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AQUISICAO DA LINGUAGEM ORAL

Relacao e risco para a linguagem escrita

Marcio Pezzini Franga®, Clarice Lehnen Wolff, S6nia Moojer?, Newra Tellechea Rotta’

RESUMO - Este estudo relaciona a aquisi¢ao da linguagem oral com o desenvolvimento da escrita em 236 criangas provenientes
de escola particular, da cidade de Porto Alegre, RS, Brasil. O objetivo desta pesquisa foi identificar fatores ndo-linguisticos envolvidos
na aquisicdo fonoldgica e descrever a relagéo da aquisicéo fonoldgica com alteragdes de escrita. Aos 6 anos de idade, os estudantes
do jardim de infancia foram divididos em 2 grupos, com base no teste de Avaliagdo Fonoldgica da Crianga. No seguimento, aos 9
anos de idade, foram avaliados através de Ditado Balanceado e producéo textual. Ao comparar os resultados dos grupos casos e
controles houve diferenga estatisticamente significativa na quantidade de erros cometidos na avaliagdo da escrita, apontando para
a aquisicao da linguagem oral como fator preditivo para o desenvolvimento ortografico.
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Oral language acquisition: relation and risk for written language

ABSTRACT - The present study relates the acquisition of oral language to the development of writing in 236 children of a private
school in the city of Porto Alegre, Brazil. The objective of this research was to identify non-linguistic factors involved in phonological
acquisition and to describe the relation of phonological acquisition with alterations of writing. At the age of 6 years, kindergarten
students were divided into 2 groups, based on the test of Phonological Evaluation of Children. In the follow-up, at 9 years of age,
students were evaluated by means of Balanced Dictation and textual production. The comparison of results from case and control
groups showed statistically significant difference as to the number of mistakes made in writing, pointing to the acquisition of oral
language as a predictive factor for the development of spelling.

KEY WORDS: oral language, learning disabilities, writing.

A linguagem é um claro exemplo de func¢éo superior do
cérebro cujo desenvolvimento se sustenta, por um lado, em
uma estrutura anatomofuncional geneticamente determinada
e, por outro, no estimulo verbal dado pelo meio®.
Neurologicamente, o termo linguagem parece fundir-se com
0 préprio pensamento e, por vezes, parece sé-lo. No momen-
to em que se adquire uma nova palavra ocorre um impacto
no desenvolvimento infantil, pois tal movimento se converte
numa ferramenta de andlise e sintese que capacita a
compreensdo do seu entorno e a regulacdo de sua propria con-
duta?. O desenvolvimento da linguagem depende, portanto,
ndo somente de uma reacdo percepto-motora entre as
percepcdes e as praxias, mas de um ato complexo que envolve
a cogni¢ao®. A linguagem é um sistema finito de principios e
regras que permitem ao falante codificar significados em sons
e ao ouvinte decadificar sons em significado. Contudo, esse

sistema finito possui a propriedade de ser infinitamente
criativo, no sentido de possibilitar ao falante e ao ouvinte criar
e entender um conjunto infinito de sentencas gramaticais
novas*. Hécaen e Angelergues assinalam que a linguagem co-
mo instrumento de comunicacao e elaboracdo do pensamento
é adquirida num sistema arbitrario de sinais que representa
alingua®. Ao falar, se produz e articulam sons com significado,
num veiculo de expressdo ideativa®.

Varios estudos™’ tém demonstrado a estreita conex&o entre
0 desenvolvimento fonoldgico e o dominio da escrita e leitura.
Entretanto, o assunto estimula trabalhos que levantem novas
indagac0es e contribuicbes a respeito dos fatores preditivos
e associativos as dificuldades de aprendizagem. Ao mesmo
tempo, observa-se nimero significativamente pequeno de
pesquisas com metodologia quantitativa abordando temas
como o desenvolvimento da linguagem oral e escrita, deixando
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uma lacuna importante na analise do desenvolvimento
humano?®,

O objetivo deste estudo foi identificar fatores néo-
linguisticos envolvidos na aquisi¢ao fonoldgica e descrever a
relacdo da aquisi¢do fonoldgica com alteragdes de escrita. Ao
desenhar esta pesquisa, se procurou atribuir numericamente
arelagéo entre o desenvolvimento da linguagem oral e escrita
em uma populacdo de escolares da cidade de Porto Alegre,
em que foi possivel controlar fatores sdcio-econémico-culturais
e variacdes de metodologia de ensino.

