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RESUMO

Objetivo: comparar os gestos articulatórios de língua do som /l/, caracterizados pela variável gênero, de 
crianças com desenvolvimento típico e atípico de fala. 

Métodos: a amostra foi composta por 60 crianças, sendo 30 com desenvolvimento típico e 30 com 
desenvolvimento atípico, com idades entre 4 anos a 8 anos e 11 meses, de ambos os gêneros, estando o 
som /l/ adquirido para todas as crianças. Foram coletados os dados articulatórios (imagem de ultrassom 
do movimento de língua) a partir da gravação de palavras tri/polissílabas com o som /l/, considerando-se 
a elevação máxima do ponto de língua, utilizando a ultrassonografia dos movimentos de língua, analisa-
dos por meio do software Articulate Assistant Advanced (AAA). Foram comparados os contornos médios 
de língua das crianças típicas e atípicas em relação à variável gênero, a fim de observar possíveis diferen-
ças entre esses grupos. 

Resultados: houve diferença significante quanto aos gestos de língua das crianças típicas e atípicas no 
gênero masculino. No gênero feminino houve menor diferenciação das médias dos contornos de língua 
entre as crianças típicas e atípicas. 

Conclusão: o grupo de crianças atípicas do gênero masculino apresentou menor habilidade de refina-
mento dos gestos de língua quando comparadas às típicas do mesmo gênero.

Descritores: Ultrassonografia; Fala; Avaliação; Crianças; Fonoaudiologia

ABSTRACT

Objective: to compare the articulatory gestures of the /l/ sound, characterized by gender variable, of chil-
dren with typical and atypical speech development. 

Methods: the sample was composed of 60 children, 30 with typical speech development and 30 with 
atypical speech development, aged between 4 years and 8 years and 11 months, of both genders, being 
the /l/ sound acquired for all children. The articulatory data (ultrasound image of tongue movement) were 
collected from the recording of tri/polysyllabic words with the sound /l/, considering the maximum eleva-
tion of the tongue point analyzed through the Articulate Assistant Advanced (AAA) software. The mean 
tongue contours of typical and atypical children were compared to the gender variable in order to observe 
possible differences between these groups. 

Results: there was a significant difference in the tongue gestures of typical and atypical children in the 
male gender. In females, there was less differentiation of the means of the tongue contours between the 
typical and atypical children. 

Conclusion: the group of atypical male children presented less ability to refine the tongue gestures when 
compared to the typical ones of the same gender.
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INTRODUÇÃO
Para que a criança adquira um som conforme o 

padrão adulto, é necessário que ocorra adequado 
desenvolvimento neuropsicomotor, com gradativo 
refinamento e coordenação do gesto motor1. 

Quando existem alterações no sistema de sons 
aquém da idade estabelecida e na ausência de 
alterações cognitivas, auditivas e/ou psicoafetivas 
relevantes, há um Distúrbio dos Sons da Fala (DSF)2,3. 
Essa designação tem sido utilizada pela Fonologia 
Gestual4, teoria que entende a produção da fala como 
um processo dinâmico que envolve a coordenação 
dos articuladores, permitindo caracterizar os gestos 
de língua de acordo com a trajetória e o tempo5. De 
acordo com alguns estudos6,7, as consoantes líquidas 
são sons complexos durante a aquisição e desen-
volvimento da fala. A produção do som /l/ requer a 
produção de duplos gestos de língua8, o que justifica a 
complexidade de aquisição.

De acordo com a Fonologia Gestual, a criança 
realiza tentativas de aproximação com o som adulto, 
mas nem sempre essas aproximações são percebidas 
auditivamente, sendo a ultrassonografia (USG) impor-
tante para demonstrar que a aquisição do contraste 
sonoro está presente nas produções da criança, 
com gradativo “refinamento” do gesto articulatório. 
Esse aprimoramento das habilidades motoras de 
fala ocorrem mesmo após o “término” do período de 
aquisição, quando os gestos articulatórios gradativa-
mente tornam-se mais estáveis, tanto na organização 
temporal quanto na magnitude9-11.

