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HABILIDADES COMUNICATIVAS E LEXICAIS  
DE CRIANÇAS COM SÍNDROME DE DOWN:  
REFLEXÕES PARA INCLUSÃO ESCOLAR

Communicative and lexical skills in children with Down syndrome: 
reflections for inclusion in school 

Dionísia Aparecida Cuisn Lamônica (1), Amanda Tragueta Ferreira-Vasques (1)

RESUMO

Objetivo: verificar o desempenho comunicativo e lexical expressivo de crianças com Síndrome de 
Down e refletir sobre como a compreensão de fatores interferentes no processo de aprendizagem 
pode contribuir para uma melhor adaptação dessas crianças no ambiente escolar. Métodos: a amos-
tra proposta foi de 60 crianças, porém, após análise dos critérios de inclusão, participaram 20 crian-
ças, 10 com Síndrome de Down e 10 com neurodesenvolvimento típico, de idade entre 36 a 62 meses, 
pareadas quanto ao gênero, idade cronológica e nível socioeconômico. Procedimentos: entrevista 
com familiares, Observação do Comportamento Comunicativo e Teste de Linguagem Infantil ABFW–
Vocabulário Parte B. A análise dos dados foi realizada por meio de estatística descritiva e aplicação 
do Teste “t” Student (p≤ 0,05). Resultados: indicaram diferença estatisticamente significante para 
produção de palavras e frases, narrativa, tempo de atenção, designação verbal usual e não desig-
nação. Para processos de substituição a análise estatística não acusou diferença estatisticamente 
significante. Apenas para profissões e locais, nesta categoria, houve diferença estatisticamente sig-
nificante entre os grupos. Como são avaliados nove campos conceituais, este dado não interferiu 
na análise estatística da somatória dos valores de todos os campos. Conclusão: o desempenho 
comunicativo e lexical expressivo de crianças com Síndrome de Down é inferior quando comparado 
com crianças com neurodesenvolvimento típico. A escola tem importante papel em proporcionar um 
ambiente estimulador, por meio de práticas pedagógicas adequadas às necessidades de aprendiza-
gem destas crianças.

DESCRITORES: Síndrome de Down; Vocabulário; Inclusão Educacional

(1) 	 Faculdade de Odontologia de Bauru da Universidade de 
São Paulo (FOB/USP), Bauru, SP, Brasil.

Auxílio à pesquisa: FAPESP (Fundação de Amparo à Pesquisa 
do Estado de São Paulo)
Conflito de interesses: inexistente

proporcionam a integração do conhecimento e a 
possibilidade de interação social. A forma como 
a criança está integrada no ambiente social, 
construindo sua linguagem com seus interlocutores 
nas relações interativas e dialógicas tem reflexos 
importantes para o desenvolvimento global e de 
aprendizagem2. Assim, é de extrema relevância 
estabelecer estas interações e integração da 
criança com SD, que tem como maior aliada sua 
inclusão na rede de ensino1,3-5. 

A entrada da criança na escola, bem como, sua 
adaptação e aprendizagem, são preocupações 
dos pais e professores. Vários estudos abordam 
a questão da escolaridade e aprendizagem em 
indivíduos com SD1,3-6.

�� INTRODUÇÃO

Um dos aspectos cruciais no processo educa-
cional de crianças com Síndrome de Down 
(SD) está no desenvolvimento da linguagem1. A 
linguagem media as atividades sociais, acadêmicas 
e de aprendizagem que estão na dependência dos 
processos receptivos e expressivos linguísticos, 
bem como das habilidades psicolinguísticas, que 
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com peso entre 2500 e 4000 gramas; com resul-
tados normativos nas Triagens Auditiva, Visual 
e do Metabolismo (hipotireoidismo congênito e 
fenilcetonúria); com ausência de características do 
transtorno do espectro do autismo; com ausência 
de alterações visuais e auditivas importantes que 
pudessem afetar ou impedir a realização das 
atividades propostas; que tivessem frequentado 
serviços de reabilitação (fisioterapia, fonoterapia ou 
outros de acordo com as necessidades individuais) 
desde o primeiro trimestre de vida; que frequen-
tassem escola regular (pública).

