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AQUISICAO DE VOCABULOS EM CRIANGAS USUARIAS
DE IMPLANTE COCLEAR

Word acquisition in children with cochlear implants

Aline Faria Sousa (", Maria Inés Vieira Couto ?, Ana Claudia Martinho de Carvalho®),
Carla Gentile Matas®, Débora Maria Befi-Lopes ©

RESUMO

Objetivo: analisar a aquisicdo de vocabulos em um grupo de criangas usuarias de implante coclear,
na fase inicial do desenvolvimento da lingua oral. Métodos: estudo do tipo clinico, prospectivo e lon-
gitudinal. Participaram cinco maes de criangas usuarias de implante coclear. As maes assinalaram os
vocabulos produzidos espontaneamente pelas criangas, em situagédo natural, na Lista de Avaliagao
de Vocabulario Expressivo, adaptado do Language Development Survey. Esse instrumento foi admi-
nistrado uma vez por més, totalizando seis momentos por crianga. Utilizou-se o teste-t pareado para
realizar as comparagdes entre os momentos. Resultados: a média dos vocabulos produzidos espon-
taneamente pelo grupo de criangas do primeiro para o sexto momento aumentou gradativamente: de
38,0 para 58,8 vocabulos. Houve diferencga significante no nimero de vocabulos produzidos entre os
Momento 1 e Momento 5 (p=0,016) e, entre Momento 1 e Momento 6 (p=0,010). As categorias mais
produzidas pelas criangas foram: outros, pessoas, modificadores e agbes. E, as categorias que mais
se expandiram no periodo foram modificadores, partes de corpo e outros. Conclusées: o grupo de
criangas usuarias de implante coclear que participaram deste estudo apresentou um aumento gra-
dativo do numero de vocabulos produzidos espontaneamente (principalmente outro, modificadores,
pessoas e ag¢des), num periodo de seis meses, sendo significativo apds o quinto més da intervengéo
fonoaudiolégica e, conforme aumentou o tempo do programa de intervengéo, o numero de vocabulos
aumentou com maior significancia. Sugere-se aos fonoaudiélogos que administrem o formulario num

intervalo de seis meses, por ser o ideal para evidenciar a aquisi¢ao lexical.

DESCRITORES: Vocabulario; Crianga; Implante Coclear; Desenvolvimento de Linguagem

INTRODUGAO

Um dos indices para monitorar o desenvolvi-
mento de linguagem é a produgao do vocabulario®2.
Estudos evidenciam que os atrasos linguisticos,
tanto em criangas ouvintes quanto em surdas
usuarias de amplificacdo sonora individuais (AASI)
e/ou implante coclear (IC) estao relacionados com
o desenvolvimento vocabular'35.
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A privagdo sensorial auditiva compromete o
desenvolvimento de linguagem, principalmente
quando a perda auditiva € de grau severo ou
profundo e estabelecida antes dos dois anos de
idade®®. Com a deterioragdo do sinal de fala, ha
perda de informacgao linguistica (forma, conteudo e
uso) e, portanto, o atraso no desenvolvimento de
linguagem.

Criangas com perda auditiva de grau severo
ou profundo e usuarias de AASIs recebem pouca
ou nenhuma informagéo acustica para atingir o
espectro da fala, limitando-a desenvolver a lingua
oral s com apoio das habilidades auditivas®. Nestes
casos, o implante coclear pode oferecer uma alter-
nativa para auxiliar no processo de (re) habilitagao
audioldgica pediatrica.

O implante coclear é um dispositivo que estimula
eletricamente o nervo auditivo de pacientes e que
pode prover informagédo sonora, inclusive aqueles



do espectro da fala. As mudangas gradativas do
desempenho linguistico da crianca, apés a ativagéo,
variam e dependem de diversos fatores, tais como:
idade da crianga na ativagao, tempo de privagao
sensorial, cognigdo, motivagdo da crianga/familia,
nivel socioecondmico e cultural da familia, tempo
de uso do dispositivo e outros fatores individuais™.
Quando o residuo auditivo é priorizado por meio de
tal tecnologia a crianga surda pode desenvolver a
lingua oral, seguindo as etapas do desenvolvimento
tipico de linguagem™.