Existem diferentes pesquisas, de base populacional 
e local, que se propuseram a verificar a prevalência do 
DSF quanto ao gênero, em que há maior prevalência no 
gênero masculino12-15. Essas pesquisas reúnem dados 
significantes com base na análise perceptivo-auditiva, 
ou seja, não há a visualização do gesto articulatório. 
Com isso, não se observa a presença dos “contrastes 
encobertos”, que são contrastes fônicos imperceptíveis 
auditivamente mas detectáveis na análise das imagens 
dos gestos de língua por meio da ultrassonografia16. A 
análise dos gestos articulatórios, por meio da ultras-
sonografia entre crianças com desenvolvimento típico 
de fala e aquelas com DSF, considerando-se a variável 
gênero, pode fornecer resultados sobre a evolução 
dos padrões gestuais. 

A hipótese do estudo é de que há diferenças nos 
gestos articulatórios de língua na produção do som /l/ 
para cada gênero, mesmo que a percepção auditiva 
esteja condizente com o padrão-alvo adulto. 

Os aspectos privilegiados nesta pesquisa são: a) 
caracterizar os gestos articulatórios de língua do som 
/l/ em crianças com desenvolvimento típico e atípico 
de fala; b) comparar os gestos articulatórios de língua 
entre crianças típicas e atípicas do mesmo gênero.

A partir dessas considerações, o interesse desta 
pesquisa centra-se em comparar os gestos articula-
tórios de língua do som /l/, caracterizados pela variável 
gênero, de crianças com desenvolvimento típico e 
atípico de fala.

MÉTODOS
Trata-se de uma pesquisa experimental, descritiva, 

quali-quantitativa. Os participantes da pesquisa foram 
crianças com aquisição e desenvolvimento adequado 
da fala/linguagem, denominadas crianças típicas (CT) 
e crianças com alterações no sistema de sons da fala, 
mas com o som /l/ adquirido, denominadas e caracteri-
zadas neste estudo como crianças atípicas (CA).

Todos os participantes foram selecionados por 
conveniência e assinaram previamente o Termo 
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), 
conforme normas do Comitê de Ética em Pesquisa da 
Universidade Federal de Santa (UFSM), aprovado sob 
o protocolo nº 442.786, de acordo com a Resolução 
no 466/12. As avaliações da linguagem/fala, audição e 
das imagens ultrassonográficas foram realizadas em 
um centro de atendimento fonoaudiológico de uma 
instituição de ensino superior. 

Para a constituição dos grupos, todos os sujeitos 
foram submetidos as seguintes avaliações: exame 
articulatório, motricidade orofacial e funções neuro-
vegetativas (Protocolo MBGR)17, sequencialização 
e narração de fatos18, triagem auditiva em ambiente 
silencioso para as frequências de 500 Hz a 600 Hz, a 
20 dB (Interacoustic Screening Audiometer, audiômetro 
portátil modelo AS208) e Instrumento de Avaliação 
Fonológica Computadorizada (INFONO)19. Para cada 
criança, foram utilizadas duas sessões de 45 minutos 
para a realização dessas avaliações iniciais, sendo 
feitas sempre pela mesma avaliadora em todo o 
processo de seleção da amostra. 

Após as avaliações iniciais, foram considerados 
os seguintes critérios para inclusão nesta pesquisa: 
audição dentro dos limites de normalidade em ambas 
as orelhas, estruturas e funções do sistema estomatog-
nático sem alterações, membros de família de falantes 
monolíngue do Português Brasileiro (PB). As CA e CT 
eram falantes monolíngues do PB, não receberam 
tratamento fonoaudiológico prévio ou no momento 
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do início da pesquisa, apresentavam audição dentro 
dos limites de normalidade em ambas as orelhas, sem 
queixas de otites médias crônicas ou no momento da 
pesquisa, desenvolvimento da linguagem expressiva e 
compreensiva apropriada à idade mental, sem queixas 
relacionadas à aprendizagem, além de frequentarem 
o jardim de infância, pré-escola ou séries iniciais do 
ensino fundamental. As CA apresentaram diferentes 
alterações no sistema de sons da fala, porém sem 
comprometimento do som /l/. As CT apresentaram o 
sistema de sons adequado para a idade apresentada.

