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RESUMO

Muitos estudos mostram a importancia dos programas de remediacao
fonologica para melhorar as habilidades de leitura e escrita; no entanto, poucos se
preocupam com o0s resultados que poderiam ser encontrados em alunos com
Sindrome de Down. Desta forma, o presente estudo teve como objetivo geral
verificar a eficacia do programa de remediacdo fonologica nos niveis de leitura e
escrita em alunos com a referida sindrome, e como objetivo especifico observar o
desempenho destes nas habilidades de consciéncia fonologica, leitura e escrita.
Participaram do estudo oito alunos com diagndstico da Sindrome de Down em fase
alfabética de aprendizagem da escrita. Eles foram divididos em dois grupos: Grupo
Experimental (GE) e Grupo Controle de Espera (GC). O estudo aconteceu nas
escolas onde os participantes estavam matriculados e envolveu trés fases: pré-teste,
intervencdo e pods-teste. Foi utilizado o delineamento de grupos e instrumentos
variados para selecao e caracterizacao dos participantes e mensuracao da eficacia
do programa de intervencdo. Na intervencdo, foi empregue o programa de
remediacdo fonologica, constituido de oito etapas (correspondéncia grafema—
fonema 1, discriminacao de fonemas em silabas, classificacdo de palavras pares,
discriminacdo de fonemas em palavras, correspondéncia grafema—fonema 2,
identificacdo de fonema, segmentacdo de fonema e supressdo de fonema). A
andlise dos dados se deu por meio da comparacdo do desempenho dos
participantes no pré-teste e no pos-teste. Os resultados demonstraram que o0
programa de remediacao fonolégica foi eficaz para escolares com Sindrome de
Down, pois possibilitou melhora no desempenho dos oito alunos nas provas de
consciéncia fonoldgica, leitura em voz alta e escrita sob ditado, quando comparadas
as situacdes de pré e pos-teste. Concluiu-se que, além de eficaz, o programa é de
facil aplicabilidade e entendimento por parte desta populacdo, proporcionando
resultados favoraveis em um curto periodo de tempo. Sua aplicacéo, por parte das
professoras de alunos com a referida sindrome, é importante para o auxilio a

aprendizagem da leitura e da escrita.

Palavras-chave: Educacdo Especial. Sindrome de Down. Leitura e escrita.

Consciéncia fonologica. Remediagéo fonoldgica.



ABSTRACT

Many studies show the importance of remediation programs to improve
phonological skills of reading and writing, however few are concerned with results
that could be found in students with Down syndrome. Thus, the main objective of the
present study was to determine the effectiveness of the program for phonological
remediation in the levels of reading and writing in students with the syndrome. The
specific objectives were to verify students performance on phonological awareness
and abilities on reading and writing. Eight students, with a diagnosis of Down
syndrome considered literate by their teachers, participated of the study. They were
divided into two groups: experimental group (EG) and control group of expected
(CG). The study was conducted in schools where the participants were enrolled and
involved three phases: pre-test, intervention and post-test. A design of various
groups and tools for selection and characterization of the participants, as well as the
measuring the effectiveness of the intervention program, was used. During
intervention a Phonological Remediation Program was used and consisted of 8
stages: grapheme-phoneme correspondence 1, Breakdown of phonemes in
syllables; Classification pairs words; Breakdown of phonemes in words; grapheme-
phoneme correspondence 2; Identification of phoneme; Segmentation of phoneme
and suppression of phoneme. Data analysis were made by comparing the
performance of participants in the pre-and post-test. The results demonstrated that
the Phonological Remediation Program was effective for students with Down
syndrome, since it allowed improvement in the performance in tests of phonological
awareness, reading aloud and writing under dictation of by eight students when
compared to pre and post test situations. It was concluded that besides being
effective, the program is easy to apply and of easy understanding by this population,
and provides favorable results in a short period of time. Its application by the
teachers of Down syndrome students is important to facilitate reading and writing

learning.

Key Words: Special Education, Down Syndrom, Reading and Writing, Phonological
Awareness, Phonological Remediation
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1 INTRODUCAO

A Sindrome de Down (SD) foi descrita primeiramente por Jean
Esquirol, em 1838, mas foi Langdon Down, em 1866, em seu trabalho sobre a
classificacdo étnica dos individuos deficientes, que mereceu o crédito pela descricao
caracteristica desta entidade clinica, intitulando-a inicialmente de “idiotia
mongoldide”. Desde 1959, ela leva seu nhome (Lemieux ,1989; Sanvito 1997).

Depois desse trabalho inicial, vieram outros que contribuiram para
aprofundar o conhecimento sobre a Sindrome de Down. Dentre eles, estdo os de
Fraser e Michell (1876), o de Ireland (1877), que distinguiu a “idiotia mongol6ide” da
“idiotia cretindide”, o de Wilmarth (1890) e o de Telford Smith (1896), que descobriu
uma técnica de tratamento utilizando o hormdonio tireoidiano.

Foi, todavia, somente em 1932, que um oftalmologista holandés
chamado Waardenburg sugeriu que a ocorréncia da Sindrome de Down seria
causada por uma aberracdo cromossdmica. Dois anos mais tarde, em 1934, nos
Estados Unidos, Adrian Bleyer supds que essa aberracdo poderia ser uma trissomia.

Parecia, portanto, que a descoberta da causa da Sindrome de Down
estava proxima. Contudo, foram necessarias mais de duas décadas para que isso
ocorresse. Foi somente em 1959 que o Dr. Jerome Lejeune e Patricia A. Jacobs,
com seus respectivos colaboradores, descobriram, quase que simultaneamente, a
existéncia de um cromossomo extra (Schwartzman, 1999).

A variedade de caracteristicas que acometem o0s individuos com
Sindrome de Down influencia o desenvolvimento e a aprendizagem. Tristdo e
Feitosa (1998) afirmam que a linguagem é a area do desenvolvimento do
comportamento das pessoas com Sindrome de Down mais comprometida, quando
comparada com outras areas como a do desenvolvimento cognitivo, sdcio-afetivo e
motor. Assim como a linguagem oral, também a comunicacdo escrita aparece
comprometida em seus portadores, havendo dificuldades no processo de
alfabetizacao.

A aprendizagem da leitura necessita que a crianga esteja atenta ao fato
de que a linguagem oral é composta de palavras e sentencas separadas,
descobrindo que estas correspondem a unidades da fala. Além disso, a crianca

precisa se conscientizar sobre os fonemas. Portanto, a consciéncia dos fonemas é
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imprescindivel para a aprendizagem da leitura no sistema de escrita alfabético como
o da Lingua Portuguesa, pois geralmente as letras do alfabeto correspondem aos
fonemas (FERREIRO; TEBEROSKY, 1995).

A consciéncia fonoldgica refere-se tanto a consciéncia de que a fala
pode ser segmentada quanto a habilidade de manipular tais segmentos. A
importancia da consciéncia fonolégica para o processo de aquisicdo da leitura e da
escrita tem sido bastante reconhecida. De fato, um grande niumero de estudos relata
qgue a habilidade de estar conscientemente atento aos sons da fala se correlaciona
com 0 sucesso na aquisicéo da leitura e escrita. Além disso, uma série de estudos
mostra que procedimentos sistematicos para desenvolver consciéncia fonologica
facilitam tal aquisicao (CAPOVILLA; CAPOVILLA, 2000).

Considerando-se que a consciéncia fonoldgica pode interferir na
aquisicdo e no desenvolvimento do codigo escrito, muitos sdo os estudos que
mostram a importancia dos programas de treinamento das habilidades de
consciéncia fonoldgica ou remediacado fonoldgica no processo de aprendizagem da
leitura e da escrita; entretanto, poucos sdo aqueles que procuraram estudar o0s
resultados quando o programa de intervencao € aplicado em pessoas com Sindrome
de Down. Desta forma, neste estudo, buscamos investigar os resultados do
programa de remediacdo fonolégica quando os participantes apresentam esta

sindrome.
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2 SINDROME DE DOWN E O DESENVOLVIMENTO DA LEITURA E DA ESCRITA

2.1 A Sindrome de Down

A Sindrome de Down é considerada a mais frequente das sindromes
genéticas, estimada em 1/700 nascimentos, independente de fatores raciais ou
socioeconémicos (SMITH, 1985; KOIFFMANN; DIAMENT; WAJNTAL, 1996;
SANVITO, 1997).

Segundo Sanvito (1997), a Sindrome de Down € um acidente bioldgico
gue tem como base etioldgica a trissomia do cromossomo 21. Essa anormalidade
caracteriza-se principalmente pela presenca de 47 cromossomos, em virtude de um
cromossomo extra (95% dos casos), ou ocorre por translocacdo do cromossomo 21.
Nesse acometimento, o numero total de cromossomos é 46, com translocacdo de
uma por¢do do cromossomo 21 (2% dos casos) e mosaicismo (3% dos casos). As
caracteristicas clinicas sdo constantes e repetem-se em todos os pacientes.

As caracteristicas fisicas exibidas pela pessoa com a Sindrome de
Down sdo inUmeras e marcantes, podendo ser facilmente reconhecidas desde o
nascimento. Sao relatadas como caracteristicas prega palmar Unica, braquicefalia,
pregas epicanticas, base nasal achatada, hipoplasia da regido mediana da face,
diametro frontoccipital menor, pesco¢co curto em relagdo ao ndo portador da
sindrome, lingua protusa e hipotensa, orelhas pequenas e subdesenvolvidas, figado
e baco grandes, presenca de clinodactiliahipotonicidade, reflexo de moro fraco,
hiperextendibilidade articular, excesso de pele atras do pescoco, perfil facial
aplanado, fissuras palpebrais em declive, auriculas anémalas, displasia pélvica,
displasia da falange média do quinto dedo e rugas simianas, hipotonia do sistema
estomatognatico, retardo do desenvolvimento mental e indicios de um processo
precoce de envelhecimento (MURAHOVSCHI, 1981; BRAWVALD; ISSELBACHER,
1988; SHWARTZMAN, 1992; UMPHRED, 1994). Contudo, vale ressaltar que estas
caracteristicas ndo estdo presentes em todas as pessoas com a referida sindrome
(SHWARTZMAN, 2003).

Estas pessoas apresentam, portanto, um quadro clinico polimorfo, que
consiste numa combinacéo particular de anomalias, sendo o tragco mais importante o

retardo mental, as alteracbes do desenvolvimento e as dificuldades para
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aprendizagem, de um modo geral (SANVITO, 1997). Frequentemente, ha
comprometimentos associados, incluindo a perda auditiva e anomalias cardiacas
congénitas, que estao presentes em 40% destes individuos (UMPHRED, 1994).

As caracteristicas clinicas freqlientes na sindrome acabam por
interferir no desenvolvimento global do portador. Os aspectos sindrémicos, fisicos,
cognitivos e ambientais sdo fundamentais para determinar o seu nivel de
desenvolvimento que, apesar de previsto com atraso, também tém carater particular,
ocorrendo com variagfes pessoais. Sendo assim, existem iniUmeras variaveis para
se considerar no padrdo de aquisicdo de linguagem destes individuos (LEFEVRE,
1998).

As anomalias caracterizam-se por uma deficiéncia de desenvolvimento
central, que pode ser evidenciada no atraso do desenvolvimento mental e fisico. Isso
quer dizer que as criancas acometidas pela sindrome desenvolvem-se num ritmo
mais lento em relacdo as criancas “normais”, seguindo as mesmas etapas do
desenvolvimento das ultimas (LAURETTO, 1997).

Do ponto de vista das aquisicdes e do desenvolvimento, a literatura
especializada descreve alteracdes em todos os niveis: motor, cognitivo e linguistico.
O desenvolvimento global do individuo com a Sindrome de Down ocorrerd com
atraso. Este atraso esté frequentemente relacionado as alteragbes neuroldgicas, ao
padrdo maturacional que é lentificado, bem como a outros fatores enddgenos e
exdgenos interferentes.

Com relacdo a cognicdo, o individuo com Sindrome de Down
apresenta altera¢cfes variadas, desde deficiéncia intelectual leve até severa. Assim,
€ possivel encontrar uma larga extensdo em sua funcdo cognitiva. O processo de
aprendizagem, via de regra, ocorrera com atrasos diversos, interferindo nas relagdes
gue este exerce em seu ambiente. Do ponto de vista da linguagem, observa-se que
sempre ocorrerdo atrasos em todos 0s niveis sintatico/semantico, pragmatico,
fonético e fonolégico (CARR, 1995; HOWLIN; WING; GOULD, 1995).

Oliveira et al.(1992) mostram que as pessoas com Sindrome de Down
tém o desenvolvimento de fala tardio, e que compreendem acima do que s&o
capazes de emitir, embora seu comprometimento persista até a idade adulta, tanto
na expressao da linguagem como na recepcgao.

Estudos sobre desenvolvimento da linguagem em pessoas com

Sindrome de Down evidenciam que 0s atrasos maiores parecem ocorrer
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principalmente na area da comunicacao (FISCHER, 1988; MILLER, 1995), de forma
especial na expressao verbal. Por outro lado, a compreenséao verbal vem associada
a expressao gestual e pode ser considerada area em vantagem no desenvolvimento
de criangas com Sindrome de Down (CASELLI et. al., 1998).

Segundo Chapman e Hesketh (2000), o aspecto fonoldgico em
pessoas com esta sindrome tém o desenvolvimento mais lento do que em pessoas
“normais”, embora a sequéncia geral pareca acompanhar o desenvolvimento das
criangas que ndo a apresentam. A inteligibilidade da fala permanece baixa na
maioria das pessoas com esta sindrome; verificando-se maior variabilidade na
freqiéncia fundamental e inadequacdo no controle da taxa de fala e na entonacéo
da sentenca.

Na Sindrome de Down, a auséncia de apari¢cao das primeiras palavras,
dos primeiros ensaios verbais com significados, na idade habitual, ndo € o primeiro
sintoma de atraso do desenvolvimento da comunicacdo. A possibilidade de falar
implica na atitude somatica para formar sons e uni-los entre si. Muitos tém
dificuldades praxicas consideraveis, com mau controle da respiracao e dos 6rgaos
da fonacéo, podendo ser incapazes de emitir um certo nimero de sons e, sobretudo,
de consoantes. A lingua e os labios podem ndo ser suficientemente moéveis, 0s
movimentos mal coordenados e a articulagdo dos fonemas inadequada
(PUESCHEL, 1993).

O atraso no desenvolvimento da linguagem, o menor reconhecimento
das regras gramaticais e sintaticas da lingua, bem como as dificuldades na producao
da fala apresentadas por essas criangas as leva a terem um vocabuldrio mais
reduzido, o que, geralmente, faz com que elas ndo consigam se expressar na
mesma medida em que compreendem o que é falado, levando-as a serem
subestimadas em termos de desenvolvimento cognitivo (BUCKLEY; BIRD, 1994). De
acordo com Schwartzman (1999, p. 62), apesar destas dificuldades, “a maioria dos
individuos faz uso funcional da linguagem e compreende as regras utilizadas nas
conversacgoes”.

O desenvolvimento neuropsicomotor acontece basicamente seguindo o
mesmo padrdo, porém com um atraso que varia dependendo da estimulacédo que o
individuo recebe e do grau de severidade da deficiéncia mental (OLERON, 1992).

A forma como o outro lida com as interferéncias fisicas da criangca com

Sindrome de Down interfere muito na aquisicdo da linguagem. Devido a hipotonia,
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ao atraso do desenvolvimento motor e a dificuldade em manter o contato visual, este
bebé pode ter maior dificuldade em estabelecer contato pelo olhar, mas isto nao
significa que ele ndo tenha interesse em interagir com as pessoas e com 0s objetos.
Se a mae nédo se colocar proxima ao rosto do bebé, dando-lhe suporte fisico para o
contato visual, a crianca ndo vai conseguir interagir (MUNDY, 1995;
SCHWARTZMAN, 1998).

De acordo com os resultados de Alvarenga (1999), quanto a producéo
de fonemas, sdo pouco significativas as alteragcbes na fala das pessoas com
Sindrome de Down. Ja quanto a linguagem, a menor dificuldade é na compreensao
e a maior é na expressao. Segundo o autor (1999), a elaboracdo e a expressédo de
idéias parece estar significativamente mais comprometida que a compreensao,
porém, ndo o suficiente para prejudicar o carater funcional da linguagem, como
impedi-los de manter um dialogo com coeréncia, narrar experiéncias vividas ou
comunicar-se com pessoas estranhas e serem compreendidos. A comunicacao oral
dos individuos com algum grau de escolaridade concluido, em alguns aspectos,
apresenta-se superior a do grupo de alfabetizados sem escolaridade. E, além disso,
as interacdes sociais vividas pelos participantes podem ser também responsaveis
pelo desenvolvimento alcancado pelos mesmos.

Martins (1996) relata que a fala bem articulada ndo € pré-condicédo
para que a crianga comece, intencionalmente, a grafar letras na elaboracdo de sua
escrita, e que uma boa articulacdo nem sempre encurta o tempo que a crianca leva
para iniciar essa utilizacdo de letras. Além disso, 0s gestos aparecem como
complementativos da fala e explicativos de falas ininteligiveis.

Pueschel (1993) sublinha que muitas criancas (60 a 80%) com
Sindrome de Down apresentam déficit auditivo de leve a moderado, podendo ser por
motivos condutivos ou neurossensoriais.

Schwartzman (1998) afirma que a Sindrome de Down pode causar
uma variedade de caracteristicas fisicas e cognitivas que faz mais provavel o
aparecimento de dificuldades na aquisicdo da linguagem. Entre essas
caracteristicas, estdo as repetidas infeccdes de ouvido médio, que podem levar a
perda de audicao (em geral condutivas).

Porto et al. (2000) fizeram um estudo com o objetivo de caracterizar a
producdo articulatéria e os processos fonologicos realizados por 14 criangas, por

meio de repeticdo de palavras, utilizando como apoio visual a apresentacdo de um
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album de figuras foneticamente balanceadas. Os resultados indicaram que tais
criancas possuem atraso na aquisicdo dos fonemas da Lingua Portuguesa e
presenca de processos fonolégicos em sua fala. Concluiu-se que a dificuldade na
comunicacdo oral daquelas ndo se deve apenas a articulacdo dos sons, mas
também a organizacdo dos sons de maneira correta, mostrando um

comprometimento do sistema fonolégico.

2.2 Consciéncia fonoldgica e aprendizagem da leitura e da escrita em alunos

com Sindrome de Down

Na crianga com Sindrome de Down, verifica-se um déficit bem mais
marcante das competéncias linglisticas em relagdo a outros aspectos do
desenvolvimento. Em particular, sédo descritos problemas no dominio da fonologia e
da morfossintaxe e uma forte assincrona nas linhas de desenvolvimento referentes
aos processos de producdo em relacdo aos de compreensao, com maior
desenvolvimento destes ultimos (CHILOSI, 1996).

Troncoso e Del Cerro (1998, p. 70) afirmam que

Pessoas com Sindrome de Down tém a atencdo, a percepcédo e a memoria
visual como pontos fortes e que se desenvolvem com um trabalho
sistematico e bem estruturado, porém, verificaram dificuldades importantes
na percep¢do e memdria auditivas, que com freqliéncia se agravam por
problemas de audi¢do agudos ou crbnicos. Por essa razdo, a utilizacdo de
métodos de aprendizagem que tenham um apoio forte na informacéo
verbal, na audicdo e interpretacdo de sons, palavras e frases, ndo € muito
eficaz.

Os mesmos autores (1998) esclarecem gue os jovens com Sindrome
de Down de hoje, em relacdo aos de geracOes passadas, tém capacidades de
leitura que lhes permitem acessar informacdes escritas em geral, melhorando, com
iIss0, suas possibilidades de interacao pessoal e suas habilidades sociais.

Essas sdo razbes suficientes para estabelecermos como objetivo a
alfabetizacdo de todas as criancas e jovens com Sindrome de Down. Segundo
Troncoso e Del Cerro (1998, p. 69), “sera raro aquele que nao podera aprender a ler
e escrever — antes de abandonar o ensino da escrita, precisamos estar
absolutamente seguros que tenham sido tentados diferentes procedimentos de

aprendizagem”.
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Segundo Grégoire e Piérart (1997), os estudos realizados para
detectar as habilidades que se encontram prejudicadas nos maus leitores sugerem
que a maioria dos disturbios situa-se nos mecanismos basicos que tornam possivel
0 reconhecimento das palavras escritas (i.e., decodificagdo), e n&do nos
componentes sintaticos ou semanticos (i.e., compreensao).

A aprendizagem como resultado de intervencdes educacionais
contrapBe-se, conforme Ribes (1981), a concepcdo da existéncia de uma
capacidade subjacente como determinante desta aprendizagem. Esta capacidade
tanto pode ser reduzida a um conceito hipotético quanto pode ser atribuida a um
funcionamento, também suposto, de certas areas privilegiadas do sistema nervoso
central.

Ferreiro (1986) determina quatro niveis na psicogénese da lingua
escrita: pré-silabico, silabico, silabico-alfabético e alfabético. O nivel pré-silabico é o
nivel mais longo do processo de construcdo de escrita, apresentando um maior
namero de caracteristicas. Grossi (1990) dividiu-o em pré-sildbico 1 e pré-silabico 2.

De acordo com Weisz (1992), no nivel pré-silabico 1, o pensamento da
crianca esta dominado pelo iconico (desenho). Quanto menor, mais presa esta ao
figurativo, pensando que se Ié onde tem desenhos e se escreve com desenhos.
Percebe-se que a crianga ndo compreende que a escrita representa a fala, o som
das palavras, e ndo 0 ente ou objeto a que se refere. Nesse nivel, a escrita é
totalmente alheia a qualquer busca de correspondéncia entre grafia e sons. E no
final do nivel pré-silabico 1 que ocorrem as duas distingbes basicas que irdo
sustentar os outros niveis: a criangca passa a fazer a distingdo entre desenhar e
escrever, tendo como primeiro o que se vé e o0 segundo o0 que se |é. Ela ja percebe
que a escrita substitui o desenho, todavia, desconhece por completo as suas regras
de producéo, ndo estabelecendo vinculo nenhum entre escrita e fala.