Os avangos tecnologicos do dispositivo
eletronico implante coclear e a validagdo e norma-
tizagdo dos protocolos de avaliagdo de audicdo e
linguagem oferecem grandes beneficios na area de
(re)habilitacdo audioldgica, para a clinica e ciéncia
fonoaudioldgica.

Varios instrumentos sao utilizados para
monitorar o desenvolvimento de habilidades
auditivas e linguisticas de criangas usuarias de
implante coclear. Entre estes, destaca-se a utili-
zagcdo de questionarios, administrados aos pais.
Ha evidéncias cientificas de que os pais sdo bons
informantes sobre do desenvolvimento de seus
filhos'213,

Relativo ao desenvolvimento do vocabulario, ha
alguns questionarios adaptados para o Portugués
Brasileiro, dentre eles o americano Language
Development Survey (LDS)'" validado e consi-
derado como instrumento de rapida aplicacao
para identificar possiveis atrasos no desenvolvi-
mento lexical em criangas'™. A versdo adaptada
do LDS para o Portugués Brasileiro foi publicada,
traduzida e normatizada por Capovilla e Capovilla
em 1997'¢, denominada como Lista de Avaliacao
de Vocabulario Expressivo (LAVE): questionario
que avalia o vocabulario expressivo de criangas
ouvintes sob a perspectiva de seus responsaveis.
Segundo este estudo, as criangas ouvintes entre
22 e 36 meses de idade da amostra produziram,
em meédia, 195 palavras e as categorias mais repor-
tadas foram: pessoas, partes do corpo, agdes, casa
e adjetivos. Os resultados com criangas ouvintes
entre 3 e 5 anos de idade evidenciaram aumento do
escore na Lave: média de 252 palavras produzidas
(minimo de 110 e maximo de 307 vocabulos).

O desempenho lexical de criangas usuarias de
implante coclear, por meio do LAVE, foi mensurado
para verificar a efetividade de um programa de orien-
tacdo aos pais, com duragédo de quatro semanas.
Os resultados indicaram que houve desempenho
significativamente diferenciado entre as etapas pré
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e pds programa de orientagdo: em média, houve

aumento de 11 vocabulos no periodo".

Visto a importancia da utilizacdo de instru-
mentos para o monitoramento da aquisicao lexical
€ que criangas usuarias de implante coclear podem
apresentar atraso no desenvolvimento da lingua
oral, este estudo teve como objetivo analisar a
producao do vocabulario de um grupo de criangas
usuarias de implante coclear que estavam na
fase inicial da lingua oral. Este estudo pretende
responder as seguintes questdes:

1) Ha aumento do numero de vocabulos produ-
zidos espontaneamente pelas criangas
usuarias de IC, num periodo de seis meses?

2) Em qual momento a producao espontanea de
vocabulos é mais significativa?

3) Quais categorias lexicais as criangas produzem
primeiramente de forma espontanea?

METODOS

Este estudo clinico, prospectivo e longitudinal
foi realizado no Laboratério de Investigagdo
Fonoaudiolégica em Audiologia Educacional
(LIFAE) da Universidade de Séo Paulo (USP). O
trabalho foi aprovado pela Comisséao de Etica para
Andlise de Projetos de Pesquisa do HCFMUSP
(Cappesq), processo numero 0290/2010. Todos
0s responsaveis pelos participantes do estudo
assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