METODO

Este projeto longitudinal foi planejado como um estudo de coorte
de 236 criancas que completavam 6 anos de idade no nivel B do Jardim
de Infancia do Colégio Farroupilha (Porto Alegre - RS - Brasil), nos
anos de 1998 e 1999. Apés a avaliacdo da linguagem oral, as criangas
foram divididas em dois grupos: casos (com aquisi¢do fonolégica
incompleta) e controles (com aquisi¢cao fonoldgica completa). Para
que se pudesse estimar um ndmero representativo para os dois
grupos, baseou-se na literatura que mostrou variagdo de 5% a
10%*7*°da populagdo escolar com problemas especificos de lingua-
gem ou distdrbios de aprendizagem e estudo piloto com os 5 primeiros
casos e 0s 20 primeiros controles pesquisados. Observou-se que
40% dos casos apresentaram troca surda-sonora na escrita e entre
os controles apenas 5%. Com tais dados, e usando recursos do
programa EPI-INFO versao 6.04b, foi calculada a amostra minima para
o estudo: 15 criangas (6,2% da populagdo em estudo) para o grupo
de casos e 45 para o grupo controle. A partir desse calculo, e
considerando as possibilidades de perdas, foi planejado um estudo
com 80 criangas: todos 0s casos (n=20) e o seu triplo para o grupo
controle (n=60).

Foram excluidas do estudo as criangas cuja primeira lingua
adquirida ndo foi o portugués, portadoras de sindromes neuroldgicas
ou fisicas que poderiam interferir no desenvolvimento da linguagem
el/ou aprendizagem e alunos que cancelaram sua matricula na escola
durante o periodo de seguimento. Ocorreram 9 perdas: 5 criangas
do grupo de casos e 4 dos controles. Ao final, o estudo totalizou 71
criangas pesquisadas: 15 formaram o grupo de casos e 56 o grupo
controle. As avaliagdes realizadas foram: aos 6 anos de idade, a
Avaliacéo Fonoldgica da Crianga® e, em novembro de 2001 e 2002,
no seguimento de aproximadamente 36 meses, 0 desenvolvimento
ortogréfico através de adaptacdo do Ditado Balanceado de MO-
OJEN?, que constou de ditado e produgdo textual dirigida.

A escola e os pais assinaram termo de consentimento informado
e 0 projeto de pesquisa foi aprovado pela Comissao de Pesquisa e
Etica em Saude do Grupo de Pesquisa e Pés-Graduagéo do Hospital
de Clinicas de Porto Alegre.

Foi utilizado o programa estatistico SPSS versdo 10.0 na andlise
dos dados. Para comparac&o das médias das variaveis ndo-linguisticas
quantitativas, entre os grupos casos e controles, foi utilizado o teste
t de Student para amostras independentes. E, na analise comparativa
dos erros no ditado e producéo textual entres casos e controles, foram
utilizados os testes t de Student e o teste ndo-paramétrico de Mann-
Whitney (M-W), o ultimo em funcfo da auséncia de simetria em
algumas variaveis.

RESULTADOS

Das 71 criangas estudadas, houve predominio de meninas,
n=41(57,7%), sendo 9 casos (21,9%) e 32 controles (78,1%).
Em relacdo & mdo dominante, somente 5 criancas (7%) eram
canhotas, sendo 3 delas do grupo controle.

Ao comparar os dois grupos quanto as médias de: tempo
de gestacdo, peso de nascimento, tempo de amamentacéo,
ndmero de irmaos e ordem de nascimento, ndo houve diferenca
significativa (teste t de Student). No entanto, para a variavel
tempo de uso de bico/chupeta houve diferenca significativa,
em gue 0s casos usaram em média até 3,7 anos e os controles
até 2,5 anos (teste t de Student; p = 0,027). Para a variavel
tempo de uso de mamadeira também houve diferenca
significativa, em que os casos usaram em média até 3,0 anos
e 0s controles até 4,2 anos (teste t de Student; p = 0,015).

Na Tabela 1 esta expressa a comparagao dos dois grupos
quanto aos erros no ditado, considerando as médias para
cada tipo ou caracteristica. Dentre os erros de origem na
relagdo fonema-grafema no ditado, foi calculado os de troca
surda-sonora, onde 0s casos apresentaram média de 1,5 erros
e os controles 0,5 (teste t de Student; p=0,108 / M-W, p=0,016).

