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Estudo do papel do contexto linguistico no tratamento do
desvio fonoldégico

Study of the role of the linguistic context in the treatment of

articulatory disorders

Giovana Ferreira Gongalves!, Marcia Keske-Soares?, Mardonia Alves Checalin®

RESUMO

Objetivo: Verificar a aplicabilidade dos ambientes favordveis e neutros, obtidos a partir de dados de fala de criangas sem alteracdo

de linguagem, no tratamento do desvio fonoldgico. Métodos: Seis criancas, com idade média de seis anos, com desvio fonoldgico,

foram tratadas através do modelo ABAB — Retirada e Provas Multiplas. As palavras selecionadas para o tratamento continham os

ambientes favordveis e neutros para a aquisi¢do do /r/ segundo estudos de base tedrica gerativa e gestual. A evolugdo terap&utica

foi medida a partir dos dados das avaliagdes realizadas antes, durante e apds o tratamento, sendo investigado, dentre os contextos

utilizados, o mais eficaz para o tratamento. Resultados: O contexto neutro promoveu mais mudancas no sistema fonolégico dos

sujeitos do que o contexto favordvel. Os dados dos sujeitos desse estudo apontaram contextos favordveis para a aquisicdo do /r/ em

criangas com desvio fonol6gico. Conclusao: O contexto linguistico favordvel, baseado em dados de normalidade ndo € aplicdvel a

criangas com desvio fonoldgico. Sugere-se a realizacdo de pesquisas no tratamento do DF, utilizando os contextos propostos nesse

estudo para testar sua aplicabilidade.

Descritores: Fala; Crianga; Fonoterapia; Meio ambiente; Transtornos da articulagdo; Transtornos da linguagem

INTRODUCAO

A linguagem € o instrumento que utilizamos para transmitir
as emocdes e 0s pensamentos, ou seja, para comunicar,
independente de ser expressa na forma oral, gestual ou
corporal. A crianga € exposta a linguagem desde muito cedo,
ainda na vida intra-uterina, uma vez que a partir da vigésima
semana de gestacdo o sistema auditivo ja se encontra formado,
apresentando ao novo ser o som do ambiente.

A fonologia corresponde ao modo como os sons da lingua,
os fonemas, se organizam e funcionam nas diferentes linguas
faladas ao redor do mundo. Um estudo nacional® considera
que até a idade de cinco anos a crianca deve conhecer e fazer
o uso adequado dos fonemas presentes na lingua materna.
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O sistema fonol6gico é formado por classes de sons;
dentre elas existe a classe das liquidas nao-laterais, formadas
pelos fonemas /1/ (caro) e /R/ (carro). Na prética clinica
fonoaudioldgica, comumente verifica-se que o /r/ € um
dos tultimos segmentos a ser adquirido pelas criancas em
processo de terapia, surgindo daf o interesse pelo estudo
sobre a aquisicdo do /r/ no tratamento de criancas com desvio
fonolégico (DF).

Quando a crianca apresenta uma desorganizagio,
inadaptacdo ou anormalidade no sistema fonolégico em relag@o
ao sistema padrdo de sua comunidade linguistica, sem que haja
limitagdo articulatdria, diz-se que tem DF®.

Criancas com DF apresentam uma desordem
desenvolvimental diagnosticada quando a linguagem da
crianca € pobre em relacdio as outras habilidades sem razdo
aparente®; tal desordem acomete a produgdo dos sons da
fala e varia de moderada, envolvendo poucos sons, a severa,
envolvendo miltiplos erros na fala e baixa inteligibilidade®.
As criancas com DF apresentam audicdo, inteligéncia néo-
verbal e status neurolégico normal com significante déficit na
habilidade fonoldgica®.

Sabe-se que a terapia para DF baseada em um modelo
terapéutico permite maior controle do tratamento e
acompanhamento da evolucdo terapéutica. Atualmente,
existem vdrias abordagens de terapia com base fonoldgica
para o DF; contudo, neste estudo, a abordagem terapéutica
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escolhida, descrita na metodologia, foi o modelo ABAB —
Retirada e Provas Miiltiplas®.