Para o grupo comparativo (GC) os critérios de 
inclusão foram: crianças com desenvolvimento 
típico, pareadas com o GE quanto ao gênero, idade 
cronológica, escolaridade e nível socioeconômico; 
nascidas a termo; com peso entre 2500 e 4000 
gramas; com desenvolvimento neuropsicomotor 
dentro dos padrões de normalidade; com resul-
tados normativos nas Triagens Auditiva, Visual 
e do Metabolismo (hipotireoidismo congênito e 
fenilcetonúria); com ausência de características do 
transtorno do espectro do autismo; com ausência 
de alterações visuais e auditivas importantes que 
pudessem afetar ou impedir a realização das ativi-
dades propostas; que frequentassem escola regular 
(pública).

Foram avaliadas 31 crianças com SD na faixa 
etária alvo do estudo. Após o cumprimento dos 
critérios de inclusão, 21 crianças foram excluídas: 
três .apresentaram hipotireodismo congênito, três 
nasceram com muito baixo peso, duas nasceram 
prematuras, duas apresentavam sinais do trans-
torno do espectro do autismo, uma apresentou falha 
na avaliação auditiva, quatro não frequentaram 
procedimentos de reabilitação precocemente e seis 
não estavam frequentando escola pública. 

Desta forma, os participantes foram divididos 
em Grupo Experimental (GE): 10 crianças com 
SD e Grupo Comparativo (GC): 10 crianças com 
neurodesenvolvimento típico, pareados quanto ao 
gênero, idade cronológica, escolaridade e nível 
socioeconômico com o GE. 

Após a assinatura do Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido, os responsáveis legais respon-
deram um protocolo de anamnese contendo infor-
mações da vida pregressa, referentes às condições 
da gestação, parto, processo diagnóstico, desen-
volvimento neuropsicomotor e linguístico, exames 
realizados (audição, visão e metabolismo), vida 
escolar e outras questões de saúde.

Caracterização da casuística
A idade cronológica dos participantes (GE e GC) 

variou de 36 a 62 meses (média de 41 meses); 
60% do gênero masculino e 40% do feminino. O 

Crianças com SD demonstram atrasos globais 
em seu desenvolvimento com reflexos impor-
tantes para o desenvolvimento da linguagem7-10 e 
para a aprendizagem escolar4,11-13. Estes atrasos 
globais relacionam-se a alterações do desenvol-
vimento motor, cognitivo, linguístico, social e de 
autocuidados14-16.

Quanto ao desenvolvimento da linguagem, 
estudos8,13,17-24 descreveram que estas crianças 
apresentam dificuldades. Autores apresentaram que 
a aquisição lexical, embora atrasada, segue a mesma 
rota do desenvolvimento24. Outros estudos6,10,13,23-25 
destacaram também a necessidade de verificar as 
habilidades receptivas e expressivas, que na SD, 
podem estar mais limitadas. Para compensar o 
atraso de sua produção oral, muitas crianças fazem 
uso de comunicação gestual por mais tempo, com 
o objetivo de melhorar a compreensão pelo inter-
locutor13,19-21,23,26. Este comportamento deve ser 
compreendido pelos pais e professores para que 
possam otimizar o desenvolvimento comunicativo, 
favorecendo o processo de inclusão desta criança 
no ambiente escolar. 

As crianças com SD apresentam comporta-
mentos comunicativos variados, demonstrando 
heterogeneidade de funcionamento pessoal1,10,25, 
influenciado por características de saúde e de 
estimulação dos ambientes sociais que frequentam, 
inclusive o familiar e o escolar4,10,14,22. O desem-
penho lexical vai refletir a capacidade da criança em 
compreender e elaborar os enunciados que estarão 
sempre presentes em seu meio comunicativo e 
irão facilitar e promover a troca de informações 
com seus interlocutores permitindo e permeando 
o processo de aprendizagem e o desenvolvimento 
global. 

Diante o exposto, o objetivo deste estudo foi 
verificar o desempenho comunicativo e lexical 
expressivo de crianças com Síndrome de Down 
e refletir sobre como a compreensão de fatores 
interferentes no processo de aprendizagem pode 
contribuir para uma melhor adaptação dessas 
crianças no ambiente escolar.