Após a seleção dos participantes de acordo com 
os critérios de inclusão e exclusão, para este estudo 
foram constituídos dois grupos:

Grupo 1 – Grupo de Crianças atípicas do gênero 
masculino e feminino (GCA): 30 crianças atípicas, 
sendo 17 do gênero masculino e 13 do feminino, 
com idades entre 4 anos e 8 anos e 11 meses. As 
crianças do gênero masculino apresentavam média de 
idade de 6 anos e 3 meses e as crianças do gênero 
feminino 5 anos e 7 meses. As crianças GCA apresen-
tavam diferentes gravidades das DSF, caracterizados 
pelo Percentual de Consoantes Corretas - Revisado 
(PCC-R)20.

Grupo 2 – Grupo de Crianças Típicas do gênero 
masculino e feminino (GCT): 30 crianças com desenvol-
vimento típico de fala, sendo 17 do gênero masculino 
e 13 do feminino, com idades entre 4 anos a 8 anos e 
11 meses.  As crianças do gênero masculino apresen-
tavam média de idade de 6 anos e 4 meses e as 
crianças do gênero feminino 5 anos e 8 meses. Desse 
modo, as crianças GCTA foram pareadas quanto ao 
gênero e idade em relação ao grupo 1 (GCA). 

Para os dois grupos, foram gravadas imagens 
ultrassonográficas (USG) de língua durante a fala. As 
avaliações USG foram realizadas individualmente, 
durante, aproximadamente 30 minutos, em uma única 
sessão. Cada participante sentou-se numa cadeira, 
no interior de uma cabine acústica, pés apoiados no 
chão, coluna ereta, com microfone (Shure – SM48) 
posicionado à altura da boca, sonda ultrassono-
gráfica (transdutor endocavitário modelo 65C10EA) 
estabilizada pelo estabilizador de cabeça (Articulate 
Instruments Ltda.) e fixada externamente abaixo da 
mandíbula, no assoalho da boca. Na sonda foi utilizado 
gel transdutor, o que possibilitou a captação e visuali-
zação das imagens do contorno de língua, utilizada a 
frequência de 5.0 MHz.

O plano sagital/Modo B foi escolhido para análise 
das imagens, por permitir a visualização da língua, 

desde a raiz até a ponta. As imagens foram captu-
radas, registradas e analisadas com o uso do software 
Articulate Assistant Advanced (AAA)21.

Para esse estudo, foram selecionadas três palavras 
trissílabas ou polissílabas com o som /l/ em sílaba 
tônica em diferentes contextos vocálicos seguintes, 
contextos vocálicos seguintes de/a/, /i/ e /u/, sendo, 
respectivamente, /sa.’la.da/ (SLA), /fa.’li.da/ (FLI) e /
ka.be.’lu.du/ (CLU).Os participantes foram orien-
tados a falar uma mesma frase com estas palavras. 
Cada participante produziu um número total de três 
palavras apresentadas isoladamente na forma de 
figura na tela do computador, e repetidas seis vezes 
cada uma. A criança deveria inseri-la na frase veículo: 
“fala _________ de novo”, na ordem conforme a Figura 
1. Assim, obteve-se um total de 18 produções de 
cada palavra por sujeito, perfazendo um total de 1080 
produções para todos os participantes (GCA e GCT).

Após as gravações das imagens no software AAA, 
foi traçado o contorno da língua de cada participante, 
em cada repetição, na imagem referente à elevação 
máxima da área anterior da língua no som /l/ (frame). 
Os sons foram identificados pela espectrografia da fala, 
pela análise simultânea entre áudio e vídeo, devida-
mente sincronizados pelo recurso do software. 

Após a seleção da imagem (frame) foi escolhido 
o mesmo ângulo do leque (fan) para todos os parti-
cipantes (120o, disponível no próprio software para o 
ultrassom DP6600). O leque possui 42 raios que se 
projetam sobre a imagem. Os raios que atingem a 
imagem do contorno da língua são constituídos de 
valores (pontos de intersecção), que correspondem 
às distâncias (em mm), desde o início de cada raio, na 
base do leque, até a curva da língua. 