Outro ponto importante que a literatura destaca no
tratamento do DF trata-se da selecdo das palavras-alvo
utilizadas em terapia. H4 mais de uma década, autores”
valorizam a andlise e manipulagao criteriosa de alguns aspectos
da palavra na qual o som-alvo estd inserido, e citam como
relevantes: a tonicidade da silaba na qual o alvo se encontra,
o som que precede e 0 que segue o alvo, o nimero de silabas
da palavra, a estrutura sildbica e o fator semantico.

No processo de selecdo das palavras-alvo, também tem
sido considerado ambiente linguistico. Ambientes favordveis
significam contextos linguisticos facilitadores para a aquisicao
do fonema e contextos neutros sdo aqueles que ndo exercem
um papel determinante na aquisi¢do fonolégica. Os contextos
sdo analisados quanto a tonicidade da silaba em que o fonema
se encontra na palavra e quanto ao fonema precedente e
seguinte”,

Estudos®® baseados em diferentes abordagens tedricas
apontam contextos facilitadores para a aquisi¢ao do /r/ quando
esse segmento ocupa a posi¢ao sildbica de onset medial (OM)
—inicio de silaba dentro da palavra — a (caro).

A Fonologia Gerativa propde que a faculdade da
linguagem, incluindo a aquisicao fonoldgica, € um mecanismo
inato. Um estudo® baseado nessa perspectiva tedrica traz como
ambiente favordvel o /r/ na silaba tonica, antecedido por /i/ e
seguido por /u/.

J4 para a Fonologia Gestual, o gesto articulatério do
segmento que antecede e sucede o alvo torna a propriedade
acustico-articulatéria mais previsivel e natural. Em outras
palavras, manobras articulatérias sdo adotadas como medida de
economia em prol da fluéncia na prontincia. Estudo® baseado
nessa perspectiva tedrica traz, como contexto facilitador para
o /r/, a silaba tonica, antecedido por /a/ e seguido por /e/.

Esse estudo surgiu da necessidade de se promover
intervencao terapéutica para criancas com DF mais rdpida
e eficaz, pois, apesar do vasto campo de atuagido do
fonoaudidlogo, este profissional € mais reconhecido como
aquele que trabalha com criancas que falam errado. Isso
eleva o nimero de encaminhamentos para atendimento nos
servicos de fonoaudiologia publicos, resultando em filas de
espera extensas.

Baseando-se na hipdtese de que o tratamento com palavras
que contemplam os ambientes favordveis promoveria a
aquisi¢do do segmento mais precoce que o tratamento com
palavras que contemplam ambientes neutros, o objetivo desse
estudo foi avaliar e comparar os efeitos da terapia fonoldgica,
utilizando palavras com ambientes favordveis e neutros na
emergéncia do /r/ no sistema fonoldégico de criancas com DFE.

METODOS
Foi realizada uma investigag@o preliminar acerca de con-

texto linguistico no DF, baseada no tratamento das alteracdes
de fala de seis sujeitos com idade média de seis anos, com
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desvio fonoldgico, tratados através do modelo ABAB — Reti-
rada e Provas Multiplas.

A selecdo dos sujeitos dessa pesquisa foi feita a partir de
uma reuniao com os responsdveis pelas criangas com alteragdao
de fala que aguardavam atendimento na fila de espera de um
servico publico de Fonoaudiologia. Na reunido, foi informada
a existéncia do projeto de pesquisa de mestrado no qual seria
realizado tratamento fonoaudiolégico das alteracdes de fala
dos sujeitos que se enquadrassem nos critérios exigidos pela
pesquisa.

Mediante esclarecimento verbal e por escrito dos
procedimentos da pesquisa, foi solicitada a autorizagdo dos
responsdveis para a participacdo das criancas através da
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Santa Maria, registrado sob n® 0182.0.243.000-07.

Antes de serem incluidas na pesquisa, as criangas passaram
por uma bateria de avalia¢des fonoaudioldgicas para verificar
se atendiam as exigéncias da pesquisa.

Além dos exames complementares de avaliacdo
audioldgica, otorrinolaringolégica e neurolégica, foram
realizados: avaliacio fonoldégica obtida a partir nomeacdo de
figuras baseadas em instrumento de avaliagdo!'*'" e amostra
de fala espontdnea; exame articulatdrio; avaliacdo do sistema
sensorio-motor oral; avaliagdo do vocabuldrio; capacidade de
discriminacdo auditiva; habilidades em consciéncia fonoldgica;
habilidades em memoria de trabalho e processamento auditivo.