Participaram do estudo cinco criangas usuarias
de implante coclear unilateral (Tabela 1), que
atenderam o0s seguintes critérios de inclusdo: em
atendimento no LIFAE no periodo da coleta dos
dados, no estagio inicial do desenvolvimento da
lingua oral (estruturas com um ou dois vocabulos),
uso regular do implante coclear (mais que 10 horas
por dia) e tempo de ativagdo do dispositivo entre
10 e 28 meses. Foram excluidas as criangas com
outros comprometimentos associados a surdez
(espectro da neuropatia auditiva, deficiéncia visual,
deficiéncia motora ou distarbio psiquiatrico). A
faixa etaria das criangas variou de 68 meses a 101
meses (média de 79 meses), das quais trés eram
meninas e dois meninos. A média do tempo de
ativagdo do dispositivo foi de 20 meses e o limiar
de audibilidade de 32,1 dB (Figura 1). Ressalta-se
que as idades cronolégicas das criangas que parti-
ciparam deste estudo nao correspondiam as idades
auditivas (tempo de ativagdo do implante coclear)
e, consequentemente, elas apresentavam atraso
no desenvolvimento de linguagem.
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Tabela 1 - Caracterizagao das cinco criangas usuarias de implante coclear

Idade Tempo de Média de 500
Cri Ga cronolégica na ativacao na a 4000Hz com Etiolodi
ranga enero primeira coleta  primeira coleta implante coclear lologia
anos (meses) (meses) (dB)
1. F 5 (8) 22 47 Hiperbilirrubinemia
2 M 8 (5) 28 18,75 Otgtoxicos e
meningite
3. F 6 (11) 19 31 Citomegalovirus
4 F 6(2) 19 41 Desconhecida
congénita
5, M 6 (12) 10 22,5 Desconhecida
congénita
Legenda: F = Feminino, M = Masculino
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Figura 1 - Valores da média, minimo e maximo dos limiares de audibilidade das criangas com implante

coclear

O perfil sécio-demografico das cinco maes
que assinalaram os vocabulos no inventario LAVE
(Tabela 2) e cujos filhos participam do programa do
implante coclear via Sistema Unico de Sautde (SUS)
caracteriza-se pela média de idade de 33 anos,
com nivel de escolaridade médio completo e renda
familiar de 2,2 salarios minimos em média.

A abordagem terapéutica utilizada no LIF AE,
para criangas surdas usuarias de AASI e/ou IC e com
perda auditiva estabelecida na fase pré-linguistica
€ a aurioral, que objetiva o desenvolvimento das
habilidades auditivas, comunicativas e linguisticas
da lingua oral, com apoio da leitura orofacial'. As
criancas frequentavam a terapia fonoaudioldgica
duas vezes por semana, com sessdes de 50
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minutos. Nestas sessodes, o tempo é dimensionado
para que sejam realizadas atividades estruturadas
e naturais para atingir os objetivos especificos; e,
no final da sesséo, alguns minutos sao dedicados
para orientagdes as maes e a troca de informacgdes
por meio do diario (“caderno”) da crianga.

O material utilizado neste estudo foi o questio-
nario LAVE, que € constituido por uma lista com
309 palavras, divididas em 14 categorias seman-
ticas (comida, brinquedo, ambiente, animais, partes
do corpo, lugares, agdes, casa, objetos, pessoas,
roupas, veiculo, modificadores, outros) e um
campo para preencher palavras adicionais que néo
constam na lista. Em sua versao original', o questio-
nario é respondido pelos pais ou responsaveis da
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Tabela 2 - Caracterizagao socio-demografica das maes

Renda familiar

Mae da crianga (I::::) Escolaridade (1 salario minimo =
R$545,00)
1 22 Médio completo 1,7
2 36 Médio completo 0,6
3 49 Fundamental incompleto 1
4 30 Médio completo 1,5
5 28 Médio completo 6,4

crianga, que sao orientados a grifar as palavras
que a crianga usa de forma espontdnea. Neste
estudo, solicitou-se a mae que respondesse qual
das palavras mencionadas pela fonoaudiologa
foram utilizadas pela criangca espontaneamente
em situagdo natural, nas ultimas semanas. Esse
instrumento foi administrado uma vez por més, em
média, durante seis meses, nas sessdes de terapia,
totalizando seis momentos (M) por crianga.

O numero de vocabulos produzidos espontane-
amente pelas cinco criangas, usuarias de implante
coclear, no periodo de seis meses, foi analisado por
grupo de forma descritiva: média, desvio padrao,
minimo e maximo. Posteriormente, foi utilizado o
teste-t pareado para realizar as comparagdes entre

os momentos. O nivel de significancia adotado foi
de 5% e os resultados significantes foram assina-
lados com um asterisco e marcados em italico e
negrito.