Para o referido autor (1992), é nivel pré-silabico 2 que a crianca
comeca a perceber as caracteristicas formais da escrita e construir hipoteses que
vao acompanha-la durante o processo de alfabetizacdo. A primeira é a de que é
preciso um numero minimo de letras, entre 1 e 4, para que esteja escrito alguma
coisa, € a segunda é a de que é preciso um numero minimo de variedade de

caracteres para que uma série de letras “sirva para ler”.
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Segundo Ferreiro (1990), o passo seguinte se caracteriza pela busca
de diferenciacdes entre as escritas produzidas, precisamente para “dizer coisas
diferentes”.

A hipétese silabica/nivel sildbico, no entendimento de Grossi (1990), é
a atencado as propriedades sonoras do significante que marca o ingresso ao terceiro
grande periodo dessa evolucdo, chamado de periodo de fonetizacdo, no qual a
crianca faz uma importante descoberta, a de que a escrita representa a fala,
levando-a a formular uma hipGtese falsa, mas necessaria, a hip6tese silabica,
porque sem ela néo teria conseguido avancar no processo de construcdo do seu
conhecimento sobre a escrita.

Rodrigues (1991) afirma que o0s sujeitos passam a antecipar a
quantidade de letras a serem empregadas na escrita, pronunciando as palavras e
contando nos dedos os segmentos sonoros correspondente as silabas. No eixo
qualitativo, de inicio, as letras podem ser utilizadas sem seu valor sonoro

convencional, evoluindo para seu emprego mais convencional.

O periodo de fonetizacédo/nivel silabico-alfabético define a passagem
do nivel silabico, prestes a ser abandonado, para o alfabético, prestes a ser
construido. A crianca inicia a producao de escritas mescladas de hipotese sildbica e
alfabética, ou seja, o aluno comeca a escrever alfabeticamente algumas silabas, e
outras silabicamente. As vezes, ele tem razdes logicas para fazé-lo. Segundo Grossi
(1990), € porque, certas letras, pelo seu nome, podem ser consideradas como uma
silaba. Como exemplos, temos o0s casos relatados por Rodrigues (1991), onde
encontramos “h” em “hlinha” (galinha) e “k” em “kbita” (cabrita), entre outros.

Todavia, persiste o problema da decodificagdo, de como ler o que esta
escrito. E, portanto, o impasse central ndo esta resolvido, prosseguindo a pesquisa
da crianca em busca de uma solucdo mais completa, que sé aparece através da
fonetizag&o da silaba.

Segundo Grossi (1990), a entrada da crianca no nivel alfabético
corresponde ao momento do “estalo” experimentado por ela e tdo constatado por
professores. Trata-se da grande descoberta da fonetizacdo da silaba e que néo
acontece de forma instantanea e definitiva. A crianca inicia a descoberta de que a
silaba ndo é uma unidade (uma so letra) e que esta pode ser desmembrada em

elementos menores (letras e sons). Neste nivel, ocorre a preocupacdo com a
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adequacdao fonética da escrita a sonora. Por isso diz-se que a crianca fonetiza tudo
ou que faz uma escrita fonética.

Para Ferreiro (1986), quando a crianca descobre que a silaba pode ser
reanalisavel em sua composicdo, passa a se defrontar com novos problemas. No
eixo quantitativo, se por um lado ndo basta uma letra por silaba, por outro também
ndo se pode estabelecer nenhuma regularidade duplicando a quantidade de letras
por silabas (j& que ha silabas que se escrevem com uma, duas, trés ou mais letras).
No lado qualitativo, ela enfrentara os problemas ortograficos, uma vez que a
identidade de som nao garante a identidade de letras.

Pode-se perceber que aqueles sujeitos que ja conhecem o sistema
alfabético conseguem melhores resultados quando manipulam os fonemas. No
entanto, no nivel da silaba, tanto os silabico-alfabéticos quanto os alfabéticos
apresentam as mesmas pontuacdes, ou seja, a diferenca recai sobre a pontuacéo
adquirida na fase do fonema. Os silabico-alfabéticos encontram mais dificuldades
guando solicitados a participar das atividades propostas nessa etapa, 0 que
corresponde ao esperado por algumas teorias (GOSWAMI; BRYANT, 1990).

Algumas pesquisas sugerem que a introducdo formal no sistema
alfabético seria o fator ou a causa primordial para o desenvolvimento da consciéncia
fonolégica. Moraes (1997) definiu este Ultimo termo como a percepcdo de que as
palavras sdo construidas por diversos sons.

De acordo com Bryant e Bradley (1987), consciéncia fonolégica pode
ser entendida como um conjunto de habilidades que vao desde a simples percepcéo
global do tamanho da palavra e de semelhancas fonologicas entre as palavras até a
segmentacdo e manipulacao de silabas e fonemas. Tal conceito diz respeito tanto a
habilidade de manipular esses segmentos quanto a compreensao de que a fala pode
ser segmentada (CAPOVILLA; CAPOVILLA, 2004).

Para Carvalho e Alvarez (2000), a consciéncia fonolégica pode ser
definida como a capacidade de compreender a linguagem oral em unidades cada
vez menores: palavras em silabas, silabas em fonemas e sentencas em palavras.
Segundo Avila (2004), esta habilidade esta relacionada a possibilidade de se
focalizar a atencdo sobre os segmentos sonoros da fala e identificd-los ou manipula-

los.
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Moojen et al. (2003, p.11) sublinham que a consciéncia fonolégica

(...) envolve o reconhecimento pelo individuo de que as palavras séo
formadas por diferentes sons que podem ser manipulados, abrangendo néo
s6 a capacidade de reflexdo (constatar e comparar), mas também a de
operacao com fonemas, silabas, rimas e aliteragBes (contar, segmentar,
unir, adicionar, suprimir, substituir e transpor).

Segundo Morais (1989), a consciéncia fonoldgica é uma capacidade
metalingliistica que se refere a representacdo consciente das propriedades
fonologicas e das unidades constituintes da fala.

Schulte-Kérne et al. (1998) definem a consciéncia fonolégica como a
habilidade em identificar e manipular o menor elemento da linguagem oral, o
fonema. Santos, Navas e Pereira (1997, p. 85) entendem que “a consciéncia
fonoldgica € a habilidade de se refletir sobre a estrutura sonora das palavras faladas,
percebendo-as como uma sequéncia de fonemas”.

A controvérsia entre os resultados das pesquisas parece dever-se,
sobretudo, a complexidade do conceito de consciéncia fonolédgica, o qual abrange
habilidades que vao desde a simples percepcdo global do tamanho das palavras
e/lou de semelhancas fonoldgicas entre elas até a efetiva segmentacdo e
manipulacdo de silabas e fonemas. A partir disso, alguns autores tém sugerido a
existéncia de diferentes niveis de consciéncia fonoldgica, alguns dos quais
provavelmente precedem a aprendizagem da leitura e da escrita, enquanto outros
parecem ser mais um resultado dessa aprendizagem (BRYANT; BRADLEY, 1987).

O desenvolvimento da consciéncia fonolégica acontece em um
continuo de niveis de consciéncia (da implicita para a explicita) em consequéncia de
experiéncias auditivas, articulatorias e de leitura e escrita, com uma hierarquia que é
relacionada ao aumento de “feedback”. segmentacado silabica, rima, combinacéo,
segmentagcdo sonora, manipulacdo sonora e segmentacdo de grupo consonantal
(STACKHOUSE, 1997).

Fazendo parte do processamento fonolégico, que se refere as
operacbes mentais de processamento de informacdo baseadas na estrutura
fonologica da linguagem oral, a consciéncia fonoldgica se desenvolve gradualmente
a medida que a crianca vai tomando consciéncia do sistema sonoro da lingua, ou
seja, de palavras, silabas e fonemas como unidades identificaveis (CAPOVILLA,;
CAPOVILLA, 2000).
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Na opinido de Snowling (2004), a medida que o sistema fonoldgico da
crianca se desenvolve, o aperfeicoamento da linguagem oral faz com que algumas
habilidades cognitivas fundamentais ao desenvolvimento da leitura, como é o caso
da consciéncia fonoldgica e do aumento na capacidade de meméria verbal a curto
prazo, melhorem o acesso as palavras faladas.

Segundo Maluf e Barrera (1997), o desenvolvimento da consciéncia
fonolégica parece estar relacionado ao proprio desenvolvimento simbdlico da
crianca, de maneira que esta pode atentar para o aspecto sonoro das palavras
(significante) em detrimento de seu aspecto semantico (significado).

Mann (1984) relata que as criancas com problemas fonoldgicos
apresentam como manifesta¢gfes dificuldade com a memoria de curto prazo para
material verbal (como sequéncias de numeros, palavras e até mesmo de palavras de
sentencas orais), dificuldade em identificar palavras faladas em presenca de ruido
competitivo e dificuldade em recuperar a representacdo fonética de palavras.
Segundo o autor (1984), estes problemas séo atribuidos a deficiéncia basica no uso
de representacao fonética na memoria de curto prazo, a qual afeta negativamente a
leitura, assim como determinados aspectos da linguagem oral.

Na verdade, para que a representacdo do nivel do fonema aconteca, €
necessario que a crianca tenha a habilidade de consciéncia fonoldgica, ou seja, que
tenha capacidade para objetivar a palavra, direcionar a atencéo para sua estrutura,
perceber seus segmentos e manipula-los de diferentes formas.

Quando a crianca ingressa na escola para o inicio da alfabetizacédo, ja
possui dominio de sua linguagem oral, ou seja, possui as estruturas linguistico-
cognitivas preparadas para aprender a ler e escrever, porém ainda ndo é capaz de
associar a oralidade com os aspectos da leitura e da escrita (CAPELLINI, 2001;
CAPELLINI; SALGADO, 2003; CAPELLINI; PADULA; CIASCA, 2004; SALGADO,
2005).

Como aponta Bandini (2003), um sélido conjunto de estudos
experimentais, correlacionais e longitudinais tem mostrado que a presenca das
habilidades de consciéncia esta relacionada ao sucesso na fase inicial de leitura.
Estes tém demonstrado que o treino de consciéncia fonoldégica melhora as
habilidades fonolégicas e a capacidade de leitura de pré-escolares e de criancas na

12 série do ensino fundamental.
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Ferreiro e Teberosky (1995) entendem que a aprendizagem da leitura
necessita que a crianca esteja atenta ao fato de que a linguagem oral € composta de
palavras e sentencas separadas, descobrindo que estas correspondem a unidades
da fala. Além disso, a crianca precisa se conscientizar sobre os fonemas. Portanto,
esta consciéncia € imprescindivel para a aprendizagem da leitura no sistema de
escrita alfabético como o da Lingua Portuguesa, pois geralmente as letras do
alfabeto correspondem aos fonemas.

Para Guimardes (2003a), a compreensdo do principio alfabético
necessita de trés fatores: a consciéncia de que é possivel segmentar a lingua falada
em unidades distintas, a consciéncia de que essas unidades repetem-se em
diferentes palavras faladas e o conhecimento das regras de correspondéncia
grafofonémicas. Aplicando-se esse conceito ao contexto da aquisicdo da
consciéncia fonolégica, na fase infantil, explica-se que, antes que possam ter
qualquer compreensdo do principio alfabético, as criancas devem entender que
agueles sons associados as letras sdo precisamente os mesmos sons da fala
(JAGER et al., 2006).

Segundo Demont (1997), a aprendizagem da leitura € um processo
complexo que requer multiplas habilidades cognitivas, principalmente a capacidade
de refletir sobre a linguagem, ou seja, a habilidade metalinglistica. Tal capacidade é
primordial no acesso a escrita, estando diretamente relacionada a aprendizagem da
leitura, uma vez que a leitura alfabética associa um componente auditivo fonémico a
um componente visual grafico (correspondéncia grafofonémica). Para dominar esse
principio, o leitor iniciante primeiro precisa tomar consciéncia da estrutura fonémica
da linguagem, isto €, da decomponibilidade das palavras em fonemas, e depois
tomar consciéncia de que cada unidade auditiva € representada por um grafema
diferente.

Elbro (1998) levanta a hipotese de que as dificuldades dos maus
leitores estdo no estabelecimento de representagfes fonoldgicas precisas na
memoria de longo prazo. As representacfes fonoldgicas das palavras ouvidas
estariam armazenadas de forma pouco precisa na memoria dos maus leitores, de
modo que uma dada representagdo fonoldgica seria pouco distinta das
representagbes vizinhas (i.e., foneticamente semelhantes), o que acarretaria
dificuldades em tarefas envolvendo discriminacdo fonoldgica, nomeacgdo, memoria

de trabalho fonoldgica e consciéncia fonoldgica.
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Em seu estudo, Luria (1987) refere que a linguagem escrita inclui a
aprendizagem de uma série de processos em nivel do fonema, tais como a busca de
sons isolados, sua contraposicao, a codificacdo de sons separados em letras e a
combinagédo de sons e letras isoladas em palavras completas. A diferenca entre a
linguagem oral e escrita, para este autor (1987), encontra-se no nivel do Iéxico, que
deve ser consistente para a selecédo das palavras.

Morais (1996) considera que 0s progressos sao significativamente mais
importantes em leitura e escrita quando sdo exercitados, ao mesmo tempo, a
habilidade de analise fonémica intencional e o conhecimento das correspondéncias
entre as letras e 0s seus "sons". Na realidade, como bem afirmam Bryant e Goswami
(1987), a descoberta de uma relagédo entre a consciéncia fonolégica das criangas e
seus progressos na aquisicdo da leitura e da escrita € um dos grandes sucessos da
psicologia moderna. Contudo, diversas posi¢cdes sobre a relacdo entre consciéncia
fonologica e desenvolvimento da leitura e da escrita vém sendo apresentadas ao
longo das ultimas décadas.

Liberman e Shankweiller (1985, p. 8) mencionam a importancia da

consciéncia linglistica para a aprendizagem da leitura e da escrita:

A investigacdo tem mostrado que o sucesso de quem aprende, sejam
criangas ou adultos, se relaciona com o seu grau de consciéncia da
estrutura subjacente as palavras. Os maus leitores sdo, geralmente,
incapazes de decompor as palavras nos seus constituintes fonoldgicos,
podendo ter ainda outros déficits deste tipo. As suas dificuldades em
nomear objetos e em compreender frases podem ser em decorréncia de um
problema basico de dominio fonolégico.

O desenvolvimento da consciéncia fonoldgica parece estar relacionado
ao proprio desenvolvimento simbdlico da crianca, no sentido de ela vir a atentar para
0 aspecto sonoro das palavras (significante) em detrimento do seu aspecto
semantico (significado). Com esse efeito, alguns estudos tém demonstrado que ha
um longo caminho a percorrer até que a propria criangca perceba que a escrita nao
representa diretamente os significados, mas sim os significantes verbais a eles
associados. E mesmo quando ela descobre essa relacéo entre escrita e fala, ainda
h& todo um processo de elaboracao cognitiva no sentido de compreender como essa
relacdo se da, a saber, através da correspondéncia entre grafemas e fonemas
(FERREIRO; TEBEROSKY, 1995).
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Ha pouca davida de que a consciéncia fonoldgica, isto €, a consciéncia
dos sons que compdem as palavras que ouvimos e falamos, tenha um importante
papel na aprendizagem da leitura e da escrita em uma ortografia alfabética. Por
exemplo, véarios estudos tém mostrado que a habilidade de criancas em idade pré-
escolar de prestar atencéo aos sons da fala prevé o progresso que elas apresentam,
anos mais tarde, em tal aprendizagem (BRADLEY; BRYANT, 1983; LUNDBERG,;
FROST; PETERSEN, 1988; BRYANT et al, 1990; WIMMER et al., 1991;
CARDOSO-MARTINS, 1995).

A importancia da consciéncia fonologica para o processo de aquisi¢cao
da leitura e da escrita tem sido bastante reconhecida. De fato, um grande niumero de
estudos tem relatado que a habilidade de estar conscientemente atento aos sons da
fala se correlaciona com o sucesso desta aquisicdo. Além disso, uma série de
estudos tem mostrado que procedimentos sistematicos para desenvolver a
consciéncia fonolégica facilitam esse processo (CAPOVILLA; CAPOVILLA, 2000).

Avila (2004), num capitulo abordando questbes a respeito da
consciéncia fonoldgica, aponta relacdes entre alteracdes no desenvolvimento de
linguagem e dificuldades de alfabetizacdo. De acordo com o autor (2004), criancas
com atraso de aquisicdo de linguagem séo de risco para desenvolverem desordens
fonolégicas, que acabam sendo de risco para desenvolverem dificuldades de
consciéncia fonologica e, consequentemente, para apresentarem dificuldades de
alfabetizacao.

O uso da consciéncia fonoldgica por professores alfabetizadores é de
grande importancia, visto que esta ajuda no desenvolvimento de habilidades pelo
aprendente. Essas habilidades estdo relacionadas a correspondéncia grafonémica,
“onde o sistema alfabético de escrita associa um componente auditivo fonémico a
um componente visual grafico” (GUIMARAES, 2003b, p. 33).

Dentre todos os métodos conhecidos, tem-se, entre outros, os métodos
fénico e silabico, que sao classificados como métodos sintéticos, pois partem da
identificacdo de um elemento da palavra para chegar a formacdo de um todo
significativo. Assim, o método fonico busca o desenvolvimento de atividades
metafonoldgicas e o ensino das correspondéncias grafofonémicas, com o intuito de
possibilitar a crianca a escrita competente e a aquisicao de leitura. A alfabetizacédo
fébnica é composta pela combinacdo de exercicios de desenvolvimento da

consciéncia fonolégica e de ensino de correspondéncias entre fonemas e grafemas.
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Muitos dos estudos estruturais de descricdo linglistica sédo criticados
por terem “esquecido” o processador da lingua, o sujeito falante. A consciéncia
fonologica das criangas, por sua vez, tem sido examinada e medida, antes e durante
o percurso do processo de alfabetizacdo, o que tem levado alguns autores a
destaca-la como fator necessario para a aprendizagem da escrita. Entendemos, de
acordo com estudos realizados por Chomsky (1971a, 1971b), Clarke (1989) e
Pacheco (1997), que sdo muitas as janelas linglistico-discursivas que se abrem
para as criangas no processo de aprender a ler e a escrever.

O papel central da consciéncia fonologica sobre a aprendizagem da
leitura e da escrita é atestado pelos resultados de numerosos trabalhos de pesquisa
submetendo individuos (de diversas idades cronoldgicas e diferentes niveis léxicos)
a vérias provas de andlises fonologicas. Esses estudos tém demonstrado que o
desempenho das criancas pré-escolares, em determinadas tarefas de consciéncia
fonoldgica, relaciona-se com 0 sucesso na aquisicdo da leitura e da escrita (JUEL;
GRIFFITH; GOUGH, 1986).

Alegria e Mousty (1996) relatam em seu estudo que a consciéncia da
fala tem uma estrutura fonémica necessaria para a aquisicao da leitura, permitindo a
crianca utilizar um sistema generativo para converter ortografia em fonologia, o que
permite que a leitura de qualquer palavra regular envolva a correspondéncia
grafofonémica. A caracteristica generativa das ortografias alfabéticas possibilita aos
leitores aprenderem por si mesmos que, ao encontrarem palavras novas, eles
podem aplicar as regras de decodificacdo fonoldgica.

Considerando-se que a consciéncia fonolégica pode interferir na
aquisicdo e no desenvolvimento do cédigo escrito, muitos programas de intervencao
sao voltados para o tratamento dos disturbios da leitura e da escrita, com énfase no
nivel metalinguistico.

Um dos primeiros estudos a demonstrar esta preocupacao foi
produzido por Tunmer, Herriman e Nesdale (1988). Segundo o resultado produzido
por esses autores, através de um estudo longitudinal, a consciéncia fonologica
relaciona-se especificamente com a decodificacdo na leitura, enquanto que a
consciéncia sintatica contribui ndo s6 para a compreensao da leitura como também
para a decodificacéo.

Capovilla e Capovilla (2002) fazem referéncia aos programas de

intervencao para o tratamento dos distUrbios da leitura e da escrita, com énfase no



31

desenvolvimento destas habilidades, por considerarem que as habilidades em
consciéncia fonologica sdo um dos fatores interferentes no processo de
alfabetizacao.

A rota fonoldgica, que se desenvolve com a estratégia alfabética, €
essencial para a leitura e a escrita competentes, pois faz uso de um sistema gerativo
gue converte a ortografia em fonologia e vice-versa, 0 que permite a crianca ler e
escrever qualquer palavra nova, apesar de cometer erros em palavras irregulares
(ALEGRIA; LEYBAERT; MOUSTY, 1997). A geratividade, caracteristica das
ortografias alfabéticas, permite a auto-aprendizagem pela crianca, pois ao encontrar
um novo item, ela podera fazer leitura/escrita por (de)codificacdo fonologica. Esse
processo contribuira para a criacdo de uma representacdo ortografica do item que,
posteriormente, podera ser lido pela rota lexical.

Dessa forma, habilidades fonologicas também s&o necessarias para a
leitura e a escrita, na medida em gque a consciéncia fonoldgica sera um aspecto a ser
integrado no reconhecimento de palavras. A linguagem escrita deve ser considerada
um sistema de representacao de lingua, cuja aprendizagem significa a apropriacdo
de um novo objeto de conhecimento. E necessario o entendimento de que a
estrutura do sistema alfabético do portugués ndo significa que a escrita deste
sistema seja a representacao gréafica dos seus sons, mas, sim, que a percep¢ao dos
sons durante a produgcdo da linguagem oral influencia diretamente o
desenvolvimento da escrita (CAPELLINI; OLIVEIRA, 2003).