Apés as avaliagdes, fez-se a selecdo das criancas que
atendiam aos critérios de inclusdo da pesquisa: idade superior a
cinco anos, com DF e que apresentassem auséncia, na avaliacao
fonolégica, apenas do /r/ em no sistema fonolégico.

Foi dado inicio ao tratamento da alteracdo de fala através
do modelo ABAB - Retirada e Provas Multiplas®. Os seis
sujeitos selecionados tinham DF de grau médio!'? e tiveram
o /r/ tratado em onset medial (OM).

A aplicacdo do modelo teve inicio com a avaliac@o
fonoldgica inicial (A1) que foi realizada através da nomeacao
de figuras'®'V e coleta de fala espontinea.

Ap6s a avaliacdo, deu-se inicio ao ciclo de tratamento (B1)
que teve duracdo de cinco semanas, nas quais foram realizadas
nove sessoes de terapia na frequéncia de duas sessdes semanais
de 45 minutos*.

Ao longo do ciclo de tratamento, mais especificamente na
primeira, quinta e nona sessoes de terapia, ocorreram as provas
alvo bésicas (PABs) que consistiam em sondagens do /r/ para
verificar a evolucdo do som-alvo nas diferentes posicdes e
estruturas sildbicas. As figuras nomeadas nessa avaliagdo, em
OM, foram, além das palavras-alvo, fogueira, xicara, girafa,
urubu, tesoura e cenoura; em CM, foram garfo, ervilha,
sorvete, borboleta, carta e urso; em CF, foram colher, ziper,
tambor, regador, interruptor e liquidificador; e, em OC, foram
frango, broche, fritas, zebra, avestruz e presente.

No inicio e final de cada sessdo de terapia, era lido um
bombardeio auditivo constituido por uma lista contendo
palavras com o /r/, ocupando a mesma posi¢ao sildbica em que

* As palavras-alvo utilizadas em terapia serdo descritas, no Quadro 1, juntamente com os dados de contexto.
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o segmento foi trabalhado durante o tratamento. A lista foi dada
também aos pais para que fosse lida para a crianga diariamente.
A lista continha as seguintes palavras: pirulito, bombeiro, vara,
aranha, coruja, mamadeira, coroa, cadeira, coragdo, buraco,
areia, amora, caramelo, pare, fora, cara e sara.

Ap6s o ciclo de tratamento, ocorreu o periodo de retirada
(A2), no qual realizaram-se cinco avaliagdes fonoldgicas.
Esse periodo tinha duracdo de trés semanas, nas quais as
cinco sessdes de avaliagdo ocorriam na frequéncia de duas
sessdes semanais.

Essas avaliagdes correspondiam as provas de generalizacio
(PGs), que eram realizadas mediante nomeacdo de figuras,
e a coleta de fala espontanea. Ocorriam na seguinte ordem:
duas provas de generalizagio (PGs), seguidas de coleta de fala
espontinea, e de mais duas PGs.

Na primeira e na quarta PG, era aplicado o instrumento
de avaliacao fonoldgica®!'". Na segunda e na quinta PG, era
solicitada a nomeacao de figuras sorteadas de um jogo™*, como
se tratava de sorteio, a repeti¢do dos estimulos geralmente ndo
ocorria. A coleta de fala espontanea se dava na terceira sessao
do periodo de retirada.

Ao final do periodo de retirada, na dltima PG, eram
verificados os percentuais de produ¢do do fonema tratado e dos
demais fonemas do sistema fonoldgico do sujeito para julgar
a necessidade de continuar o tratamento ou nido. Quando o
fonema era produzido corretamente em, no minimo, 80% das
possibilidades, era considerado adquirido"¥. Caso contrario,
era dado inicio a um novo ciclo de tratamento, mantendo-se
o /r/ em OM como som-alvo.

As avaliagdes fonoldgicas foram gravadas em sala
acusticamente tratada, utilizando-se um gravador digital da
marca Panasonic® colocado a 10 cm da boca da crianga,
acoplado a camisa. Apés o término das gravagdes, os dados
de fala gravados foram transferidos para o computador, sendo
realizadas as transcri¢des e andlises contrastivas. Os dados de
fala transcritos e as andlises contrastivas foram conferidos por
dois juizes com experiéncia em transcri¢do de dados de fala.