Na producdo textual, as criangas escreveram ndmero de
palavras diferente, sendo que em média o grupo de casos
escreveu 78,8 palavras e os controles 90,9. Para avaliar a
média de erros no texto redigido por cada grupo, visando
equiparéd-los, foi calculado o percentual de erros em relagéo
ao numero de palavras escritas (Tabela 2).

Embora na producdo textual a relagdo fonema-grafema
ndo tenha apresentado diferenca significativa entre a média
dos dois grupos, foi calculado especificamente o percentual de
erros por troca surda-sonora, em que 0 grupo de casos mostrou
1,2% e o de controles 0,2% (teste t Student; p=0,036 / M-W,
p=0,002).

DISCUSSAO

Neste estudo, entre os fatores ndo-linglisticos que poderiam
influenciar no desenvolvimento da linguagem, somente aparece
0 uso de bico/chupeta e mamadeira com diferenca significativa.
O resultados indicam que o tempo de uso do bico/chupeta po-
de estar ligado a atrasos na aquisicdo fonoldgica, e uma
hipotese para que isso aconteca é a interferéncia do objeto na
boca, atrapalhando a articulagdo dos fonemas. Por outro lado,
o0 tempo de uso de mamadeira foi maior no grupo controle, que
ndo teve alteragbes no desenvolvimento da fala. Se com-
parados os dois habitos orais, considerando que ambos sdo
deletérios, € possivel que o tempo de exposicdo seja a explicagdo
desses resultados, ou seja, no uso de bico/chupeta o tempo é
elastico e pode ser bastante prolongado, durante véarias vezes
ao dia, enquanto a mamadeira tem o seu tempo de exposi¢ao
limitado ao término do liquido ou da saciedade da crianga.

O habito oral deletério consiste num ato neuromuscular
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complexo, que pode se associar com alteragdes no crescimento
0sseo0, ma posi¢do dentaria, distirbios respiratorios e
dificuldades na fala. Contudo, mesmo que as familias tenham
conhecimentos sobre os maleficios do uso prolongado de ma-
madeira e chupeta/bico, observa-se que as criangas seguem
utilizando-as comumente?.

A Tabela 1 demonstra que a aquisi¢do fonoldgica é um
fator preditivo para o desenvolvimento da escrita, pois todos
os resultados foram favoraveis ao grupo controle, indicando que
a desorganizac&o fonoldgica pode persistir ainda como uma de-
sorganizacéo da linguagem escrita, ou que a linguagem é uma
s0 e sofre a agéo de um continuum.

ATabela 2 apresenta variagao de resultados, isso se explica
pelo fato de que na producao textual o aluno tem a
possibilidade de eleger palavras conhecidas para compor sua
producdo. Observa-se que existe diferenca significativa entre
os dois grupos no resultado global e no percentual de erros
do tipo regra contextual.

Em ambas as tabelas, foram lan¢adas a mediana e 0 M-
W a fim de oferecer contraprova de que, mesmo com
assimetrias, as variaveis comparadas entre 0s grupos
apresentaram comportamentos semelhantes. Sendo assim,
as criangas que apresentaram aquisi¢ao fonolégica incompleta
aos 6 anos de idade demonstram, de modo geral, tendéncia
a certa continuidade de dificuldades no desenvolvimento da
escrita, como mostra a média de erros do grupo de casos em
relagdo ao grupo controle, em qualquer situacdo comparativa.

Tabela 1. Erros no ditado: comparagéo entre 0s grupos.

Embora ha muitos anos varios autores?? ja abordassem essa
relagdo, ndo se encontrou outro estudo desenhado com a
mesma metodologia para mostrar essas diferencas estatisticas.

Essa é uma linha de pesquisa aberta para novos estudos
com amostras maiores e em diferentes grupos populacionais.