Barrera (2000), que efetuou um estudo com 65 criancas da 12 série,
também falantes do portugués, testou a hipotese de que as habilidades
metalinglisticas (consciéncia fonoldgica, lexical e sintatica) desempenhariam um
papel facilitador na aquisicdo da linguagem escrita e que a utilizacdo de variedades
linglisticas nao-padréo dificulta essa aquisicdo. Os resultados desta investigacao
mostraram correlagfes positivas entre os niveis de consciéncia fonolégica e sintatica
no inicio do ano letivo e o desempenho em leitura e escrita no final do ano.
Entretanto, a consciéncia lexical apresentou uma correlacdo significativa apenas
com o nivel de leitura verificado no final do ano.

Por outro lado, os niveis de variacdo linguistica, embora tenham
mostrado uma tendéncia em se relacionar negativamente com os desempenhos em
leitura e escrita, apresentaram uma correlacao significativa apenas com o resultado

final em leitura. Desse modo, a referida autora (2000) concluiu que, de fato, os
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alunos gque iniciaram o processo de alfabetizacdo com niveis mais avancados de
habilidades metalinglisticas e niveis mais baixos de variacdo linguistica
apresentaram melhor desempenho em leitura e escrita no final do ano letivo.

Atualmente, os estudos realizados com a consciéncia fonoldgica e sua
correlagcdo com a leitura e a escrita tém evidenciado que, quanto maior a dificuldade
do escolar em habilidades de manipulacdo, segmentacdo, rima e aliteracdo de
fonemas e silabas, maior a dificuldade na realizacdo de tarefas de leitura e de
escrita, conforme proposto por Cardoso-Martins (1995), Santos, A. (1996), Gregoire
e Pierart (1997) e Capellini e Ciasca (1999).

Cielo (2002) realizou um estudo sobre habilidades em consciéncia
fonologica em criancas de quatro a oito anos de idade, de ambos os sexos. Estas
foram submetidas a triagem fonoaudiologica, a avaliacdo do quociente de
inteligéncia e a aplicacdo de um protocolo de teste, elaborado pela autora. Concluiu-
se que houve progresso do desempenho, conforme a idade, nos diferentes tipos de
consciéncia fonolégica em seus diferentes niveis de complexidade. Constatou-se
que as habilidades em consciéncia fonoldgica aparecem gradualmente, e que a
habilidade em consciéncia fonémica parece sofrer influéncia da alfabetizacao.

Esses resultados apoiaram a hipétese de que a consciéncia fonolégica
e a consciéncia sintatica facilitam a aprendizagem da ortografia por meio de
caminhos diferentes. A primeira tem um impacto direto e especifico sobre a
compreensao do principio alfabético e, neste sentido, torna-se vital para o progresso
na decodificacdo. Mas, como nem todas as correspondéncias letra-som sao
perfeitamente fonéticas e regulares, a crianca também precisa do apoio do contexto
para fazer progressos iniciais na ortografia do inglés, havendo, portanto, uma
contribuicdo da consciéncia sintatica para a decodificacdo, através da facilitacdo
contextual.

Capellini  (2001), utilizando programa de remediacdo fonoldgica
baseado na conversdo grafema-fonema, evidenciou melhora significativa na relagao
consciéncia fonoldgica — leitura. Houve melhora no desempenho em leitura e escrita,
na producao textual e no nivel, na velocidade e no tipo de leitura. Dessa forma, por
meio de estratégias gnosico-interpretativas e praxico-produtivas, 0s escolares
maximizaram suas potencialidades linglistico-cognitivas apds o treino fonolégico.

Gonzalez, Espinel e Rosquete (2002) estudaram os efeitos de dois

tipos de treinamento fonoldgico em criancas com dificuldades de leitura. Um dos
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programas treinou criancas com discriminacdo de linguagem, correspondéncia som-
letra e conhecimento fonémico. O outro programa treinou criancas somente com
correspondéncia som-letra e conhecimento fonémico. Os efeitos desses programas
foram comparados com um grupo de controle. Os resultados indicaram que ambos
0S grupos experimentais melhoraram em conhecimento fonémico comparados ao
grupo de controle, mas que somente o grupo que recebeu o treino com a
discriminacédo de linguagem alcangou, em leitura, mais sucesso do que o grupo de
controle.

Cardoso-Martins (1995) realizou um estudo longitudinal com o objetivo
de investigar a relacdo entre diferentes niveis de consciéncia fonologica e aquisicao
da leitura e da escrita do portugués. Participaram deste estudo 50 criangas
brasileiras na faixa etaria de seis anos de idade. Os procedimentos utilizados
incluiram teste de consciéncia fonologica, reconhecimento de letras, leitura oral e
escrita sob ditado. Os resultados evidenciaram que a consciéncia fonologica evoluiu
nas criancas antes do inicio da instrugdo formal da leitura e se correlacionou com as
medidas de leitura e escrita nas avaliacOes realizadas na metade e no fim do ano
letivo. Tanto a sensibilidade e a similaridade fonémica como as habilidades de
segmentacdo fonologica precederam as atividades de leitura e escrita, entretanto, a
sensibilidade a rima desempenhou papel significativamente menor na aprendizagem
da leitura e escrita do portugués.

Num estudo posterior, Cardoso-Martins e Frith (1999) investigaram a
relacdo entre a consciéncia fonoldgica e a habilidade de leitura na Sindrome de
Down. Trinta e trés individuos com a sindrome participaram do estudo. Todos eles ja
haviam comecado a ler e todos mostravam sinais claros de recodificacéo fonoldgica.
Trinta e trés criancas sem a sindrome participaram como controles. Os resultados
guestionam a hipotese de Cossu, Rossini e Marshall (1993) de que a aquisicao da
leitura por tais individuos néo pressupde a consciéncia fonolégica.

Embora os individuos com a sindrome tenham mostrado um
desempenho significativamente inferior ao das criangcas ndo-sindromicas nas tarefas
de consciéncia fonolégica, eles apresentaram um bom desempenho em uma tarefa
simples de deteccdo de fonema. De fato, andlises dos escores individuais néo
revelaram uma diferenca significativa entre os dois grupos naquela tarefa. Além
disso, analises de regressao multipla tiveram os mesmos resultados nos dois grupos

de sujeitos. Em ambos os grupos, o desempenho em uma tarefa que pressupde a
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habilidade de manipular explicitamente os constituintes fonémicos da fala
correlacionou-se significativamente com a habilidade de leitura, mesmo apés ter sido
controlado o efeito de diferencas individuais no conhecimento das letras e na
inteligéncia ndo-verbal.

Mendonca (2000) realizou um estudo envolvendo um treino de
habilidades de consciéncia fonolégica em duas criancas com dificuldades de leitura
e escrita, associadas a desordens do processamento auditivo central, com o objetivo
de avaliar o efeito do treino sobre a fala, a leitura e escrita. Os resultados apontaram
que o treino proporcionou melhora no desempenho linguistico oral e, em menor
efeito, na escrita. Esses achados corroboram com os da literatura sobre o tema, que
descrevem a correlagdo entre as dificuldades para desenvolver consciéncia
fonoldgica e aprender a ler e a escrever.

Salgado (2005), com o objetivo de verificar a eficacia do programa de
remediacdo fonoldgica em escolares com dislexia do desenvolvimento, realizou um
estudo em grupos com 24 escolares, sendo: a) grupo | (Gl), subdividido em: Gle,
composto por seis escolares com dislexia do desenvolvimento submetidos ao
programa, e Glc, composto por seis escolares com dislexia do desenvolvimento nao
submetidos ao programa; b) grupo Il (Gll), subdividido em Glle, composto por seis
escolares sem dificuldades de aprendizagem submetidos a remediacéo, e Glic,
composto por seis escolares sem dificuldades de aprendizagem ndo submetidos a
remediacdo. Foi realizado programa de remediacdo fonoldgica (GONZALEZ,
ESPINEL; ROSQUETE, 2002) em trés etapas: pré-testagem, treino e pds-testagem.
O programa de remediacao teve 20 sessoes. Os resultados deste estudo revelaram
que o Gl apresentou desempenho inferior em habilidade fonolégica de leitura e de
escrita do que o GIl em situacdo de pré-testagem. Entretanto, o Gle apresentou
desempenho semelhante ao GIl em situacdo de poés-testagem, evidenciando a
eficacia do programa de remediacdo com habilidades fonoldgicas em escolares com
dislexia do desenvolvimento.

A presenca de diversas teorias explicativas das possiveis causas das
dificuldades de leitura e escrita € devida, em grande parte, a complexidade da area.
Ha abundantes evidéncias de uma correlacdo positiva entre habilidades de leitura e
escrita e habilidades fonolégicas, como a percepg¢do, a discriminacdo e o
armazenamento de informacdo fonoldgica (VELLUTINO, 1979; SHARE, 1995;
TORGESEN; DAVIS, 1996). Ainda permanecem em aberto, no entanto, as questdes
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de as dificuldades apresentadas pelos maus leitores serem especificas ao material
verbal ou consequéncia de problemas mais gerais de uma natureza perceptual, e/ou
temporal e/ou de armazenamento na memoria de longo prazo.

Neste contexto, o presente estudo busca ampliar os conhecimentos
sobre as possiveis causas das dificuldades em leitura e escrita, correlacionando os

escores em leitura e escrita aos desempenhos em outras tarefas.
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

Avaliar os efeitos de um programa de remediacao fonologica nos niveis
de leitura e escrita em alunos com diagndéstico da Sindrome de Down considerados

alfabetizados e que frequentam a rede regular de ensino fundamental.

3.2 Objetivos especificos

e Avaliar o desempenho de alunos com Sindrome de Down nas
habilidades de consciéncia fonologica antes e apds um programa

de intervencéo.

e Avaliar o nivel de leitura e de escrita em alunos com Sindrome de

Down antes e apds um programa de intervencao.
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4 METODO

4.1 Delineamento utilizado

Durante a intervencédo, foi utilizado o delineamento de grupos. Os
sujeitos foram divididos em Grupo Experimental (GE), composto por quatro
participantes, e Grupo Controle de Espera (GC), também com quatro participantes.
Inicialmente, os oito participantes que compdem o GE e o GC foram submetidos ao
pré-teste. Em seguida, foi iniciada a intervencdo com o GE. Apdés a intervencéo do
primeiro grupo, foi realizado o pos-teste com o0s quatro sujeitos do Grupo
Experimental e o pré-teste 2 com o Grupo Controle de Espera. Neste momento, teve
inicio a intervencdo com o segundo grupo, o GC, e, ap0s o término da mesma, 0s

guatro sujeitos do GC passaram pelas provas de pés-teste.

Fase de Fase de Fase de Fase de Fase de
pré-teste intervencao 1 pés-teste 1 intervencao 2 pés-teste 2
GE GE GE | | e

Gc | - GC GC GC

Quadro 1 - Esquema do delineamento de grupos

Legenda:
GE- Grupo Experimental

GC- Grupo Controle de Espera

4.2 Etapas preliminares

a) Conducéo dos procedimentos éticos

b

Inicialmente, o projeto de pesquisa foi submetido a apreciacdo do
Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos da Universidade Federal de S&o
Carlos, conforme previsto pela Resolu¢&0196/96 do Conselho Nacional de Etica em
Pesquisa (CONEP) e, apo6s sua aprovacdo, em 09 de novembro de 2007, por meio
do parecer 270/2007, foi dado inicio ao estudo.

Os responsaveis pelos participantes receberam orientacdes a respeito

da pesquisa, dos procedimentos a serem realizados, dos resultados das avaliacfes
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e dos beneficios do estudo. Estes assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido (Apéndice A), autorizando a participacdo dos alunos no referido estudo.
As professoras responsaveis pelos alunos também foram orientada em
relacdo ao trabalho e a sua participacdo no projeto, e assinaram um termo de
consentimento livre e esclarecido (Apéndice B), concordando em responder ao

“Inventario do Professor”.

b) Selecédo dos Participantes

Para participar da pesquisa, 0os alunos deviam obedecer aos critérios

de inclusao abaixo:

a) apresentar diagnostico da Sindrome de Down;

b) participar de algum programa educacional em escola regular que
visasse 0 processo de alfabetizacéo;

c) enquadrar-se na fase alfabética, dentro da psicogénese da lingua
escrita, de acordo com a prova de quatro palavras e uma frase de
Ferreiro e Teberosky (1995);

d) apresentar exame de audiometria tonal limiar dentro dos padrdes

de normalidade.

Inicialmente, a pesquisadora se dirigiu as escolas regulares de quatro
cidades do interior do estado de Sao Paulo. A visita teve como objetivo coletar
informacgdes quanto a existéncia de alunos com a Sindrome de Down regularmente
matriculados, respeitando-se o primeiro e segundo critério de incluséo.

Em seguida, a pesquisadora realizou um agendamento prévio com 0s
responsaveis pela escola onde havia alunos com Sindrome de Down. Nos dias e
horarios agendados, a mesma retornou as instituicbes e aplicou aos alunos
indicados pela escola a prova de quatro palavras e uma frase, de Ferreiro e
Teberosky (1995), atendendo entéo ao terceiro critério de inclusao.

Foram submetidos a prova um total de 23 alunos. Destes,
aproximadamente 65% ndo se enquadraram na fase alfabética dentro da
psicogénese da lingua escrita e, assim, ndo puderam fazer parte do estudo, visto

gue ndo obedeciam ao terceiro critério estabelecido.
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Os oito participantes restantes, que atendiam ao critério de se
encontrar na fase alfabética, foram entdo submetidos ao exame de audiometria tonal
limiar, sendo que todos apresentaram audi¢do periférica dentro dos padrées de
normalidade bilateralmente. Respeitando-se, portanto, os critérios de inclusao, os
oito sujeitos foram selecionados como participantes do presente estudo.

Os participantes foram divididos aleatoriamente, por meio de sorteio,
em dois grupos de quatro sujeitos cada: o Grupo Experimental (GE) e o Grupo
Controle de Espera (GC).

4.3 Local

As etapas de pré e poOs-teste e as sessdes de intervencdo foram
realizadas em uma sala que garantia a privacidade dos participantes, isenta de ruido
e apresentando boa luminosidade, localizada na escola onde o aluno estava
matriculado. Neste mesmo local, também aconteceram as sessdes de anamnese
com 0s responsaveis por cada um dos participantes, a aplicacdo do “Inventario do
professor”, os esclarecimentos referentes ao estudo, a leitura e a assinatura do

termo de consentimento livre e esclarecido pelos responséaveis e pelas professoras.

4.4 Material

Durante as entrevistas com 0s pais e as professoras, assim como
durante os pré e pés-testes, foi utilizado I4pis e borracha. Na avaliacdo da leitura em
voz alta e na avaliagdo da fala, foi utilizado um gravador da marca Panasonic e fitas
K7 individuais para gravacao da prova. No periodo de intervencéo, além destes, fez-
se uso de folha A4, de alfabeto mével e silabas confeccionadas em E.V.A, de
canetas coloridas, de alfabeto com im& e de placa de metal. Para a avaliacado
periférica da audicdo, foi usado um audidmetro da marca Vibrassom, modelo AVS
500, e uma cabine acustica da marca Reduson, ambos calibrados segundo as

normas em vigéncia.
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4.5 Instrumentos

Os instrumentos foram apresentados de acordo com o momento de
sua utlizagdo durante o desenvolvimento do estudo. Eles estdo descritos

detalhadamente na sequéncia.

4.5.1 Instrumentos utilizados para selecéo dos participantes

a) Prova das quatro palavras e uma frase

Foi elaborada por Ferreiro e Teberosky (1995), embasada no
pressuposto de que, dentro da psicogénese da lingua escrita, 0s sujeitos passam
por fases de alfabetizacdo. Nesta prova, € realizado, como o proprio nome diz, um
ditado de quatro palavras e uma frase. As palavras utilizadas pertencem a um
mesmo campo semantico, sendo uma monossilaba, outra dissilaba, outra trissilaba,
outra polissilaba e uma frase.

E entregue para o sujeito uma folha em branco e um lapis, e explicado
que ele deve escrever as palavras faladas pela pesquisadora. As palavras sdo
apresentadas uma apos a outra, com algum intervalo de tempo. Apés a escrita de
cada palavra, o participante 16 a mesma apontando com o dedo. Em seguida, é
apresentada a frase e novamente solicitado que o sujeito faca a leitura utilizando
apoio digital. A seguir, encontram-se as palavras e as frases utilizadas na prova em

guestdo, tendo como grupo semantico ‘animais’

a) palavras: gato — borboleta — cavalo — céo;

b) frase: O gato bebe leite.

b) Protocolo de exame audiométrico (audiometria tonal limiar - ATL)

Apresenta-se em forma de grafico, no qual na coordenada X se
encontram as frequéncias avaliadas e na coordenada Y as intensidades dos
estimulos empregados. Neste, sao realizadas as marcacdes dos limiares auditivos
(menor intensidade que o0 sujeito € capaz de ouvir em 50% das vezes)

correspondentes a cada uma das frequéncias avaliadas em ambos os ouvidos.
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Este exame permitiu a medicdo da audicdo periférica, por meio da
obtencdo dos limiares auditivos aéreos e 0sseos, nas frequéncias de 250Hz até
8000Hz por via aérea, e de 500Hz até 4000Hz por via éssea, cujos valores em
individuos otologicamente normais encontram-se no maximo em 20 dB NA (nivel de
audicao) para adultos e 25 dB NA para criangas segundo Davis e Silvermann (1970).

As pesquisas das vias aérea e 0ssea sao realizadas, respectivamente,
por meio de fones e vibrador 6sseo, sendo utilizado como estimulo aclstico o tom
puro. Durante a realizacdo da ATL, o aluno permaneceu no interior de uma cabina
acustica para permitir condi¢cdes favoraveis de escuta. Os alunos, individualmente,
foram orientados a sinalizar sempre que ouviam o som. O modelo de protocolo

utilizado no exame de audicao (ATL) encontra-se no Apéndice C.

4.5.2 Instrumentos utilizados para caracterizacdo dos participantes

a) Anamnese

Realizou-se com o0 responsavel pelo sujeito uma entrevista de
anamnese, a fim de coletar dados sobre o desenvolvimento neuropsicomotor, sobre
a aprendizagem escolar e sobre aspectos de socializagdo. Para tanto, foi elaborado
roteiro de anamnese cujo modelo esta apresentado no Apéndice D. Durante a
entrevista com o responsavel, a pesquisadora realizava oralmente as perguntas e

anotava as respostas obtidas.

b) Entrevista com as professoras

As professoras responsaveis pelos alunos foram convidadas a
colaborar com a pesquisadora, fornecendo informacdes a respeito das habilidades e
das dificuldades de aprendizagem observadas, da descricdo do comportamento em
sala de aula e da caracterizacdo da producéo oral e escrita do participante. Para o
fornecimento dos dados, foi elaborado um roteiro intitulado “Entrevista do Professor”,
apresentado no Apéndice E. Assim como na anamnese com 0S responsaveis,
também neste momento era a pesquisadora quem fazia oralmente as perguntas e

anotava as respostas das professoras.
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c) Prova de emissdo oral-fala por meio de nomeacdo de figuras segundo

Condemarin

Para a caracterizacdo dos participantes, foi realizada também a
“Avaliacdo de fala em nivel fonémico por nomeacdo de figuras”, que € uma das
provas constituintes da avaliacdo escolar, conforme os conceitos de Condemarin
(1986) e adaptada por Jardini et al. (2003). Para a prova, foram apresentadas 56
figuras foneticamente balanceadas e explicado para o aluno que ele deveria dizer o
nome de cada uma delas conforme apontadas pela avaliadora. As avaliacdes foram

gravadas em fita k7 para posterior verificacdo dos resultados.

4.5.3 Instrumentos utilizados para verificagdo da eficacia do programa de

intervencao

a) Prova de consciéncia fonoldgica (Capovilla e Capovilla, 2000)

A prova consistiu em 10 subtestes, cada qual composto de quatro itens
referentes as habilidades de sintese, segmentacdo, manipulacdo e transposicao
silabica e fonémica, rima e aliteracdo. Antes da aplicagdo de cada um dos subtestes,
0 participante recebeu orientacdes de como deveria proceder.

b) Prova de leitura em voz alta (Capovilla; Capovilla, 2000, baseados em Pinheiro,
1994)

Buscando dados referentes a habilidade de leitura, foi oferecido ao
participante uma lista de 90 itens, dentre os quais 60 eram palavras reais e 30
pseudopalavras. As palavras apareceram divididas em trés categorias — regulares,
irregulares e regra — e, ainda, por categoria de freqiéncia — baixa e alta, de acordo

com a ocorréncia de palavras na leitura de escolares da Lingua Portuguesa.

c) Prova de ditado (Capovilla; Capovilla, 2000, baseados em Pinheiro, 1994)

Para coletar dados referentes a habilidade de escrita, foi realizado um

ditado constituido de 72 itens, dentre os quais 48 eram palavras reais e 24
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pseudopalavras. As palavras foram divididas em trés categorias — regulares,
irregulares e regra — e, ainda, por categoria de freqiéncia — baixa e alta, de acordo
com a ocorréncia de palavras na leitura de escolares da Lingua Portuguesa. Os
participantes receberam a orientagdo de escrever as palavras uma a uma, conforme

elas fossem faladas pela avaliadora.

d) Protocolos de registro das sessfes de intervengao das oito etapas do programa
de remediacao fonoldgica

Durante o estudo, foi realizada avaliacdo continuada do desempenho
dos participantes durante as sessdes de cada etapa de intervencgéo. Os resultados
obtidos foram registrados em folhas de registro pré- estruturadas. Cabe ressaltar que
as folhas de registros apresentaram diferentes silabas ou palavras quando aplicadas
mais de uma vez com o mesmo participante, evitando que este aprendesse atraves
da avaliagdo recorrente. A seguir, sdo descritas as folhas de registros
correspondentes a cada uma das etapas de remediacao fonoldgica:

e Folha de registro da etapa 1: apresenta uma coluna onde estao
todos os grafemas do alfabeto portugués e, ao lado, mais trés
colunas para marcacao de certo (C) ou errado (E), dependendo da
resposta do participante. A existéncia das trés colunas para
marcacao da resposta existem pelo fato de que cada grafema foi
apresentado oralmente, sendo que ocorreram trés apresentacdes
de cada um dos grafemas de forma aleatéria. Encontra-se ainda na
folha de registro uma quinta coluna, onde foi anotada a
porcentagem de acertos do participante referente a resposta dada a
cada grafema (Apéndice F).

e Folha de registro da etapa 2: nesta folha, encontram-se quatro
colunas, onde a primeira apresenta a silaba alvo, a segunda e a
terceira grupos de silabas contendo entre elas a silaba alvo e a
quarta coluna é reservada para marcacdo da porcentagem de

bY

acertos do sujeito em relacdo a silaba alvo. As silabas alvo
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apareceram em numero de cinco, assim como 0s grupos de silabas

correspondentes a elas (Apéndice G).