A aplicabilidade do modelo ABAB — Retirada e Provas
Miiltiplas foi evidenciada em estudos'*!? realizados com DF
com diferentes graus de severidade. Esse modelo foi escolhido
pelo fato de ser o mais adequado para a proposta do estudo,

Quadro 1. Contextos e palavras-alvo adotadas neste estudo

Gongalves GF, Keske-Soares M, Checalin MA

pois a selecao de um som-alvo para o tratamento permitiu o
controle do contexto linguistico.

As palavras-alvo utilizadas no tratamento contemplavam
o contexto linguistico favordvel, baseado na Fonologia
Gerativa® e na Fonologia Gestual®, e o contexto neutro.
O Quadro 1 destaca os contextos trazidos pelas abordagens
tedricas e as palavras-alvo selecionadas para o tratamento.

Para a andlise dos dados, dividiram-se os seis sujeitos em
trés grupos: contexto favordvel gerativo, contexto favordvel
gestual e contexto neutro, com dois sujeitos em cada. Apés
isso, fez-se a comparacao do desempenho™** dos sujeitos ao
longo do tratamento através do percentual de realiza¢do do
/r/ em OM na avaliacdo inicial, nas avaliagdes realizadas ao
longo do tratamento, PABs, e nas avaliacdes realizadas apds
os ciclos de tratamento.

A andlise dos dados foi realizada de modo qualitativo,
observando-se 0 momento em que ocorreria a aquisicao
do segmento e existéncia uma abordagem tedrica mais
favorecedora para a aquisi¢do. Considerando que o segmento
estava adquirido quando apresentava percentual de realizagdao
igual ou superior a 80%?.

RESULTADOS

Todos os seis sujeitos apresentavam, na avaliagio
fonoldgica inicial, percentual de producdo do /r/, em OM,
inferior a 16%, sendo iniciado o primeiro ciclo de tratamento
com a PAB 1.

A Figura | torna possivel evidenciar a evolugdo terapéutica
dos seis sujeitos ao longo do primeiro ciclo de tratamento.
Apenas S1 apresentou sinais de aquisi¢do do /r/ durante o
primeiro ciclo de tratamento, comprovados pelo percentual
de realizacdo do segmento nas PABs 2 e 3 (100%). S4 e
S6 apresentaram melhora no percentual de realizacdo do
segmento, porém, ndo atingiam percentuais caracteristicos
de fonema adquirido. S5 ndo mostrou evolucdo. E S2 e S3
apresentaram redug¢@o do percentual de producio do segmento
em relagdo a AF inicial.

A gradualidade na aquisi¢io € observada em S4 e S6, uma
vez que o percentual de realizacdo do /r/ foi aumentando ao
longo das PABs. A regressio € perceptivel no sistema de S2 e

Sujeitos Abordagem tedrica Contexto Palavras-alvo
S1e 82 Gerativo favoravel fil—r r—/u/ Siri Peru
J { Irado Peruca
ténica ténica Pirata Marujo
S3e S4 Gestual favoravel lal—r r— /el Marido Careta
{ d Barata Cereja
ténica ténica Farinha Parede
S5e S6 Neutro fo/ —r r—/E/ Chorao Careca
d l Morango  Farelo
ténica ténica Sorine Amarelo

*% Tratava-se do Jogo Lince, no qual a crianga deveria procurar rapidamente no tabuleiro a figura sorteada em um saco pléstico opaco.

*%% Apesar de as avaliagdes fonolégicas terem ocorrido em sala acusticamente tratada, em uma primeira anélise, os resultados aqui apresentados foram obtidos
a partir de uma andlise de oitiva, ou seja, perceptivo-auditiva, em razdo do tempo disponivel para a conclusdo do trabalho.

Rev Soc Bras Fonoaudiol. 2010;15(1):96-102
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Figura 1. Primeiro ciclo de tratamento

S3, pois o percentual de producdo do segmento caiu para 0%
em ambos 0s casos.

As avaliagdes fonoldgicas realizadas durante o primeiro
periodo de retirada confirmaram a aquisi¢ao do /r/ no sistema
fonolégico de S1. Apresentaram progressdo no percentual
de producdo do /r/ S2, S3 e S5. As avaliacdes de S4 e S6
evidenciaram um sistema instdvel, devido a variacdo no
percentual de realizacdo do /r/ ao longo das provas, como pode
ser constatado na Tabela 1.