REFERENCIAS
1. Castario J. Bases neurobioldgicas del lenguaje y sus alteraciones. Rev
Neurol 2003;36:781-785.
2. Luria AR, Yudovich FI. Linguagem e desenvolvimento intelectual da
crianga. Porto Alegre: Artes Médicas, 1985.
3. Rotta NT. Aspectos neurolégicos de los problemas de aprendizagem.
Ann Latinoamer 1988;1:11-16.
4. Gerber A. Problemas de aprendizagem relacionados a linguagem: sua
natureza e tratamento. Porto Alegre: Artes Médicas, 1996.
5. Hécaen H, Angelergues R. Pathologie du language. Paris: Larousse, 1965.
6. Sanvito WL. O cérebro e suas vertentes. Sao Paulo: Roca, 1991.
7. Ferreiro E, Teberosky A. Psicogénese da linguagem escrita. Porto Alegre:
Artes Médicas, 1985.
8. Cardoso-Martins C. Consciéncia fonoldgica e alfabetizagao. Petrépolis:
Vozes, 1995.
9. Santos RM. Reincidéncia de desvios fonolégicos na escrita. Dissertagao
de Mestrado. Porto Alegre: PUC-RS, 1995.
10. Rego LLB, Buarque LL. Consciéncia sintatica, consciéncia fonolégica
e aquisicdo de regras ortogréficas. Psicol Refl Criti 1997;10:199-217.
11. Cielo CA. A sensibilidade fonoldgica e o inicio da aprendizagem da
leitura. Letr Hoj 1998;33:21-60.
12. Cupello R. O atraso de linguagem como fator causal dos disttrbios de
aprendizagem. Rio de Janeiro: Revinter, 1998.
13. Capovilla AGS. Leitura, escrita e consciéncia fonolégica: desenvolvimento,
intercorrelagGes e intervengdes. Tese de Doutorado. Sao Paulo: USF, 1999.
14. Menezes GRC. A consciéncia fonoldgica na relagao fala-escrita em
criangas com desvio fonolégicos evolutivos. Dissertagdao de Mestrado,
PUC-RS. Porto Alegre, 1999.
15. Capellini SA, Ciasca SM. Avaliagdo da consciéncia fonolégica em
criangas com disttrbio especifico de leitura e escrita e distdrbio de
aprendizagem. Temas Desenvol 2000;8:17-23.

Erros Grupo Casos Grupo Controle Teste t M-W
Tipo média + dp mediana média + dp mediana p p
Rel. fon-graf 3,7+£3,0 2,0 1,8+2,0 1,0 0,035* 0,013*
Regras contextuais 133+£51 13,0 8,847 8,0 0,002* 0,002*
Regras arbitrarias 125+6,1 13,0 89+54 9,0 0,028* 0,032*
Total de erros 29,6 +11,6 33,0 19,5+ 10,8 18,0 0,002* 0,002*
Rel. fon-graf = relagdo fonema-grafema; *p < 0,05; M — W = teste ndo-paramétrico de Mann-Whitney.

Tabela 2. Percentual de erros na produgdo textual: comparagdo entre 0s grupos.

Erros Grupo Casos Grupo Controle Teste t M-W
Tipo média + dp mediana média + dp mediana p p
Rel. fon-graf 38+45 2,0 19+27 0,8 0,134 0,174
Regras contextuais 59+39 5,6 35+38 2,5 0,035* 0,015*
Regras arbitrarias 21+24 0,9 14+£19 0,8 0,269 0,477
Total de erros 126 +84 9,6 78+£73 59 0,033* 0’033*

Rel. fon-graf = relagéo fonema-grafema; *p < 0,05; M — W = teste ndo-paramétrico de Mann-Whitney.



472 Arq Neuropsiquiatr 2004;62(2-B)

16. Meister EK, Bruck I, Antoniuk SA, et al. Learning disabilities. Arq
Neuropsiquiatr 2001;59:338-341.

17. Capellini AS, Oliveira KT. Problemas de aprendizagem relacionados
as alteragdes de linguagem. In Ciasca SM (ed). Distarbios de apren-
dizagem: proposta de avaliagdo interdisciplinar. Sio Paulo: Casa do
Psicélogo, 2003:113-139.

18. Franga MP. Uma ligdo a ser seguida. Jornal do CFFa 2003;17:14.

19. Selikowitz M. Dislexia e outras dificuldades de aprendizagem. Rio de
Janeiro: Revinter, 2001.

20. Yavas M. Desvios fonolégicos em criangas: teoria, pesquisa e tratamento.
Porto Alegre: Mercado Aberto, 1990.

21. Moojen S. Identificagdo de criangas disortogréficas em sala de aula. Boletim
da Associagao Estadual de Psicopedagogos de Sdo Paulo 1985;7:5-12.

22. Nagem TM. Chupeta e mamadeira: quem quer, a crianca ou os pais?
Rev CEFAC 1999;1:48-55.

23. Illingworth R. Delayed motor development. Pediatr Clin N Am
1968;15:569-572.

24. Lefevre AB. Disfungao cerebral minima: estudo multidisciplinar. Sao
Paulo: Sarvier, 1975.

25. Ingram TTS. Specific developmental disorders of speech in childhood.
Brain 1959;82:450-467.