Folha de registro da etapa 3: apresenta duas colunas. Na primeira,
aparecem quatro pares de palavras reais e quatro pares de
palavras inventadas. A segunda coluna foi utilizada para marcacao
de certo (C) ou errado (E) de acordo com a resposta do sujeito em
cada par de palavras apresentado. O numero de respostas corretas

foi transformado em porcentagem (Apéndice H).

Folha de registro da etapa 4: para esta etapa, a folha de registros
apresenta duas colunas. Em uma delas, estdo apresentadas cinco
palavras, onde uma delas se diferencia das outras quatro apenas
por um fonema. A outra coluna reserva-se para marcacgao de certo
(C) ou errado (E) em funcdo da resposta do participante. Existem
guatro linhas, visto que foram apresentados quatro grupos de cinco
palavras (Apéndice I).

Folha de registro da etapa 5: encontra-se na folha trés colunas, nas
quais aparecem consoantes, vogais e silabas por elas formadas. Ao
lado, ha mais trés colunas, onde devem ser anotados certo (C) ou
errado (E) de acordo com a fala correta do som da consoante, da
vogal e da silaba. Cada coluna possui cinco linhas com diferentes
consoantes, vogais e silabas formadas pela juncdo destas
(Apéndice J).

Folha de registro da etapa 6: apresenta trés colunas. Na primeira,
encontra-se o grafema e, na segunda, sete palavras apresentando
ou ndo o grafema da coluna 1. A ultima coluna € reservada a
marcacdo da resposta do sujeito como certo (C) ou errado (E)
(Apéndice L).
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e Folha de registro da etapa 7: € composta por quatro colunas. A
primeira traz as palavras que foram apresentadas oralmente ao
individuo e a segunda contém os fonemas correspondentes as
palavras que deveriam ser falados pelo participante. A terceira
coluna destinou-se ao registro das respostas apresentadas pelos
sujeitos individualmente a cada fonema constituinte da palavra alvo;
ja a quarta e ultima coluna foi para a resposta certo (C) ou errado
(E), sendo certo apenas quando o participante falou corretamente

todos os fonemas da palavra apresentada (Apéndice M).

e Folha de registro da etapa 8: nesta etapa, a folha de registro é
composta por trés colunas. Na primeira, aparecem as palavras que
foram faladas pela pesquisadora. A segunda serviu para marcagao
da resposta oferecida pelo sujeito quando a terapeuta solicitou que
este retirasse a silaba inicial ou final da palavra. Na terceira coluna,
foi anotado certo (C) ou errado (E) de acordo com a resposta do

aluno (Apéndice N).

4.6 Procedimentos de intervencgéo

A intervencdo seguiu um programa baseado em outro programa, o de
remediacdo fonologica segundo Gonzéalez, Espinel e Rosquete (2002), adaptado
para a populacédo brasileira por Salgado (2005). Ele foi escolhido pelo fato de se
basear na conversdo grafema-fonema, necessaria para a aprendizagem do sistema
de escrita da Lingua Portuguesa. O programa original € composto de sete etapas,
sendo que para a populacédo brasileira foi acrescentada a etapa de correspondéncia
grafema-fonema 1, apresentando assim oito etapas (SALGADO, 2005). As
estratégias utilizadas nas etapas foram elaboradas especificamente para o trabalho
em questao.

O trabalho de intervencédo foi realizado em sessdes aplicadas trés
vezes por semana, de forma individual, com horario anteriormente determinado para
cada participante e com duragcdo de 45 minutos. As sessbOes de remediagéo
fonolégica variaram de acordo com a etapa do programa e dos alunos que eram

treinados.
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Ao final das sessfes de cada uma das oito etapas, foi realizada uma

avaliacdo continuada do desempenho dos participantes. Os resultados foram

anotados na folha de registro correspondente a etapa em questdo. O critério para

mudanca de etapa do programa de remediacéo fonoldgica foi a obtencédo de 100%

de acertos na avaliacdo continuada. A seguir, séo descritas as atividades elaboradas

e aplicadas em cada uma das etapas do programa em questao.

4.6.1 Etapa 1 — correspondéncia grafema-fonema 1

a) Obijetivo

Tornar o participante apto na associacdo de grafemas com seus

respectivos sons.

b) Estratégias

1) Aterapeuta apresentou ao participante os grafemas constituintes do

2)

alfabeto portugués um a um. Utilizou como pista visual um alfabeto
movel confeccionado em material E.V.A. e, como pista auditiva, a
emissdo oral do som correspondente a cada um dos grafemas.
Exemplo: a pesquisadora tomou em suas maos o grafema B,
confeccionado em E.V.A, mostrou-o ao participante e emitiu o0 som

correspondente /b/.

Foi utilizada a estratégia de inversdo de papéis, ou seja, agora o
participante apresentava os grafemas a pesquisadora e emitia seus
respectivos sons. Exemplo: o participante tomou em suas maos o
grafema M, confeccionado em E.V.A, mostrou 0 mesmo a terapeuta

e falou 0 som correspondente /m/.

3) A pesquisadora escolheu aleatoriamente cinco grafemas e o0s

apresentou, ao mesmo tempo, de forma visual (alfabeto mével) ao
participante. Em seguida, falou o som de um dos grafemas
apresentados e solicitou que o participante apontasse o grafema

correspondente ao som ouvido. A estratégia foi repetida até que
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todos os grafemas do alfabeto fossem apresentados. Exemplo: a
terapeuta mostrou os grafemas V, L, P, S e T confeccionados em
E.V.A. ao participante e, logo apés, emitiu o som /v/, solicitando que
ele apontasse com o dedo o grafema correspondente a este som.

4.6.2 Etapa 2 — discriminac¢do de fonemas em silabas

a) Objetivo

Tornar o sujeito capaz de discriminar uma silaba contendo o fonema

alvo dentre outras silabas apresentadas.

b) Estratégias

1)

2)

A terapeuta explicou para o participante o que € uma silaba. Para
tanto, utilizou, juntamente com a pista auditiva, pistas visuais com
recursos coloridos como letras e silabas confeccionadas em E.V.A.,
que permitiam a manipulacédo por parte do sujeito e a formacéo de
silabas juntamente com pesquisadora. Exemplo: a pesquisadora
usou os grafemas P e O confeccionados em E.V.A. e mostrou ao
sujeito falando o som correspondente a cada um deles; em seguida,
mostrou que os mesmos podem se unir formando a silaba PO e,

por fim, emitiu 0 som correspondente a silaba formada.

A pesquisadora escolheu aleatoriamente oito consoantes e uma
vogal. Com estas, formou silabas apresentadas visualmente (a
terapeuta escreveu as silabas escolhidas em folha A4 utilizando
canetas coloridas para destacar a atividade) e auditivamente (emitia
o som formado pela juncéo da consoante com a vogal, ou seja, o
som da silaba). Cabe ressaltar que as silabas se diferenciaram
apenas em fungdo da consoante, mantendo-se sempre a mesma
vogal. Apos as apresentacdes visuais e orais das silabas oferecidas
pela terapeuta, esta solicitou ao participante que repetisse em voz
alta cada uma das silabas. Exemplo: em uma folha de papel A4, a
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terapeuta escreveu, aleatoriamente, as silabas (TE, BE, JE, SE, FE,
ME, RE, VE); em seguida, emitiu 0 som correspondente a cada
uma das silabas apresentadas. Por fim, solicitou ao participante que
falasse 0 som das silabas enquanto as apontava com o dedo.

No momento em que o individuo ja conhecia as oito silabas
anteriormente trabalhadas, uma delas foi escolhida, também de
forma aleatoria, como sendo a silaba alvo. A terapeuta explicou que
sempre que ouvisse a silaba alvo, dentre as oito emitidas por ela, o
sujeito deveria sinalizar que a reconheceu. Para tornar a atividade
mais atraente, utilizou recursos de acordo com o participante em
questao e suas preferéncias. Dentre os recursos utilizados, cita-se:
jogos de encaixe (ao ouvir a silaba alvo, o sujeito deve encaixar
uma das pecas do jogo), apito (ao ouvir a silaba alvo, o sujeito deve
assoprar o apito) e buzina (ao ouvir a silaba alvo, deve tocar a
buzina) ou, ainda, o recurso de apenas levantar uma das maos
quando a silaba alvo for ouvida. As estratégias 2 e 3 foram
realizadas até que todos os grafemas fossem trabalhados dentro
das silabas. Exemplo: tendo o sujeito conhecimento das oito silabas
apresentadas no exemplo anterior, a pesquisadora escolheu o ME
como silaba alvo, explicando para o sujeito que, sempre que

ouvisse falar essa silaba, entre as outras, deveria tocar a buzina.

4.6.3 Etapa 3 — classificacao de palavras pares

a) Obijetivo

Capacitar o participante a identificar em pares de palavras reais e

inventadas se estas apresentam ou nao um som em comum, sendo que este som

pode aparecer em diferentes posicdes dentro das respectivas palavras.
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1)

2)

3)
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Com a utilizacédo das silabas confeccionadas em material E.V.A., a
terapeuta mostrou ao participante que as palavras se dividem em
partes menores chamadas silabas, e que estas podem aparecer em
diferentes posi¢cOes dentro das palavras. Para a compreensao por
parte do sujeito, juntamente com a terapeuta, este manipulou o
material formando palavras. Exemplo: a terapeuta mostrou a
palavra PIPOCA em material E.V.A. e disse 0 som da palavra. Em
seguida, desmembrou a palavra em silabas falando o som de cada
silaba isoladamente.

Por meio de pistas visuais (material em E.V.A.) e auditivas (leitura
das palavras), a pesquisadora apresentou pares de palavras ao
sujeito e solicitou que ele dissesse se as duas palavras
apresentavam ou ndao O mesmo som. Inicialmente, quando
apresentavam 0 som em comum, este aparecia no inicio das
palavras; mais adiante, apareciam em qualquer parte dentro das
mesmas. Foram utilizados pares de palavras reais e inventadas.
Exemplo: a terapeuta mostrou as palavras BONECA e BOLADA e,
apos emitir o som das duas, perguntou ao sujeito se aparecia nas
duas palavras algum som igual. O participante disse que o som
igual era o BO.

Utilizando apenas a pista auditiva, a terapeuta mostrou pares de
palavras (reais ou inventadas) e solicitou que o sujeito dissesse se
estas apresentavam ou ndao o0 mesmo som. Também nesta
estratégia, inicialmente as silabas em comum apareceram no inicio
das palavras e, depois, em outras posicoes dentro delas. Exemplo:
a terapeuta explicou para o sujeito que falaria duas palavras e que
ele deveria dizer se elas tinham alguma silaba igual. A terapeuta
falou FIGO e LAGO, e o sujeito respondeu que havia um som igual,
o GO.
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4.6.4 Etapa 4 — discriminag&o de fonemas em palavras

a) Objetivo

Tornar o participante apto a identificar, entre um grupo de palavras,

qual é a palavra diferente.

b) Estratégias

1)

2)

Iniciando com as palavras mais simples para as mais complexas, a
terapeuta apresentou ao participante séries de cinco palavras, onde
quatro eram iguais e uma se diferenciava das demais apenas por
um unico fonema. As palavras foram apresentadas por meio de
pista visual (impressos em papel em letras maiusculas do tipo arial
tamanho 48), a fim de chamar atencao do sujeito para a atividade.
Em seguida, foi utilizada pista auditiva, por meio da leitura das
palavras em voz alta. ApGs as apresentacdes visuais e auditivas
das cinco palavras, foi solicitado que o participante apontasse a
palavra diferente e, em seguida, lesse as duas palavras existentes.
Exemplo: a terapeuta mostrou ao sujeito as palavras CAMA, CAMA,
LAMA, CAMA, CAMA e emitiu seus sons; o participante disse que a
palavra diferente € LAMA. Em seguida, ele afirmou que as duas
palavras sdo CAMA e LAMA.

Novamente, partindo de palavras simples para complexas, a
terapeuta apresentou grupos de cinco palavras, onde uma se
diferenciava das demais apenas por um fonema. Desta vez, foi
utiizada apenas pista auditiva, sendo que as palavras foram
emitidas pela pesquisadora. Em seguida, foi solicitado que o sujeito
levantasse a méo ou apresentasse alguma resposta motora (bater
palma, bater sobre a mesa, etc.), quando ouvisse, entre as cinco
palavras, a que era diferente. Exemplo: a terapeuta falou para o
sujeito as palavras CABELO, CAMELO, CABELO, CABELO,
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CABELO; o participante disse que a palavra diferente € CAMELO e
gue as duas palavras que ouviu foram CABELO e CAMELO.

4.6.5 Etapa 5 — correspondéncia grafema-fonema 2

a) Objetivo

Tornar o participante capaz de emitir o som correspondente aos

grafemas apresentados, assim como a silaba formada pela juncédo dos grafemas.

b) Estratégias

1)

2)

Por meio de pistas visuais (utilizando alfabeto mével em E.V.A)) e
auditivas (emitindo o som correspondente), a terapeuta apresentou
ao sujeito uma consoante e uma vogal e, em seguida, uniu as duas
letras formando a silaba correspondente, emitindo o som por ela
formado. A estratégia se repetiu utilizando-se diversas consoantes
e vogais. Para que o participante mostrasse maior interesse e
aproveitamento, foi utilizada a estratégia de inversdo de papéis,
onde o participante tomava o lugar da terapeuta e reproduzia a
apresentacao das letras e as correspondentes silabas assim como
ela fez. Exemplo: a pesquisadora pegou os grafemas F e U em
material E.V.A e mostrou ao sujeito dizendo /f/, /u/; em seguida,
uniu os grafemas formando a silaba FU e falou /fu/. Posteriormente,

0 sujeito repetiu o que foi feito pela terapeuta.

Utilizando apenas pista visual, a pesquisadora mostrou uma
consoante e uma vogal isoladamente ao sujeito, solicitando que
este falasse o som correspondente aos grafemas apresentados. Em
seguida, a terapeuta expds ao sujeito, também de forma visual, a
silaba formada pela combinacdo dos grafemas anteriormente
apresentados e este, por sua vez, falou o som da silaba formada.

Exemplo: a pesquisadora mostrou os grafemas L e | em material
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E.V.A ao sujeito e ele disse /l/, /il. Em seguida, uniu os grafemas

formando a silaba LI e o sujeito falou /li/.

Outra atividade utilizada foi mostrar ao sujeito um impresso
(Apéndice O) no qual ele observava os dois grafemas em destaque
e circulava a silaba por elas formada. A silaba correta apareceu em
meio a outras silabas, para que o sujeito fizesse a discriminacdo
visual da mesma. Em seguida, foi solicitado que pronunciasse o

som dos grafemas separadamente e da silaba por eles formada.

4.6.6 Etapa 6 — identificagédo de fonema

a) Objetivo

Fazer o participante ser capaz de identificar um fonema alvo dentro das

palavras apresentadas.

b) Estratégias

1)

2)

A pesquisadora apresentou visualmente um grafema ao participante
por meio de escrita manual, utilizando canetas coloridas para
chamar sua atencdo. O participante falava o som da letra e
pronunciava uma palavra que comecava com este som. A atividade
se repetia utilizando diversos grafemas. Exemplo: a terapeuta
escreveu em uma folha A4 o grafema M e 0 sujeito emitiu 0 som

correspondente /m/ e falou MALA.

Utilizando o mesmo recurso da estratégia anterior, a terapeuta
apresentou ao sujeito um grafema, seguido da apresentacao oral de
palavras. Foi solicitado que o sujeito dissesse, em relagdo a cada
palavra falada, se o fonema apresentado estava ou nao presente.
Exemplo: a terapeuta escreveu em uma folha A4 o grafema T e, em
seguida, falou as palavras BOLO, MATO, LATA, TIA. Ap6s a

emissdo de cada palavra por parte da terapeuta, o participante
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disse, na ordem apresentada no exemplo, nao/sim/sim/sim, pois

apenas a primeira palavra ndo apresentava o T.

3) A terapeuta utilizou uma atividade impressa (Apéndice P) na qual o
sujeito circulava nas palavras existentes o grafema alvo
anteriormente falado por ela. Foram emitidos varios fonemas, sendo

gue cada um deles era circulado com uma cor diferente.

4.6.7 Etapa 7 — segmentacdo de fonema

a) Objetivo

Tornar o participante apto a identificar todos os fonemas contidos em

uma palavra apresentada oralmente.

b) Estratégias

1) Utilizando o alfabeto movel, terapeuta e participante formaram
silabas e palavras e, juntos, soletraram cada fonema constituinte
destas. Nesta fase, foi ensinado ao sujeito que a palavra é formada
de pequenas partes chamadas letras (grafemas) e que cada uma
delas possui um som proprio. Exemplo: com o alfabeto movel, a
terapeuta apresentou a palavra BOCA e, apos dizer o som da
palavra, retirou os grafemas um a um, dizendo /b/, /o/, Ic/, lal. O

sujeito devia repetir o que fez a terapeuta.

2) A fim de tornar a sessdo mais interessante, a terapeuta utilizou um
alfabeto de material de E.V.A., que possui em seu verso um ima, e
uma placa de metal onde eram apresentadas visualmente palavras
ao participante. ApOs expor a palavra, a terapeuta retirou 0s
grafemas dela constituintes um a um, emitindo o som
correspondente. A mesma atividade foi realizada com a estratégia
de inversdo de papéis. Desta vez, o participante formava as

palavras e retirava cada um de seus grafemas falando seus sons.
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Exemplo: com o alfabeto moével com imd e a barra de metal, a
terapeuta apresentou a palavra SAPO e, apos dizer o som da
palavra, retirou os grafemas um a um, dizendo /s/, /al, Ip/, lol. O
sujeito repetiu o que fez a terapeuta.

3) Utilizando apenas pista auditiva na apresentacdo das palavras, a
terapeuta falava uma palavra e solicitava ao participante que
dissesse quais os fonemas contidos nela. Apdés as respostas do
participante, a terapeuta apresentou o refor¢co visual mostrando
cada uma das letras por ele falada. Exemplo: a terapeuta falou
TIME e, ao ouvir, 0 sujeito disse /t/,/i/,/m/,/Jel. Assim que 0 sujeito
emitiu todos os fonemas, a terapeuta mostrou os grafemas T,I,M,E

em material E.V.A. como reforco visual.

4.6.8 Etapa 8 — supresséo de fonemas

a) Objetivo

Fazer com que o participante seja capaz de retirar fonemas das

posic¢des inicial ou final de palavras e dizer qual a nova palavra formada.

b) Estratégias

1) A terapeuta apresentou palavras ao participante e mostrou que,
quando retirado o fonema inicial ou final de algumas delas, € possivel
obter uma nova palavra. Como estratégia, fez uso das letras com ima e
de uma placa de metal, na qual, juntamente com o participante, formou
palavras e retirou fonemas do inicio ou fim, verificando a palavra
formada. Exemplo: com o alfabeto mével com ima e a barra de metal, a
terapeuta apresentou a palavra LAMA e, em seguida, retirou o grafema

L, mostrando que formou a palavra AMA.

2) Fazendo novamente uso das letras com imé& e a da placa de metal,
a pesquisadora apresentou a palavra ao sujeito; entretanto, junto a
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pista visual, forneceu a auditiva, falando a palavra para ele. Em
seguida, solicitou que o participante retirasse a letra inicial da palavra e
falasse em voz alta o que restou. A mesma estratégia foi realizada com
a retirada da letra final da palavra. Exemplo: a terapeuta, com o
alfabeto moével com ima e a barra de metal, apresentou a palavra
CALOR e emitiu seu som. Apoés dizé-lo, solicitou que o participante
retirasse a letra final da palavra, no caso a letra R, e falasse em voz

alta qual a palavra formada. O participante falou CALO.

3) Desta vez, havia apenas pista auditiva, ou seja, a pesquisadora
falou a palavra e solicitou que o participante retirasse mentalmente a
letra inicial e falasse o que restou. Assim que 0 sujeito apresentou sua
resposta, a terapeuta ofereceu um retorno visual, apresentando a
palavra com e sem o fonema inicial, utilizando o alfabeto de iméd e a
placa de metal. Da mesma forma, a atividade foi realizada retirando-se
a letra final das palavras. Exemplo: a terapeuta falou BOLA e solicitou
que 0 sujeito retirasse a primeira letra da palavra, no caso o B, e
dissesse 0 que restou, ou seja, OLA. Assim que 0 sujeito emitia a
palavra formada, a terapeuta apresentava o refor¢co por meio das letras

com ima e placa de metal, mostrando a palavra que o sujeito falou.

4.7 Procedimentos de Anélise dos Dados

Durante o estudo, em todas as etapas realizadas (selecdo dos
participantes, pré e pos-teste e intervencao), os resultados foram anotados em
folhas de registros especificas descritas anteriormente. Desta forma, concluida a
intervencéo, foi feita a analise descritiva dos resultados de forma a caracterizar os
participantes e seus desempenhos durante o estudo.

A prova de quatro palavras e uma frase permitiu analisar em que fase
de alfabetizacdo, dentro da psicogénese da lingua escrita, cada um dos
participantes estava. Seus resultados foram apresentados em forma de quadro e
descritos individualmente.

