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RESUMO

Dissertacdo de Mestrado
Programa de P6s-Graduacao em Distarbios da Comunicacao Humanna
Universidade Federal de Santa Maria

DESEMPENHO NA LINGUAGEM RECEPTIVA E EXPRESSIVA DE CRIANCAS
COM SINDROME DE DOWN

AUTORA: SILVIA REGINA SILVA BRANDAO
ORIENTADORA: Dra. MARCIA KESKE-SOARES
Data e Local de Defesa: Santa Maria, 30 de Mar¢o de 2006.

Esta pesquisa objetivou verificar o desempenho da linguagem receptiva e expressiva de
criancas com Sindrome de Down (SD), falantes do portugués, considerando idade cronoldgica, de
desenvolvimento e de emergéncia. Foram avaliadas dez crian¢as pré-escolares com SD e vinte com
desenvolvimento tipico. Os grupos foram equiparados pela Idade de Desenvolvimento. Utilizou-se o
instrumento de avaliacdo Perfil Psicoeducacional Revisado (PEP-R) (Leon, 2002), que verifica as
idades do desenvolvimento geral e por area, fornecendo informacdes sobre as habilidades que a
crianca esta pronta para adquirir ou habilidades emergentes. Foram avaliadas as areas de Imitacao,
Percepcdo, Motora Fina, Motora Ampla, Viso-Motora, Compreensdo e Expressdo de Linguagem.
Também foram avaliadas quatro dimensdes da Escala de Comportamento: relacionamento e afeto;
brincar e interesse por materiais; respostas sensoriais e linguagem. Na analise estatistica utilizou-se
0 pacote SPSS, versdo 10.0, com comparacdes entre o grupo de estudo (GE) e o grupo controle
(GC), e das criancas com SD entre si. Além disso, cada crian¢ga do GE foi comparada aos seus pares
correspondentes do GC, de mesma Idade de Desenvolvimento. Os resultados do GE indicaram que,
engquanto a Compreensao de Linguagem mostra-se em niveis similares a Idade de Desenvolvimento
e abaixo da Idade Cronolégica, a Expressédo de Linguagem destaca-se com atraso significativo. Os
déficits de Linguagem Expressiva sdo melhores que o atraso global no GE. As criancas do GC
demonstram perfil harménico de desenvolvimento, enquanto que o GE aparece com um perfil
decrescente com Idade Cronolégica mais alta, seguida da Idade de Desenvolvimento, de
Compreenséo de Linguagem e, por Ultimo esta a de Expressdo de Linguagem. No GE, a Area da
Compreensao de Linguagem esta correlacionada com a area da Percep¢do, Motora Fina e Viso-
Motora, enquanto que a Area da Express&o de Linguagem encontra-se somente associada a area de
Imitagdo. Os aspectos que apareceram mais afetados na Escala de Comportamento, area de
linguagem, foram o uso de pronomes e as habilidades sintaticas com as habilidades lexicais menos
comprometidas do que as gramaticais. Conclui-se, com esta pesquisa que, em relagdo ao GE, o
atraso na aquisicdo de habilidades de producédo da linguagem destaca-se como uma importante
caracteristica a respeito dos problemas de linguagem; os déficits de linguagem Expressiva sao
significativamente maiores em relacdo ao atraso global; verifica-se a existéncia de caracteristicas
diferentes de desenvolvimento entre 0 GE e o GC com assincronia entre as Areas de Compreens&o e
Expressdo de Linguagem e entre as Areas de habilidades expressivas e emergentes; a aparente
auséncia de ligacdo entre a recepcdo e producdo de linguagem sugere que a Area de Expressio
poderia funcionar como um moddulo independente; a Expressao de Linguagem é limitada pela
capacidade de imitacdo da crianca; as dificuldades em imitar das criancas com SD poderiam
contribuir para o atraso da producéo verbal;fica descartada a possibilidade das criancas com SD
apresentarem um desenvolvimento similar, apenas mais lento, do que ao das criangas sem SD.
Enquanto a compreensao, inicialmente, parece que se desenvolve em paralelo com as habilidades
cognitivas ela, gradualmente, fica aquém do estidgio de desenvolvimento global da crianca.
Constatam-se evidéncias que as diferencas de desenvolvimento de Expressdo de Linguagem
apresentam-se maiores a medida que a idade cronoldgica da crianca aumenta. Além do atraso
cognitivo e de linguagem, os individuos com SD apresentam problemas articulatérios significativos,
gue contribuem para que a sua fala seja menos inteligivel. Os escores das habilidades emergentes
poderiam sugerir indices para prognéstico futuro de desenvolvimento de linguagem nas criangas com
SD, a serem comprovados por pesquisas longitudinais.
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This research aimed at verifying the performance in receptive and expressive language of ten Pre-
School Portuguese speaking children with Down Syndrome (DS), compared with twenty children with
typical development. The two groups were equalized by their development age attempting at
investigating the doubts raised by the literature about DS children language acquisition. The PEP-R
(Leon, 2002) evaluation instrument which verifies both general and specific development and provides
information on the emerging abilities was used. The areas of Imitation, Perception, Fine Motor, Gross
Motor, Visual-Motor, Language Comprehension and Expression were evaluated to verify the
relationship of the five first areas with the last two areas. Additionally, four dimensions of the Behavior
Scale were evaluated: relations and affect; playing and interest for materials; sensory responses and
language. We made comparisons amongst the study group (SG), the control group (CG) and, the DS
children. Children of the SG were compared to their corresponding pairs of the CG, which had the
same developmental age. Results concerning the SG indicate that while Language Comprehension
presents levels similar to Developing Age and lower to those of Chronological Age, the Language
Expression stands out with more delay than one could expect. The delay in the acquisition of
language production abilities points out as an important characteristic in language problems. The
shortage in Expressive Language is significantly greater than global shortage in SG. Children in CG
show an harmonic development profile while, SG show a decreasing profile with higher Chronological
Age, followed by Development Age, Language Comprehension and last of all the Language
Expression. In the SG, the Area of Language Comprehension is correlated to the area of Perception,
Fine Motor and Visual Motor while, the Area of Language Expression is associated only to the area of
Imitation. The use of pronouns and syntactic abilities were the most affected aspects. Lexical abilities
are less implicated than grammatical ones. We conclude that the language production disorders are
an important feature of language deficits in DS. Deficits of expressive language are significantly
greater in relation to the global delay. We observed the existence of different development
characteristics between SG and CG with an asynchrony between the Areas of Language
Comprehension and Expression and the Areas of Expressive and Emerging Abilities. The apparent
absence of a linkage between language reception and production, suggests that the Area of Language
Expression may function as an independent module. It is than discarded any possibility that Down
Syndrome Children could present a similar development, only slower than those of children without
DS. Regarding to the comprehension abilities of the SG, it seems initially to develop parallel to
cognitive abilities but, it gradually becomes lower than child global development abilities. There were
evidences that differences in the development of Language Expression become higher as the child
chronological age increases. Besides the cognitive and language disorders, the individuals with DS
present significant articulatory problems which contribute to the intelligibility of their speech. The
emergent abilities scores may represent adequate indexes to future prognostic of language
development in DS children to be confirmed by longitudinal studies.
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1. INTRODUCAO

As criancas com Sindrome de Down (SD) sdo propensas a atraso no
desenvolvimento geral e, em especial, na aquisicao da linguagem. A crianca com SD
deseja interagir e se comunicar e essas dificuldades constituem impacto no seu
desenvolvimento emocional, comportamental, educacional e familiar. Além disso,
esse atraso constitui um limite ao aprendizado da linguagem, ndo propiciando uma
comunicacao efetiva, diminuindo, assim, a quantidade de informacdo sobre o
mundo, bem como sua possibilidade de agilizar processos mentais envolvidos na
acdo de pensar, raciocinar e relembrar. As criancas sem Sindrome de Down, com
desenvolvimento tipico, apresentam uma sequéncia clara de aquisi¢cdo de linguagem
em que as habilidades linguisticas e o entendimento do mundo a sua volta, crescem
juntos. A aprendizagem de palavras novas pode provocar o desenvolvimento de
novas idéias e caminhos para o pensamento. Assim, de acordo com Piaget (1977),
linguagem desenvolve pensamento e pensamento desenvolve linguagem. As
criangcas que nascem com Sindrome de Down apresentam grande variabilidade no
seu desenvolvimento. Elas podem estar limitadas tanto pelo seu estagio de
desenvolvimento cognitivo como pelo nivel de suas habilidades lingtisticas.