�� MÉTODOS

O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética 
em Pesquisa com Seres Humanos da Faculdade 
de Odontologia de Bauru da Universidade de São 
Paulo, onde o estudo foi desenvolvido (Protocolo: 
040/2009).

Foram obedecidos os seguintes critérios de 
inclusão. Para o grupo experimental (GE): crianças 
com idade cronológica entre 36 e 62 meses, com 
diagnóstico de SD (por Trissomia do Cromossomo 
21 após realização de cariótipo); nascidas a termo; 
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para cada categoria comunicativa descrita acima, 
com o seguinte critério: 0 - não apresentou; 1 - 
apresentou em situações restritas de interesse 
próprio; 2 - apresentou em qualquer situação. Para 
o tratamento estatístico foi realizada a somatória 
dos pontos das categorias comunicativas, obtidos 
após a análise das filmagens.

O Teste de Linguagem Infantil ABFW – 
Vocabulário Parte B28 avalia vocabulário expressivo 
em nove campos conceituais: vestuário, animais, 
alimentos, meios de transporte, móveis e utensílios, 
profissões, locais, formas e cores, brinquedos e 
instrumentos musicais, os quais foram avaliados 
sempre na mesma ordem sequencial e as 
respostas dos participantes foram filmadas e 
anotadas em protocolo específico para posterior 
análise. Foram seguidas as regras propostas no 
Manual de instruções para a análise das categorias 
de respostas, divididas em designação verbal usual 
(DVU - nomeação correta da figura, desconside-
rando possíveis alterações na produção fonética ou 
fonológica), não designação (ND - não nomeação) 
e processos de substituição (PS - produção de 
outra palavra, funcionalidade, onomatopéia ou 
gesto representativo). O resultado foi avaliado de 
acordo, apenas, com a quantidade de resposta 
em cada uma das três categorias analisadas, sem 
considerar ou analisar a tipologia do processo de 
substituição realizado. Posteriormente foi atribuído 
valor em porcentagem para as respostas dos parti-
cipantes nestas três categorias de análise, após 
a somatória e média do desempenho nos nove 
campos conceituais.

A análise dos dados foi realizada por meio de 
estatística descritiva e aplicação do Teste “t” Student 
(p≤ 0,05). 

�� RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta a análise estatística 
por meio do Teste “t” Student, para comparar as 
categorias analisadas da OCC entre o GC e o GE.

A Tabela 2 compara o desempenho do GC com 
o GE no ABFW nas categorias designação verbal 
usual (DVU), não designação (ND) e processo de 
substituição (PS), por meio do Teste “t” Student.

nível socioeconômico dos participantes foi distri-
buído entre as classes sociais B1 (40%) B2 (50%) 
e C1(10%) (CCSB, 2012)27. Quanto à escolaridade 
todos os participantes frequentavam pré-escolas 
públicas. As crianças com SD estavam inseridas em 
turmas de crianças da mesma faixa etária, apesar 
de 60% das crianças não conseguirem acompanhar 
o programa educacional proposto, segundo relato 
dos responsáveis. Todas as crianças do GE reali-
zavam terapia fonoaudiológica semanalmente e 
30% fisioterapia.

As crianças foram avaliadas por meio de 
Observação do Comportamento Comunicativo28 
(OCC) e da aplicação do Teste de Linguagem 
Infantil ABFW – Vocabulário Parte B29.

	 Observação do Comportamento 
Comunicativo28 (OCC): os participantes realizaram 
uma sessão com atividades lúdicas e interativas 
com a avaliadora, nas quais foram oferecidos 
objetos concretos com o objetivo de verificar suas 
ações e interações. Estas situações foram desen-
volvidas na mesa infantil, em ambiente estruturado 
e silencioso. O responsável pela criança estava 
presente, porém não participou das atividades/
brincadeiras. A sessão foi filmada para análise 
posterior. Neste procedimento foram analisadas 
as habilidades comunicativas dos participantes, 
as quais englobaram habilidades dialógicas e 
conversacionais, funções comunicativas, meios 
de comunicação, contextualização da linguagem, 
compreensão verbal, formas de manipulação e uso 
funcional dos objetos, simbolismo, organização do 
brinquedo e imitação.