Os resultados do protocolo de exame audiométrico (audiometria tonal

limiar - ATL) permitiram verificar a medicdo da audicdo periférica, por meio da
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obtencdo dos limiares auditivos aéreos e 6sseos nas frequéncias de 250Hz até
8000Hz por via aérea, e de 500Hz até 4000Hz por via 6ssea nos oito participantes.
Os resultados foram apresentados em quadros, com os limiares auditivos em decibel
(dB) encontrados nos participantes do Grupo Experimental e do Grupo Controle de
Espera nas frequéncias de 250Hz a 8000Hz, estando descritos na sequéncia deste
trabalho.

Os resultados de anamnese e da “Entrevista com o professor” foram
apresentados em quadros de forma descritiva, a fim de caracterizar os participantes
do estudo.

Ainda para a descricdo dos participantes, foram apresentados em
graficos os resultados da prova de emissédo oral-fala, por meio de nomeacao de
figuras segundo Condemarin (citado por Jardini et al, 2003). As avaliacbes foram
gravadas em fita k7, sendo que estas permitiram a elaboracdo dos graficos e a
descricdo das caracteristicas de fala dos participantes.

Na prova de consciéncia fonoldgica, foram computados 0os numeros de
acertos em cada um dos 10 subtestes da prova e o numero total de acertos. O
namero de acertos foi anotado em um protocolo de avaliacéo e, apds as etapas de
pré e pos-teste, os dados foram transformados em porcentagem, apresentados em
forma de grafico e de modo descritivo.

Nas provas de leitura em voz alta e de ditado, ambas de Capovilla e
Capovilla (2000) baseados em Pinheiro (1994), foram anotados os nameros de erros
obtidos segundo o tipo, a categoria e a frequéncia da palavra, o tipo de erro
apresentado e, ainda, o numero total de erros de cada um dos participantes. Os
erros foram apresentados em numero absoluto em graficos e de forma descritiva,
permitindo a verificacdo da eficacia do programa de intervencéao utilizado.

Para comparacéao entre os resultados do pré e do pés-teste nas provas
de consciéncia fonoldgica, leitura em voz alta e escrita sob ditado, considerando-se
0s oito participantes, foi utilizado o teste "t" pareado e adotado nivel de significancia
de 5% (p<0,05). Os resultados foram apresentados em tabelas e descritos pelos
parametros de média e desvio padrao (DP), para permitir a verificacdo da diferenca
estatisticamente significante nas provas nas situagdes de pré e pos-teste.

Na intervencdao, foi realizada avaliagédo continuada do desempenho dos
participantes durante as sessfes de cada etapa do programa. Os resultados obtidos

nas sessdes de intervencao foram anotados em folhas de registro pré-estruturadas
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que permitiam verificar se 0s participantes estavam aptos a mudanca de etapa do
programa de remediacdo fonoldgica, sendo que o critério era a obtencdo de 100%
de acertos na avaliagdo continuada. Os dados obtidos por meio dos protocolos
foram apresentados em forma de tabelas e permitiram descrever o namero de
etapas necessarias para a conclusdo da aplicacdo do programa de intervencao por

cada um dos participantes.
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5. CARACTERIZACAO DOS PARTICIPANTES

Todos os participantes do estudo tinham o diagnostico da Sindrome de
Down do tipo Trissomia do cromossomo 21. A seguir, sdo descritas as
caracteristicas dos oito participantes. Para tanto, séo utilizadas informacdes obtidas
por meio da anamnese com 0s responsaveis, da entrevista com as professoras, da
prova de quatro palavras e uma frase, do exame de audiometria e da avaliagdo de

fala em nivel fonémico.
5.1 Dados de género, idade cronoldgica e escolaridade

Os quadros 2 e 3, onde GE1, GE2, GE3 e GE4 representam o0s quatro
participantes do Grupo Experimental, e GC1l, GC2, GC3 e GC4 os quatro

participantes do Grupo Controle de Espera, respectivamente, trazem informacgdes
que caracterizam os alunos quanto ao género, a idade cronoldgica e a escolaridade.

GRUPO EXPERIMENTAL

Nome Género Idade (meses) Escolaridade Escola
GE1 F 12.9 32 série Regular
GE2 M 14.2 42 série Regular
GE3 M 16.8 42 série Regular
GE4 M 14.8 32 série Regular

Quadro 2 - Caracterizacéo dos participantes do Grupo Experimental quanto ao género, a idade
cronoldgica e a escolaridade

GRUPO CONTROLE DE ESPERA

Nome Género Idade (meses) Escolaridade Escola
GC1 F 155 42 série Regular
GC2 M 13.2 32 série Regular
GC3 F 15.11 32 série Regular
GC4 M 15.7 32 série Regular

Quadro 3 - Caracterizagdo dos participantes do Grupo Controle de Espera quanto ao género, a
idade cronoldgica e a escolaridade

O GE foi composto por trés alunos do sexo masculino e uma do sexo
feminino. As idades variaram de 12 anos e nove meses a 16 anos e oito meses.
Quanto a escolaridade, dois estavam cursando a 32 e dois a 42 série do ensino

fundamental, sendo que os quatro estavam matriculados em escola regular.
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Os alunos de GC eram dois do sexo masculino e dois do sexo
feminino. A idade dos alunos variou de 13 anos e dois meses a 15 anos e 11 meses.
Quanto a escolaridade, trés estavam cursando a 32 e apenas um deles a 42 série do

ensino fundamental, sendo que os quatro estavam matriculados em escola regular.

5.2 Dados da anamnese (gestacéo, parto, casos de sindromes ou deficiéncias
na familia, doencas adquiridas e inicio da linguagem oral)

Os quadros 4 e 5, a seguir, mostram dados da anamnese realizada
com as maes dos participantes do GE e do GC referentes a gestacdo, ao parto, a
casos de sindromes ou deficiéncias na familia, a doencas adquiridas e ao inicio da
linguagem oral.

No GE, quanto a gestacdo, todas as maes afirmaram ndo haver
problemas relacionados a doencas, traumas ou uso de medicamentos durante a
gravidez. No que se refere ao tipo de parto, dois alunos (GE2 e GE3) nasceram de
parto normal e dois (GE1 e GE4) de parto do tipo ceséria. Os dois nascidos em parto
normal nasceram pré-termo, e os dois de parto cesaria nasceram a termo. GE1, GE2
e GE4 tiveram catapora e GE3 nédo teve relato de nenhuma doenca adquirida.
Apenas GE3 apresenta historico pessoal de caso de deficiéncia ou sindrome na
familia. No que diz respeito ao periodo de aparecimento dos sons de fala e primeiras
palavras com sentido, ha variacdes entre as idades relatadas pelas mées dos quatro
alunos do Grupo Experimental. A idade de emissao dos primeiros sons de fala variou
de um ano a dois anos e seis meses e a idade de emissédo das primeiras palavras
com sentido variou de um ano e seis meses a quatro anos. Apenas a mae de GE4
relatou ter emitido as primeiras palavras com a idade de um ano e seis meses,
sendo que as méaes dos demais participantes relataram as primeiras palavras entre
trés e quatro anos.

No GC, as maes foram unanimes ao afirmarem néo ter ocorrido uso de
medicamentos e doencas durante a gestacdo. Traumas foram relatados apenas pela
mae de GC1. Segundo as maes, 0s quatro alunos nasceram a termo de parto do tipo
ceséria. Nas doencas adquiridas, GC1 teve catapora e sarampo, GC2 catapora e
caxumba, GC4 catapora e apenas GC3 nao teve nenhuma doenca. As quatro maes
negaram a presenca de outros casos de sindromes e/ou deficiéncias na familia. Os

primeiros sons de fala ocorreram aos dois anos de idade nos quatro participantes e
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as primeiras palavras com sentido foram utilizadas aos dois anos e seis meses por

GC3 e aos trés pelos outros trés alunos.

Participantes

Variavels GEL  GE2 GE3 GE4
Doencas N N N N
Gestacao Traumas N N N N
Medicamentos N N N N
Tipo de parto CE NT NT CE
Parto Tempo do nascimento AT PR PR AT
Doencas adquiridas C C N C
Sindromes e/ou deficiéncias na familia N N S N
Primeiros sons de fala 2A. 1A 6M. 2A.6M. 1A
Desenvolvimento Primeiras palavras com
da fala 3A 3A. 4 A. 1A.6M.

sentido
Quadro 4 - Caracterizacdo dos participantes do Grupo Experimental por meio de
informacdes coletadas na anamnese com as maes

Participantes

Variaveis GC1 GC2 GC3 GC4
Doencas N N N N
~ Traumas S N N N
Gestagdao )
Medicamentos N N N N
Tipo de parto CE CE CE CE
Parto Tempo do AT AT AT AT
nascimento
Doencgas adquiridas c/s CICA N C
Sindromes e/ou deficiéncias na familia N N N N
Primeiros sons oA 2 A 2 A oA
de fala
Desenvolvimento da L
fala Primeiras
palavras com 3 A 3A 2A.6 M. 3A
sentido

Quadro 5 - Caracterizacao dos participantes do Grupo Controle de Espera por meio de
informacdes coletadas na anamnese com as maes

Legenda:
N = Nao
S =Sim
CE = Parto do tipo Cesaria
NT = Parto do tipo Natural
AT = Nascido a termo
PR = Prematuro

C = catapora
CA = caxumba
S = sarampo
A = anos

M = meses
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5.3 Dados da anamnese e da entrevista com o professor (comportamento

social, comunicagédo oral e comunicagé&o escrita

Os quadros 6 e 7, a seguir, oferecem informacées do comportamento
social, da comunicacéo oral e da comunicacdo escrita dos alunos do GE e GC por
meio de dados oferecidos pelas maes e pelas professoras.

Participantes
GE1l GE2 GE3 GE4

Variaveis
M P M P M P M P
Distracéo N S N S N S N S
Agitacdo/hiperatividade N N N N N N N N
Comportamento
Social ] ) o
Muito quieta (timida) N AV N S N AV N N
Tendeéncia ao N AV N S N A/ N N
isolamento
Problemas de producao N S S S S S N AV
de fala
__ Problemas de N AV S A/ S S N AV
Comunicac&o linguagem expressiva
Oral Dificuldade

compreender “piadas”

Dificuldade de

. N AV N AV N AV N AV
compreender no ruido

Inversao/omissao/substi
tuicdo de grafemas

L Disgrafia S N S N N N N N
Comunicagao
Escrita Problemas

A S S S S S S S S
compreenséo leituras

Frustracdo com as
falhas escolares

Quadro 6 - Caracterizacdo do comportamento social, da comunicac@o oral e da comunicacéo

escrita dos participantes do Grupo Experimental por meio de informagdes coletadas na anamnese
com as mées e da entrevista com as professoras

N AV N S N AV N N

Legenda:
P = resposta das professoras

M = resposta das mées
S =sim

N = néo

AV = as vezes
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Participantes

. GC1 GC2 GC3 GC4
Variaveis
M P M P M P M P
Distracao N AV N S N S N AV
Agitagéo/hiperatividade N N N N N N N N
Comportamento
Social ) ) o

Muito quieta (timida) N N N N N N N N
Tgndenua ao N N N N N N N N

isolamento
Problemas de S AV S S N S N S

producéo de fala
. . Problemas de _ s AV N AV N S N S
Comumcagéo |Inguagem expressiva
Oral Dificuldade

o . S AV S AV S AV S AV
compreender “piadas

Dificuldade de

. N N N AV N N N AV
compreender no ruido

Inversao/omissao/subst

o S S N N S S S S
ituicdo de grafemas

L Disgrafia S N N N N S N S
Comunicacéo

Escrita Problemas

e S S N N N S S S
compreensao leituras

Frustracdo com as
falhas escolares

Quadro 7 - Caracterizagdo do comportamento social, da comunica¢édo oral e dacomunicacao
escrita dos participantes do Grupo Controle de Espera por meio de informagbes coletadas na
anamnese com as maes e entrevista com as professoras

N N N AV N N N N

Legenda:
P = resposta das professoras

M = resposta das mées
S =sim

N = néo

AV = as vezes

Quanto ao comportamento social dos alunos do GE, todas as maes
afirmaram néo haver caracteristicas de distracdo, agitacdo ou hiperatividade, timidez
e tendéncia ao isolamento no comportamento dos filhos. Entretanto, as quatro
professoras relataram comportamentos de distracdo. As professoras de GE1 e GE3
afirmaram que, as vezes, 0s mesmos apresentam-se timidos. A professora de GE2
relatou que seu aluno é sempre timido e a professora de GE4 negou timidez no caso
dele. Quanto a tendéncia ao isolamento, a professora de GE4 disse que ele nunca
se isola dos demais alunos da sala. As professoras de GE1 e GE3 disseram que

seus alunos, de vez em quando, se isolam, e a professora de GE2 apontou que ele
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sempre apresenta comportamento de isolamento. As quatro professoras negaram
agitacao/hiperatividade.

No GC, os dados de comportamento social segundo as maes é que 0s
filhos ndo apresentam distracédo, agitacdo ou hiperatividade, timidez e tendéncia ao
isolamento. De acordo com as professoras dos quatro alunos, ndo ha
comportamentos de agitacao/hiperatividade, timidez e tendéncia ao isolamento. No
que se refere a distracdo, as professoras de GC1 e GC4 disseram que aparece as
vezes, e as professoras de GC2 e GC3 relataram que o0s alunos sao sempre
distraidos.

Na comunicacédo oral, no GE, os problemas de producao de fala e de
linguagem expressiva foram relatados pelas mées dos alunos GE2 e GE3. As
dificuldades na compreensdo de piadas foram relatadas pelas quatro maes,
entretanto, as quatro negaram dificuldades de compreensdo em ambientes ruidosos.
De acordo com os dados da entrevista com as professoras, a comunicacao oral foi
caracterizada pelos problemas de trocas na fala pelas professoras de GE1, GE2 e
GE3, e como uma caracteristica que aparece, por vezes, segundo a professora de
GE4. Os problemas de linguagem expressiva aparecem em determinados
momentos, segundo as professoras de GE1, GE2 e GE4, e sempre segundo a
professora de GE3. A dificuldade na compreensdo de piadas foi relatada pelas
quatro professoras.

No GC, as maes de GC1 e GC2 relataram problemas de producédo de
fala, mas apenas a mae de GC1 afirmou haver historico de problemas de linguagem
expressiva. As quatro mées apontaram dificuldade na compreensao de piadas e
negaram dificuldade para compreender no ruido. Os problemas de producao de fala,
segundo as professoras, aparecem sempre em GC2, GC3 e GC4 e, as vezes, em
GC1. Os problemas de linguagem expressiva aparecem, as vezes, em GC1 e GC2,
e sempre em GC3 e GC4. GC1 e GC3 néo apresentam dificuldade de compreenséao
em ambientes com ruidos, sendo que os outros alunos, GC2 e GC4, as vezes,
apresentam dificuldades de compreender nestas circunstancias. As dificuldades na
compreensao de piadas aparecem de vez em quando, segundo as professoras dos
guatro alunos.

As informacdes das maes relacionadas a comunicagdo escrita
mostraram a presenca de inversdo/omissao/substituicdo de grafemas e problemas

na compreensao de leitura, porém apenas as maes de GE1 e GE2 relataram haver
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disgrafia na escrita dos filhos. Segundo dados da entrevista com as professoras, na
comunicacao escrita, a inversdo/omissao/substituicdo de grafemas e os problemas
na compreensao de leitura foram relatados pelas quatro professoras e a disgrafia foi
mencionada como ausente, também pelas quatro professoras. Segundo as
respectivas professoras de GE1 e GE3, eles as vezes apresentam frustracdo com as
falhas escolares, GE2 sempre se frustra e GE4 nunca tem problemas de frustracao.
As mées dos quatro alunos negam frustragdes com falhas escolares.

No GC, as mées de GC1, GC3 e GC4 disseram haver problemas de
inversao/omissao/substituicdo de grafemas. Apenas a mae de GCL1 relatou disgrafia.
Os problemas na compreenséo de leitura foram mencionados pelas maes de GC1 e
GC4. Segundo as professoras, quanto a comunicacdo escrita, os problemas de
inversao/omissao/substituicdo de grafemas e os problemas na compreensédo de
leitura aparecem em GC1, GC3 e GC4. A disgrafia esta presente em GC3 e GC4 e a
frustracdo com as falhas escolares aparece, de vez em quando, segundo apenas a
professora de GC2. De acordo com o relato das méaes, os alunos ndo apresentam
frustragcdes com falhas escolares.

5.4 Prova de quatro palavras e uma frase

Os resultados da Prova de quatro palavras e uma frase apresentados
pelos participantes do grupo experimental e grupo controle de espera encontram-se
nos Quadros 8 e 9 respectivamente.

No GE trés participantes (GE1, GE2 e GE4) apresentaram troca de /g/
por /k/ na palavra gato, dois participantes (GE2 e GE3) apresentaram troca de troca
de /vl por /fl em cavalo, e o participante GE3 troca de /b/ por /p/ nas palavras
/borboleta/ e /bebe/ trocas estas classificadas como ensurdecimento, ou seja, trocas
de fonemas sonoros por fonemas surdos. Houve ainda omisséao do arquifonema {R}
na palavra borboleta pelos participantes GE1 e GE2.

No GC, o ensurdecimento se deu na troca de /v/ por /f/ em cavalo pelo
participante GC2, na troca de /b/ por /p/ na palavra /borboleta/ pelo participante GC1
e nas palavras borboleta e bebe pelo participante GC2. Houve omissao do acento /~/
na palavra /cao/ pelos participantes GC3 e GC4 e omissao do arquifonema {R} na

palavra borboleta pelos participantes GC1, GC3 e GCA4.



Caracteristicas
da escrita: erros
apresentados

Caracteristicas
da leitura: fase

GE1l
troca de /g/ por
/k/ na palavra
gato
omisséo do
arquifonema
{R} na palavra
borboleta

Alfabética
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Participantes

GE2

troca de /g/ por /k/
na palavra gato

troca de /v/ por /f/
na palavra cavalo

omissao do
arquifonema {R}
na palavra
borboleta

Alfabética

GE3 GE4

troca de /g/ por /k/
na palavra gato

troca de /v/ por /f/
em cavalo

troca de /b/ por /p/
nas palavras
/borboleta/ e

/bebe/

Alfabética Alfabética

Quadro 8 - Caracterizacdo da escrita e da leitura dos participantes do Grupo Experimental
durante a prova de quatro palavras e uma frase

Participantes

GC1 GC2 GC3 GC4
orr_1fisséo dOR de VI it omissao do omissao do
arquifonema {R}  troca de /v/ por fonema /t/ na acento /~/ na
na palavra na palavra cavalo alavra /aato/ alavra /cio!
Iborboleta/ P g P
Caracteristicas troca de /b/ pelo troca de /b/ por omissio do omisséao do
da escrita: 1o/ /p/ nas palavras ~ arquifonema {R}
Erros p/ na palavras /borboleta/ e acento / /Nna na palavra
borboleta palavra céo
apresentados /bebe/ borboleta
omissao do
arquifonema {R}
na palavra
borboleta
Caracteristicas Alfabética Alfabética Alfabética Alfabética

da leitura: fase

Quadro 9 - Caracterizacéo da escrita e da leitura dos participantes do Grupo Controle de Espera
durante a prova de quatro palavras e uma frase

5.5 Dados do exame de audiometria tonal liminar

Na avaliacdo da audicdo, os quatro alunos do Grupo Experimental
apresentaram limiares auditivos dentro dos padrdes de normalidade bilateralmente,
ou seja, os limiares auditivos avaliados nas frequéncias de 250 Hz a 8KHz estiveram
iguais ou menores que 20 dBNA, faixa considerada normal. Com os resultados
encontrados, pode-se afirmar que as trocas na fala e na leitura ndo estao
relacionadas com problemas auditivos periféricos. Os resultados do exame de

audiometria tonal limiar encontram-se no Quadro 10.
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Participantes

Fregiiéncia(Hz) GE1 GE2 GE3 GE4

250 10 5 5 5

500 0 5 0 -5
1.000 5 5 5 0
2.000 5 0 5 5
3.000 10 5 5 5
4.000 5 0 0 10
6.000 5 0 5 5
8.000 0 5 5 0

Quadro 10 - Limiares auditivos em decibel (dB) encontrados nos participantes do Grupo
Experimental nas frequéncias de 250Hz a 8000Hz

No Quadro 11, estdo os resultados encontrados nos exames de
audiometria tonal limiar referentes aos alunos do Grupo Controle de Espera, no qual
os quatro alunos apresentaram limiares auditivos menores que 20 dB, o que sugere
audicao periférica normal bilateralmente. Também neste grupo, os resultados do
exame de audicdo ndo permitem associar as trocas apresentadas nos testes de fala

e leitura em voz alta com problemas auditivos.

Participantes

Frequiéncia(Hz) GC1 GC2 GC3 GC4

250 5 10 5 5

500 5 0 5 5
1.000 5 10 5 0
2.000 0 5 0 10
3.000 5 0 0 5
4.000 5 0 5 5
6.000 0 5 5 5
8.000 0 0 0 5

Quadro 11 - Limiares auditivos em decibel (dB) encontrados nos participantes do Grupo Controle
de Espera nas freqiiéncias de 250Hz a 8000Hz

5.6 Avaliacéo de fala em nivel fonémico por nomeacéao de figuras

Visto que a prova de leitura utiliza a fungéo de fala, e devido também
ao fato desta ser uma funcdo comumente alterada em alunos com Sindrome de
Down, foi realizada a “Avaliacdo de fala em nivel fonémico por nomeacdo de
figuras”. Apos analise das gravacdes realizadas e transcricdo das palavras, verificou-
se que os tipos de erros encontrados foram semelhantes aos observados na prova
de leitura em voz alta.