As pesquisas mais recentes sobre linguagem em SD concentram-se em
investigar se o seu desenvolvimento é similar ao normal, apenas mais lento, ou se
h& uma diferenca significativa no padrao usual de aquisicdo. A maioria dos estudos
se referem a grupos de criancas, descrevendo as caracteristicas desses grupos
como um todo. Esses resultados sao importantes pois podem alertar os terapeutas
envolvidos com a crianca sobre as possiveis fontes de dificuldades que elas podem
apresentar, auxiliando a realizar um programa de terapia dirigido especificamente as
suas necessidades individuais. Porém, o melhor meio para ajudar a crianca com
Sindrome de Down a alcancar o maximo de suas possibilidades é estudar as razfes
de suas dificuldades. Quanto mais forem entendidas essas causas mais efetivas
poderdo ser as estratégias de prevencao e tratamento fonoaudioldgico.

Em nosso pais, poucos séo os trabalhos sobre a linguagem nessa populacao.
Além disso, determinar a existéncia de problemas de comunica¢cdo em criangas com
SD, na primeira infancia, constitui-se tarefa dificil devido & grande variedade na
idade de emergéncia das primeiras palavras e a baixa velocidade de

armazenamento lexical que essas criancas apresentam.



Procurou-se investigar algumas dessas duvidas apontadas pela literatura para
verificar tanto o desenvolvimento geral como também algumas areas especificas,
tentando relacionar os diversos aspectos da evolugéo da crianga com a linguagem.

Esta pesquisa utilizou um método comparativo, mesclando estudos de grupos e
estudos de casos. Além disso, foram feitas comparacdes entre o grupo de estudo e
0 grupo controle. Também, dentro do grupo de estudo, foram comparadas as
criancas com Sindrome de Down entre si. Esse delineamento metodologico € novo e
diferente dos usualmente adotados, cujo emparelhamento dos grupos é feito por
idade cronoldgica, por testes de inteligéncia (QIl) ou por medidas de comprimento de
enunciado (MLU).

Esse estudo avaliou sete areas de desenvolvimento da crianca: imitagéo,
percepgao, motora fina, motora ampla, viso-motora, compreenséo e expressao de
linguagem, procurando verificar as relagcdes das cinco primeiras areas com as duas
altimas.

A caréncia de critérios adequados, principalmente para o portugués testados
nessa populacdo, constitui agravamento das dificuldades de avaliagao.
Recentemente, Leon (2002) padronizou e adaptou para o portugués um instrumento
de avaliacdo flexivel, o Perfil Psico-Educacional Revisado (PEP-R), que verifica as
idades do desenvolvimento tanto geral como especifica de cada area, fornecendo,
também, informacdes sobre as habilidades que a crianca est4 pronta para adquirir
ou as habilidades emergentes, que sdo muito Uteis para planejamento e terapia. No
presente estudo utilizou-se esse instrumento que também proporcionou meios para
equiparacdo entre o grupo de estudo e o grupo controle, através da idade de
desenvolvimento, possibilitando uma comparacdo mais flexivel e menos estatica
entre as criancas.

As duvidas a respeito do desenvolvimento da linguagem das criancas com SD
sdo evidentes, tanto nas pesquisas mais antigas como nas atuais. As diferencas
significativas no padrdo usual de aquisigdo ainda nao foram totalmente
dimensionadas. Existem imprecisbes sobre as evidéncias de que as diferencas
ficam maiores, a medida que a idade da crianca aumenta. Adicionalmente, alguns
autores estao pesquisando sobre quais as areas que se apresentam mais atrasadas.
Os fatores gerais relacionados com a SD que interferem na aquisi¢cdo da linguagem,

nao estdo totalmente esclarecidos. Além disso, € preciso compreender quais 0s



elementos que poderiam contribuir para o atraso no desenvolvimento da linguagem
dessas criancas (Brandao, 2004).

Considera-se que trazer esclarecimentos sobre esses e outros aspectos, bem
como do prognéstico de desenvolvimento comunicativo das criancas com SD
poderdo fornecer mais elementos ao planejamento e execucdo da terapia tanto
fonoaudiolégica como psico-pedagdgica. A0 mesmo tempo, espera-se auxiliar os
terapeutas tanto no planejamento como na intervencdo adequada as reais
necessidades dessas criangas.

Esta pesquisa teve por objetivo geral, verificar o desempenho da linguagem
receptiva e expressiva de criancas com SD, falantes do portugués, considerando a
idade cronoldgica, de desenvolvimento e de emergéncia.

Os objetivos especificos deste estudo foram:

- avaliar as relacdes entre a linguagem receptiva e expressiva das criangas com
SD de acordo com a idade cronolégica e de desenvolvimento, de emergéncia, bem
como do quociente de desenvolvimento.

- comparar os resultados obtidos quanto a linguagem receptiva e expressiva
das criangcas com SD com criangcas sem SD, equiparadas pela mesma idade de
desenvolvimento.

- verificar o desempenho da linguagem em criangas com SD em relacdo as
criancas sem SD com mesma idade de desenvolvimento, procurando comparar as
areas de linguagem com as areas de percepcdo, imitacdo, motora fina, motora
ampla e viso-motora.

- avaliar, através do instrumento PEP-R, se a aquisicdo de linguagem dessas
criangas com SD é similar ao das criancgas tipicas, sendo apenas mais lenta ou se
ha diferencas significativas no padrao usual de desenvolvimento de linguagem.

- observar a existéncia de evidéncias de que as diferencas de desenvolvimento
geral e de linguagem ficam maiores a medida que a idade cronoldgica da crianca
com SD aumenta.

- analisar as possiveis variabilidades de desempenho entre os casos do grupo
com sindrome de Down nas diferentes areas de desenvolvimento.

- verificar a existéncia ou ndo de parametro no PEP-R possivel de avaliar o
prognostico do desenvolvimento da linguagem da criangca com SD.



2. REVISAO DA LITERATURA

Neste capitulo serdo apresentadas sinteses de estudos encontrados na
literatura nacional e internacional consultada e que se relacionam com o tema da

presente pesquisa.

2.1. Sindrome de Down: Aspectos clinicos

A sindrome de Down (SD) ou trissomia do cromossomo 21 foi a primeira
anomalia cromossémica detectada na espécie humana, descoberta e realizada por
Lejeune, Gautier e Turpin. A denominagédo (SD) foi adotada por ter sido descrita
essa condicdo, pela primeira vez, por John Langdon Down, em 1866. E a mais
comum anormalidade autossémica entre os bebés nascidos vivos. Estudos
realizados assinalam que a trissomia do 21 faz parte de um grupo de encefalopatias
nao progressivas, pois verificou-se que, com o passar do tempo, ndo se agravam as
caracteristicas da sindrome, embora o desenvolvimento seja mais lento do que o
observado entre criancas sem SD. Caracteriza-se por sinais fisicos peculiares sendo
umas das causas mais comuns de retardo mental. E importante acrescentar que a
SD ndo € uma doenca e nada que ocorra na gravidez, como queda, emocdes fortes
ou sustos possam ser causas da sindrome, pois se trata de um acidente genético
ocorrido na diviséo celular, fato que acontece de modo bastante regular na espécie

humana, sendo presente em qualquer raca (Silva, 2000).

2.1.1. Fatores que interferem no desenvolvimento da linguagem e da fala

Da mesma forma que aspecto, morfologia e tonicidade das estruturas
orofaciais e as funcbes do sistema estomatognatico, o desenvolvimento estrutural
anatdmico do cérebro determina disfungcbes neuroldgicas que afetam os aspectos
cognitivos e a aprendizagem da crianga com SD. O cérebro de uma pessoa com SD
possui algumas variacbes anatébmicas, de acordo com Schwartzman e col. (1999).
Os sinais encontram o seu caminho através da rede de neurdnios no cérebro, e
sinais repetidos tendem a tomar sempre o mesmo caminho, passando de um
neurdnio para outro através das sinapses. O cérebro de uma crianca com SD tem
menos conexdes entre seus neurdnios. A comissura anterior e as células nervosas
gue atuam na memaria parecem ser em menor niumero do que na populacdo geral.