RESULTADOS

A média dos vocébulos produzidos pelo grupo
de criangas do primeiro para o sexto momento
aumentou gradativamente: de 38,0 para 58,80
vocabulos. Contudo, observou-se diminuicdo no
numero minimo € maximo de vocabulos produzidos,
respectivamente nos momentos M3 / M4 e M4 / M5;
nos momentos seguintes 0os numeros tornaram a
aumentar (Tabela 3).

Tabela 3 - Medidas descritivas do nimero de vocabulos produzidos pelas cinco criangas em cada

momento

N Minimo Maximo Média Desvio-
padrao

M1 5 4 72 38,00 24,85

M2 5 9 75 45,20 26,39

M3 5 16 76 46,60 24,76

M4 5 10 105 52,00 37,18

M5 5 17 96 55,60 31,10

M6 5 22 104 58,80 31,36

Legenda: N = numero de criangas, M1 = primeira aplicagdo do LAVE, M2 = segunda aplicagéo do LAVE, M3 = terceira aplicagéo do
LAVE, M4 = quarta aplicagdo do LAVE, M5 = quinta aplicagédo do LAVE, M6 = sexta aplicagao do LAVE.

Houve diferenga significante no numero de
vocabulos produzidos entre os momentos M1 e
M5 (p<0,05); e, entre M1 e M6 (p<0,01). Houve
tendéncia a significancia entre os momentos M1 e
M3 (p=0,053) (Tabela 4). Essa diferenca foi mais
significativa conforme aumentava os meses de

terapia fonoaudiolégica. Logo, em média, no M1
0 grupo apresentou pior desempenho (média = 38
vocabulos) do que em M3 (média = 46,6 vocabulos)
do que em M5 (média = 55,6 vocabulos) e do que
em M6 (média = 58,8). Nao houve diferenga signifi-
cante entre os demais momentos.
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Tabela 4 - Resultado do teste-t pareado para comparagao entre os resultados da aplicagcdo do
questionario nos seis momentos

M1 M2 M3 M4 M5
t (4) t(4) t (4) t4) t(4)
(p-valor) (p-valor) (p-valor) (p-valor) (p-valor)
-2,493
M2 (0,067)
-2,711 -0,953
M3 (0,053) (0,395)
M4 -2,228 -1,104 -0,853
(0,090) (0,332) (0,442)
M5 -3,990 -2,288 -1,889 -0,885
(0,016%) (0,084) (0,132) (0,426)
M6 -4,589 -2,369 -2,091 -1,592 -1,573
(0,010%) (0,077) (0,105) (0,187) (0,191)

Legenda: M1 = primeira aplicacdo do LAVE, M2 = segunda aplicacao do LAVE, M3 = terceira aplicagao do LAVE, M4 = quarta aplica-
¢éo do LAVE, M5 = quinta aplicagdo do LAVE, M6 = sexta aplicagdo do LAVE.

Os vocabulos mais produzidos espontanea- incidéncia de aquisicao do vocabulario no periodo
mente por categoria, em ordem decrescente, no foram: modificadores (4,2 vocabulos), partes do
M6, foram: outros (9,8 vocabulos); modificadores e corpo (3,8 vocabulos) e outros (3,6 vocabulos)
pessoas (8,2 vocabulos); e acdes (6,6 vocabulos).  (Figura 2).

Contudo, as categorias que apresentaram maior

Adicionais —_|

Qutros

Modificadores

Veiculo
Roupas
Pessoas
Objetos
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Acdes

categorias
O
=
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Partes do Corpo
Animais
Ambiente

Brinquedo

Comida

0 2 4 6 8 10 12
numero de vocabulos adquiridos no periodo

Figura 2 - Distribuicdo da média do nimero de vocabulos adquiridos por categoria no periodo
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DISCUSSAO

Este estudo pretendeu responder as seguintes
questdes: 1) Ha aumento do nimero de vocabulos
produzidos espontaneamente pelas criangas
usuarias de IC num periodo de seis meses?; 2) Em
qual momento a producao esponténea de vocabulos
€ mais significativa? e 3) Quais categorias as
criangas produzem inicialmente?