No GE, o maior nimero de erros de GE1 e GE4 estava relacionado a
troca de fonemas, enquanto que o maior niumero de erros de GE2 e GES3 dizia
respeito a omissao de fonemas. Percebe-se que, nos quatro participantes, a troca e
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a omissdo de fonemas foram os dois erros mais significativos. Os problemas
relacionados ao acréscimo de fonemas e os erros na qualidade da vogal e de
acentuacdo ocorreram em menor numero. Os resultados da prova de fala
encontram-se na Figura 1, apresentada a seguir.

Na Figura 2 estdo os resultados da avaliacdo de fala realizada com os
alunos do GC, que apresentaram tipos de erros semelhantes aos encontrados na
prova de leitura em voz alta.

Para os quatro alunos envolvidos, os resultados foram bastante
homogéneos, sendo que o maior nimero de erros esteve relacionado a troca de
fonemas. Em segundo lugar, apareceram os erros de omisséao de fonemas. Os erros
de acréscimo de fonemas, de acentuacdo e de qualidade da vogal apareceram com

menor frequéncia.
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Figura 1 - Caracterizagdo da fala dos participantes do Grupo Experimental durante a “Avaliacdo de Fala em nivel fonémico por

de figuras”
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Figura 2 - Caracterizacao da fala dos participantes do Grupo Controle de Espera durante a “Avaliacdo de Fala em nivel fonémico

de figuras”

por nomeagao
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6 RESULTADOS

A apresentagdo dos resultados sera realizada em quatro partes. Na
parte I, sdo apresentados os dados do desempenho dos patrticipantes do GE e do
GC na prova de consciéncia fonolégica em situacéo de pré e pés-teste.

Nas partes Il e lll, respectivamente, sdo descritos os resultados de pré
e pés-teste nas provas de leitura em voz alta e escrita sob ditado, considerando os
participantes dos dois grupos envolvidos no estudo. Na parte 1V, sdo apresentados

os resultados das etapas do programa de intervencéao utilizado.

6.1 Parte | — prova de consciéncia fonoldgica

A prova de consciéncia fonoldgica foi realizada nas situacdes de pré e
pés-teste. Sua aplicacdo, para todos os participantes (GE e GC), se deu em duas
sessdes, uma antes e outra ap0s a intervencdo, sendo que as avaliacbes foram
feitas individualmente.

Para comparacdao entre os resultados pré e pds-teste, considerando-se
0s oito participantes, foi utilizado o teste "t" pareado e adotado nivel de significancia
de 5% (p<0,05). Os dados apresentados na Tabela 1 foram descritos pelos
parametros de média e desvio padrao (dp), e mostraram diferenca estatisticamente

significante na prova de consciéncia fonoldgica nas situacfes de pré e pos-teste.

Tabela 1 - Média e desvio padréo dos resultados apresentados pelos oito participantes na prova de
consciéncia fonologica nas situacdes de pré e pos teste

Medida PRE POS t p

Média Dp Média Dp

- *
cF 41,25 9,01 74,38 6,51 8,781 <0,001

* diferenca estatisticamente significante (p<0,05)

Nos graficos a seguir, sdo apresentados o0s resultados em
porcentagem de acertos considerando-se cada um dos participantes do GE e do GC

na prova de consciéncia fonoldgica. Foi possivel avaliar que, apos a intervencao, 0s
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participantes de ambos 0s grupos, ainda que nao tenham obtido os 100% de acertos
possiveis, obtiveram maior numero de acertos no escore final da prova de

consciéncia fonologica.

100
90
80
70
60 O Pré-teste
50 )
40 M Pos-teste
30
20
10 +

% de acertos

GE1l GE2 GE3 GE4
Participantes

Gréfico 1 - Porcentagem de acertos obtidos pelos participantes do
Grupo Experimental na prova de consciéncia fonoldgica nas situacdes
de pré e pOs-teste

100
90 -
80 -
28 | O Pré-teste 1
50 W Pré-teste 2

40 7 O Pés-teste

% de acertos

GC1 GC2 GC3 GC4
Participantes

Gréfico 2 - Porcentagem de acertos obtidos pelos participantes do
Grupo Controle de Espera na prova de consciéncia fonolégica nas
situacdes de pré e pos-teste

As figuras 3 e 4, a seguir, mostram o desempenho dos participantes do

GE e do GC nas situacbes de pré e pos-teste quando foi considerado,

separadamente, cada um dos 10 subtestes constituintes da prova de consciéncia

fonolégica.
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Figura 3 - Porcentagem de acertos apresentados pelos participantes do Grupo Experimental nos 10 subtestes da prova de consciéncia
fonolégica nas situactes de pré e pos-teste
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consciéncia fonolégica nas situac@es de pré e pés-teste
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Os dados presentes nas figuras anteriores permitem inferir que o0s

quatro participantes do GE, assim como os quatro do GC, apresentaram melhores

resultados na maioria dos subtestes constituintes da prova de consciéncia fonol6gica

apos a intervencao.

Cabe ressaltar que, no GC, anteriormente a aplicacdo da intervencéo,

nenhum dos participantes obteve melhora na prova de consciéncia fonologica, e que

somente na situagdo de pos-teste € que o numero de acertos aumentou, o que

sugere a eficiéncia do programa de intervencgao.

Quando foram descritos individualmente os resultados dos poés-testes

de cada participante em cada um dos 10 subtestes que constituem a prova de

consciéncia fonolégica, os resultados obtidos foram:

a)

b)

d)

e)

sintese silabica (SS): seis dos oito participantes obtiveram 100% de
acertos apos a intervencao. Destes, GE1, GE2, GE3, GE4 e GC1
acertaram no inicio 75% e GC4 50%. GC2 e GC3 passaram de
50% para 75% de acertos;

sintese fonémica (SF): apenas GC1, que havia apresentado 75%
de acertos no pré-teste, conseguiu obter os 100% de acertos apos
a intervencéo. GE1, GE2, GE3, GC2 e GC3 passaram de 50% para
75% de acertos. GC4 passou de 25% para 50% e somente o

participante GE4 manteve os 75% de acertos no pré e no pés-teste;

rima (RM): GE1 passou de 75% para 100%, GC2 e GC3 de 50%
para 100%, GE2, GE3, GE4 e GC4 de 50% para 75% e apenas o

participante GC1 manteve a pontuacdo em 75%;

aliteragcdo (AL): trés participantes chegaram aos 100% de acertos.
Dentre eles, GE1 apresentou inicialmente 50% e GC1 e GC3 75%
de acertos; GC2 e GC4 evoluiram de 50% para 75% e GE2 e GE3
de 25% para 50%. GE4 manteve 50% de acertos;

segmentacéao silabica (SEGS): GC1 e GC3 passaram de 75% para
100%, GC4 de 50% para 100%, GE1 manteve 75%, GE2 e GE3
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mantiveram 50% e GE4 e GC2 passaram de 50% para 75% acertos

do pré para o pos- teste;

f) segmentagdo fonémica (SEGF): GC1 e GC3 passaram de 25%
para 75% de acertos, GE1, GC2 e GC4 de 25% para 50%; GE2 e
GES3 de zero para 50% e, novamente, apenas GE4 manteve 50%

de acertos;

g) manipulacdo silabica (MS): neste subteste, cinco participantes
chegaram a 100% de acertos, onde GEL1 tinha inicialmente 25% e
GE2, GE3, GE4 e CE2 50% de acertos. GC1 passou de 50% para
75% e GC3 e GC4 de 25% para 75% de respostas corretas;

h) manipulacdo fonémica (MF): os participantes GE4 e GC4
mantiveram os acertos em 50%, GE1, GE2 e GE3 evoluiram de
zero para 50%; GC1 de 25% para 50%, GC2 de zero para 75% e
GC3 de 25% para 75%;

i) transposicdo sildbica (TS): GE2, GE3 e GC2 tiveram melhora de
25% para 100% nas respostas, GC3 evoluiu de 50% para 100%;
GC1 passou de 25% para 75% e GE1 de 50% para 75%. Os

participantes GE4 e GC4 mantiveram 75% de acertos;

J) transposi¢do fonémica (TF): nenhum dos participantes apresentou
100% de acertos. GE1, GE2, GE3 e GC1 aumentaram 0s acertos
de zero para 50%, GE4 de 25% para 50%; GC2 e GC3, de 25%
iniciais, chegaram em 75%, e GC4 evoluiu de 50% para 75% de
respostas corretas.

Os dados das figuras 3 e 4 e a descricdo apresentada acima sugerem
gue o0s oito participantes mostraram melhor desempenho nos subtestes que
envolviam silabas, uma vez que nestes os acertos ocorreram em maior frequéncia e

ndamero.
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6.2 Parte Il — prova de leitura em voz alta

A prova de leitura foi aplicada em dois momentos para o0s participantes
do GE (pré e poés-teste) e em trés momentos para os alunos do GC, antes da
intervencao (pré-teste 1), apos a intervengao com o Grupo Experimental (pré-teste 2)
e depois da intervencéao (pds-teste).

A Tabela 2 mostra a comparagao entre os resultados do pré e do pos-
teste na prova de leitura em voz alta, considerando-se 0s oito participantes
envolvidos sem separa-los em grupos. Foi utilizado o teste "t" pareado e adotado
nivel de significancia de 5% (p<0,05). Os dados foram descritos pelos parametros de
média e desvio padrdo (dp), e mostraram diferenca estatisticamente significante na
prova de leitura em voz alta nas situacfes de pré e pOs-teste.

Tabela 2 - Comparacéo dos resultados apresentados pelos oito participantes na prova de leitura em
voz alta nas situagfes de pré e pos teste

PRE POS
Medida t P
Média dp média dp

L 100,13 12,49 44,00 4,87 15,327 <0,001*

* diferenca estatisticamente significante (p<0,05)

Nos graficos 3 e 4, a seguir, estdo os resultados apresentados pelos
participantes do GE e do GC na prova de leitura em voz alta. Cabe ressaltar que,
nesta prova, foram considerados os numeros de erros dos alunos, e ndo o nimero
de acertos, como na prova de consciéncia fonolégica.

A analise dos resultados de tais graficos permitiu verificar que nenhum
dos oito participantes deixou de apresentar erros na prova de leitura em voz alta,
mas houve reducao significante no numero de erros cometidos por todos os alunos

envolvidos no estudo.
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Gréfico 3 - Total de erros, em numero absoluto, apresentados pelos
participantes do Grupo Experimental na prova de leitura em voz alta nas
situacBes de pré e pds-teste
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Gréfico 4 - Total de erros, em numero absoluto, apresentados pelos
participantes do Grupo Controle de Espera na prova de leitura em voz alta
nas situacdes de pré e pds-teste

As figuras 5 e 6, a seguir, mostram, em numero absoluto, 0s erros

apresentados por cada um dos participantes do GE e GC.
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Leaenda: I Pré-testel I Pré —teste2 |:| P6s-teste

Figura 6- NUmero absoluto de erros apresentados pelos participantes do Grupo Controle de Espera na prova de leitura segundo o tipo,
a categoria e a frequéncia de palavras nas situacdes de pré-testel e 2 e pds-teste
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Na analise das figuras 5 e 6, foi observada reducdo dos erros

apresentados por todos os alunos considerando o tipo (real ou pseudopalavra), a

categoria (regular, regra ou irregular) e a frequéncia (alta ou baixa) das palavras. Os

erros ocorreram em diferentes propor¢des dependendo do participante, do tipo, da

categoria e da frequiéncia das palavras. Foram considerados os resultados do pré e

pos-teste no GE e do pré-teste 1 e pos-teste no GC.

A seguir, sdo descritos os resultados apresentados segundo o tipo, a

categoria e a frequiéncia da palavra:

a)

b)

d)

Palavras de Alta Frequéncia Regular (PAFR): no GE, GE1 reduziu
0s erros de 13 para cinco, GE2 de 10 para cinco, GE3 de 12 para
quatro e GE4 de nove para seis. No GC, GC1 reduziu de 12 para
seis, GC2 de 12 para 3, GC3 de oito para cinco e GC4 de nove
para cinco. Houve reducdo variando entre trés e nove erros,

considerando os oito participantes;

Palavras de Alta Frequéncia (PAFRG): a reducdo do numero de
erros variou de dois a seis nos alunos envolvidos. GE1 reduziu de
seis para trés os erros apresentados, GE2 e GE4 de oito para
quatro, GE3 de nove para cinco, GC1 de quatro para dois, GC2 de

nove para seis, GC3 de sete para trés e GC4 de sete para quatro;

Palavras de Alta Frequéncia Irregular (PAFI): GE1 e GE2 passaram
de onze para seis erros, GE3, GC1 e GC2 de nove para quatro,
GE4 de oito para quatro, GC3 de 11 para quatro e GC4 de 10 para

cinco, sendo que a diminuicdo variou de quatro a seis erros;

Palavras de Baixa Frequéncia Regular (PBFR): houve reducéo de
erros variando de quatro a nove. GE1 reduziu seus erros de nove
para cinco, GE2, GE3 e GC4 de 12 para seis, GE4 de 13 para sete,
GCL1 de sete para trés, GC2 de 13 para quatro e GC3 de nove para
quatro;



e)

f)

¢))

h)

81

Palavras de Baixa Frequéncia Regra (PBFRG): entre os
participantes do GE, GE1 reduziu de 11 para quatro, GE2 de 13
para seis, GE3 de 14 para seis e GE4 de oito para trés. No GC,
GC1 teve seus erros reduzidos de 12 para trés, GC2 de 10 para
cinco, GC3 de nove para quatro e GC4 de nove para cinco. A

reducao de erros variou entre quatro e nove;

Palavras de Baixa Frequéncia Irregular (PBFI): a redugdo no
namero de variou de cinco a oito, sendo que GE1 reduziu os erros
de 14 para sete, GE2 de 11 para seis, GE3 de 11 para cinco, GE4
de 10 para quatro, GC1 de 14 para seis, GC2 de 12 para quatro,
GC3 de nove para trés e GC4 de nove para quatro;

Pseudo Palavras Regular (PSR): os erros reduziram de 18 para
sete erros. GE1 e GE2 passaram de 17 para sete, GE3 de 12 para
cinco, GE4 de nove para cinco, GC1 de 15 para seis, GC2 de 16
para seis, GC3 de 12 para quatro e GC4 de 10 para quatro, com

diminuicao de erros variando de quatro a 11;

Pseudo Palavras Regra (PSRG): GE1 passou de 19 para oito erros,
GE2 de nove para cinco, GE3 de 11 para seis, GE4 de 13 para
quatro, GC1 de 11 para seis, GC2 de 15 para quatro, GC3 de 11
para quatro e GC4 de 12 para seis. A reducdo no numero de erros

variou de cinco a 11;

Pseudo Palavras Irregular (PSI): o maior nGmero e a maior variagao
de erros, que foi de dois a 13, apareceu neste grupo de palavras.
No GE, GE1 passou de 20 para sete, GE2 de 15 para seis, GE3 de
13 para cinco, GE4 de 12 para seis. No GC, GC1 baixou de 17 para
seis, GC2 de 13 para seis, GC3 de oito para seis e CG4 de 10 para

cinco o numero de erros na leitura das palavras.
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Na prova de leitura em voz alta, foram considerados ainda os erros
apresentados individualmente pelos participantes de GE e GC de acordo com o tipo
de erro, cujos resultados sdo mostrados nas figuras a seguir.

Foram entendidos como erros troca, acréscimo e omissao de fonemas,
bem como erros de acentuacéo tonica e de qualidade da vogal. O tipo de erro mais
observado foi a troca de fonemas e 0 que apareceu em menor namero foi o erro na

gualidade da vogal, quando considerados os oito participantes do estudo.
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Figura 7 - Nimero absoluto de erros apresentados pelos participantes do Grupo Experimental na prova de leitura segundo o tipo de erro
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Na descricao dos resultados das figuras 7 e 8, tivemos:

a) troca de fonemas: no GE, na comparagao entre o pré e o pos teste,
GEL1 reduziu os erros de 67 para 24, GE2 de 60 para 23, GE3 de 62
para 17 e GE4 de 49 para 18. No GC, do pré-teste 1 ao pos-teste,
GC1 reduziu os erros de 54 para 21, GC2 de 80 para 21, GC3 de
35 para 14 e GC4 de 49 para 23;

b) acréscimo de fonemas: no GE, GE1 apresentou um erro no pré e
pos-teste, GE2 ndo apresentou erros, GE3 reduziu de quatro para
um e GE4 de um para zero os erros na leitura. No GC, GC1 passou
de sete para quatro erros, GC2 de oito para trés e GC3 e GC4

reduziram de trés para dois;

c) omissdao de fonemas: foi o segundo tipo de erro mais cometido
pelos participantes do GE e do GC. No GE, GE1 reduziu os erros
de 48 para 19, GE2 de 38 para 21, GE3 de 24 para 14 e GE4 de 28
para 16s. No GC, GC1 passou de 37 para 14 erros, GC2 de 13 para
sete, GC3 de 34 para 12 e GC4 de 35 para nove;

d) erro de acentuacéao tonica: nos participantes GE1, GE3, GE4, GC1
e GC2 nado houve alteracdo no numero de erros quando
comparados os resultados pré e pds-teste, sendo que o numero de
erros dos mesmos foram, respectivamente quatro, 13, nove, dois e
oito. GE2 reduziu os erros de oito para seis, GC3 de 12 para nove e

GC4 de dois para um;

e) erro de qualidade da vogal: no GE, os participantes GE2, GE3 e
GE4 nao apresentaram erros e GE1 diminuiu de dois para um. No
GC, todos os participantes mantiveram o numero de erros, com

GC1 apresentando um erro e os demais nao apresentando.

Em todas as variaveis avaliadas na prova de leitura em voz alta, a

diminuicao dos erros s6 ocorreu apos a intervencao.
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6.3 Parte Ill — prova de escrita sob ditado

A aplicacéo da prova de escrita sob ditado foi realizada individualmente
em duas sessfes para 0 pré-teste e em mais duas sessdes para 0 pos-teste. A
aplicacdo da prova em dois momentos se deu para evitar a influéncia do cansago
nos resultados. Vale salientar que o GC recebeu ainda a avaliacéo para o pré-teste
2, realizada no final do treinamento com o GE.

Na Tabela 3, esta apresentada comparacado entre os resultados pré e
pés-teste na prova de escrita sob ditado, considerando-se os oito participantes. Foi
utilizado o teste "t" pareado e adotado nivel de significancia de 5% (p<0,05). Os
dados foram descritos pelos parametros de média e desvio padrdo (dp) e mostraram

diferenca estatisticamente significante também na prova de escrita.

Tabela 3 - Comparacgéo dos resultados apresentados pelos oito participantes na prova de escrita sob
ditado nas situagfes de pré e pos teste

PRE POS
Medida Média dp Média dp t P

E 88,25 21,91 42,00 8,96 8,218 <0,001*

* diferenca estatisticamente significante (p<0,05)

Nos gréaficos 5 e 6, a seguir, estdo os resultados de pré e pds-teste dos
dois grupos (GE e GC) na prova de escrita. Foram considerados os numeros
absolutos de erros apresentados pelos participantes. Na avaliagdo dos gréficos, foi
verificada melhora na escrita, visto que todos os participantes reduziram o namero

de erros na situacao de pos-teste.
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Grafico 5 - Total de erros, em nimero absoluto, apresentado pelos participantes
do Grupo Experimental na prova de escrita sob ditado nas situa¢des de pré e pds-teste
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Gréfico 6 - Total de erros, em nimero absoluto, apresentado pelos participantes
do Grupo Controle de Espera na prova de escrita sob ditado nas situacbes de pré e
pos-teste

Nas figuras 9 e 10, apresentadas a seguir, estdo os resultados em
nameros absolutos dos erros cometidos pelos participantes do GE e do GC,
respectivamente. Por meio da analise de tais figuras, observou-se, no pos-teste, a
reducao dos erros apresentados por todos os alunos, considerando o tipo (real ou
pseudopalavra), a categoria (regular, regra ou irregular) e a freqiéncia (alta ou
baixa) das palavras. Os erros ocorreram em diferentes nimeros, dependendo do
participante e da classificacdo da palavra. Para esta analise, foram considerados 0s

resultados do pré e pds-teste no GE e do pré-teste 1 e pés-teste no GC.
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Segundo as figuras 9 e 10, os resultados da prova de escrita, de

acordo com o tipo, a categoria e a frequéncia da palavra, mostraram que:

a)

b)

d)

f)

PAFR: a diminuicdo do numero de erros nas PAFR, considerando o
pré e pos-teste, variou de trés a 10. GE1 apresentou diminuicdo de
erros de 14 para seis, GE2 e GE3 tiveram reducéo de erros de oito
para cinco e GE4 de seis para trés. No GC, GC1 apresentou
reducdo de 12 para seis, GC2 de 13 para trés, GC3 de sete para

trés e GC4 de oito para quatro;

PAFRG: GE1 reduziu os erros de 13 para quatro, GE2 de nove para
quatro, GE3, GE4 e GC4 de nove para cinco, GC1 reduziu de 10
para cinco, GC2 de 11 para cinco e GC3 de seis para dois. A

variacdo de diminui¢do de erros foi de quatro a 11,

PAFI: a reducdo do nimero de erros variou de trés até seis. No GE,
GEL1 passou de 14 para seis, GE2 de 12 para seis, GE3 de sete
para cinco e GE4 de quatro para dois. No GC, GC1 reduziu de oito

para cinco, GC2 de nove para trés e GC3 e GC4 de sete para trés;

PBFR: GE1 passou de 12 erros para quatro, GE2 e GC3 passaram
de seis para trés, GE3 de cinco para trés, GE4 de sete para quatro,
GCL1 de oito para trés, GC2 de 12 para quatro e GC4 de seis para
quatro. A variacao na diminui¢cao dos erros foi de dois até oito;

PBFRG: GE1 e GE2 reduziram os erros de 14 para seis, GE3 de 14
para oito, GE4 de sete para trés, GC1 de 14 para sete, GC2 de sete
para quatro, GC3 de oito para quatro e GC4 de 10 para quatro. A

variacdo na reducdo de numeros foi de trés até oito;

PBFI: o nimero de erros foi reduzido com variacdo de dois até oito.
No GE, GEL1 reduziu de 15 para sete, GE2 de 11 para seis, GE3 de

12 para sete e GE4 de seis para trés. No GC, GC1 reduziu os erros
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de 13 para seis, GC2 e GC4 de 11 para cinco e GC3 de seis para

quatro;

g) PSR: a reducao do numero de erros foi de dois até nove. No GE,
GEL1 passou de 12 para seis, GE2 de 16 para seis, GE3 de 11 para
seis e GE4 de nove para cinco. No GC, GC1 reduziu os erros de 10

para cinco, GC2 de 13 para quatro e GC3 e GC4 de cinco para trés;

h) PSRG: No GE, o participante GE1 reduziu os erros de 18 para oito,
GE2 de 12 para seis, GE3 de nove para sete e GE4 de nove para
guatro. No GC, GC1 passou de 17 para 10 erros, GC2 de 11 para
quatro, GC3 de sete para quatro e GC4 de nove para cinco. A

variacdo na reducao de erros foi de dois até 10;

i) PSI: nesse grupo de palavras, a varia¢cdo na diminuicdo do numero
de erros foi de dois até nove. No GE, GE1 reduziu os erros de 12
para seis, GE2 de 15 para seis, GE3 de 11 para seis, GE4 de 10
para cinco. No GC, GC1 reduziu de 16 para oito, GC2 de 10 para

cinco, GC3 de seis para quatro e GC4 de 11 para cinco.