Os dendritos parecem estar partidos perto do corpo dos neurdnios, inibindo e



trocando o fluxo e a forma das mensagens. Woods (1995), afirma que o equilibrio
dos neurotransmissores, bioquimicamente responsaveis pelo transporte das
mensagens no cérebro e, em todo o sistema nervoso, é também afetado. O sistema
nervoso dos individuos com SD possui distintas caracteristicas, incluindo diferencas
anatdbmicas no sistema nervoso central e periférico, tamanho e peso reduzido do
cérebro, sulcos cerebrais menores e mais reduzidos em numero, giro temporal
superior mais estreito, menos neurdnios corticais, densidade neuronal diminuida,
mielinizacdo neuronal lentificada e células das membranas alteradas (Leddy, 1999;
Miller, 1988). Segundo Stoel-Gammon (2001), existe a hipotese de que estas
diferencas estdo associadas com a ininteligibilidade, a velocidade, a consisténcia e a
economia nos movimentos da fala.

A integridade anatdbmica do sistema auditivo constitui pré-requisito para a
aquisicao e desenvolvimento da linguagem oral. Os estimulos sonoros sédo captados
pelas vias auditivas e analisados pelo sistema nervoso central. Quando a crianca
processa estimulos sonoros de forma alterada, isso provoca alteragbes de
linguagem e aprendizagem (Kaminski, 2003). Buckley (1995a) havia constatado que
a perda de audicdo atinge até 80% das criancas com SD. A deficiéncia pode ser
neurossensorial, condutiva ou ambas. Aproximadamente 50% desta popula¢do tém
problemas no ouvido médio, devido a formacdo anormal dos ossiculos. A baixa
imunidade pode levar as otites de repeticdo com efus&o ou cronicas. E importante
atentar para a publicacdo de Schwartzman e col. (1999), que informa sobre a grande
incidéncia de perfuracdo timpanica nessas criancas por falha no mecanismo de
ventilagdo na tuba auditiva. Afirmam esses pesquisadores que as irregularidades do
mecanismo oral também contribuem para o agravamento dos problemas do ouvido
médio, pois as tubas de Eustaquio, que comunicam o ouvido médio com a cavidade
oral, muitas vezes apresentam anormalidades funcionais. Além disso, a crian¢ca com
SD pode apresentar distrofia, tamanho reduzido do pavilhdo auricular, conduto
auditivo estreito e curto, aumento de producado de cera, bem como presenca de pele
seca impactada no canal auditivo. Woods (1995) acrescenta que a perda auditiva
neurossensorial esta presente em 20% dos sujeitos com SD. Os canais auditivos
podem ser muito estreitos e curtos, tornando dificil 0 seu exame pelo pediatra.
Pesquisadores ainda referem que existem dificuldades de processamento auditivo
nas criancas com SD, mesmo na auséncia de comprometimento periférico afetando

a percepcdo das palavras e dos sons (The Down Syndrome Educational Trust,



1996). As criancas pequenas com SD tém uma alta prevaléncia de perda auditiva de
branda a moderada, associada a otite média nos primeiros 18 meses de vida. Essa
condicdo pode estar associada a erros de aprendizagem na aquisicdo da matriz
lexical, produzindo retardo na aquisi¢édo da linguagem (Komarova, 2001).

Com relacéo a visao, os resultados apresentados por Courage e col. (1994) e
Woodhouse e col. (1996) destacam as alteracdes descritas a seguir. Cerca de 45%
das criancas com SD tem blefarite e conjuntivite, apresentando pélpebras
vermelhas e irritadas. Observa-se a presenca de caspas secas nas pestanas, devido
a essa infeccdo. Algumas podem mostrar problemas nos dutos lacrimais, condi¢cao
gue leva ao lacrimejamento constante ou secura dos olhos, se houver obstrucdo dos
canais. A acuidade visual da maioria dos lactentes com SD, logo apds o nascimento,
esta dentro da faixa normal, mas a partir dos 2 anos de idade pode se deteriorar
mesmo quando os “erros refrativos” sdo corrigidos. As criangas com SD podem
apresentar opacidades e/ou cicatrizes na coérnea. Estas condicbes poderdo
ocasionar deficiéncia visual significativa (Woods, 1995).

Os comportamentos relativos a visdo influem no desenvolvimento das
percepcdes, da linguagem e da inteligéncia. E necessario, portanto, visdo integra a
fim de que todas as funcdes oculares possam ser exercitadas e para que o
desenvolvimento possa processar-se dentro das possibilidades da criancga.

A incidéncia de hipotireoidismo congénito coloca o bebé em risco de atraso ou
distarbio de linguagem por proporcionar deficiéncias cognitivas, que podem levar ao
retardo mental (Macfaul e col., 1978). Muitas criancas portadoras de hipotireoidismo
congénito apresentam déficits intelectuais importantes (Rovet, Ehrlich e Sorbara,
1987). A frequéncia de doencas da tiredide aumenta significativamente entre os
portadores de SD. Para que as funcdes cognitivas e de crescimento se desenvolvam
€ preciso que os niveis de horménio da tiredide estejam normais (Murdoch, 1977,
Pueschel, 1985). Além dos déficits intelectuais, o hipotireoidismo congénito coloca a
crianca em risco de atraso ou disturbio de fala e de linguagem por proporcionar
incompeténcia motora, atingindo os musculos orofaciais, déficits sensoriais por
perda de audicdo e deficiéncias cognitivas, por ser causa de retardo mental e de
dificuldades na aprendizagem.

Além de haver uma incidéncia maior de cardiopatias congénitas na SD, ha
também a predominancia de defeitos mais severos quando comparados com a

populacdo em geral. O canal atrioventricular constitui-se no problema cardiaco mais



freqUente nos individuos com SD, representando 50% de todos os defeitos isolados.
Os bebés portadores de doencas cardiacas tém dificuldade de ganhar peso
satisfatoriamente. A ocorréncia de defeitos cardiacos leva, também, ao
enfraquecimento da musculatura, provocando atraso no desenvolvimento motor (The
Down Syndrome Educational Trust, 2003). Os avanc¢os nas técnicas cirdrgicas e nos
cuidados pré e pos-operatorios, permitem, hoje, a correcdo das doencas cardiacas
congénitas antes do final do primeiro ano de vida (Schwartzman e col., 1999).

A presenca da hipotonia, de acordo com Schwartzmann e col. (1999) e Silva
(2000), leva a alteracdo no desenvolvimento neuropsicomotor, influenciando,
diretamente, no sistema miofuncional oral, na postura de repouso dos 0Orgaos

fonoarticulatérios, bem como nas fungbes de mastigagéo, de respiracéo e de fala.

2.2. Sindrome de Down: efeitos no desenvolvimento da Linguagem

O atraso na aquisicdo da linguagem expressiva representa um importante
aspecto que dificulta o desenvolvimento social das criangas com SD. Esse fato pode
resultar em restricdo de oportunidades na integracdo e de participacdo na
sociedade. Além disso, esta dificuldade origina muitas conseqiéncias, pois o
aprendizado da linguagem permite que a crianga se comunique de modo mais
efetivo, aumente a quantidade de informacao sobre o mundo e use a linguagem para
agilizar processos mentais como pensar e relembrar. Para que a comunicacao seja
efetiva é necessario que a crianca desenvolva diferentes habilidades.

Os estudos de Lenneberg (1967), afirmam que ndo ha evidéncia de desvio no
decurso normal de desenvolvimento da linguagem, nos individuos com SD, mas um
aumento do tempo de aquisigao.

A pesquisa realizada por Rosemberg (1982), afirma que o diagnéstico de SD
nao prediz o padrdao de desempenho linglistico, exceto na area da articulacao,
mesmo assim, de forma limitada. Além disso, relata o autor que comparacdes com
individuos de mesma idade sem SD, ap6iam a hipdtese de defasagem evolutiva,
sendo que a compreensao e a producao desenvolvem-se de forma semelhante.

Mais recentemente, entretanto, trés circunstancias podem trazer algum
esclarecimento sobre a aquisicdo da linguagem em criancas com SD. Primeiro, o
desenvolvimento da linguagem expressiva permanece atrds de outras areas,

particularmente do aspecto cognitivo, de acordo com Cunningham e col. (1985).



Segundo, existem evidéncias de que esta lacuna fica maior a medida que a idade da
crianca aumenta (Coggins e Stoel-Gammon, 1981). Terceiro, alguns aspectos do
desenvolvimento da linguagem parecem mais atrasados do que outros (Rondal,
1988; Miller, 1988). Esses fatores mostram evidéncias de que pode estar correta a
teoria na qual o sistema linguistico dos individuos com SD seria significativamente
diferente do modo de desenvolvimento da linguagem das criancas sem SD.

Jenkins (1993) afirma que as explica¢gdes para os problemas de linguagem nas
criancas com SD se dividem em dois outros grupos: um citando os fatores sociais e
ambientais e outro sugerindo um déficit neurolégico especifico. Chapman (1997a)
relata que ambas as influéncias ocorrem juntas colaborando para que as
deficiéncias no processamento da linguagem acontegcam.