Os dados de S6 apresentaram-se bastante instdveis,
estando o /r/ adquirido, com percentual de producio superior
a 80%, em trés das cinco provas realizadas no primeiro
periodo de retirada. Essa caracteristica foi considerada na
decisd@o de se realizar mais um ciclo de tratamento com /r/
em OM em S6.

Foi dada continuidade ao tratamento, iniciando-se o
segundo ciclo com todos os sujeitos, exceto com S1. A Figura

Tabela 1. Realizagao do /r/ em OM apds o primeiro ciclo
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Figura 2. Segundo ciclo de tratamento

2 traz o percentual de realizagdo do /r/ durante o segundo ciclo
de tratamento.

E possivel observar que, no segundo ciclo de tratamento,
assim como no primeiro, S6 apresenta uma evolugio
terapéutica melhor que os demais. A Figura 2 mostra a
estabilidade no sistema de S3, S4 e S6, ndo ocorrendo variagdo
no percentual de producio do /r/. Em S2 e S5, a melhora no
percentual de produgdo do /r/ na PAB 5, seguida de regressdo
na PAB 6, marcou a ndo-linearidade.

A Tabela 2 traz o percentual de realizagdo do /r/ apds o
segundo ciclo de tratamento. Ocorre instabilidade do /r/ no
sistema fonoldgico de quatro dos cinco sujeitos ainda em
tratamento. As avaliagdes evidenciam a aquisi¢cdo do /r/ em
OM por S6 e melhora no percentual de producio por todos os
sujeitos, exceto em S4.

Apds o segundo ciclo, nas trés dltimas provas, S6, tratado

PG 1 (1% sesséo) PG 1 (27 sessao) FE PG 2 (1% sessao) PG 2 (2% sesséo)
S 100 100 - 100 100
S2 0 0 0 14,28 29,41
S3 0 0 0 0 8,33
S4 0 5,55 0 7,14 0
S5 0 0 0 0 3,33
S6 92,3 68,42 83,33 81,81 57,14

Legenda: S = sujeito; PG = prova de generalizacéo; FE = fala espontanea; OM = onset medial

Valores expressos em %

Tabela 2. Realizagdo do /r/ em onset medial apds o segundo ciclo

PG 3 (1% sessao) PG 3 (27 sessao) FE PG 4 (1% sessao) PG 4 (2* sesséo)
S2 0 7,14 25 5,88 8,33
S3 7,14 33,33 16,67 38,46 53,84
S4 0 0 0 0 0
S5 25 0 100 57 27,77
S6 87,5 75 100 100 90,47

Legenda: PG = prova de generalizagéo; FE = fala espontanea; S = sujeito

Valores expressos em %

Rev Soc Bras Fonoaudiol. 2010;15(1):96-102
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Tabela 3. Realizagao do /r/ em onset medial apds o terceiro ciclo

Gongalves GF, Keske-Soares M, Checalin MA

PG 5 (1% sesséo) PG 5 (2% sessao) FE PG 6 (1% sesséo) PG 6 (27 sessao)
S2 73,33 75 77,77 59,09 100
S3 100 92,85 100 100 94,44
S4 6,67 0 0 0 0

Legenda: PG = prova de generalizagao; FE = fala espontanea
Valores expressos em %
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Figura 3. Terceiro ciclo de tratamento

por um contexto neutro, adquiriu o /r/ em OM. Os demais
continuaram em tratamento uma vez que o /r/ ainda nio havia
sido adquirido ao final do segundo periodo de retirada. S4 foi
0 Unico que ndo apresentou evolu¢do ao longo do segundo
ciclo, ao contrdrio dos demais sujeitos.

O fato do ciclo do modelo ABAB — Retirada e Provas
Multiplas ser realizado em quatorze semanas, conforme
explicado na metodologia, tornou necessdria a realizagdo de
uma pausa no tratamento dos sujeitos para as festividades
de final de ano. Ao retomar o tratamento, antes de iniciar o
terceiro ciclo, foi feita uma avalia¢do fonoldgica para sondar
o sistema fonoldgico da crianca apds o recesso.

A Figura 3 traz a avaliacdo fonoldgica pds-férias e
aquelas realizadas ao longo do terceiro ciclo dos sujeitos. S5
apresentou o /r/ adquirido em OM ap6s as férias com realizacdo
de 19 dos 20 itens lexicais sondados, correspondendo a 95%
de realizacdo correta do /r/ em OM. Seguiram em tratamento
apenas trés dos seis sujeitos que iniciaram: S2, S3 e S4.