 Foi realizada a análise da observação para 
verificar a ocorrência das categorias comunica-
tivas: Intenção comunicativa (IC); Interação com 
avaliadora (IA); Contato ocular (CO); Inicia diálogo 
(ID); Mantém diálogo (MD; Produção de palavras 
(PP); Produção de frases com mais de dois 
elementos (PF); Compreende ordens simples (CS); 
Realiza ordens simples (RS); Compreende ordens 
complexas (CC); Realiza ordens complexas (RC); 
Narrativa (NA); Brincar simbólico (BS); Tempo de 
atenção adequado (TA); Função de informar (FI); 
Função de protestar (FP); Função de solicitar (FS); 
Função de oferecer (FO) e Imitação (IM).

As categorias de análise do comportamento 
comunicativo foram calculadas atribuindo pontos 
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de ordens simples e complexas, brincar simbólico 
e para as funções comunicativas de protestar, 
solicitar, informar, oferecer e imitar. 

O atraso do desenvolvimento das habilidades 
comunicativas em indivíduos com SD é previsto na 
literatura7,10,13,19,20,24,25, muito embora estes indivíduos 
não se comportem de modo homogêneo10,24.

Os meios comunicativos devem se tornar eficazes 
na interação destas crianças com seus interlocu-
tores, nos diferentes ambientes que frequentam, 

�� DISCUSSÃO

O GE, apesar de demonstrar padrões de 
comunicação inferiores ao esperado para a idade 
cronológica, quando comparado com seus pares do 
GC, não foi encontrada diferença significante, após 
tratamento estatístico, para os comportamentos: 
intenção comunicativa, interação, contato ocular, 
início e manutenção de diálogo (respeito às trocas 
de turnos), vocalizações, compreensão e realização 

Tabela 1 – Categorias da Observação do Comportamento Comunicativo para Grupo Controle e Grupo 
Experimental 

OCC GC GE Valor p
(≤0,05)Média Média

IC 2,00 1,70 0,280
IA 2,00 1,50 0,063

CO 2,00 1,60 0,143
ID 2,00 1,00 0,063
MD 2,00 1,00 0,063
PP 2,00 1,00 0,023*
PF 2,00 0,80 0,023*
CS 2,00 1,90 0,739
RS 2,00 1,50 0,063
CC 2,00 1,30 0,063
RC 2,00 1,00 0,063
NA 2,00 0,50 0,000*
BS 2,00 1,50 0,063
TA 2,00 1,40 0,023*
FI 2,00 1,10 0,063
FP 2,00 1,60 0,280
FS 2,00 1,30 0,063
FO 2,00 1,10 0,063
IM 2,00 1,80 0,481

* Resultado estatisticamente significante após aplicação do Teste “t” Student.
Observação do Comportamento Comunicativo (OCC); Grupo controle (GC); Grupo experimental (GE); Intenção comunicativa (IC); 
Interação com avaliadora (IA); Contato ocular (CO); Inicia diálogo (ID); Mantém diálogo (MD); Produção de palavras (PP); Produção 
de frases com mais de 2 elementos (PF); Compreende ordens simples (CS); Realiza ordens simples (RS); Compreende ordens com-
plexas (CC); Realiza ordens complexas (RC); Narrativa (NA); Brincar simbólico (BS); Tempo de atenção adequado (TA); Função de 
informar (FI); Função de protestar (FP); Função de solicitar (FS); Função de oferecer (FO) e Imitação (IM).

Tabela 2 – Comparação do desempenho do Grupo Controle com o Grupo Experimental no Teste de 
Linguagem Infantil ABFW

ABFW GC GE Valor pMédia D.P. Média D.P.
DVU 56,66 16,61 13,35 19,22 ≤0,05*
ND 1,99 3,58 54,94 41,64 ≤0,05*
PS 41,40 16,15 31,93 30,44 ≥0,05

Teste de Linguagem Infantil ABFW – Vocabulário Parte B (ABFW); Grupo controle (GC); Grupo experimental (GE); Designação verbal 
usual (DVU); Não designação (ND); Processo de substituição (PS).
* Resultado estatisticamente significante após aplicação do Teste “t” Student.
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permanecem por mais tempo até que estas tenham 
adquirido maior vocabulário e inteligibilidade de 
fala13,21,26. O uso de gestos, como se poderia supor, 
não é necessariamente uma desvantagem durante 
o aprendizado da linguagem oral, uma vez que 
estes desempenham papel importante no desen-
volvimento da comunicação precoce, independen-
temente da produção oral já estar disponível. Isto 
pode sugerir que o conhecimento conceitual está 
presente antes mesmo que a criança possa expres-
sá-lo por meio da fala.