Com relacao a primeira pergunta, os resul-
tados obtidos com o questionario LAVE indicaram
um aumento gradativo dos vocabulos produzidos
espontaneamente pelas criangas num periodo de
seis meses.

Sabe-se que por volta dos 18 meses de idade,
criangas com o desenvolvimento tipico chegam a
produzir 50 palavras espontaneamente. Nesse
periodo elas passam a produzir até nove palavras
novas por dia'®. Com as criangas usuarias de
implante coclear verificou-se que no Momento 1 o
grupo de criangas estudadas (com 19,6 meses de
ativagdo do IC, em média) produzia 38 vocabulos
e, no Momento 6 o grupo (com 25,6 meses em
média de ativagédo do IC) produzia 58,8 vocabulos.
Portanto, no periodo estudado produziram espon-
taneamente a mais um total de 20 vocéabulos. Tal
resultado demonstra que em pouco tempo de
terapia as criangas produziam espontaneamente
um expressivo numero vocabulos. Estes achados
confirmam que quanto maior o tempo de uso do IC,
melhor sera o desempenho de audig¢do e linguagem
da crianga surda num programa de intervenc¢ao. No
entanto, o desenvolvimento lexical estara em atraso
quando comparado ao desenvolvimento tipico de
criangas ouvintes'020.21,

A apreensdo de novas palavras em criangas
ouvintes se da de maneira incidental, ou seja,
naturalmente em situagdes vivenciadas em seus
diferentes ambientes. Além disso, a apreensao
incidental colabora com a generalizacdo, possibili-
tando a crianga dominar conceitos verbais nas mais
variadas situagdes??. O uso do IC favorece essa
modalidade de aprendizado, o que difere em muito
das criangas com perda auditiva neurossensorial de
grau severo e/ou profundo usuarias de AASI, pois,
nestas o aprendizado de novos vocabulos precisa
ser treinado em contexto com atividades altamente
estruturadas e com apoio da leitura orofacial.

Portanto, mesmo com a intervengdo consi-
derada tardia, este grupo de criangas inseridas num
programa fonoaudiolégico com abordagem aurioral
apresentaram evolugao positiva.

Relativo a segunda pergunta, verificou-se
um aumento significativo de vocabulos produ-
zidos espontaneamente nos Momentos 5 e 6, ou
seja, quanto maior o tempo de ativagao do IC e
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estimulagdo fonoaudiolégica, mais significativo foi
o resultado. Portanto, sugere-se aos fonoaudio-
logos que o intervalo de seis meses de aplicagao
do questionario LAVE é o ideal para evidenciar o
desenvolvimento da lingua oral.

Relativo a aquisicdo das categorias que
constituem o LAVE, criangas pequenas ouvintes'®
produzem espontaneamente as categorias
pessoas, partes do corpo e acgbes; diferente das
criangas do presente estudo, que produziram as
categorias outros, pessoas e acées. E, o programa
de intervencao desenvolvido no periodo do estudo
direcionou para as categorias modificadores, partes
do corpo e outros. Os resultados auxiliardo no
direcionamento do planejamento terapéutico futuro
sobre quais categorias semanticas e morfossinta-
ticas seréo focadas.

Os resultados apresentados neste estudo
devem ser interpretados cautelosamente. O niumero
de criangas participantes foi reduzido, devido aos
critérios de inclusdo estabelecidos: usuarios de
implante coclear, atendidos no mesmo local, com
a mesma abordagem; no estagio inicial da lingua
oral, sem outros comprometimentos associados e
tempo de ativacdo entre 10 e 28 meses. Sugere-se
reproduzir o estudo com amostra maior.