O diagnéstico de SD esté associado a um padrdo caracteristico de aquisi¢cao de
linguagem, como afirmam Chapman (1996); Hartley (1986); Miller (1988); Pruess,
Vadasy e Fewell (1987); Fowler (1990), desde que se leve em conta o status
cognitivo, a audicdo e a idade cronoldgica da crianca. Acrescentam, também, os
autores, que as velocidades de desenvolvimento da compreensdo e producéo nao
sdo semelhantes e as diferencas nos detalhes das estratégias de aquisicdo da
linguagem, porém devem-se as discrepancias entre os dominios linglistico e

cognitivo.

O trabalho de Cardoso-Martins, Mervis e Mervis (1985a), em que foi
considerada a idade mental ndo-verbal, e ndo a idade cronologica para comparar
sujeitos e controles, apresenta conclusdes diversas e mais otimistas. Os autores
afirmam que a variabilidade aparente é substancialmente reduzida no surgimento
das primeiras palavras e o vocabulario falado para palavras de objetos aparece,
aproximadamente, nas mesmas idades mentais em criancas com e sem SD. Esses
pesquisadores sugerem que as criangcas com SD estdo no mesmo nivel cognitivo
que as criancas sem SD, tanto no inicio da compreensdo como no da producdo de
palavras. Entretanto, em seguida, as criangas com SD come¢am a demonstrar um
maior intervalo entre o desenvolvimento da linguagem e o da cognicdo. Os
resultados desses estudos contrastam com outros resultados encontrados em

pesquisas realizadas em criancas de idade mais avancada.

Fowler (1990) verificou que a morfologia e a sintaxe estdo entre as areas mais

comprometidas na linguagem das criangas com SD.



Stoel-Gammon (1990) afirma que um novo quadro a respeito da linguagem das
criancas com SD esta emergindo das pesquisas mais recentes que investigam esse
assunto: a) a producédo de linguagem esté atras do que se poderia esperar, baseada
na idade mental; b) em muitas criancas as habilidades de produgdo n&do sao
equiparaveis com as habilidades de compreensao e essa diferenca aumenta com a
idade; c¢) o desenvolvimento lexical e sintatico € assincrénico, pois a sintaxe
apresenta atraso significativo; d) o desenvolvimento sintatico, medido através do
comprimento médio do enunciado (MLU), é caracterizado por periodos de
relativamente rapido crescimento linear alternados com fases de extensos plateaus.
A autora afirma ainda que a teoria tradicional de desenvolvimento da linguagem em
criangas com SD é apenas atrasada, mas normal, (“slow-but-normal”) ndo tem mais
sustentacdo. Ao contrario, as novas pesquisas devem procurar examinar as
propriedades especificas Unicas do desenvolvimento da linguagem das criancas
com SD.

Chapman e Hesketh (2001) relatam que o fendétipo do desenvolvimento da
linguagem em individuos com SD pode ser sumarizado em trés caracteristicas
principais: a) divergéncia entre linguagem receptiva e expressiva; b) contraste entre
desenvolvimento lexical e sintatico; c) diferencas, na area cognitiva, entre as
habilidades auditivas de memdria de curto prazo e memoria viso-espacial e as

outras habilidades viso-espaciais.

Jarrold, Baddeley e Phillips (2002), estudando os efeitos dos problemas de
memoria auditiva nas dificuldades de linguagem expressiva, verificaram que 0s seus
resultados confirmaram as diferencas entre esse tipo de memoéria e do nivel de
linguagem receptiva em individuos com SD. Além disso, suas conclusfes indicaram
que o déficit de linguagem expressiva € especifico para memoria de informacao
verbal e ndo €, primariamente, causado por dificuldades de producdo de fala ou

audicao.

Bates (1997), estudando as relagcbes entre o funcionamento cerebral e a
aquisicao de linguagem demonstrou que a linguagem e outras habilidades cognitivas
podem estar dissociadas pelas desordens de desenvolvimento cerebral. A SD, de
acordo com Nichols e col. (2004) esta associada a anormalidades difusas de

desenvolvimento cerebral, portanto esse pode ser um dos motivos da assincronia de
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desenvolvimento entre a linguagem compreensiva e expressiva presente nessas

criancas.

2.3. Linguagem e func¢des cognitivas na SD

Se for considerada a hipétese de que a aprendizagem da linguagem é um
produto da cognicdo, a aquisicdo do vocabulario pode mostrar 0s processos
cognitivos das criancas com retardo mental, abrindo uma janela para explorar o
desenvolvimento de habilidades representativas e 0 impacto que 0s
comprometimentos cognitivos exercem sobre a o desenvolvimento da linguagem.
Esse ponto de vista poderia sugerir, segundo Chapman (1996), dois resultados: a) o
retardo mental, associado a um déficit cognitivo, ocasionaria um atraso geral na
aquisicdo do vocabulario, prevendo a aprendizagem da linguagem com uma versao
em “camera lenta” do desenvolvimento normal. b) o retardo mental, associado a uma
variedade de condicdes etiologicas poderia afetar o desenvolvimento da linguagem

de formas diferentes, de acordo com as suas causas.

De acordo com Buckley (1993), a dificuldade das criangas com SD no
desenvolvimento da linguagem conduz a sérias consequéncias a partir do final do
primeiro ano de vida. A aprendizagem da fala permite que a crianca se comunique
através de meios mais complexos e efetivos para ganhar informagcdes sobre o
mundo e, também, colabora para que ela utilize a linguagem nos processos mentais
como pensar e relembrar.

Buckley (1995b, 1997), tem dedicado sua atencao para verificar os modos
como a linguagem e a fala séo usados para fungcbes cognitivas e afirma que quando
dominamos a linguagem, pensamos em termos de palavras, raciocinamos e
relembramos, tanto em voz alta como silenciosamente. Por exemplo, a memoaria de
curto prazo é baseada em fala silenciosa e se desenvolve a medida que a
capacidade de falar da crianga aumenta. Além disso, 0 armazenamento e as
lembrancas de longo prazo também sao dependentes da organiza¢éo da informacéo
com base nos significados convertidos pela linguagem. E esperado que as criancas
com SD mostrem atrasos cognitivos. Esses atrasos podem ser, em parte,

consequéncia das dificuldades de aprendizagem da linguagem.
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Tristdo e Feitosa (1998), afirmaram que a linguagem €é a area de
desenvolvimento mais comprometida nos individuos com SD, se comparada as
areas cognitiva, socio-afetiva e motoras. As autoras relataram, no seu estudo de
pesquisa bibliografica a respeito do desenvolvimento de pessoas com SD, que a
linguagem expressiva € a area de comportamento interativo mais prejudicada pelo
conjunto de alteracdes associadas a trissomia do cromossomo 21. Também
verificaram que essas dificuldades parecem ser mais severas do que as habilidades

cognitivas.

Mervis e Robinson (2000) comparam as habilidades expressivas de
vocabulario entre criangcas com SD e Sindrome de Williams (SW), com média de
idade de 32 meses, utilizando o MacArthur Communicative Development Inventory:
words and sentences. Os dois grupos foram equiparados por idade cronoldgica e o
tamanho do seu vocabulario expressivo foi comparado. Os resultados indicam que
os individuos com SD mostram pontos mais fortes na modalidade visual e pontos
relativamente comprometidos na modalidade verbal, especialmente, na linguagem
expressiva. Também existe clara evidéncia e significativa vantagem das criancas
com SW sobre as com SD no tamanho do vocabulario expressivo, mesmo antes da

producao de palavras combinadas.

