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Abstract

Background: expressive communication in the child with Down syndrome (DS). Aim: this study had asa
purpose the qualitative and quantitative analyses of the different forms of communication in children
with DS; the emergence of oral expression and its relationship with the use of gestures; the development
of gestures and their qualification; the effectiveness of the dial ectic-didactic method, based on the clinical
method proposed by Piaget, as a form of speech-language intervention. Method: participants of this
study were eight children with DS (ages between 33 and 52 months at the beginning of the research) - four
composing the research group (RG) and four composing the control group one (CGL1); and four children
with normal development ND (ages between 14 and 16 months at the beginning of the research) - control
group number two (CG2). All children presented cognitive development classified between the fina
sensory motor stage and the beginning of the pre-operationa stage, and were assessed three times during
aperiod of 12 months: initial, after six months and after twelve months. All assessments were recorded
and transcribed. Toys, appropriate to the cognitive stage of the children, were used as materials during the
assessments. The therapeutic process, exclusively for the RG, consisted of 40 therapy sessions, using
similar materialsto those used at during the assessments. Results: childrenin the RG devel oped better than
children in CG1. Children who expressed themselves better were those who presented a better cognitive
development. Conclusion: it was possible to confirm the effectiveness of the dial ectic-didactic method as
a therapy method, shown through the language development of the RG when compared to GC1.

Key Words: Down Syndrome; Oral Language; Gestures.

Resumo

Tema: a comunicagdo expressiva na crianga com sindrome de Down (SD). Objetivo: este trabaho teve
por objetivo o estudo qualitativo e quantitativo das diferentes formas de expressdes comunicativas em
criangas com SD; a emergéncia da sua expressdo ora e suarelagdo com os gestos; a evolugdo dos gestos
e a sua qualificagdo. Também se pesquisou a efetividade da terapia fonoaudiol égica na crianga com SD
segundo o método dial ético-didético, fundamentado no método clinico de Piaget. Método: participaram
deste estudo oito criangas com SD (faixa etaria entre trinta e trés e cinglienta e dois meses, no inicio da
pesquisa), quatro constituindo o grupo pesquisa (GP) e quatro o grupo controle 1 (GC1); e quatro com
desenvolvimento tipico (DT) (faixa etérias entre quatorze e dezesseis meses, no inicio da pesquisa), ou
grupo controle 2 (GC2). Todas apresentavam desenvolvimento cognitivo entre o final do periodo
sensdrio-motor e inicio do pré-operatério, e foram avaliadas trés vezes: inicial, apds seis meses e ap6s
doze meses. Asavaliagdesforam filmadas etranscritas. Osmateriais utilizados foram brinquedos apropriados
para a fase de desenvolvimento cognitivo apresentado pelas criangas. O processo terapéutico, apenas
para 0 GP, constou de quarenta sessdes terapéuticas, com materiais semelhantes aos das avaliagdes.
Resultados: verificou-se que GP teve melhor evolugdo que GC1. Os sujeitos que melhor conseguiram se
expressar foram os que apresentaram melhor evolugdo no desenvolvimento cognitivo. Conclusdo: foi
possivel confirmar a eficacia do método dial ético-didatico como processo terapéutico, demonstrada na
evolugdo do desenvolvimento da linguagem do GP em relagéo ao GCL1.

Palavras-Chave: Sindrome de Down; Linguagem Oral; Gestos.
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Introducéo

Tanto o desenvolvimento cognitivo quanto o
de linguagem na crian¢a com sindrome de Down
(SD) ocorrem como na crianga com
desenvolvimento tipico (DT), porém mais
lentamente e atrasado, sendo o primeiro mais
eficiente que o segundo @3, Neste ultimo, a
compreensdo desenvolve-se melhor do que a
expressao @,

O espaco detempo entreacompreensdoinicial
das palavras durante o desenvolvimento
seméntico-lexical eaprodugdo oral nacriangacom
SD é muito maior quando comparado com o da
criancacom DT (DT: 12 meses; SD: 24 meses). Seu
vocabulario ndo se expande t&o rapidamente, bem
como se observa certa tendéncia da crianca com
SD produzir frases simples com a omissdo de
artigos, preposices e pronomes “1,

Para compensar o atraso de sua producéo oral,
muitas criancas com SD desenvolvem de modo
significativo a comunicagdo gestual, variando-a
conforme o contexto do ambiente, com o objetivo
de se fazerem melhor compreendidas pelo
interlocutor 1214,

Nestes casos, ao invésdafaapredominar sobre
0S gestos e estes servirem como apoio as palavras
durante a ampliacdo do vocabulério, como
acontece com as criangas com DT, as com SD
permanecem utilizando os gestos simultaneamente
a emissdo de palavras; ou utilizam-nos com
predominio sobre as mesmas, como seelasfossem
0 apoio linglistico, e ndo o contrario ¢12131518),

Com o propdsito de favorecer o melhor
desenvolvimento delinguagem nacriangacom SD,
este trabal ho teve por objetivo o estudo qualitativo
e quantitativo das diferentes formas de expressoes
comunicativas neste tipo de populagéo, em que se
pretendeu verificar: aemergénciadaexpressdo oral
esuarelacdo com os gestos durante acomuni cagao;
a evolugdo dos gestos e a sua qualificacdo; a
efetividade da terapia fonoaudiol6gica no
desenvolvimento de linguagem nacriangacom SD
segundo o método dialético-didatico 9. Este
método esta fundamentado no método clinico
proposto por Piaget e baseia-se ha construgdo do
conhecimento do sujeito por meio de situacdes
conflitivas, com aintervencdo ativado pesquisador
durante este processo, auxiliando a crianca a
reorganizar o seu conhecimento.

Método

Esta pesguisa recebeu aprovagdo CAPPesg-
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HC/FMUSP protocol o 076/03 e 0s pai s consentiram
aparticipacdo e publicacéo dosresultados por meio
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
As institui¢fes as quais 0s sujeitos pertenciam
também autorizaram suaredizacdo: APAEsdeMaua
e de Santo André, Secretaria da Educacdo de Sdo
Bernardo do Campo eo L aborat6rio de Investigacdo
Fonoaudiol 6gica em Sindromes e Alteracdes
Sensdrio-Motoras (LIFSASM) - FMUSP.

Foram sel ecionadas doze criangas: oito com SD
(faixa etéria entre trinta e trés e cinglienta e dois
meses, no inicio da pesquisa), as quais, metade
formou o grupo pesquisa (GP) e aoutrametade, o
grupo controle 1 (GC1); e quatro com DT (faixa
etéria entre quatorze e dezesseis meses, no inicio
dapesquisa), constituiu o grupo controle 2 (GC2).
Todas apresentavam desenvolvimento cognitivo
entre o final do periodo sensério-motor einicio do
pré-operatorio.

Os critérios de exclusdo dos GP e GC1 foram:
presenca de alteraces de salde (cardiopatias,
guadros respiratorios) e os quadros associados
como a deficiéncia auditiva, deficiéncia visual,
distarbios psiquiédtricos e/ou psicolégicos, de
origem neurol6gica. Como critério de incluséo
considerou-se: desenvolvimento cognitivo entre o
periodo sensorio-motor e inicio do pré-operatério
29 presencade intencdo comunicativaobservavel;
ter realizado acompanhamento de estimulacéo
precoce em al gum servi¢o fonoaudiol égico, ou, pelo
menos, estar no final dele, parao GC1 efreguientar
0 LIFSASM para 0 GP; ambos os géneros, sendo
dois sujeitos masculinos e dois femininos em cada
grupo.

Os sujeitos do GC1 foram considerados de
controle porque, além de apresentarem SD eidades
cronoldgicas préximas as do GP, a intervencdo
fonoaudiol égicaquerecebiam eradiversa, do ponto
de vista teorico-metodolégico, daquela
desenvolvidacom o GP,

A utilizagdo do segundo grupo controle (GC2)
fez-se necessaria por se tratar de criangas que
apresentavam os desenvolvimentos cognitivos e
delinguagem adeguados aidade cronol 6gicasendo,
portanto, fundamentais enquanto parémetros de
observacdo e andlise dos dados dos outros dois
grupos.

Como procedimento, estes sujeitos passaram
por trés avaliagdes no periodo de doze meses:
inicial, apos seis meses de estudo e final, com a
duracdo de trinta minutos cada. Todas foram
filmadas e transcritas, para garantir a objetividade
nas observagdes, cujos dados obtidos seriam
trabalhados qualitativamente Y,

Andrade e Limongi.
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Para 0 GP, 0 processo terapéutico constou de
40 sessOes terapéuticas, realizadas semana mente,
apartir daprimeiraavaliagdo. No seu decorrer, foi
utilizado o método dial éti co-didético e buscou-
se favorecer a comunicacdo da crianga,
principalmente a linguagem oral, dentro de um
determinado contexto, incentivando o seu uso por
meio de nomeacdes de objetos ou acbes e de
situacBes em que a crianca sentisse a hecessidade
de se expressar. Quinzenalmente, essas terapias
também eram filmadas etranscritas.

Os materiais utilizados para as avaliages e
durante o processo terapéutico do GP foram
brinquedos apropriados para a fase de
desenvolvimento cognitivo das criangas, sendo
sempre 0S mesmos para as avaliagdes e outros,
semelhantes, para as terapias.

Os dados obtidos eram registrados em
protocol os de andlise el aborados pel a pesquisadora,
de modo que se visualizassem facilmente os
momentos em que 0s SuUjeitos se expressaram
somente por meio da linguagem oral (LO) ou da
comunicacdo gestual (CG), ou, ainda, por meio da
linguagem oral e comunicagéo gestual simulténeas
(LOCGS). Ressdlta-se que 20% das transcricdes
realizadas foram conferidas por trés juizes
capacitados de acordo com a mesma abordagem
tedrica da pesguisadora. Tal procedimento fez-se
necessario para se garantir a preciséo e a
confiabilidade dasinformagBes obtidas na pesquisa
@

Os dados obtidos foram analisados de forma
qualitativa e quantitativa.

Paraaandlise qualitativa, oscritériosutilizados
na LO basearam-se nos conceitos da Linglistica
(andlise morfossintética); os da CG (gestos e
expressdes faciais) foram adaptados pela
pesquisadora a partir de estudos “'2 referentes ao
tema; eosdaL OCGS, em ambososcritérios. Paraa
comparacdo dos dados de forma quantitativa,
utilizou-se os testes ndo parameétricos de Kruskal-
Wallis, Mann-Whithney, Friedman e Wilcoxon,
complementados pelo uso datécnica de intervalo
deconfianca. O intervalo designificanciautilizado
foi determinado em 10%.

Resultados

A apresentacdo dos resultados refere-se aLO
(classesde palavras), CG e LOCGS, semprerelativos
astrésavaliagdesdostrésgrupos (GP, GC1 e GC2)
demodointra-grupal einter-grupal. Nomodointra-
grupal, primeiramente sera apresentado GC2, visto
gue 0s seus sujeitos apresentavam DT e 0s seus
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resultados foram fundamentais durante a andlise
dos dados dos outros dois grupos.

A andliseinter-grupal serdapresentadapor meio
de Tabelas.

Andliseintra-grupal
Resultados do GC2

Durante a emergéncia da comunicacgédo
expressiva desses sujeitos, ocorreu uma evolugdo
daCG paraal O, passando pelaLOCGS.

Verificou-se que, no inicio, os gestos mais
utilizados foram os representativos de contetdo
semanti co; depois, observaram-se 0 aumento tanto
do nimero deste tipo de gesto como os déiticos de
mostrar. Paralelamente, 0 nimero de classes de
palavras também aumentou principalmente as
pertencentes as classes substantivo e verbo. Neste
periodo, as expressdes comunicativas desses
sujeitos foram constituidas, basicamente, pela
LOCGS

Nadultimaavaliagdo, ocorreu adiminuicéo geral
do nimero de gestos e o aumento de classes de
palavras (nUmero maior de verbos) em todos os
sujeitos, indicando que eles estavam apresentando
sua.comunicagdo predominantemente por meio da
LO, sendo que, 0s poucos gestos presentes
serviam, apenas, Como apoio as palavras.

Resultados do GP

Diferentemente do GC2, amaioriados sujeitos
do GP partiu de uma comunicagdo
predominantemente gestual e, a seguir, enquanto
metade delesevoluiu paraal OCGS, aoutrametade
evoluiu paraumamaior variacdo naCG

Como ocorreu com o GC2, iniciamente, 0s
gestos apresentados em maior nimero pelos
sujeitos deste grupo foram os representativos de
contetdo semantico. Depois, com a LOCGS,
passaram aocorrer, também, alguns déiticos.

Quanto a emissdo de palavras, substantivo foi
a classe mais emitida por alguns sujeitos do GP,
seguidade verbo, naocorrénciadal OCGS, durante
as trés avaliagbes. Tais dados assemelham-se aos
resultados obtidos no GC2. Porém, na ocorréncia
da L O, asituacdo apresentada foi oposta, ou sgja,
verbofoi aclasse maisemitidapel os sujeitos, sendo
seguida de substantivo.

No decorrer das avaliacfes, observou-se que
S1 comunicou-se, predominantemente, por meio da
LOCGS, com evolucdo do nimero da emissdo de
palavras, indicando que este sujeito estava
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evoluindo para a emisséo de frases compostas
somente por palavras e os gestos estavam sendo
substituidos pelas paavras.

Dentre os sujeitos do GP, o sujeito 2 (S2) foi o
Unico aapresentar aevolucdo predominante daCG
durante astrés avaliages realizadas, cujos gestos
variaram de acordo com o contexto em que se
desenrolaram as situacfes, de modo a serem
compreensiveis para o interlocutor. As poucas
palavrasemitidas por S2 tiveram, somente, afuncéo
de acompanhar 0s gestos como apoio linguistico.

O sujeito 3 (S3) iniciou sua comunicacéo
predominantemente por meio daLOCGS, porém,
evoluiu para a CG, que ocorreu de modo mais
atrasado do que em S2.

O sujeito 4 ($4) apresentou suas expressdes
comunicativas partindo dapredominanciadaCG e
evoluiuparaalL OCGS.

Resultadosdo GC1

Os sujeitos do GC1 apresentaram seu
desenvolvimento da comunicac@o expressiva
semelhante ao do GP, porém, de modo aindamais
lento e atrasado do que este.

Observou-se que os gestos utilizados pelos
sujeitosdo GC1 gpresentaram-se em menor nimero
do que os do GP, bem como, menos variados. Os
gestos de maior ocorréncia foram os
representativos de conteldo seméntico quando
ocorriasomenteaCG. NaocorrénciadaL OCGS, os
gestos predominantes foram os déiticos, como
aconteceu com o GP.

Os sujeitos 5 e 7 (S5 e S7), apresentaram
predominantemente aCG, com poucavariedade de
tipos de gestos.

Ossujeitos6 e8 (S6 e S8) comunicaram-semais
por meio da LOCGS, porém, observou-se que S6
apresentou mais gestos do que palavras desde a
primeira avaliag8o, a0 passo que S8 evoluiu do
ndmero maior de gestos para o de palavras.

Com relagdo a presenca da LO nos sujeitos
deste grupo, S8 foi 0 que mais emitiu palavras,
acompanhando ou ndo 0s gestos.

A ocorréncia das classes de palavras mais
presentes no repertério linguistico de alguns
sujeitos do GC1 foram substantivo e verbo, sendo
gue a primeira classe foi mais emitida do que a
segunda durante a LOCGS, ao passo que, durante
a LO esponténea, foram verbo e substantivo,
respectivamente.
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Andliseinter-grupal

Na ocorréncia somente da LO, observou-se
diferenga média estatisticamente significante
guanto ao numero de palavras diferentes. Sendo
assim, para alocalizac8o desta diferenca, fez-se a
comparacdo entre os grupos, dois a dois, como
observado na Tabela 1.

Verifica-se que o GC2 é considerado
estatisticamente diferente dos demais grupos que,
por suavez, sdo iguais entre si.

Quanto ao numero total de classes de palavras,
verificou-se diferenca média estatisticamente
significante entre eles. Para se especificar esta
diferenca, compararam-se o p-valores dos grupos,
dois adois, como se observanaTabela 2.

Conclui-se, entdo, que o GC2 novamente é
considerado estati sticamente diferente dos demais
grupos que, por suavez, sdo iguais entre si.

Ndo foram observadas diferencas
estatisticamente significantes dos p-val oresdostrés
grupos tanto na ocorrénciada CG (tipos diferentes
de gestos e nimero total de gestos) como na
LOCGS. Pode-se dizer que os trés grupos
comportaram-se estatisticamente iguais nas duas
formas de comuni cagéo.

TABELA 1. Observagdo da comparagdo dos p-valores do nimero de palavras

diferentes dos trés grupos (p-valores).

Linguagem Oral GP GC1
GC1 0,361
GC2 0,052% 0,011*
TABELA 2. Observagdo da comparacéo dos p-valores do
nuimero total de classes de palavras dos trés grupos (p-
valores).
Linguagem Oral - Classe GP GC1
GC1 0,374
GC2 0,062* 0,019*

Andrade e Limongi.
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Discussao

Pode-se afirmar que os resultados obtidos
corroboraram osachadosdaliteratura. O vocabulario
nas criangas com SD (GP e CG1) ndo se expandiu
como se observou nas criancascom DT (GC2).

Por outro lado, para GP e GC1, ocorreu uma
diferencanaproducdo de classe de palavrasdurante
aLOCGSeal O esponténea, se comparados ao das
criancas com DT. No primeiro caso, enquanto
substantivo foi a classe mais emitida por alguns
sujeitos, sendo seguida de verbo, tal qual ocorreu
com GC2 e de acordo com a literatura ¢719; no
segundo, ocorreu o contrario, poisverbofoi aclasse
mais emitida, sendo seguida de substantivo.

Emboranaandiseinter-grupa comrelacdo aCG
e a LOCGS néo fosse observada a diferenca
estatisticamente significante entre os trés grupos,
na andlise intra-grupal os gestos apresentados em
algumas criangas com SD desenvolveram-se como
nacriangacom DT, porém, prolongando-sepor mais
tempo conforme estudos abordados por alguns
autores 121319 Em alguns casos, eles
acompanharam a LO, em outros, a medida que as
criancas com SD aumentavam o seu nimero de
classes de palavras, 0 uso de gestos diminuiu, tal
qual foi relatado pelaliteratura 519,

Segundo as comparacOesintra-grupais e alguns
estudos ¢ abordados sobre o tema, verificou-se
que, apesar dos GP e GC1 serem constituidos por
sujeitos com SD e de apresentarem idades
cronol ogicas proximas e estarem namesmafase do
desenvolvimento cognitivo, este desenvolvimento
apresentou-se diferente em ambos 0s grupos, o que,
conseguentemente, interferiu no desenvolvimento
de suas expressdes comunicativas.

A ocorréncia da melhor evolucdo do GP em
relacdo ao GC1 fundamenta-se na utilizagdo do
método dialético-didético 19 realizado durante o

A emergéncia da comunicacdo expressiva na crianca com sindrome de Down

processo terapéutico fonoaudiolégico com o
primeiro grupo. Esta afirmativa torna-se evidente
guando se parte do pressuposto de que 0s sujeitos
de ambos 0s grupos estavam na mesma fase de
desenvolvimento cognitivo no inicio da pesquisa.

Concluséao

Com base nos resultados obtidos dos sujeitos
dosGP, GC1 e GC2, pode-se concluir:

. quanto a emergénciada LO e suarelagdo com a
CG verificou-se que nacriangacom SD, 0s gestos
desenvolveram-seantesda L O, como ocorrecom a
crianca com DT, mas se prolongaram por mais
tempo. Em alguns casos, os gestosforam utilizados
acompanhando as palavras e, com o0
desenvolvimento lexical, houve diminuicéo do seu
nimero de ocorréncias, em outros, sua utilizagdo
foi em substituicdo a LO, mas de modo
compreensivel parao interlocutor, por variarem de
acordo com o contexto;

. no que se refere a evolucdo dos gestos e a sua
qualificagdo, ascriancascom SD que apresentaram
LOCGS diminuiram a quantidade de gestos a
medida que ampliaram o seu vocabulario sem,
contudo, deixa-los de apresentar por um periodo
longo. Outras ampliaram a quantidade de gestos
em detrimento do desenvolvimento daL O e, neste
caso, aCG apresentou variedade tanto com relacéo
ao numero de gestos quanto aos tipos
apresentados,

. 0 método dialético-didéatico favoreceu o
desenvolvimento delinguagem e suaexpressdo oral
nas criangascom SD, apartir daCG, verificado com
a evolucdo apresentada pelo GP durante e apds o
periodo de intervencdo fonoaudioldgica,
comparando-se seu desempenho com as criangas
doGCL
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