A utilização de gestos é de extrema impor-
tância para o desenvolvimento da comunicação 
e, principalmente, para o desenvolvimento dos 
níveis linguísticos. Cabe ao professor e demais 
interlocutores valorizar os meios comunicativos não 
verbais, sem excluir a possibilidade de verbalização 
associada. O ideal é que o interlocutor estimule o 
aumento da comunicação verbal associada aos 
gestos. Isto ocorre frequentemente quando o inter-
locutor compreende o conteúdo dialógico, pautado 
na relação interativa e o conteúdo a ser transmitido, 
estimulando a criança a demonstrar seus conhe-
cimentos pelos seus próprios meios e oferecendo 
possibilidades para expandir seus conhecimentos 
por meio de trocas dialógicas. Este comportamento 
pode potencializar seu desenvolvimento linguístico, 
social e acadêmico. Esta é uma responsabilidade 
de todos, professores, família e demais envolvidos 
na inclusão deste indivíduo na sociedade2,3.

Estudos relataram que as crianças com SD 
tendem a apresentar bom desempenho em habili-
dades sociais, sendo efetivas em socialização, 
mesmo que frágeis, quanto ao desempenho comuni-
cativo16. Desta forma, é importante integrá-las no 
ambiente escolar, na idade habitual de seus pares, 
para o desenvolvimento de habilidades como 
autocuidados, socialização e comunicação1.

Na Tabela 2 foi constatada diferença estatis-
ticamente significante para DVU e ND na compa-
ração entre os grupos. Para PS não foi observada 
diferença estatisticamente significante. Realizando 
a análise qualitativa dos nove campos conceituais, 
verificou-se que a diferença estatisticamente signi-
ficante para DVU e ND entre os grupos ocorreu 
em todos os campos conceituais. Ao analisar a 
categoria PS, verificou-se que apenas nos campos 
conceituais profissões e locais houve diferença 
estatisticamente significante entre GE e GC, o que 
não influenciou no resultado final estatístico da 
somatória dos nove campos para esta categoria.

Na categoria designação verbal usual (DVU) 
era esperada a nomeação correta do estímulo 
apresentado, do ponto de vista conceitual. Os 
resultados encontrados para o GE podem refletir 
tanto a dificuldade com o conceito quanto com a 

para proporcionar comunicação desejável com 
seus pares e favorecer a aprendizagem.

Os comportamentos comunicativos devem ser 
valorizados e aproveitados quando se organiza o 
currículo educacional para estas crianças, uma vez 
que estes são meios que irão favorecer a integração 
social e a aprendizagem de novos conhecimentos, 
bem como o acesso destas crianças às atividades 
interativas e dialógicas2.

Das categorias avaliadas na OCC, as que 
apresentaram diferenças estatisticamente signi-
ficantes foram: tempo de atenção, produção de 
palavras (emissão/fala de palavras isoladas como, 
nenê, bola, etc.), frases e narrativa.

Atenção é um processo cognitivo pelo qual o 
organismo focaliza e seleciona estímulos, estabe-
lecendo relação entre eles. Todo processo de 
aprendizagem, por mais simplificado que seja, 
necessita desta habilidade para se concretizar. 
A atenção é influenciada por fatores internos e 
externos. Dentre os fatores internos encontram-se 
os processos envolvidos com o funcionamento do 
sistema nervoso central e sua maturação, além da 
motivação. Como fatores externos citam-se a inten-
sidade e a qualidade dos estímulos, o contraste 
entre eles, o movimento e a incongruência30. 
Quando a criança não demonstra tempo de atenção 
suficiente para as atividades propostas, o processo 
de aprendizagem fica comprometido, interferindo 
na forma como a criança irá processar as infor-
mações a serem aprendidas. A propensão para 
redirecionar a atenção influencia a maneira como a 
aquisição lexical das crianças acontece, interferindo 
diretamente no desenvolvimento das habilidades 
expressivas de linguagem (produção de palavras e 
frases) bem como no desempenho de habilidades 
comunicativas, como, por exemplo, a narrativa15.  