O estudo de Tristdo (2001) relacionou atraso de linguagem em criangas com
SD a mecanismos de percepcdo auditiva alterados. Esse trabalho investigou, por
método psicofisico, a habilidade de percepcao auditiva de fala em bebés com SD. A
autora usou um paradigma de habituacdo da atencdo a palavras dissilabas sem
sentido, onde a consoante da silaba inicial foi variada, com a vogal constante e a
segunda silaba consistiu de consoantes e vogais variadas, representativas do
portugués brasileiro. O objetivo era de testar se os bebés com SD percebiam
mudancas de estimulos. A pesquisadora utilizou um grupo de doze criancas com
SD, equiparadas pela idade cronolégica com um grupo sem SD. Os resultados
desse trabalho indicaram que o grupo com SD apresentou resultados similares ao
grupo controle nos primeiros meses de idade. No segundo semestre, porém, todos
os indices foram significativamente mais baixos do que o das criancas sem SD.
Apesar de nao ter sido encontrado um perfil diferenciado para os grupos quanto a
habilidade de habituacdo, os dois grupos mostraram tendéncias a padrbes

especificos quanto a essa habilidade importante para aquisicao de linguagem.
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O processo terapéutico fonoaudioldgico realizado com um par de gémeos com
SD, acompanhados dos 3 aos 22 meses, com enfoque na relacdo cognicéo-
linguagem, foi estudado por Limongi e col. (2000). As criancas foram atendidas em
dupla, em sessdes quinzenais e todo processo de desenvolvimento foi relatado e
analisado. A terapia teve como respaldo a teoria de Piaget, voltada para a
construcdo de permanéncia do objeto, principal fato para construcdo de imagens
mentais. Também foi reforcada a construcdo do “eu”, associando a situagdo com o
nome das criangas, e estimulacdo da comunicagdo oral. Aos quatorze meses, as
mudancas em relacdo a comunicacdo estavam claramente observaveis, com a
identificacdo de diferentes entonacbes da voz, entendimento da nocdo oposicao
sim/ndo e utilizacdo de gestos como apontar. Aos dezenove meses, as criangas
iniciaram o jogo simbdlico, com um dos gémeos menos ativo, mas aos vinte e dois
meses, quando foi feita a ultima avaliacdo, ambos as criangcas demonstravam
compreensao das situacdes de rotina diaria e das brincadeiras propostas, também
utilizavam gestos para dar “tchau”, balancar o corpo com o ritmo de uma musica,
bater palmas, entre outros tipos de comunicagao. Foi observado que conforme os
gémeos progrediam no desenvolvimento psicomotor, havia progressos com relacao
a cognicao e a linguagem. A superacado das diferencas no aspecto motor, levou a
semelhanca no desenvolvimento cognitivo e de comunicagdo. Este estudo
demonstrou que, apesar das criangas serem submetidas ao mesmo tratamento

fonoaudiolégico, cada uma delas mostrou um caminho préprio de desenvolvimento.

Vicari e col. (2002), afirmaram que a questdo fundamental na neuropsicologia
do desenvolvimento € a respeito da relacdo entre aquisicdo de linguagem e a
cognicao. Ainda é uma questédo aberta se o desenvolvimento da linguagem acontece
junto com outras capacidades cognitivas ou a linguagem € uma funcao
“independente” nado relacionada com outros dominios da cognicdo. Os novos
esclarecimentos sobre esse tépico tém vindo das pesquisas sobre populacdes
especiais, particularmente naquelas com perfis cogitivo-lingiiisticos heterogéneos.
Por isso, 0s neurocientistas cognitivos tém realizado investigacdes sobre aquisi¢ao
de linguagem em sindromes genéticas como a SD e SW. Com o objetivo de
investigar as relacdes entre aquisicao de linguagem e cognicdo, foram avaliadas as
habilidades linglisticas de um grupo de criancas italianas com SD e SW,

comparadas com um grupo controle, equiparados por idade mental. As medidas
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incluiram um questionario de acesso ao vocabulario preenchido pelos pais, um teste
de compreensédo verbal, um teste de repeticdo de sentencas e MLU (comprimento
médio do enunciado), calculado na producdo espontanea. N&o foi achada
dissociacao entre as habilidades lexicais e cognitivas nas criancas com SD, mas
ficou demonstrado que a linguagem nessa populacédo ndo é somente atrasada, mas

segue uma trajetéria diferente de desenvolvimento.

Bates e col. (1987) afirmaram que quando ha atraso global do
desenvolvimento, as mudangas cognitivas estdo associadas com a habilidade de
compreender ao invés daquela de produzir a fala. Esses pesquisadores também
referiram que, nas criancas com SD, é razoavel se admitir que existam mecanismos
periféricos responsaveis pela dificuldade de producdo de enunciados de duas
palavras combinadas. As pesquisas de Miller (1988), apoiam também essa visao.

A respeito dos efeitos da deficiéncia de memoédria no desenvolvimento da
linguagem das criangcas com SD, Laws (1993) relatou que a causa da deficiéncia de
memoéria de curto-prazo dessas criancas ainda ndo foi completamente entendida.
Entretanto, existem evidéncias de que esses individuos tém dificuldades de
aprender na infancia estratégias que melhoram a capacidade de memoria como:
ensaiar mentalmente a informacdo para ser lembrada; organizar a informacao
através de associagcbfes mentais para facilitar 0 seu uso; agrupar itens por

categorias, entre outros.

Gathercole e Baddeley (1993) afirmaram que a linguagem e a fala sdo usadas
para as fung¢des cognitivas. Uma vez que a crianca comeca a dominar a lingua ela
pensa em termos de palavras, raciocina, recorda, calcula silenciosamente ou em voz
alta. A memoaria de curto prazo, essencial para a maioria dos processos mentais, é
também, baseada na fala silenciosa e se desenvolve a medida que aumenta a
capacidade de falar da crianca. Os autores sugeriram, ainda, que existe uma ligacao
entre habilidades de producao verbal e memaria fonologica de trabalho.

Fowler (1995) observou nas suas pesquisas que a taxa de crescimento da
memoria de trabalho nas criancas com SD é significativamente menor do que é para
as criancas tipicas. A autora também considerou que esta ocorréncia poderia
explicar algumas das dificuldades de linguagem como a aprendizagem da gramatica
e 0 uso das estruturas de sentencgas.
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Laws, McDonald e Buckley (1996) afirmaram que a restricdo da memoria de
curto prazo ndo sO resulta em problemas praticos na vida diaria, mas também
apresenta sérias implicacbes para o desenvolvimento linglistico de e outras
habilidades de linguagem e cognitivas, em relagdo a aquisi¢cdo do vocabulario.

Carlesimo, Marotta e Vicari (1997) relataram que as pessoas com SD mostram
um padrdo de contraste entre a memdria visual de curto prazo e a memaria verbal
de curto prazo, com um déficit significativo em relacdo ao segundo aspecto.

Chapman (1997b) realizou um trabalho de revisdo sobre o desenvolvimento da
linguagem das criancas e adolescentes com SD focalizando a estrutura de
sentencas, palavras gramaticais e vocabulario. Ela salientou a presenca de um
prejuizo especifico na area de expressao de linguagem associado com a SD. A
autora também identificou um perfil de pontos fortes, como a compreensao lexical e
de pontos deficitarios, como producao lexical e de sentencas.

Nesse sentido, Salles, Parente e Machado (2004), em seu estudo sobre
dislexia do desenvolvimento, refere o pressuposto da modularidade, que propde que
0 sistema cognitivo possui Vvéarios modulos que funcionam com relativa
independéncia. Por esse motivo, o dano causado a um modulo ndo afetaria
diretamente os demais. Esses mddulos decompdem-se em subprocessos, como
linguagem oral, percep¢do auditiva, memoria, etc. Portanto, as dissociacbes
encontradas em alguns pacientes onde alguns processos se encontram preservados
e outros prejudicados enfatizam a estrutura modular dos sistemas subjacentes.

Kristensen, Almeida e Gomes (2001) referem que a dissociacdo € uma das
provas mais procuradas em neuropsicologia cognitiva, especialmente na abordagem
de estudos de casos, dentro da teoria da modularidade. A dissociacdo simples é a
diferenca de desempenhos em duas tarefas distintas (0 sujeito apresenta
desempenho satisfatorio na tarefa 1 e insatisfatorio na tarefa 2) . Entretanto, é dificil
generalizar conclusdes a partir de uma dissociacdo simples, pois as diferencas de
desempenho poderiam ser resultado dos niveis de complexidade das tarefas
testadas. Os autores referem que, tendo em vista essa dificuldade, muitas pesquisas
da neuropsicologia procuram dissociacdes duplas. Uma dissociacdo dupla seria
demonstrada quando um sujeito A apresenta um desempenho satisfatorio na tarefa
1 e insatisfatério na tarefa 2, mas, por outro lado, um sujeito B apresenta um
desempenho insatisfatorio na tarefa 1 e satisfatorio na tarefa 2. Assim, os resultados

nao poderiam ser explicados pelas diferencas de complexidade das tarefas.
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Os trabalhos de Messer e Hasan (2003) sugeriram a dissociacdo entre
cognicao e linguagem produtiva nas criancas com SD, afirmando que os achados de
sua pesquisa mostraram que a fala de duas palavras combinadas nem sempre
ocorre concomitantemente com mudancgas cognitivas, revelando que, talvez, nao
exista uma relacdo tdo proxima das habilidades cognitivas e a expresséo verbal.
Além desses resultados mencionados anteriormente, esses pesquisadores
enfatizam que as criangas com SD do seu estudo revelaram um atraso, altamente
significativo, nas habilidades de linguagem expressiva, afirmando que essa é uma
das mais importantes pistas a respeito dos problemas de linguagem dessa
populacao.