Além dos erros descritos, também foram considerados, na prova de
escrita, os tipos de erros apresentados individualmente pelos participantes de GE e
GC, cujos resultados sao mostrados nas figuras 11 e 12, a seguir.

Foram considerados como erros: troca, acréscimo ou omissao de
grafema, desrespeito a regra de posicao, erro ortografico e de acentuacao grafica.
Os resultados variaram de acordo com o participante e com o tipo de erro
considerado. O tipo de erro mais cometido na escrita foi a troca de grafemas e o que

apareceu em menor numero foi o desrespeito a regra de posicao.
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Com os dados das figuras 11 e 12, tivemos:

a)

b)

d)

f)

troca de grafema: no GE, GEL1 reduziu de 49 para 16, GE2 de 51
para 17, GE3 de 30 para 16 e GE4 de 22 para 10. No GC, GC1,
GC2, GC3 e GC4 tiveram seus erros variando de 39 para 12, 42

para 10, 30 para 12 e 33 para 15, respectivamente;

desrespeito a regra de posi¢ao: entre os participantes do GE, GE1
apresentou reducado de um para zero erros. Os demais participantes
do GE, assim como o0s quatros participantes do GC, néo

apresentaram este tipo de erro;

erro ortografico: no GE, GE1 reduziu seus erros de 25 para 14, GE2
de seis para dois, GE3 de 25 para 11 e GE4 de nove para cinco. No
GC, GC1 passou de 15 para oito, GC2 de 18 para nove, GC3 de
cinco para trés e GC4 de 20 para 10;

acréscimo de grafema: entre os participantes do GE, GE1 reduziu
seus erros de nove para dois, GE2 de nove para sete, GE3 de cinco
para quatro e GE4 de trés para 1. Ja no GC, GC1 reduziu de quatro
para trés, GC2 de cinco para um, GC3 de 13 para cinco e GC4 de

nove para trés;

omissao de grafema: no GE, GE1 reduziu seus erros de 38 para 15,
GE2 de 25 para 16, GE3 de 13 para 10 e GE4 de 31 para 15. No
GC, GC1 reduziu de 34 para 17, GC2 de 29 para 13 e GC4 de seis
para dois. O Unico participante que manteve o0 mesmo nuamero de

omissao de fonema foi GC3, com trés erros;

erro de acentuacdo grafica: no GE, todos os participantes
mantiveram o numero de erros apés o treinamento, sendo que GE1
apresentou trés, GE2 teve quatro, GE3 teve oito e GE4 trés erros.
No GC, GC1 reduziu de 16 para 15, GC2 de trés para dois, GC3

manteve sete e GC4 oito erros apods o treinamento;
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A reducdo do numero de erros na prova de escrita s6 ocorreu apés a
intervencao. O tipo de erro que apareceu em maior numero foi a troca de grafemas.
Quanto aos erros de acentuacao grafica, o treinamento ndo mostrou interferéncia,

visto que apenas os participantes GC1 e GC2 reduziram o namero de erros.

6.4 Parte IV — etapas do programa de intervencéao

O trabalho de intervencéo foi realizado de forma individual, em sessdes
aplicadas trés vezes por semana e com duracdo média de 45 minutos, nas escolas
onde os alunos eram matriculados, com horario previamente agendado. Ao final das
sessOes de cada uma das oito etapas do programa, foi realizada uma avaliagcéo
continuada do desempenho do participante. Os resultados foram anotados na folha
de registro correspondente a etapa em questao.

O critério para mudanca de etapa do programa de remediacao
fonolégica foi a obtencdo de 100% de acertos na avaliacdo continuada. Diante do
critério de 100% de acertos para poder passar para a etapa seguinte, as sessdes de
remediacao fonoldgica variaram de acordo com a etapa do programa e do grupo em
treinamento.

As tabelas 4 e 5, relacionadas ao GE e ao GC, respectivamente,
apresentam o numero de sessfes utilizadas especificamente nas provas de pré-
teste 1 e 2, intervencao e pos-teste.

Para o GE, foram necessarios um minimo de 22 e um méaximo de 27
sessbes, 0 que aconteceu num periodo de sete a nove semanas. No grupo GC,
foram necessarios um minimo de 27 e um maximo de 33 sessfes, 0 que aconteceu
num periodo de nove a 11 semanas.

Cabe ressaltar que a diferenca no niumero de sessdes e de semanas
de trabalho entre o Grupo Experimental e o Grupo Controle de Espera se deu em
virtude de haver sido aplicadas trés vezes (pré-teste 1, pré-teste 2 e pds-teste) no
Grupo Controle de Espera as provas de consciéncia fonologica, de leitura em voz
alta e de escrita sob ditado, para que pudesse ser utilizado o delineamento de
grupos, a fim de verificar se as melhoras ocorridas no pés-teste estavam, de fato,
relacionadas a eficacia do programa de remediacgao fonolégica utilizado.
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Tabela 4 - NUmero de sessdes utilizadas em cada uma das avaliacdes e etapas de intervencao e total
de semanas para execucdo da parte pratica da pesquisa com o0s participantes do Grupo
Experimental
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®
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Prova de quatro palavras e uma Frase
Prova de consciéncia fonoldgica
Prova de leitura em voz alta
Prova de escrita sob ditado
Avaliacdo da fala
Avaliacdo da audicao
Intervencédo etapa 1
Intervencédo etapa 2
Intervencédo etapa 3
Intervencédo etapa 4
Intervencédo etapa 5
Intervencgédo etapa 6
Intervencgédo etapa 7
Intervencédo etapa 8

BlowNvNvrRrRENRRRREARMNRM
)
NIdVPRrRrRPRPPRPRPRPEPRERAEBRNREM

TOTAL DE SESSOES

oRNdvMwNvRrRrRNMRENMRERRANRM
oNdvvRPMNNMNRRRRANRM

TOTAL DE SEMANAS 8, 2 dias 7,1 dia

Tabela 5 - NUmero de sessdes utilizadas em cada uma das avalia¢des e etapas de intervencao e total
de semanas para execucdo da parte pratica da pesquisa com os participantes do Grupo
Controle de Espera
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Prova de quatro palavras e uma frase
Prova de consciéncia fonoldgica
Prova de leitura em voz alta
Prova de escrita sob ditado
Avaliacdo da fala
Avaliagdo da audicdo
Intervencédo etapa 1
Intervencgédo etapa 2
Intervencédo etapa 3
Intervencgéo etapa 4
Intervencédo etapa 5
Intervencgédo etapa 6
Intervencédo etapa 7
Intervencédo etapa 8
TOTAL DE SESSOES
TOTAL DE SEMANAS 10, 1 dia 11 10, 1 dia
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Nos resultados da figura 13, a seguir, temos o niumero de sessfes
requeridas pelos participantes do GE em cada etapa do programa de intervencgao.
GEL1 necessitou de 14 sessoes, sendo que nas etapas 2, 4 e 5 atingiu os 100% de
acertos em uma unica sessao, nas etapas 1, 3, 6 e 8 precisou de duas sessoes e,
na etapa 7, trés sessfes foram necessarias para atingir o critério de 100% de

acertos. O participante GE2 requereu quatorze sessfes, sendo uma sessao nas
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etapas 1 e 6 e duas nas demais etapas. GE3 necessitou 13 sessbes, sendo
distribuidas em uma sesséo para as etapas 1, 2, 4, 5, duas sessdes para as etapas
3, 6 e 7 e trés sessOes para a etapa 8. GE4 requereu nove sessodes, sendo que a
Unica em que nédo atingiu 100% de acertos na primeira sesséo foi na etapa 8. Carlos
atingiu os 100% de acertos na etapa de intervencdo com maior rapidez do que os
demais participantes.

Com excecdo de GE1, cuja etapa de maior nimero de sessfes
necessarias foi a etapa 7, nos demais a etapa 8 foi a que mais requereu sessoes.
Assim, pode-se sugerir que foi a tarefa considerada mais dificil pelos participantes
do GE.

Na figura 14, apresentada na seqiiéncia, temos o nimero de sessdes
requeridas nas etapas de intervencgao pelos participantes de GC. O participante GC1
demandou 13 sessdes, sendo que nas etapas 1, 4 e 6 atingiu os 100% de acertos
em uma Unica sessdo e, nas demais etapas, precisou de duas sessdes. GC2
necessitou de um total de 15 sessdes, sendo uma sessao para as etapas 2, 4 e 5,
duas sessOes para as etapas 1, 3 e 6 e trés sessdes para as etapas 7 e 8. Para
GC3, foram ao todo 13 sessbes, sendo uma sessédo para as etapas 1, 2 e 5 e duas
sessfes para as demais etapas. Ja GC4 necessitou de nove sessdes, sendo que
apenas na etapa 8 nao atingiu 100% de acertos na primeira sessao.

A intervencdo mostrou resultados positivos em um curto periodo de
tempo. O numero de sessdes e o periodo dispensado para o estudo variaram muito

pouco entre os participantes do mesmo grupo e entre 0s dois grupos em questao.
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7 DISCUSSAO

Neste capitulo, sdo apresentados os resultados obtidos no estudo, com
base na literatura da area. Inicialmente, sdo discutidos os dados relacionados a
prova de consciéncia fonoldgica e, na sequiéncia, os resultados da prova de leitura
em voz alta, da prova de escrita sob ditado e das etapas do programa de
intervencéo. Para finalizar, sdo citados dados coletados por meio da anamnese com
as mées e do “Inventario do Professor”.

No que se refere as habilidades de consciéncia fonoldgica, que
Blachman (1991) afirma ser a capacidade de reconhecer segmentos fonolégicos nas
palavras e de manipula-los; foi constatado que, apds a aplica¢do da intervencao por
meio do programa de remediacdo fonoldgica, todos os participantes do GE e GC,
ainda que nao tenham obtido os 100% de acertos possiveis, obtiveram maior
namero de acertos em todos os 10 subtestes que constituem a prova. Resultados
semelhantes foram encontrados por Mendonga (2000), no qual os participantes com
dificuldades de leitura e escrita, e ndo com Sindrome de Down, obtiveram melhoras
nas habilidades de consciéncia fonolégica mas ndo atingiram o niamero maximo de
acertos apds o treinamento.

Nos subtestes da prova de consciéncia fonoldgica, os resultados
apresentados pelos alunos dos dois grupos foram melhores naqueles em que
estavam envolvidos trabalhos com as silabas, mostrando haver maior dificuldade no
trabalho com unidades menores, isto é, os fonemas. Os achados corroboram com
outros estudos (VALERIO, 1998; CAPOVILLA; CAPOVILLA, 1998; MENDONCA
2000), nos quais os participantes com dificuldades de aprendizagem obtiveram
melhores resultados nos subtestes que envolviam trabalho com silabas do que com
agueles que trabalhavam com o fonema, embora nédo tivessem a Sindrome de
Down.

Segundo Mendonca (2000, p. 86), “as dificuldades em realizar tarefas
com fonemas também poderiam ser justificadas pelo fato dos mesmos
caracterizarem-se como a menor informacdo acustica das palavras, e sem valor
semantico”.

Segundo Lara, Trindade e Nemr (2007), resultados de suas pesquisas

mostram que a média de acertos dos avaliados que fazem os testes com apoio
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visual de figuras € significativamente melhor se comparado com 0s sujeitos que 0s
fazem sem o apoio visual de figuras. Possivelmente os testes de consciéncia
fonologica foram ainda mais eficazes por terem sido aplicados em conjunto com
estimulos visuais, como as letras em EVA utilizadas, as frases e as palavras escritas
com letras grandes.

Pesquisas comparativas entre o funcionamento cerebral de individuos
com e sem Sindrome de Down indicam que, no cérebro das pessoas com a
Sindrome, estdo comprometidas as partes responsaveis pelo funcionamento da
memoria auditiva de curto prazo e da memdria auditiva espago-temporal, mas estao
preservados outros tipos de memoria (MALUF; BARRERA, 1997; LARA; TRINDADE;
NEMR, 2007). Sendo assim, sugere-se que sejam estimuladas formas de
aprendizado que compensem as dificuldades de funcionamento do cérebro das
criancas com Sindrome de Down, usando a memdaria visual como apoio a memaoria
auditiva, mostrando elementos concretos como fotos, figuras, etc., que representem
as palavras ou frases faladas, conforme foi realizado neste estudo.

Segundo Troncoso e Del Cerro (1998), os pré-requisitos para leitura e
escrita seriam: possuir um nivel minimo de atencao, suficiente para olhar uma
ilustracdo; possuir um nivel de memodria em curto prazo, que permita reter uma
informacdo durante alguns segundos, aonde pouco a pouco este nivel ir4
aumentando; ter um nivel compreensivo que pode constar de 50 palavras usuais,
além de algumas instrucdes verbais como “olhe”, “pegue”, “me dé”; ter um minimo
de expressado por meio da linguagem, que ndo necessariamente tem que ser oral,
podendo ser também com sinais ou gestos; possuir uma discriminagéo visual que
lhe permita diferenciar uma imagem de outra; possuir uma discriminacdo auditiva
que Ihe permita diferenciar uma palavra de outra, ainda que confunda palavras
semelhantes; e, por fim, ter certos habitos de trabalho que permitam ao aluno
manter-se sentado, atendendo as solicita¢des feitas.

A habilidade de ler e escrever é uma capacidade que possibilita a
qualquer pessoa obter mais oportunidades na vida e na carreira. Ha 20 anos,
acreditava-se que ler era impossivel para qualquer pessoa nascida com a Sindrome
de Down, até porque se pensava que tais pessoas nao teriam capacidade de
compreender o que liam e, consequentemente, 0 que escreviam. As pesquisas,
entretanto, ndo soO evidenciam que criancas com Sindrome de Down podem atingir

diversos niveis de leitura e escrita, como também que a capacidade deles de ler é
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muito melhor do que o esperado para sua idade mental e cognitiva. Além disso, ler
pode melhorar muito a capacidade das pessoas de falar e de memorizar
(CAPOVILLA; CAPOVILLA, 2002, 2004).

Nas provas de leitura e escrita, apds as etapas de intervencao, todos
os participantes do GE e GC diminuiram o namero de erros apresentados. Houve
diminuicdo dos erros em todas as categorias de palavras e em relacdo a maioria dos
tipos de erros considerados. Tais resultados implicam na eficacia do programa
utilizado para a melhora das habilidades de leitura e escrita. Os dados corroboram
com estudos como o de Paula, Mota e Keske-Soares (2005), cujos resultados
mostraram que 0 treinamento em consciéncia fonoldgica, associado ao ensino
explicito da relacdo grafema-fonema, contribuiu de forma positiva para o
aprendizado da leitura e da escrita.

No estudo em questdo, as palavras foram escritas mediante ditado
oral, e os participantes foram capazes de segmentar os fonemas da palavra ouvida,
associa-los aos grafemas correspondentes e, consequentemente, fazer a escrita
correta.

Morais (1996) compartilha do consenso na literatura segundo a qual
existe uma correlacdo muito estreita entre a leitura e a consciéncia fonoldgica,
referindo que, da mesma forma que a representacdo mental de uma palavra é
ativada mediante a visualizacao desta palavra, também a representacéo ortografica
de uma palavra ouvida é ativada. Os dados corroboram ainda com o estudo de
Paula, Mota e Keske-Soares (2005), que relata a existéncia de uma relagéo entre as
melhoras nas habilidades de consciéncia fonolégica e escrita.

Criancas com atraso em consciéncia fonolégica geralmente também
apresentam atrasos de leitura e escrita. Estudos indicam esta correlacao,
evidenciando que criancas com problemas de leitura apresentam dificuldades em
tarefas de consciéncia fonolégica (BRADLEY; BRYANT, 1983; CARRAHER; REGO,
1981, 1984; REGO, 1983).

Cardoso-Martins e Frith (1999) apontam a relacdo entre a consciéncia
fonologica e a aquisicdo da leitura, afirmando que sdo provavelmente reciprocas,
com aumentos em uma servindo de suporte para o desenvolvimento da outra. Os
resultados do presente estudo sugerem que isso pode ser verdade também para os
individuos com Sindrome de Down, uma vez que as dificuldades apresentadas pelos

alunos dos dois grupos participantes ocorreram nas habilidades de consciéncia
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fonologica, leitura e escrita e, ap6s o treinamento, houve uma melhora diretamente
proporcional entre estas habilidades.

O estudo de Cossu, Rossini e Marshall (1993) demonstrou que
individuos com Sindrome de Down que j& comecaram a ler tém dificuldades em
tarefas de consciéncia fonolégica. Esses estudos, porém, ja foram questionados pelo
fato de que a consciéncia fonoldgica ndo esta associada a aprendizagem da leitura
na Sindrome de Down. A davida aparece ap0s ser constatado que individuos com a
sindrome que ja comecaram a ler possuem uma habilidade, mesmo que rudimentar,
de prestar atencdo consciente aos sons da fala. Além disso, 0os escores destes
individuos na tarefa de subtracdo de fonema se correlacionaram significativamente
com as suas habilidades de lerem as palavras infrequentes e as pseudopalavras.

Os resultados convergem, portanto, com os de estudos anteriores,
mostrando que a sensibilidade a identidade fonologica pode servir de base para o
desenvolvimento de habilidades alfabéticas de leitura (BRADLEY; BRYANT, 1983;
CARDOSO-MARTINS, 1995) e que a habilidade de manipular explicitamente os
segmentos fonémicos da fala ndo € uma pré-condicdo para a aquisicdo de
habilidades alfabéticas de leitura (GOSWAMI; BRYANT, 1990).

A aprendizagem da leitura alfabética requer que, ao mesmo tempo, o
individuo compreenda que cada fonema corresponde a um grafema, que ele
perceba que os fonemas e os grafemas obedecem a uma sequiéncia, e, ainda, que
qualquer modificacdo nesta sequéncia resulta na producdo de uma palavra
diferente. Portanto, a aprendizagem da leitura e da escrita do sistema de escrita
alfabético pressupde a habilidade de decompor e compor os sons da fala, ou seja, a
habilidade de consciéncia fonolégica.

Segundo Cardoso-Martins e Frith (1999), a consciéncia fonolégica é
um dos mais importantes requisitos para a facilidade na aquisi¢ao da leitura, sendo a
causa e também a condi¢cdo necesséria, porém nao suficiente, para o processo.

Em relacdo as etapas do processo de intervencdo, na maioria delas,
verificou-se que a aplicacdo de apenas uma sessao do programa de remediacéo
fonologica foi suficiente para que os avaliados atingissem 100% de acertos, sendo
gue, em raras etapas, foram necessarias duas ou trés sessdes. As etapas 7 e 8, que
versavam sobre a capacidade do aluno de identificar todos os fonemas contidos em
uma palavra apresentada oralmente e sobre a capacidade de retirar fonemas das

posicdes inicial ou final de palavras e dizer qual a nova palavra formada, foram as
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Gnicas duas etapas em que, em alguns casos, foi necessaria a aplicacdo de até trés
sessdes do programa.

Procedimentos para desenvolver consciéncia fonolégica como o
programa de remediacdo fonoldgica s&o instrumentos importantes que o0s
profissionais podem usar para melhorar as habilidades de leitura e escrita,
especialmente em criancas com atrasos de linguagem. O estimulo externo pode
contribuir, e muito, para o avanco de tais habilidades em alunos com Sindrome de
Down, como o estudo exemplifica. E esse estimulo deve vir tanto de casa quanto da
escola.

Para Pereira-Silva e Dessen (2007), a familia e a escola sdo duas
instituicdbes que exercem um papel de grande importancia para o desenvolvimento
do individuo. Segundo Polonia e Dessen (2005), a familia € a primeira mediadora
entre 0 homem e a cultura, constituindo, assim, a unidade dinamica das relacdes de
cunho afetivo, social e cognitivo de um dado grupo social.

A escola, por outro lado, também €& um espaco de socializacdo e o
ambiente principal de transmissdo do conhecimento sistematizado. Ela é a segunda
instituicdo social de maior importancia para os individuos e, em especial, para
aguelas com deficiéncias, particularmente no que se refere a sua caracteristica de
estimuladora de funcdes cognitivas e sociais (PEREIRA-SILVA; DESSEN, 2007).
Sob esta perspectiva, visto que o estudo envolvia aprendizagens que ocorrem em
especial no ambiente escolar, nada mais prudente do que envolver as professoras
neste processo.

Tomando como base a relevancia dada ao envolvimento da escola e
da familia no processo de aprendizagem dos alunos, discutimos a seguir 0s
resultados de anamnese com 0s pais e da entrevista com as professoras.