O bom desempenho nas habilidades comunica-
tivas é fundamental para a interação com interlocu-
tores e é um meio que irá favorecer a integração da 
criança em todos os ambientes, principalmente no 
escolar8,20-25. 

As crianças com SD em idade pré-escolar, deste 
estudo, apresentavam conhecimento, entretanto 
com desempenho inferior ao GC, quanto ao uso 
de meios verbais. Muitas vezes demonstravam 
reconhecer figuras ou objetos por meio de gestos, 
o que foi observado durante a observação do 
comportamento comunicativo. 

Um dos indicadores importantes da intenciona-
lidade comunicativa é o uso de gestos pela criança, 
que podem prover as possibilidades do desenvol-
vimento de habilidades comunicativas7,19,21, uma 
vez que estes se desenvolvem anteriormente à 
linguagem oral e, nas crianças com atraso de 
linguagem, como previsto para indivíduos com SD, 
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futuro no que tange a aprendizagem acadêmica. 
O diagnóstico da SD e os conceitos que permeiam 
esta síndrome, como por exemplo, “terão atrasos 
do desenvolvimento”, “apresentarão deficiência 
intelectual”, dentre outros, podem trazer expec-
tativas negativas quanto ao desempenho destas 
crianças e interferir na estimulação e em seu 
desenvolvimento, como relatado na literatura14. 

Os achados deste estudo são relevantes uma 
vez que as crianças com SD na faixa etária pré-es-
colar estão inseridas em contextos educacionais e 
necessitam da compreensão dos interlocutores de 
suas habilidades lexicais e comunicativas. Pode 
ocorrer a necessidade de ajustes curriculares ou 
na forma de apresentação dos estímulos para 
garantir a aprendizagem. O fato de apresentarem 
gestos apoiando sua comunicação verbal é um 
fator relevante e deve ser considerado e explorado. 
A família, o professor e todos que convivem com 
estas crianças devem sempre estimulá-las no intuito 
de compreendê-las e integrá-las nas atividades 
comunicativas, incluindo-as no contexto social.

A vida escolar permite a criança desenvolver 
capacidades para realizar atividades funcionais, 
como por exemplo, transitar no ambiente escolar, 
gerenciar o autocuidado e as necessidades 
pessoais, além da aprendizagem com a aquisição 
de conhecimentos em áreas específicas dos 
conteúdos acadêmicos4. 

Acreditar no potencial de aprendizagem destas 
crianças é favorecer seu desenvolvimento por meio 
de estimulação, o que é fundamental, independente 
de previsões sombrias. Muitas vezes, o preconceito 
às suas capacidades é o fator mais negativo do 
processo de aprendizagem. Nesta perspectiva, 
a escola terá papel fundamental para a inclusão 
destes indivíduos, pois ela não é somente um 
espaço de ensino e aprendizagem, mas também de 
convivência, desenvolvimento social e afetivo, que 
são mediados pela linguagem, integrados pelas 
ações interativas de interlocutores que se integram 
e se influenciam, contribuindo para o pleno desen-
volvimento infantil.

Diante deste cenário, é de responsabilidade 
dos envolvidos no processo de aprendizagem de 
crianças com SD, elaborar estratégias que vão 
favorecer a trajetória do desenvolvimento de cada 
criança em particular. Estas estratégias devem ser 
relacionadas às metas em curto, médio e longo 
prazo, quanto ao currículo escolar, interação, 
comunicação e socialização. Estas reflexões são 
fundamentais para a adequação destas variáveis, 
promovendo inclusão plena de crianças com SD no 
processo educacional.

utilização de material unidimensional, por meio dos 
estímulos visuais em figuras. Estes representam 
outra dimensão de estímulos, não tão concretos 
quanto o material lúdico tridimensional. 

	 Um estudo verificou que indivíduos com SD 
apresentaram déficit significante no conhecimento 
semântico, indicativo de dissociação entre a corres-
pondência imagem-palavra25. Entretanto, o uso 
de material unidimensional faz parte da rotina das 
crianças que frequentam escola, nesta faixa etária. 