Nichols e col. (2004), estudando os mecanismos de memoria verbal em quatro
distarbios neuroldgicos do desenvolvimento, entre esses a SD, concluiram que as
criancas desse grupo, mesmo sendo equiparadas por idade mental e ndo por idade
cronolégica com o grupo controle, apresentaram déficits de linguagem mais
prejudicados do que os atrasos globais de desenvolvimento. Seu estudo foi uma
comparacdo entre os distarbios de memodria verbal em quatro desordens
neurologicas do desenvolvimento: SLI (specific language impairment), dano cerebral
focal precoce, SW e SD. Os autores verificaram o processo de aprendizagem verbal,
de recordar e de reconhecimento, através do Californa Verbal Learning Test. Os
resultados dessa pesquisa mostraram que diferentes padrdes de desempenho
caracterizaram o0s quatro disturbios. Esses padrbes foram consistentes com os
déficits de linguagem caracteristicos dessas deficiéncias. Ficou demonstrado que a
linguagem e outras habilidades cognitivas podem estar dissociadas pelas desordens
causadas por problemas no desenvolvimento cerebral. Em relacdo a SD, a pesquisa
revelou que os déficits de linguagem produtiva dessas criancas séo piores do que o
seu atraso global de desenvolvimento e eles sdo particularmente suscetiveis a
interferéncias, com significativas dificuldades em discriminar as informacoes
relevantes das irrelevantes. O pressuposto da modularidade poderia ser aplicado
aqui para explicar as dissociacfes entre linguagem compreensiva e expressiva
apresentadas pelas criancas com SD.

Buckley (1997) verificou que o primeiro ponto que claramente emerge das
pesquisas € a ampla variagdo que ocorre no desenvolvimento das criangas com SD,
tanto na aquisicdo da linguagem como também nas outras areas de

desenvolvimento. A autora afirmou que algumas criancas progridem mais
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rapidamente, chegando a idade escolar falando sentencas e, até mesmo, iniciando a
aprendizagem da leitura. Outras, porém, se desenvolvem mais vagarosamente,
iniciando a expressao das primeiras palavras aos trés ou quatro anos de idade. Um
pequeno numero, ainda, adquire somente fala muito limitada usando apenas poucas
palavras e sinais.

Ypsilanti e col. (2005) também realizaram um estudo comparando o
vocabulario expressivo e compreensivo das duas sindromes (SD e SW), em criancas
gregas. Os autores utilizaram o Test of Word Knowledge (TOWK), que apresenta
subtestes de vocabulario expressivo, receptivo, palavras contrarias e definicdo de
palavras. Os resultados desse trabalho indicaram que as duas sindromes exibem
diferencas substantivas nas tarefas, com vantagem para SW. As criangas com SD
mostraram desempenho significativamente mais pobre do que 0s seus controles,
equiparados por idade mental, em trés, dos quatro subtestes: vocabulario receptivo,
palavras opostas e definicdo de palavras. No subteste de expressao do vocabulario,
porém, o desempenho das criangas com SD néo foi significativamente diferente dos
controles de mesma idade mental. O padrdo de erro para cada sindrome foi
diferente, sugerindo que os mecanismos linguisticos séo distintos, apesar das
criancas apresentarem desabilidade intelectual similar, sugerindo que essas
diferencas sdo devidas aos diferentes mecanismos sub-liminares que apdiam a

linguagem.

Rice e col. (2005), ao descrever os padrdoes especificos que caracterizam
varias desordens do desenvolvimento, incluindo a SD, salientaram que esses
individuos apresentam um sistema de linguagem desordenado, com habilidades
lexicais menos comprometidas do que as gramaticais. As criangas com SD
mostraram incongruéncia quando foram comparadas as habilidades cognitivas nao
verbais com o desempenho de linguagem. Essa ndo acompanhou o nivel geral de
desenvolvimento. Entretanto, a discrepancia entre as habilidades linguisticas e néo-
linguisticas diferiu de acordo com os diversos dominios da linguagem. O
desenvolvimento lexical apresentou-se acima dos niveis cognitivos nao verbais,
enquanto que o dominio sintatico localizou-se abaixo dessas habilidades. Assim
sendo, as criangas com SD mostraram uma assincronia entre cogni¢cao nao-verbal e
desenvolvimento gramatical. Ao mesmo tempo, 0s autores observaram nessa

pesquisa, congruéncia entre o vocabulario e as habilidades cognitivas nao-verbais.
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Além do atraso cognitivo e de linguagem, diferentemente de outras sindromes
estudadas, os individuos com SD apresentaram problemas articulatérios

significativos, que contribuiram para que a sua fala seja menos inteligivel.

2.4. Fases do Desenvolvimento da Linguagem nas crian¢gas com SD

2.4.1. Comunicacdao pré-linguistica

A comunicacao pré-lingtistica, de acordo com Ramruttum e Jenkins, (1998), é
aguela que se estabelece entre os lactentes e seus cuidadores, caracterizada por
interacbes face a face, ricas e interpessoais, intencionais, significativas e
essencialmente ndo linguisticas. Portanto, afirmam os pesquisadores acima, que a
mais poderosa forma de aprender a falar é construir no bebé a experiéncia da
comunicacao no seu primeiro ano de vida. A crianca desenvolve esta capacidade de
diversas maneiras:

a) Aprende a controlar o comportamento dos pais sorrindo e chorando.
b) Aprende a conhecer o humor das pessoas pelas pistas fornecidas através do tom
de voz, expressao facial e do seu comportamento.

Este é o primeiro passo no caminho para o seu desenvolvimento social e
emocional. Quando os bebés realizam o necessario contato visual e captam a
atencao do adulto, este tende a falar e a descrever o que esta fazendo ou pensando.
Assim, a habilidade do bebé de estabelecer contato visual pode influenciar a
guantidade de oportunidades que ele ir4 experienciar de aprendizado de linguagem.
Esses pesquisadores realizaram um estudo com dez criangas com SD, dez sem SD
e cinco com dificuldades de aprendizagem. Esses sujeitos foram equiparados
através do Derbyshire Language Scheme, no nivel de uma palavra compreendida.
Os dados foram obtidos completando o “Pragmatics Profile of Early Communication
Skills” e por uma analise de gravacao de dez minutos de video da mée e da crianca
numa situacdo de brinquedo. Os resultados mostraram que ndo houve diferencas
significativas em namero e amplitude no uso de comunicacdo nao verbal, vocal e
nao-vocal entre o0s trés grupos. Todos 0s participantes apresentaram
comportamentos de: apontar, puxar, vocalizar, gritar, chorar, alcancar, levantar os
bracos, olhar, empurrar, dar risadas, sorrir, ir embora, encarar, bater palmas,
mostrar, imitar gestos, mandar beijos, afirmar com a cabeca, dar, balancar a cabeca

e outros movimentos corporais. As criangcas com SD apresentaram atraso



18

significativo na utilizacdo do olhar referencial. Quando foi analisada a variavel
compreensao, 0s autores observaram que as criangas com SD foram capazes de
utilizar, sem diferencas significativas do grupo sem SD, os comportamentos nao-
verbais, vocais e gestuais. Esses pesquisadores destacaram que o estudo mostrou,
claramente, que as criancas com SD apresentam uma boa aptiddo nas primeiras
habilidades pré-linglisticas, que parecem ser o ponto forte para que seja possivel
estabelecer uma ligagcdo entre esse estagio e o posterior desenvolvimento de
linguagem.

O desenvolvimento das preferéncias visuais dos bebés com SD para
reconhecimento de faces é atrasado, como verificou Berger (1980). O contato visual
emerge somente na sexta ou sétima semana apds o0 nascimento, enquanto que nos
bebés sem SD, este comportamento aparece na quarta semana e tem 0 Seu pico
mais tarde, em torno de 4-5 meses. Nessa idade, a duracdo da fixacdo do olhar
atento das criancas com SD é significativamente maior do que as criancas sem SD.
Essa constatacédo levantou a possibilidade de existéncia de atraso na exploragao
visual. As criangas com SD, apresentaram mais dificuldades de estabelecer contato
visual para atrair a atencédo do adulto as suas atividades, diminuindo a comunicacéo
com a mée, que acabava, sem querer, oferecendo menor quantidade de momentos
comunicativos a elas. O autor afirmou que Isto poderia ter um efeito negativo no
desenvolvimento da linguagem destes bebés, como concordaram Field e col. (1980).