O terceiro ciclo de tratamento promoveu a aquisi¢io
do segmento em S3, uma melhora efetiva no percentual de
producdo em S2 e uma melhora discreta em S4 (Figura 3).

Como pode ser visto na Tabela 3, apds o terceiro ciclo,
realizou-se o terceiro periodo de retirada, o qual comprovou
a aquisicao do /r/ por S2 e S3. S4 manteve-se com percentuais
zerados de producdo em praticamente todas as provas.

Fez-se o levantamento dos itens lexicais com /r/ em
OM produzidos corretamente pelos sujeitos durante seus
tratamentos a fim se comparar os contextos linguisticos mais
frequentes com aqueles utilizados nesse estudo.

Rev Soc Bras Fonoaudiol. 2010;15(1):96-102
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Figura 4. Contexto linguistico mais frequente no tratamento do DF

A vogal /i/ foi o contexto precedente mais frequente, com
29,75% de ocorréncia nas palavras produzidas pelos sujeitos
em tratamento, assim como a vogal /a/ foi o contexto seguinte
mais frequente, com 51,24% de ocorréncia. Em relagdo ao
contexto tonicidade, 49,59% das palavras produzidas traziam
o /t/ em silaba tonica (Figura 4).

DISCUSSAO

Inicialmente foram desenvolvidas pesquisas em contexto
linguistico na aquisi¢do fonolégica normal do Portugués
Brasileiro e, recentemente, tem-se estudado o papel do con-
texto linguistico baseado na aquisi¢do fonoldgica normal no
tratamento do desvio fonolégico®.

Dois estudos®'” desenvolvidos com dados de aquisi¢ao
fonoldgica normal e um terceiro'® foi desenvolvido a par-
tir de dados de uma crianga com DF trouxeram contextos
linguisticos facilitadores distintos. Os estudos supracitados
apontaram, respectivamente, como contexto antecedente
facilitador as vogais /i/, /i/, /a/; como contexto seguinte faci-
litador as vogais /u/, /i/, /a/; concordando, apenas, com o fato
da silaba tonica ser mais favorecedora a aquisi¢cao segmental.
A divergéncia observada em relacdo aos contextos trazidos
por esses estudos despertou o interesse em pesquisar con-
textos linguisticos facilitadores para a aquisi¢do fonoldgica
no tratamento do DF.

No presente estudo, foram controladas as varidveis lin-
guisticas (contextos antecedente, seguinte e tonicidade) faci-
litadoras e neutras, segundo estudos baseados em diferentes
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abordagens tedricas, nas palavras-alvo utilizadas no tratamento
de seis sujeitos.

S1 adquiriu o segmento-alvo em um ciclo de tratamento;
S5 e S6 adquiriram o /r/ em OM em dois ciclos; S2 e S3
adquiriram o /r/ em trés ciclos; e S4 ndo adquiriu ao final do
terceiro ciclo S1, tratado por um contexto favordavel, com base
em pesquisa em Fonologia Gerativa, foi o primeiro a adquirir
o /r/ em OM, durante o primeiro ciclo, seguido dos sujeitos
tratados pelo contexto neutro, S5 e S6, durante o segundo ciclo
de tratamento. S3, tratado por um contexto favordvel baseado
na Fonologia Gestual, e S2, tratado com contexto favordvel
baseado na Fonologia Gerativa, adquiriram o segmento no
terceiro ciclo. E S4, tratado pelo contexto favordvel baseado
na Fonologia Gestual, ndo adquiriu o segmento com trés ciclos
de tratamento.

Embora S1 tenha adquirido o /r/ em um ciclo de tratamento,
ndo € possivel afirmar que o contexto baseado na Fonologia
Gerativa promova aquisi¢ao do segmento mais rdpida, pois S2,
0 outro sujeito que constitui o grupo, adquiriu o /r/ no terceiro
ciclo, indicando que o resultado do tratamento de S1 trata-se
de um evento isolado.

Os dados indicam que o contexto neutro foi mais eficaz no
tratamento do /r/ em OM, pois os dois sujeitos do grupo, S5
e S6, adquiriram o segmento no segundo ciclo. Por se tratar
de um assunto novo, nao foi encontrada na literatura pesquisa
semelhante que possibilitasse a comparacdo dos resultados.