Esta questão, de como apresentar o material 
pedagógico para crianças com SD, deve ser 
pensada pelo professor, na estruturação de estra-
tégias para o desenvolvimento de conteúdos 
acadêmicos. Dependendo da idade da criança e 
do seu ritmo de desenvolvimento, atividades com 
materiais concretos devem preceder às atividades 
com materiais unidimensionais, como o uso de 
figuras. É necessário que o professor tenha certeza 
de que a dificuldade de compreensão do conteúdo 
não esteja vinculada a esta dimensão.

Quanto à análise qualitativa da categoria ND, 
inferiu-se que as crianças poderiam não realizar 
a designação para aquele estímulo solicitado por 
ausência de reconhecimento do estímulo, por 
não encontrar o rótulo verbal, por dificuldades de 
apreender os traços distintivos visuais ou pela 
influência do tempo de atenção na atividade.

Na categoria PS verificou-se comportamento 
diferenciado dos grupos nas categorias profissões 
e locais. A aquisição destes campos conceituais 
indica que as crianças necessitam de vivência 
e estimulação para o conhecimento prévio dos 
mesmos. Por exemplo, para conhecer uma igreja 
ou um rio é necessário que crianças, desta faixa 
etária, tenham tido experiências prévias, para 
reconhecê-las e, assim, ter condições de nomeá-las 
em material unidimensional. A aquisição destes 
conteúdos exige, portanto, vivência e construção 
destes conceitos. Ressalta-se que não foram 
consideradas as dimensões fonéticas e fonológicas 
neste processo, ou seja, a dimensão PS foi avaliada 
somente do ponto de vista semântico.

Um estudo apresentou17 que crianças com SD 
demonstram capacidades para aprender rótulos 
verbais, embora possam necessitar de maior tempo 
para incorporar suas experiências linguísticas e 
não linguísticas e expressá-las. Outros estudos 
relataram que para compensar as alterações na 
produção oral, muitas crianças com SD utilizaram 
a comunicação gestual com a finalidade de apoio 
às palavras durante a aplicação das provas do 
vocabulário18-20,21. 

Ressalta-se a importância da orientação de 
familiares e demais pessoas que convivem com 
a criança com SD quanto a expectativas e ao 
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principalmente com uso de comunicação não 
verbal.

Refletindo sobre o processo de aprendizagem, 
ressalta-se o importante papel da escola e, princi-
palmente, do professor, para proporcionar um 
ambiente estimulador, por meio de práticas pedagó-
gicas que venham ao encontro das necessidades 
das crianças com Síndrome de Down em idade 
pré-escolar.

�� CONCLUSÃO

O desempenho comunicativo e lexical expressivo 
de crianças com Síndrome de Down é inferior 
quando comparado com crianças com neurode-
senvolvimento típico, nos aspectos de produção 
de palavras e frases, narrativa, tempo de atenção 
e nomeação de figuras. Estas crianças demons-
traram possibilidades comunicativas relevantes, 

ABSTRACT

Purpose: to investigate the communicative and expressive lexical performance of children with Down 
syndrome and reflect on how the understanding of interfering factors in the learning process can 
contribute to better adaptation of these children at school. Methods: the proposed sample was 60 
children, but after analysis of the inclusion criteria, involving 20 children, 10 with Down syndrome 
and 10 with typical neurodevelopment, age between 36 and 62 months, and matched according to 
gender, chronological age and socioeconomic status. Procedures: interview with family members, 
Observing the Communicative Behavior and Child Language Test ABFW-Vocabulary Part B. Data 
analysis was performed using descriptive statistics and application of the test “t” Student (p ≤ 0.05). 
Results: indicated a statistically significant difference for the production of words and phrases, 
narrative, attention span, usual verbal designation and not name. For replacement processes the 
statistical analysis showed no statistically significant difference. Just to occupations and places in 
this category, there was a statistically significant difference between groups. How are reviewed nine 
conceptual fields, this data did not affect the sum of the statistical analysis of the values ​​of all fields. 
Conclusion: the communicative and expressive lexical performance of children with Down syndrome 
is lower when compared to children with typical neurodevelopment. The school plays an important role 
in providing a stimulating environment through appropriate teaching practices to the learning needs of 
these children.
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