Em estudo americano, a média da idade das
criangas no periodo de ativagdo do implante
foi de 30,5 meses; e, os resultados indicaram
que as criangas apresentaram desempenho de
linguagem expressiva muito semelhante aos seus
pares ouvintes de mesma idade?. Outros estudos
demonstraram o efeito da idade de ativagao do IC
sobre o desenvolvimento da fala. Observa-se que
em geral, criangas com ativagéo do implante coclear
até 2 anos de idade possuem melhor desempenho
linguistico, tanto na linguagem receptiva como na
linguagem expressiva, quando comparadas as
criangas implantadas acima dessa faixa etaria®.
No presente estudo, a média da idade de ativacéao
do IC foi equivalente a 79 meses, portanto, essas
criangas ja apresentavam um atraso importante
na aquisicdo de linguagem; mas, os resultados
evidenciam que ha desenvolvimento da linguagem
significativo, ainda que em ritmo mais lento do
que as criangas ouvintes, que também deve ser
considerado na interpretagao dos dados na clinica
fonoaudioldgica.

Outro fator que deve ser ressaltado é a forma
de administragao do LAVE: na versao original deste
questionario, a mae leva o questionario para casa e
€ orientada a grifar as palavras da lista e escrever
as palavras adicionais que a crianga produziu
em situacdo espontanea; ela tem tempo e varios
momentos para observar a crianga para depois
responder o questionario. No estudo em questao,
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a méae respondeu quais palavras mencionadas pela
fonoaudidloga foram produzidas pela crianga em
situagao esponténea e, quais as ndao mencionadas
(adicionais) que a mae se lembrava. Essa condi¢édo
pode ter sido desfavoravel, ja que, a mae deveria se
lembrar rapidamente se a crianga produzia ou nao
determinada palavra no momento avaliado.

Outro aspecto relevante a ser mencionado é a
possibilidade de a crianga produzir um vocabulo
espontaneamente num determinado més, deixado
de produzi-lo em outro e retornar a produzir no
més seguinte. Isso pode explicar a diminui¢cdo
de vocabulos das criangas em alguns momentos.
Sugere-se que em pesquisa posterior as maes
levem o questionario para casa e que o diario
dialogado (caderno) seja utilizado de forma mais
consistente e em conjunto com o LAVE.

CONCLUSOES

O grupo de criangas usuarias de implante
coclear que participou deste estudo apresentou um
aumento gradativo do numero de vocabulos produ-
zidos espontaneamente (das categorias: outros,
pessoas e acbes) num periodo de seis meses.

A partir do quinto més da intervencao fonoau-
diolégica observou-se aumento significativo do
numero de vocabulos produzidos espontanea-
mente. E, conforme aumentou o tempo de ativagao
do IC e do programa de intervengdo, o numero de
vocabulos aumentou com maior significancia (apos
seis meses).

Os vocabulos mais produzidos espontanea-
mente por categoria, em ordem decrescente, apds
seis meses de intervengao foram: outros, modifica-
dores, pessoas e agdes.

ABSTRACT

Purpose: to analyze word acquisition in early oral language development of a group of children with
cochlear implants. Methods: this consisted on a clinical, prospective and longitudinal study. Five
mothers of children with cochlear implants participated. The mothers reported the words that were
spontaneously produced by their children. The Language Development Survey adapted to Brazilian
Portuguese was administered once a month, totaling six moments per child. The paired t-test was
used on the longitudinal data analysis. Results: the mean number of words spontaneously produced
by the group of children gradually increased from the first to the sixth month: 38 to 58.8 words. There
were significant differences in the number of words produced on Moment 1 and Moment 5 (p = 0.016)
and between Moment 1 and Moment 6 (p = 0.010). The categories with the greatest number of words
produced by children were other, people, modifiers and actions. The categories with the greatest
increase were modifiers, body parts and other. Conclusions: the group of children with cochlear
implants showed a gradual increase in the number of words spontaneously (mainly other, modifiers,
people and actions) produced over a period of six months, being significant after the fifth month of
Speech-Language therapy. The number of words produced increased with higher significance with
longer intervention periods. It is suggested that Speech-Language Pathologists apply the formulary
on a six-month interval as this is an ideal period to evidence lexical acquisition.

KEYWORDS: Vocabulary; Child; Cochlear Implantation; Language Development
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