Buckley (1995a), observou que, deste modo, a capacidade do bebé em fazer
contato visual pode influenciar na quantidade de oportunidades que tera para
aprender linguagem. Por isso, é importante que as maes dos bebés com SD sejam
estimuladas a favorecer o contato visual com seus filhos, para que, desde as
primeiras semanas, essa troca seja estabelecida, na tentativa de minimizar o atraso
gue podera acontecer nesse tipo de comunicacao.

Buckley (1995a) salientou também que o sorriso é uma expressao positiva das
criancas e tem origem inata. A medida que elas comegam a sorrir os pais iniciam o
estabelecimento de interacdes similares a conversagfes. Sorriem, murmuram, falam
com o bebé e tendem a fazer isso num estilo conversacional, esperando que o bebé
sorria, ou balbucie depois de cada acdo. Essas trocas fortificam as ligacoes
emocionais e sao fontes de prazer para ambas as partes. Se os pais dedicam tempo
para essas conversas, as mesmas serao as primeiras experiéncias prazerosas da

crianca em relagcdo a comunicacdo, pois ela comeca a entender que conversar €
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divertido e vale a pena ter habilidades nessa atividade. Assim, os pais também
aprendem a olhar, ouvir e trocar turnos de didlogo, condi¢cdes essenciais para o
estabelecimento de comunicacdo falada efetiva. Nesse sentido, Berger, (1990)
afirmou que bebés com SD, apesar de apresentarem um pequeno atraso de cinco
semanas para iniciar a sorrir e estabelecer estas conversacdes, sao téo
interessados e dedicam a mesma quantidade de tempo para esta atividade como as
outras criangas sem SD.

Os estudos de Berger e Cunningham (1985) demonstraram que os bebés com
SD nem sempre desenvolvem a habilidade de esperar e dar tempo para o adulto
responder. Eles tendem a ndo deixar as pausas previsiveis no seu balbucio e
vocalizac¢es, dificultando, que a mée possa contribuir na conversacdo. Este também
seria um provavel fator negativo para o desenvolvimento de oportunidades de
aprendizagem da linguagem da criangca com SD. Além disso, as pesquisas de
Berger (1990) constataram que estes bebés permanecem por mais tempo
interessados nas pessoas, enquanto que as outras criangas voltam sua atencgao
para a exploracdo do mundo exterior.

Nesse sentido, Ruskin e col. (1994) observaram que as habilidades cognitivas
dos bebés com SD em combinagcdo com um decréscimo de atencdo e solicitacdo de
objetos, podem estar relacionados a futuros atrasos da linguagem expressiva. O
interesse do bebé aos objetos do ambiente proporciona situacdes para que o adulto
ofereca descri¢cdes das suas funcdes e enriqueca o vocabulario da crianca.

Outro fator que poderia afetar o desenvolvimento da linguagem das criancas
com SD é a natureza do “input” linguistico que elas recebem. A teoria mais aceita
atualmente, citada por Warren e Yoder (1997), afirma que a aquisi¢cao da linguagem
€ 0 resultado de um processo de interacdo social envolvendo atividades
compartilhadas e que a quantidade e qualidade da comunicacdo dos adultos
representam papel fundamental para o desenvolvimento da linguagem da crianca.
As pesquisas de Miller (1988) e Stoel-Gammon (2001) demonstraram que as
interacbes vocais e verbais entre cuidadores e criancas com SD diferem das
interacBes envolvendo criancas comuns em alguns aspectos. A maioria dos achados
mostraram que o “input” dos adultos € menos adequado para as habilidades dos
bebés com SD. Berger e Cunninghan (1983) observaram que essas diferencas
incluem mais contraste vocal, sugerindo que o ritmo de trocas € interrompido nas

conversacoes.
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O estudo de Buckholt, Rutherford e Goldberg (1978) demonstrou que a fala das
maes das criancas com SD tem a tendéncia de ser mais rapida, ter mais
substantivos, menores enunciados e apresentar sentencas gramaticalmente mais
pobres. Além disso, as interacbes méae-bebé tendem a ser mais incompletas, e séo
dirigidas, primariamente, pela mée. De acordo com Cardoso-Martins, Mervis e
Mervis (1985a) essa tendéncia de comportamento poderia ocasionar um efeito
negativo na aprendizagem da linguagem.

Rosemberg (1982), contrariamente, relatou que as mées de bebés com SD
ajustam seu input lingtistico de forma apropriada ao nivel linglistico de seus filhos,
compensando, dessa forma, a dificuldade da crianca, embora esses sejam menos
responsivos do que seus pares com a mesma idade cronoldgica.

Chapman (1997a) confirmou que a maior parte dos sinais comunicativos é
eliciada pela mae e nao pela criangca com SD. Também, as maes das criangcas com
SD inscritas em programas de tratamento precoce sao mais responsivas do que as
dos grupos de controle.

O balbucio, de acordo com Stoel-Gammon (1981), serve de estrutura para
aquisicdo da fala e da linguagem. Bebés que produzem mais balbucios com
variedade de consoantes e vogais constroem maior quantidade de “blocos” que
podem ser selecionados para produzir uma variedade maior de palavras. Dodd
(1972) relatou que o desenvolvimento dos primeiros balbucios nos bebés com SD é
similar ao das criancas que nao tém atraso no seu desenvolvimento, no seu inicio de
estabelecimento, freqiéncia, tamanho e tipo.

Chapman, (1997a) observou que o0s estudos longitudinais sobre o
aparecimento do balbucio em bebés com SD, revelaram pequenos atrasos em
relacdo a outras criangcas sem SD de mesma idade, sendo que o balbucio candnico
despontava com atraso de dois meses, pois nas criancas com SD foram registradas
a vocalizagdo das primeiras silabas candnicas (producédo de silabas bem formadas,
compostas de consoante-vogal) aos nove meses e ndo aos sete meses, idade em
que normalmente aparece esse comportamento nas criangas sem SD.

As pesquisas de Linch e col. (1995) confirmaram que o estabelecimento do
balbucio candnico em criangcas com SD € menos estavel e emerge aos hove meses,
mostrando um atraso de dois meses em relacdo aos demais bebés. A perda

condutiva foi um fator associado ao atraso no balbucio canbnico nessas criancas.
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Mundy e col. (1988) realizaram uma pesquisa com 0 objetivo de examinar a
comunicacao ndo-verbal de criancas com SD, entre dezoito e quarenta e oito meses.
Seus resultados indicaram que essas criangas apresentam pontos fortes e fracos
nas suas habilidades de expresséo néo verbal. Quando comparados a criangas sem
SD, equiparadas por idade mental elas mostraram pontos fortes significativos em
relacdo as habilidades ndo verbais de interacdo social. Entretanto, apresentaram
déficit significativo em solicitacdes de objetos ou pedidos de auxilio se comparados
com o grupo sem SD. Esse padrdo parece ser especifico da SD. Assim, 0s
pesquisadores desse estudo sugeriram que o déficit na linguagem expressiva esta
associado com as primeiras deficiéncias de habilidades n&o verbais apresentadas
pelas criangcas com SD.

Em relacdo as habilidades pré-linguisticas, Kummim (1995) observou que a
capacidade de imitar sons, trocar turnos, visualizar o falante e os objetos, ouvir
musica e sons de fala, apresentam atrasos significativos em relacao as criancas sem
SD. As habilidades motoras orais, como usar a lingua e mover os labios e também
as capacidades cognitivas de entender a permanéncia de objetos e relacdes de
causa e efeito aparecem com atraso em relacdo aos grupos controle sem SD.
Muitas das criangas com SD, em torno dos 10-12 meses de idade podem entender a
relacdo entre algumas palavras e conceitos, mas ainda ndao possuem suficiente
desenvolvimento neuroldgico e motor para conseguirem falar.

Mundy e col. (1995) investigaram a comunicacdo nao-verbal nas primeiras
etapas de aquisicdo de linguagem, em criangcas com e sem SD. Os autores
conduziram um estudo longitudinal com 37 criancas com SD comparadas com 25
criangas sem SD equiparadas pela idade mental. Os resultados desse estudo
revelaram que as criangcas com SD mostraram deficiéncias em solicitacdes nao-
verbais. Além disso, essas diferencas foram associadas com as dificuldades no
desenvolvimento subsequente da linguagem expressiva. Os autores sugeriram que
alguns aspectos desse atraso parecem estar associados com problemas na fase de
comunicacdo nao-verbal, apoiando a hipotese de que essas habilidades
proporcionam importante base para o desenvolvimento futuro da emergéncia da
linguagem expressiva.