Dessa forma, os pontos válidos, ou seja, aqueles 
que interceptaram cada curva de língua, em cada 
repetição, para todos os participantes, foram copiados 
da área de trabalho do software para uma planilha 
contendo 42 colunas (enumeradas de 0 a 41). 
Destaca-se, porém que somente os pontos válidos 
(100% de concordância) foram preenchidos para 
cada participante, na repetição para cada palavra. 
Foram constituídas duas planilhas no programa Excel, 
referentes aos participantes por grupo: comparando 
GCA e GCT do gênero masculino e GCA e GCT do 
feminino.

Após a constituição das planilhas, os dados de 
cada grupo foram exportados para a ferramenta 
estatística R (R Core Team, 2015). No ambiente R, 
foram calculados os valores médios dos contornos de 
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envolvidos22,23. Na classificação dos gestos, também 
houve consenso entre três fonoaudiólogos com 
experiência na área de fala. A seguir, são indicadas 
as variáveis do trato consideradas para as descrições 
qualitativas dos gestos articulatórios envolvidos na 
produção do /l/: 

1) Local de constrição da ponta da língua (LCPL). 
2) Grau de constrição da ponta da língua (GCPL). 
3) Orientação do constritor oral. 
4) Local de constrição do corpo da língua (LCCL). 
5) Grau de constrição do corpo da língua (GCCL). 

Na descrição correspondente ao som /l/ foram 
considerados: ponta da língua como articulador 
e respectivo local de constrição anterior, sendo a 
orientação do articulador apicolaminal ou alveolar. 
Quanto ao grau de constrição dos articuladores, foi 
selecionado como descritor a ponta da língua aberto 
(referente às aproximantes) e estreito. Além de local 
e grau de constrição, foi considerado o número de 
gestos envolvidos e se pertenciam, ou não, ao mesmo 
subsistema oral.

A Figura 1 apresenta as palavras com /l/ conside-
rando-se os diferentes contextos vocálicos seguintes 
às vogais /a/, /i/ e /u/.

língua nas repetições de cada palavra para cada grupo 
(masculino CA e CT e feminino CA e CT) e os respec-
tivos intervalos de confiança em torno de cada um 
dos valores médios. Os intervalos foram obtidos com 
95% de confiança em torno de cada um dos pontos 
médios das curvas de língua (splines), e representam 
as variações mínimas e máximas permitidas para cada 
gesto de língua. 

Após essa etapa, foram também verificadas as 
regiões com diferenças significantes (p-valor < 0,05) 
entre CA e CT para cada gênero por meio da análise do 
intervalo de 95% de confiança para a diferença média 
entre os contornos de língua. As regiões que apresen-
taram diferenças significantes entre os gestos de língua 
produzidas pelos grupos foram aquelas que não conti-
veram a linha horizontal referente ao valor zero. Neste 
contexto, quando um dos limites do intervalo, o mínimo 
ou o máximo, para uma dada spline ultrapassam a 
linha representando a hipótese de diferença nula, é 
dito que naquela região existe diferença significante 
entre os gestos de língua produzidos por cada grupo. 

Na classificação dos gestos, foram utilizados 
os descritores propostos pela Fonologia Gestual 
(FonGest), especificadas as variáveis do trato, que 
correspondem às ações de constrições dos órgãos 
do trato vocal e sua referência com os articuladores 

Palavra Sigla Som Contexto vocálico
[sa’lada] (SLA) /l/ /a/
[fa’lida] (FLI) /l/ /i/

[kabe’ludu] (CLU) /l/ /u/

Figura 1. Palavras com /l/ considerando-se os diferentes contextos vocálicos

RESULTADOS
Neste estudo, compararam-se os contornos médios 

de língua entre GCA e GCT do gênero masculino e, 
também, entre o GCA e GCT do gênero feminino, a 
fim de observar diferenças quantitativas nos gestos de 
língua para cada gênero. 

A seguir, as Figuras 2, 3 e 4 apresentam os 
contornos médios de língua comparando-se os GCA 
e GCT quanto ao gênero. Todos os gráficos seguiram 
os mesmos critérios mencionados, sendo calculados 
os intervalos em torno das linhas médias com 95% de 
confiança.
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a1) 

 
SLA: [sa’lada] - Masculino 

b1) 

 

a2) 

 
SLA: [sa’lada] - Feminino 

b2) 

 

 Figura 2. a) Intervalos de confiança para os contornos médios de língua no /l/ respectivamente na palavra /sa’lada/ (SLA) entre GCT e 
GCA no gênero masculino e no feminino; b) Intervalo de confiança para a diferença das curvas de língua entre GCT e GCA no gênero 
masculino e no feminino para cada segmento na respectiva palavra
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a1) 

 
FLI: [fa’lida] - Masculino 

b1) 

 

a2) 

 
FLI: [fa’lida] - Feminino 

b2) 

 

 Figura 3. a) Intervalos de confiança para os contornos médios de língua no [l] na palavra [fa’lida] (FLI) entre GCT e GCA no gênero 
masculino e no feminino; b) Intervalo de confiança para a diferença das curvas de língua entre GCT e GCA no gênero masculino e no 
feminino para cada segmento na respectiva palavra.
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Na palavra /sa’lada/ (SLA), ou seja, no som /l/ 
seguido pelo contexto vocálico de /a/, houve diferença 
significante nos contornos médios de língua na região 
de ponta, tanto entre GCT e GCA do gênero masculino 
quanto para GCT e GCA do feminino (figura 2). Isso 
ocorreu embora o intervalo significante de pontos 
médios na ponta da língua tenha sido maior entre GCT 
e GCA do gênero masculino. 

Na palavra [fa’lida] (FLI), ou seja, no som /l/ seguido 
pelo contexto vocálico de /i/, houve diferença estatis-
ticamente significante para os contornos médios de 
língua na região de corpo da língua quando compa-
radas GCT e GCA do gênero masculino. Entre GCT e 
GCA do gênero feminino não houve diferença estatisti-
camente significante em qualquer intervalo dos pontos 
médios de língua para esse contexto (figura 3). 

Na palavra [kabe’ludu] (CLU), ou seja, no som /l/ 
seguido pelo contexto vocálico de /u/, houve diferença 
significante nos contornos médios de língua na região 
de ponta e raiz entre GCT e GCA do gênero masculino, 
enquanto que entre GCT e GCA do gênero feminino 
houve diferença apenas na região de ponta da língua 
(figura 4). É importante destacar que essa palavra é 
polissilábica, diferentemente das demais, por ser uma 
palavra mais extensa, exige da criança mais memória, 
processamento da informação e elaboração do gesto 
motor articulatório.  

DISCUSSÃO

A análise ultrassonográfica dos movimentos de 
língua permitiu comparar os gestos articulatórios 
entre crianças típicas e atípicas do mesmo gênero. 

a1) 

 
CLU: [kabe’ludu] - Male 

b1) 

 

a2) 

 
CLU: [kabe’ludu] - Female 

b2) 

 

 Figura 4. A1) Intervalos de confiança para os contornos médios de língua no [l] respectivamente na palavra [kabe’ludu] (CLU) entre GCT 
e GCA no gênero masculino e no feminino; b) Intervalo de confiança para a diferença das curvas de língua entre GCT e GCA no gênero 
masculino e no feminino para cada segmento na respectiva palavra.

a1) 

 
FLI: [fa’lida] - Masculino 

b1) 

 

a2) 

 
FLI: [fa’lida] - Feminino 

b2) 

 

 

a1) 

 
FLI: [fa’lida] - Masculino 

b1) 

 

a2) 

 
FLI: [fa’lida] - Feminino 

b2) 
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Entre GCT e GCA do gênero masculino observou-se 
diferença estatisticamente significante nas médias dos 
contornos de língua para todos os contextos vocálicos 
seguintes ao som /l/, enquanto que entre GCT e GCA 
do gênero feminino não houve diferença no contexto 
vocálico seguinte de /i/ para o som /l/. 

Esses resultados permitiram afirmar que os meninos 
atípicos se distanciam significantemente dos meninos 
típicos quanto aos gestos de língua na produção 
do som /l/, sendo essas diferenças observadas em 
diversas regiões de língua, ponta, corpo ou ponta e raiz 
simultaneamente, dependendo do contexto vocálico 
seguinte apresentado. No gênero feminino, para o som 
/l/, considerando-se o contexto vocálico seguinte de 
/i/, não foram observadas diferenças significantes nos 
contornos médios de língua. Nos contextos vocálicos 
seguintes /a/ e /u/ ao som /l/, essas diferenças 
ocorreram somente na região de ponta da língua. 
Desse modo, para o gênero masculino, entre GCT e 
GCA, há maior diferenciação nos gestos articulatórios 
envolvidos na produção do som /l/. 

Os gestos articulatórios revelam variações depen-
dentes do contexto vocálico apresentado, tal como 
observado em outro estudo para o PB em falantes 
típicos24. Os processos de detalhe fonético são 
modelados como resultado de variação nos parâmetros 
gestuais, ou na coordenação entre os gestos25. O gesto 
ocorre no limite de determinadas bordas, permitindo a 
lexicalização de uma diferente padronização na sua 
realização, o que modela elegantemente a mudança 
linguística26. 

Para todos os contextos vocálicos seguintes ao 
som /l/, também se observou menor magnitude gestual 
quando comparadas GCT e GCA do gênero masculino 
em relação a GCT e GCA do gênero feminino. Estudos 
que utilizaram a USG dos movimentos de língua em 
falantes atípicos observaram principalmente dois tipos 
de mudança gestual: redução na magnitude de gestos 
individuais e aumento na sobreposição de gestos27,28.

O número de meninos que apresentam DSF é 
superior ao número de meninas, além de alterações 
linguísticas serem mais comuns no gênero masculino, 
também ocorrem usos distintos de estratégia de reparo 
(denominado “processo fonológico“ para a Teoria da 
Fonologia Natural) entre os gêneros13. As diferenças 
qualitativas observadas quando comparadas GCT e 
GCA do gênero masculino em relação às GCT e GCA 
do feminino podem ser justificadas também quanto à 
cronologia da mielinização neuronal, sendo a mesma 
mais precoce em meninas em áreas relacionadas à 

linguagem, o que pode explicar a superioridade no 
desenvolvimento das habilidades linguísticas29. Esse 
fato se justifica provavelmente devido os meninos 
apresentarem um desenvolvimento mais lento, sendo 
mais susceptíveis às influências do meio ou de outros 
fatores sobre o desenvolvimento linguístico30. 

Pesquisas de base populacional, ou com amostras 
representativas de crianças em idade escolar, consta-
taram que atraso de fala, alterações fonoarticulatórias 
e transtornos fonológicos são, aproximadamente, 
1,5 vezes mais prevalentes em meninos do que em 
meninas14,15. Outros estudos também indicaram que as 
alterações de fala são mais frequentes em crianças do 
gênero masculino12,31-33.

Uma pesquisa verificou a prevalência de desvios 
fonológicos em crianças de quatro a seis anos que 
frequentavam escolas públicas de um município, 
com o objetivo de verificar se esses desvios variavam 
conforme a idade, o gênero e a classe socioeco-
nômica, e concluiu que houve alta prevalência de 
desvio fonológico no gênero masculino, diferente-
mente do que foi observado ao analisar a faixa etária12, 
porém, ainda não há estudos que comprovem a 
relação entre alterações fonológicas e o predomínio no 
gênero masculino29,30,34-35.

Neste estudo, entre GCT e GCA do gênero 
masculino, houve diferenças na magnitude gestual e 
nos contornos médios de língua atrelados ao contexto 
vocálico seguinte ao som /l/ quando observadas as 
comparações entre GCT e GCA do gênero feminino. 
Entre GCT e GCA do gênero feminino, além de maior 
magnitude gestual, houve maior aproximação dos 
contornos médios de língua para todos os contextos 
vocálicos estudados, o que induz à hipótese de que as 
meninas atípicas apresentam maior refinamento dos 
gestos articulatórios que os meninos atípicos. 

CONCLUSÃO

A análise quali-quantitativa dos gestos de língua 
por meio de imagens ultrassonográficas revelou que o 
GCA do gênero masculino apresenta menor habilidade 
no refinamento de duplos gestos de língua quando 
comparadas ao GCT do mesmo gênero. Desse modo, 
maior habilidade de refinar os gestos articulatórios é 
observada quando comparadas GCT e GCA do gênero 
feminino. Nesta pesquisa, as diferenças nos contornos 
médios de língua sofreram influência da variável 
gênero. 
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