A analise das anamneses e das entrevistas permitiram conhecer
melhor os alunos, buscando assim respeitar as particularidades para conseguir as
melhores formas possiveis de interacao.

Quanto ao problema de disgrafia, Assuncdo e Coelho (1999), que
também a chamam de letra feia, afirmam que isso acontece devido a uma
incapacidade de recordar a grafia da letra. Ao tentar recordar este grafismo, o aluno
escreve muito lentamente, o que acaba unindo inadequadamente as letras,
tornando-as ilegiveis. As méaes de cinco dos oito alunos alegaram que 0S mesmos

apresentam disgrafia; em contrapartida, as professoras relataram a disgrafia em
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apenas trés deles. O interessante é que, os tidos como disgraficos pelas maes, ndo
sdo segundo as professoras, e os tidos pelas professoras, ndo sdo segundo 0s
relatos das méaes.

Na compreensdo de leitura, mées e professoras concordaram em
relatar a presenca de dificuldades nos alunos. Quanto a frustragdo com as falhas
escolares, também houve concordancia nas respostas das professoras e das maes.

E curioso evidenciar que as informacbes académicas, destituidas de
subjetividade, diferem em alguns aspectos das informacdes fornecidas pelos pais.
Enquanto a maioria afirma que seus filhos ndo possuem problemas de
entendimento, seja de audicdo ou de leitura, as professoras sdo mais rigidos,
demonstrando que poucos passam ilesos em suas avaliacdes. Neste caso, imagina-
se gue a carga sentimental pode “mascarar” informagdes corretas, ou que 0s pais
desconhecem as habilidades académicas de seus filhos.

Ficou evidente uma distor¢cdo de informacdes fornecidas pelos pais e
pelas professoras. O que se pode avaliar € que o aluno possui uma receptividade
muito mais tolerante em casa do que na escola, a ponto dos pais afirmarem que eles
nao possuem nenhum problema social, de fala ou de escrita (como observado na
diferenca de respostas dos pais e das professoras). Existe uma cobranca muito
maior por parte tanto das professoras quanto dos proprios outros alunos que vao
interagir com ele.

Tomando ainda dados da anamnese, foi observado que a apari¢cao das
primeiras palavras nos oito individuos se deu praticamente no mesmo periodo, com
poucas variacbes. No GE, as primeiras palavras com sentido apareceram
geralmente entre os trés e quatro anos de idade. Apenas GE4 foi mais precoce e
apresentou palavras com um ano e meio de idade. No GC, a maioria apresentou as
primeiras palavras com trés anos de idade, apenas com GC3 apresentando as
primeiras palavras com dois anos e meio. No geral, foi aos trés anos que 0s
participantes do estudo apresentaram suas primeiras palavras. Estudos comparando
o desempenho funcional de criancas com a sindrome e de criancas com
desenvolvimento tipico (MANCINI et al., 2003) indicam que é apenas por volta dos
dois anos de idade que elas geralmente comecam a dizer suas primeiras palavras. A
andlise dos dados das entrevistas realizadas com as maes dos oito estudados
confirmou que o aparecimento dos primeiros sons e das primeiras palavras se da por

volta de trés anos.
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Outro aspecto se a considerar € a auséncia de historico de deficiéncia
auditiva ou dificuldades na compreenséao da fala. Maes e professoras afirmaram que
os alunos ndo possuem guase ou nenhum problema em entender o que era dito na
presenca de ruidos, o que demonstra boa capacidade auditiva. Apesar disso, ha
estudos comprovando que individuos com Sindrome de Down mostram ser um
grupo com predominancia a desenvolver patologias de orelha média e significante
perda auditiva condutiva, sendo esta observada com maior frequéncia neste grupo
do que na populacdo saudavel (MELLO et al. 2005). Nos exames de audiometria
tonal limiar, todos os alunos apresentaram limiares auditivos dentro dos padrdes de
normalidade bilateralmente, o que permite inferir que as trocas apresentadas nos
testes de fala e de leitura em voz alta ndo estdo associadas a problemas de
acuidade auditiva, podendo estar relacionadas a déficits no processamento auditivo,
que acabam por dificultar a decodificacdo, a codificacdo e a organizacdo da
informac&o auditiva, inviabilizando a identificacdo e a manipulacdo dos fonemas
dentro das palavras.

ApoOs a aplicacdo dos testes para avaliar a leitura, a escrita e a
consciéncia fonoldgica dos alunos com Sindrome de Down, verificou-se a eficacia
terapéutica do programa de remediacdo fonoldgica de Gonzalez, Espinel e Rosquete
(2002) adaptado por Salgado (2005) para a populagéo brasileira.

Como demonstra o estudo, estimulos programados e continuados sé@o
muito eficazes para diminuir esses atrasos e para trazer a pessoa com Sindrome de
Down o mais proximo possivel para uma capacidade plena de leitura e escrita.
Muitos pesquisadores observam que os cuidados e a estimulagdo que a pessoa
recebe nos ambientes familiar e escolar s&o muito importantes para o aprendizado.

As inUmeras alteracdes do sistema nervoso repercutem em alteracdes
do desenvolvimento global e da aprendizagem. Ndo ha um padrao estereotipado
previsivel nos alunos de Sindrome de Down e o desenvolvimento da inteligéncia nao
depende exclusivamente da alteracdo cromossémica, sendo esta também
influenciada por estimulos provenientes do meio. Quanto mais estimulado o aluno
for, através de testes de diversos ambitos, maiores serdo suas chances de acertos,

principalmente apods a aplicacdo do programa de remediagéo.
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8 CONSIDERACOES FINAIS

Com relacdo ao programa de remediacdo fonoldgica em alunos com

Sindrome de Down realizado neste estudo, pode-se concluir que:

a)

b)

d)

no GE e no GC, as melhoras nas provas de consciéncia fonoldgica,
leitura e escrita ocorreram apenas apoés a intervencéao. A eficacia do
programa foi comprovada, visto que, no pré-teste 1 (aplicado apés a
intervencdo com o grupo experimental), ndo houve melhora nos
resultados do Grupo Controle de Espera, o que sé ocorreu no
momento do pos-teste;

as dificuldades envolvendo a fala, a leitura e a escrita de alunos
com Sindrome de Down ndo parecem estar relacionadas apenas a
dificuldades de acuidade auditiva, pois, neste estudo, 0s oito
participantes apresentaram audicao periférica dentro dos padrées
de normalidade bilateralmente no exame de audiometria tonal

liminar;

as dificuldades na aprendizagem e na utilizacdo das habilidades de
leitura e escrita podem estar relacionadas a déficits no
processamento auditivo, uma vez que estes levam a desordem de
decodificacdo, de codificacdo e de organizacdo do estimulo sonoro,
influenciando negativamente a identificacdo e a manipulacdo do
fonema na cadeia da palavra. Em outras palavras, os problemas de
processamento auditivo influenciam no desenvolvimento das
habilidades de consciéncia fonolégica, as quais tém sido
mencionadas como fundamentais para o desenvolvimento da leitura

e da escrita;

as melhoras nas habilidades de consciéncia fonoldgica, leitura e

escrita ocorreram de maneira diretamente proporcionais, ou seja,



f)

¢))

h)
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conforme houve melhora na consciéncia fonologica, a leitura e a

escrita também melhoraram;

o uso do programa de remediacdo fonol6gica mostrou-se eficaz
para escolares com Sindrome de Down, pois possibilitou melhora
no desempenho dos oito alunos nas provas de consciéncia
fonoldgica, leitura em voz alta e escrita sob ditado quando
comparadas as situacdes de pré e pos-teste;

além da eficacia do programa utilizado, ele se mostrou um trabalho
de facil aplicabilidade e entendimento por parte dos alunos com
Sindrome de Down;

além de ter apresentado resultados favoraveis as habilidades de
leitura e escrita, o programa foi eficaz em um curto periodo de
tempo, o que dificilmente acontece nas terapias fonoaudioldgicas
voltadas a dificuldades de leitura e escrita e treino de consciéncia
fonologica, mostrando ser uma ferramenta possivel de ser

empregada pelos profissionais da area na pratica clinica.

apos a aplicacdo da intervencdo e a verificacdo da evolucéo
apresentada pelos alunos nos pos-testes utilizados, foi sentida a
necessidade de conhecer se as habilidades e progressos
adquiridos foram generalizados para as situacdes do dia-a-dia

escolar;

o uso do programa de remedia¢do fonoldgica € recomendado para
alunos com Sindrome de Down, pois 0 mesmo auxilia a percep¢ao
e o dominio de habilidades fonoldgicas e a decodificacdo, a
codificacdo e a manipulacdo dos fonemas, habilidades necessérias
para a aprendizagem da leitura e da escrita de um sistema de
escrita que possui a base alfabética como o do portugués.
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APENDICE A — Termo de consentimento livre e esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Eu, Roberta Moreno Sas, RG:27.688.966-6, fonoauditloga, vinculada a
Universidade Federal de Sdo Carlos (UFSCAR), como aluna de Mestrado do Programa de
Pds Graduagdo em Educacdo Especial, estou realizando uma pesquisa que tem por objetivo,
verificar se 0 Programa de Remediacdo Fonoldgica proposto por Gonzalez, Espinel &
Rosquete (2002) e adaptado para a populacdo brasileira por Salgado (2005) é capaz de

melhorar as habilidades de leitura e escrita de alunos com sindrome de Down,.

Apos as avaliacdes serdo realizadas sessdes de treinamento 2 vezes por
semana, com duracgdo aproximada de 45 minutos e horéarios pré agendados.

Ressalto que a identidade de seu filho assim como a de sua familia sera
mantida em sigilo. Estardo, durante todo o desenvolver do estudo, mantido seu direito de

desistir da participacédo a qualquer momento.

Pesquisadora: Roberta Moreno Sas

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios da participacdo de meu filho (a) na
pesquisa e concordo com a participagdo do mesmo.

O pesquisador me informou que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da UFSCar que funciona na Pro-Reitoria de Pds-
Graduacao e Pesquisa da Universidade Federal de Sdo Carlos, localizada na Rodovia
Washington Luiz, Km. 235 - Caixa Postal 676 - CEP 13.565-905 - Sao Carlos - SP —

Brasil. Fone (16) 3351-8110. Endereco eletrénico: cephumanos@power.ufscar.br

Local e data

Responsavel pelo sujeito



118

APENDICE B — Termo de consentimento livre e esclarecido 2

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Eu, Roberta Moreno Sas, RG:27.688.966-6, vinculada a Universidade Federal de Sdo
Carlos (UFSCAR), como aluna de Mestrado do Programa de Pos Graduacdo em Educacdo
Especial, estou realizando uma pesquisa que tem por objetivo, verificar se o Programa de
Remediacdo Fonoldgica proposto por Gonzalez, Espinel & Rosquete (2002) e adaptado para a
populacéo brasileira por Salgado (2005) é capaz de melhorar as habilidades de leitura e escrita
de alunos com Sindrome de Down.

Para que o estudo seja iniciado, serd necessaria a participacdo do professor responsavel
por cada um dos participantes por meio do preenchimento do “Inventario do Professor”
segundo Mendonga (2000); um documento no qual o mesmo apresentard informacdes
escolares referentes ao aluno.

Ressalto que a identidade dos professores serd mantida em sigilo.
Estardo, durante todo o desenvolver do estudo, mantido seu direito de desistir da participagao

a qualquer momento.

Pesquisadora: Roberta Moreno Sas

Eu, , professor (a) de , aluno (a)

participante deste estudo, declaro que entendi os objetivos, beneficios e importancia de minha
participacdo na pesquisa e concordo em participar.

O pesquisador me informou que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da UFSCar que funciona na Prd-Reitoria de Pds-Graduacao e
Pesquisa da Universidade Federal de Sdo Carlos, localizada na Rodovia Washington Luiz,
Km. 235 - Caixa Postal 676 - CEP 13.565-905 - So Carlos - SP — Brasil. Fone (16) 3351-
8110. Endereco eletronico: cephumanos@power.ufscar.br

Local e data

Professor Responsavel
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APENDICE C - Protocolo de avaliacdo audioldgica (audiometria tonal limiar —
atl)

PROTOCOLO DE AVALIACAO AUDIOLOGICA
(AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR - ATL)

Participante:

Data: [/

ORELHA DIREITA (O) ORELHA ESQUERDA (X)

250 500 1K 2K 3K 4K 6K 8K Hz

dB
-10

10
20
30
40
50
60
70
80
90
100
110
120

LAUDO AUDIOLOGICO:

e ORELHADIREITA:

e ORELHA ESQUERDA:
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APENDICE D — Roteiro da anamnese

ROTEIRO DA ANAMNESE

Nome:

Data de nascimento:__ / / Idade Atual:

Informante:

1) DESENVOLVIMENTO DA LINGUAGEM E FALA:

1la- Com quantos anos comecou a emitir 0s primeiros sons?

1b- Quando surgiram as primeiras palavras dotadas de significado?

2) LINGUAGEM ORAL E ESCRITA:

2a-Problemas de producéo de fala? Sim( ) N&o ( )

2b-Problemas de linguagem expressiva invertendo regras da lingua(estruturas gramaticais)?
Sim( )Néo( )

2c-Dificuldades em compreender em ambiente ruidoso? Sim () Néo () 2d-
Dificuldades em compreender palavras com duplo sentido (piada)?

Sim( )Nao( )

2e-Problemas de escrita quanto as inversdes de letras orientacdo direita/esquerda?

Sim( ) Nao( )

2f-Disgrafias? Sim () Nao( )

20- Dificuldades em compreender o que 1€? Sim () Nao ( )

2h-Distraido? Sim () Nédo ( )

2i-Agitado? Sim () Nao( )

2j- Hiperativo? Sim () Nao ( )

2k- Muito quieto? Sim () Nao ( )

2l- Desajustado? Sim () Nao ( )

2m-Tendéncia ao isolamento (sentem-se frustrados ao notarem suas falhas na escola ou no
lar)? Sim () Néo ( )

2n-Inferior em leitura, gramatica, ortografia e matematica?

Sim( ) Nao( )

2m-Frustracao com falhas escolares Sim () Nao ( )

3) GESTACAO E PARTO:

3a-Doengas infecciosas: ( )Sim () Nao

3b-Traumas (quedas ou lesdes) ? Sim ( ) Ndo ( )

3c-Uso de medicamentos pela mée? Sim () Ndao ()

3d- Atermo? Sim () Nao ()

3e- Prematuro? Sim( ) Néo

3f- Parto natural? Sim () N&o ( )

3g- Cesaria? Sim () Nao ()

4) DOENCAS ADQUIRIDAS: Sim ( ) N&o ( )

caxumba ( ) sarampo ( ) catapora ( ) meningite ( ) Otites ( )

5) HEREDITARIOS:

5a-Ha problemas semelhantes na familia? ( ) Sim ( ) Nao

6) DESENVOLVIMENTO DA MARCHA:

6a-ldade em que andou
7) HISTORICO DE PROBLEMAS AUDITIVOS: ( ) Sim ( ) Ndo
Otites de repeticdo ( ) dificuldade para entender o que o outro fala ( )
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APENDICE E- Entrevista do professor

ENTREVISTA DO PROFESSOR

Nome:

Escola:

Série:

Professor :

Idade do Professor: Tempo de Atuacao:
1. Quais as caracteristicas do comportamento social que vocé observa em seu aluno?
la-agressividade: Sim () Nado ( )asvezes( )

1b-agitacdo ou hiperatividade: Sim () Ndo ( ) asvezes( )

1c-muito quieto ou timido (isolamento): Sim () Ndo ( ) asvezes ( )

1d-excessiva distracdo: Sim () Nao ( ) asvezes( )

le-frustracdo com as falhas escolares: Sim () Ndo () as vezes( )

1f-o comportamento do aluno interfere de alguma forma na dinamica da classe:

Sim( )N&o( )asvezes( )

2. O aluno apresenta alguma dificuldade na comunicacao oral?

2a-Disturbios fonoarticulatorios:Sim () Nado () asvezes ()

2b-Alteracdes na estrutura gramatical: Sim () N&o () as vezes

2c-Tem dificuldades em compreender o que lhe é falado quando esta em local ruidoso?
Sim( ) Na&o ( )asvezes

2d-Tem dificuldade de compreender palavras de duplo sentido?

Sim( )N&o( )asvezes( )

3. Apresenta algum tipo de dificuldade na comunicagéo escrita?

3a-Apresenta inversdo de grafemas (letras)? Sim () Ndo ( ) asvezes ( )

3b-Tem dificuldade de orientacdo direita/esquerda? Sim () N&o ( ) asvezes( )
3c-Omite ou substitui grafemas (letras) ao escrever?Sim () Ndo () asvezes( )
3d-Apresenta dificuldade de compreender o que I8?Sim () Ndo ( ) asvezes( )
3e- O aluno consegue memorizar o que leu? Sim ( ) N&do ( )asvezes( )
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APENDICE F — Folha de registro da 12 etapa: correspondéncia grafema-fonema

1

FOLHA DE REGISTRO DA 12 ETAPA: CORRESPONDENCIA GRAFEMA-

FONEMA 1

Grafema

12 Apresentacdo

2% Apresentacao

3% Apresentacdo

Resultado

~—~

S|<|r T o %|ejo/NTI<|X 0|40 0v|w|£|z|Z|c|o|—|m|>
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APENDICE G - Folha de registro da 22 etapa: discriminac&o de fonemas em

silabas

FOLHA DE REGISTRO DA 22 ETAPA: DISCRIMINACAO DE FONEMAS EM

SILABAS
Silaba_Alvo 1° Grupo de 2°Grupo de silabas Resultado
silabas
Da La
Ca Ba
BA Pa Da
BA Ca
Ma Ta
Ca Ba
MA Ta Fa
PA Ma
Ja Ma
Ca Ta
PA Pa Ja
La Pa
Fa AS
La Ta
TA Ta Ma
Ga Ba
Da Sa
Fa Ta
DA Ma Da
Ga Ba
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APENDICE H - Folha de registro da 32 etapa: classificacéo de palavras pares

FOLHA DE REGISTRO DA 32 ETAPA: CLASSIFICACAO DE PALAVRAS PARES

Pares de Palavras Reais Resultado

GATO
PEGA

BOLA
POTE

MALA
LAVA

CANETA
TABELA

Pares de Palavras Inventadas Resultado

CAFU
FOBA

BUGO
GODE

MAJU
JUZI

MEVUTA
LOZEMI




125

APENDICE | — Folha de registro da 42 etapa: discriminacédo de fonemas em

palavras

FOLHA DE REGISTRO DA 42 ETAPA: DISCRIMINACAO DE FONEMAS EM

PALAVRAS

Palavras

Resultado

BOCA
BOCA
POCA
BOCA
BOCA

VELA
VELA
VELA
MELA
VELA

BANANA
BACANA
BANANA
BANANA
BANANA

CABELO
CABELO
CABELO
CAMELO
CABELO
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APENDICE J — Folha de registro da 52 etapa: correspondéncia grafema-fonema

2

FOLHA DE REGISTRO DA 52 ETAPA: CORRESPONDENCIA GRAFEMA-

EFONEMA 2
Consoante Vogal Silaba Resultado
consoante vogal Silaba

F @) FO
P | Pl

L A LA
D U DU
T E TE
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APENDICE L — Folha de registro da 62 etapa: identificacdo de fonema

FOLHA DE REGISTRO DA 62 ETAPA: IDENTIFICACAO DE FONEMA

Grafema Palavras Resultado

Lata

Bexiga
Dedo

B Cabeca

Barriga

Tucano

Comida

Macaco
Cabelo
Fada

L Palito

Laranja

Aviao

Leite

Toalha

Bolacha

Martelo

T Casa

Bigode

Delegado
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APENDICE M — Folha de registro da 72 etapa: segmentacéo de fonema

FOLHA DE REGISTRO DA 72 ETAPA: SEGMENTACAO DE FONEMA

Palavra Apresentada Fonemas Resultado em Resultado na
cada fonema palavra
P
I
PIA A
F
O
FOGO G
O
B
I
BICO c
O
M
A
MACACO ¢
A
C
O
T
A
TAPETE P
E
T
E




APENDICE N - Folha de registro da 82 etapa: supresséo de fonema

FOLHA DE REGISTRO DA 8 ETAPA: SUPRESSAO DE FONEMA

129

Supressao do fonema final

Resposta do sujeito

Resultado

TIRAR

CASAL

GOLA

FACAS

SEIS

MALA

Supressao do fonema
inicial

Resposta do sujeito

Resultado

AMORA

FALA

BOCA

MOLA

BOI

SOPA
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APENDICE O - Atividade para a etapa 5: correspondéncia grafema-fonema 2

ATIVIDADE PARA A ETAPA 5: CORRESPONDENCIA GRAFEMA-FONEMA 2

Orientacdo: Vocé ird observar as duas letras em destaque e circular dentre as silabas, aquela formada por elas.

Em seguida vocé devera falar em voz alta, 0 som de cada letra e da silaba formada.

Grafemas Silabas
P PU BA ME
FA GO PE
E PA Pl BE
G PU BA ME
FA GO PE
GA Pl BE
B PU BA ME
FA GO PE
A PA Pl BE
MV PU BA ME
FA GO PE
E PA Pl NE
L LU BA ME
FA GO PE
U PA TU BE
F PU LI ME
Tl GO Fl
| PA Pl BE




131

APENDICE P — Atividade para a etapa 6: identificacdo de fonema

ATIVIDADE PARA A ETAPA 6: IDENTIFICACAO DE FONEMA

Orientacdo: Vocé ira circular nas palavras existentes o fonema falado pela terapeuta.

Serdo emitidos varios fonemas, sendo que cada um deles sera circulado com cor

diferente.
SAUDADE | FOGUETE | BORRACHA
FAZENDA BEXIGA CARRO
SAPATO GALINHA ESCOLA
BICICLETA CASA BOLACHA
CACHORRO | VESTIDO COMIDA
ESTRELA XICARA | TARTARUGA