Moore e col (2000) examinaram bebés com SD, de seis meses de idade e
compararam o seu desempenho com bebés de quatro meses de idade sem SD. Os

resultados revelaram que as criancas com SD mostraram menores indices no estado



22

de alerta, menor duracdo do olhar, menor laténcia e maior quantidade de olhares
vagos. Entretanto, os dois grupos foram equivalentes em relacdo a orientacéo
espacial.

Kaiser, Hester e McDuffie (2001) salientaram que as criangcas pequenas com
SD sdo mais sociaveis e mostram mais interesse nas pessoas, preferindo interacbes
com adultos. Essa atitude, segundo as autoras, € esperada, pois esses mais
facilmente entendem e facilitam as suas intengbes comunicativas do que outras
criangas de mesma idade que ainda ndo dominam a linguagem.

Moore e col. (2005), estudando os fatores cognitivos e sociais no
desenvolvimento de bebés com e sem SD, afirmaram que o atraso no
desenvolvimento cognitivo dessas criancas € a consequéncia priméria na SD.
Apesar disso, elas podem ser categoricas, afetuosas e capazes de atrair atencéo.
Esses aspectos observados sugerem que existe um dominio especifico,
independente, para alguns aspectos do desenvolvimento cognitivo. Estes autores
propuseram um processo desenvolvimentista o qual mostra que as criangas com SD
desenvolvem diferentes padrbes de relagdes triadicas manifestados nos seus atos
sociais e comunicativos. Esse modelo transacional esta resumido no quadro abaixo
(Figura 1).

Nascimento 6 meses 12 meses 18 meses
Bases Deficiéncias
Biolégicas neurologicas
¢ Impacto no
Déficits de atengdo desenvolvimento da
Cognigao enddgena, processo linguagem receptiva
de informac&o lento e da flexibilidade do
e atraso no pensamento
desenvolvimento
representacional f
¢ Diminuem a atengao
espontanea,
Comportamento Atencao reservada Atencao torna-se tentativas para deter
social em interagdes face a mais focalizada na atencéo e solicitar
face mae objetos
Comportamento Adogao de estilo de Mae assume papel mais
materno interagdo caracterizado diretivo nas interagdes
por “cordialidade triadicas mas menos sensivel
refor¢cada” aos topicos do bebé

FIGURA 1: Modelo transacional do desenvolvimento de bebés com SD, Moore e col. (2005)

Os resultados do estudo acima, como observaram o0s autores, apdiam o

argumento de que o desenvolvimento das criangas com SD vai além de explicacbes
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deterministicas ou ambientais. Mostram, também, que o estilo maternal exagerado
de interacdo, que eles chamam de “forcefull warmth” poderia adicionar atrasos no
desenvolvimento tanto da linguagem como no pensamento simbolico, pois a atencao
da crianca fica na dependéncia da intermediacdo da mae, favorecendo para que

elas se tomem menos responsivas a outras pessoas.

2.4.2. Periodo linguistico

2.4.2.1. As primeiras palavras

O estdgio de aprendizagem das primeiras palavras e construcdo do
vocabulario é denominado de processo de aquisicdo lexical. A aquisicdo do
vocabulario € um componente importante para o processo de desenvolvimento da
linguagem. Antes que a aquisicdo lexical apareca, é necessario que a crianca
adquira um minimo de vocabulario.

As pesquisas de Cardoso-Martins, Mervis e Mervis (1985b), a respeito do
desenvolvimento lexical das criancas com SD, especialmente observando
velocidade, idade e fatores que podem afetar esta aquisicdo tiveram conclusdes
muitas vezes contrarias e divergentes devido a grande variedade de fatores
intrinsecos e extrinsecos envolvidos na aquisicdo da linguagem. Criancas sem
comprometimentos intelectuais consomem muitos meses para produzir enunciados
de uma palavra. As criancas com SD demoraram mais meses nesse pProcesso.
Durante esse periodo, 0 uso de palavras soltas, ndo sintaticamente organizadas,
foram o seu Unico meio de comunicacdo falada. Esse trabalho também teve como
objetivo investigar o inicio do desenvolvimento da compreensdo e producdo de
nomes de objetos pelas criancas com SD. Foi escolhida essa categoria por ser essa,
a classe maior de palavras inicialmente usadas pelas criangas. Houve um interesse
especial na relacdo entre desenvolvimento cognitivo e aquisicdo de vocabulario
compreensivo e produtivo para dois conjuntos selecionados de palavras de objetos.
Para cada conjunto, a compreensdo e a producdo, foram consideradas
separadamente. Os resultados dessa pesquisa indicaram que o0s niveis de
desenvolvimento da linguagem, tanto para vocabulario com para sintaxe,
evidenciados pelos sujeitos com SD foram menores do que se poderia imaginar
tendo em vista os niveis de desenvolvimento cognitivo. Esses achados sugeriram

que pode se esperar que as criancas com SD iniciem a compreender e produzir
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linguagem em niveis mais altos de desenvolvimento cognitivo do que em criancas
sem SD. Além disso, 0 vocabulario receptivo e expressivo, segundo as autoras, foi

menor do que o das criangas com equivalentes niveis de cogni¢cao, sem SD.

Os estudos de Stray-Gunderson (1986) também confirmaram que os individuos
com SD apresentam atraso no aparecimento das primeiras palavras, apesar do
padrdo do balbucio ser proximo ao do normal. Essa pesquisa também observou a
existéncia de grande variedade na idade de aquisicdo do vocabulério, pois as
primeiras palavras nas criangas com SD podem aparecer entre nove meses e sete

anos de idade.

Smith e Von Tetzchner (1986) relataram que a média de idade para o
aparecimento de fala significativa (producao de palavras reconhecidas) para bebés
com SD € de 21 meses, contra 14 meses em criangas sem SD. Em uma pesquisa
longitudinal, onde juizes avaliaram a fala de criancas com e sem SD, os resultados
mostraram que aos 18 meses, 13% das producdes foram julgadas significativas em
bebés sem SD, enquanto que nos bebés com SD, aos 21 meses, somente 2% foram
consideradas significativas e aos 30 meses a proporc¢ao ficou abaixo de 5%.

Os achados de Miller (1988) mostraram que as criangas com SD apresentam
uma velocidade mais lenta de progresso no desenvolvimento do vocabulario
cumulativo inicial em relagédo aos grupos de controle. Miller (1989) indicou que, aos
vinte meses de idade mental, as criancas com SD de sua pesquisa estavam
atrasadas em seis meses no desenvolvimento da linguagem expressiva, mostrando
um déficit progressivo de dez meses, quando alcancaram a idade mental de trinta
meses. A autora afirma que, certamente, a aquisicdo da linguagem em criangas com
SD ndo é apenas uma aprendizagem em “camera lenta”, mas apesar de que as

diferencas possam ser subliminares, ndo devem ser ignoradas.

Relatos de outras pesquisas como as de Berry e col. (1981) e Strominger,
Winkler e Cohen (1997) confirmaram a variabilidade no surgimento das primeiras
palavras em relacdo a idade cronolégica: de 8 a 45 meses para duas palavras , de
10 a 36 meses, para uma palavra, mostrando que 0 aparecimento das primeiras
palavras, em bebés com SD, esta geralmente atrasado. Apesar dessa diferenca,
Gillham (1990) verificou que as primeiras 50 palavras produzidas parecem ser
semelhantes quanto ao contetdo e categorias comparadas aos grupos de controle,

com nomeacao de objetos constituindo mais da metade do inventario das criancas
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com SD. Os resultados desse trabalho indicaram que, ao mesmo tempo, a taxa da
aquisicao de vocabulério produtivo dessas criancas é muito mais lenta do que a das

criancas sem SD.

Miller e col. (1992) estudaram o desenvolvimento das primeiras palavras em
uma grande quantidade de criangas com SD. Compararam as habilidades receptivas
e expressivas com medidas de suas habilidades cognitivas ndo-verbais. Os autores
concluiram que ndo ha evidéncia de atraso produtivo nas crian¢cas com SD até o
estagio no qual as primeiras palavras deveriam ser produzidas. Abaixo dos 18
meses de idade, as habilidades de compreensdo e producdo de linguagem sao
iguais as habilidades cognitivas ndo-verbais para todas as criangas. Dos 18 meses
em diante, uma crescente propor¢ao de criancas mostra atraso de expressao da
linguagem em relagdo a compreensao, aumentando com a idade. