós concordamos em um 

espaço a cada 15 dias, o que tornará possível entregar essas mensagens armazenadas 

em a caixa de correio durante esse período; Quando eu disse para a menina na caixa de 

correio, ele estava feliz e logo começou a letras, eu notei que ele tinha muito a dizer. de 

modo que o proibiu; No entanto, note que os meios de expressão constantemente utilizado 

era limitado, então eu decidi construir uma caixa de correio para cartas, o que permitiu 

para armazenar suas mensagens, então fale com o professor explicando que ele entendeu 

a questão da indisciplina, mas no se a menina estava se recusando uma forma de 

expressão, lembrei-me algumas situações em que ele se recusou a expressar em 

palavras, mas feita com letras e nós concordamos em um espaço a cada 15 dias, o que 

tornará possível entregar essas mensagens armazenadas em a caixa de correio durante 

esse período; Quando eu disse para a menina na caixa de correio, ele estava feliz e logo 

começou a letras, eu notei que ele tinha muito a dizer. de modo que o proibiu; No entanto, 

note que os meios de expressão constantemente utilizado era limitado, então eu decidi 

construir uma caixa de correio para cartas, o que permitiu para armazenar suas 

mensagens, então fale com o professor explicando que ele entendeu a questão da 

indisciplina, mas no se a menina estava se recusando uma forma de expressão, lembrei-

me algumas situações em que ele se recusou a expressar em palavras, mas feita com 

letras e nós concordamos em um espaço a cada 15 dias, o que tornará possível entregar 

essas mensagens armazenadas em a caixa de correio durante esse período; Quando eu 

disse para a menina na caixa de correio, ele estava feliz e logo começou a letras, eu notei 

que ele tinha muito a dizer. então eu decidi construir uma caixa de correio para cartas, o 

que permitiu para armazenar suas mensagens, então fale com o professor explicando que 

ele entendeu a questão da indisciplina, mas no caso da menina estava se recusando uma 

forma de expressão, lembrei algumas situações em que se recusou a expressar em 

palavras, mas fez concordamos com letras e um espaço a cada 15 dias, o que lhe 

permitirá entregar essas mensagens armazenadas na caixa de correio durante esse 

período; Quando eu disse para a menina na caixa de correio, ele estava feliz e logo 

começou a letras, eu notei que ele tinha muito a dizer. então eu decidi construir uma caixa 

de correio para cartas, o que permitiu para armazenar suas mensagens, então fale com o 

professor explicando que ele entendeu a questão da indisciplina, mas no caso da menina 
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estava se recusando uma forma de expressão, lembrei algumas situações em que se 

recusou a expressar em palavras, mas fez concordamos com letras e um espaço a cada 

15 dias, o que lhe permitirá entregar essas mensagens armazenadas na caixa de correio 

durante esse período; Quando eu disse para a menina na caixa de correio, ele estava feliz 

e logo começou a letras, eu notei que ele tinha muito a dizer. mas no caso da menina 

estava recusando uma forma de expressão, recordei algumas situações em que ele se 

recusou a expressar em palavras, mas feita com letras e nós concordamos em um espaço 

a cada 15 dias, o que tornará possível entregar estes mensagens armazenadas na caixa 

de correio durante esse período; Quando eu disse para a menina na caixa de correio, ele 

estava feliz e logo começou a letras, eu notei que ele tinha muito a dizer. mas no caso da 

menina estava recusando uma forma de expressão, recordei algumas situações em que 

ele se recusou a expressar em palavras, mas feita com letras e nós concordamos em um 

espaço a cada 15 dias, o que tornará possível entregar estes mensagens armazenadas na 

caixa de correio durante esse período; Quando eu disse para a menina na caixa de correio, 

ele estava feliz e logo começou a letras, eu notei que ele tinha muito a dizer. 

Em conclusão, o lugar de At no tratamento de uma criança em estado de invalidez é 

acompanhar a construção do próprio lugar em seu ambiente familiar, social e educacional, 

permitindo a existência de um vínculo social que foi perdido quando ele apareceu 

deficiência em suas vidas . E este processo será reforçada, ouvindo suas necessidades e 

sintomas para assumir o papel necessária, dependendo do tempo necessário, aproveito 

subjetividade em conjunto para alcançar a integração da física e mental e corporal, 

promover a autonomia e escolha e não apenas a possibilidade de exercer auto-cuidado, 

dê-se o estereótipo eo niilismo terapêutico, sem queda da demanda a ser acompanhada 

capataz, em suma ser situacional, flexível e plástico no nosso trabalho. 
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Palavras-chave: Deficiência, papel, situacional, em vez. 

Tema: A técnica do AT nas suas diversas áreas de atuação. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