O contexto linguistico mais frequente nas produgdes
corretas de /r/ realizadas pelos sujeitos em tratamento para
DF, apresentados em um estudo'®, também nao coincidiram
com o contexto facilitador indicado nas pesquisas em aquisi¢cao
fonoldgica normal.

Fazendo-se um levantamento dos itens lexicais realizados
corretamente pelos sujeitos durante o tratamento, os dados
apontaram a vogal /i/ (29,75%) e a vogal /a/ (24,79%), como
contextos precedentes mais frequentes, concordando com
os estudos®!” baseados em dados de aquisi¢do normal que
indicam a vogal /i/ como facilitadora para a aquisi¢do e com
o estudo"®baseado em dados de fala desviante que indicam a
vogal /a/ como mais frequente.

Em relagdo ao contexto seguinte, esse estudo aponta
a vogal /a/ como a mais frequente, ocorrendo 51,24% nas
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palavras produzidas corretamente, concordando, apenas, com
o estudo"® baseado em dados de fala de criangas com DF
no qual vogal /a/ foi o contexto seguinte mais frequente nas
produgoes corretas. Um estudo anterior® aponta a vogal /u/
como contexto seguinte facilitador e outro estudo'” aponta a
vogal /i/ como contexto seguinte facilitador para a aquisi¢do
do /r/ em OM. Isso indica que o contexto linguistico favordvel
na aquisic¢ao fonolégica normal ndo coincide com o contexto
favordvel no tratamento do DF.

Os estudos considerados®'®'? s3o uninimes em afirmar
que a silaba tonica € mais favorecedora para a aquisi¢do do
/r/, concordando com os achados dessa pesquisa.

CONCLUSAO

Os dados desse estudo indicaram que o contexto neutro,
baseado em dados de normalidade, foi mais eficaz no
tratamento do /r/ em OM que o contexto favordvel.

Nainvestiga¢cdo dos contextos linguisticos mais frequentes
nos dados de fala das criangas que participaram desse estudo,
surgiram resultados diferentes daqueles apontados nas
pesquisas em aquisi¢do normal, refor¢ando a hipétese de que
os dados de contexto baseados na aquisi¢cao fonolégica normal
ndo sdo aplicdveis ao tratamento do DF.

O cuidado na sele¢@o das palavras-alvo utilizadas no
tratamento do DF € de fundamental importancia para o
sucesso terapéutico. Esse estudo acrescenta uma nova luz a
esse processo, ou seja, aponta para a importancia de considerar
o contexto linguistico na sele¢do das palavras utilizadas em
terapia.

Paraisso, € importante a realizagao de mais pesquisas acerca
do contexto linguistico na populagdo com aquisi¢ao fonoldgica
desviante para se chegar a resultados mais consistentes, a fim
de se potencializar o tratamento, favorecendo a uma aquisicao
segmental mais rdpida.

Infelizmente, ainda sdo poucas as pesquisas realizadas com
contexto linguistico facilitador para a aquisi¢do segmental em
criancas com DF falantes do Portugués Brasileiro. E interessante
a realizacdo de mais estudos em contexto linguistico de modo
a se encontrar resultados sélidos que promovam a aquisi¢do
segmental mais rdpida no processo terapéutico.

ABSTRACT

Purpose: To verify the applicability of favorable and neutral environment, obtained from speech data of children without language

impairment, in the treatment of phonological disorder. Methods: Six children with phonological disorder, with an average age

of six years, were treated using the ABAB — Withdrawal and Multiple Probes model. The words selected for treatment contained

neutral and favorable environments for the acquisition of /r/ according to gestural and generative theoretical basis studies. The

therapeutic evolution was measured based on the data of the assessments carried out before, during and after the treatment, and

investigated, among the contexts used, the most effective for treatment. Results: The neutral environment promoted more changes

in the phonological system of the subjects than the favorable environment. The data of the subjects of this study showed favorable

contexts for the acquisition of /r/ in children with phonological disorders. Conclusion: The favorable linguistic context, based on

normality data, is not applicable to children with phonological disorders. It is suggested the realization of research in the treatment

of phonological disorders using the contexts proposed in this study to test their applicability.

Keywords: Speech; Child; Speech therapy; Environment; Articulation disorders; Language disorders
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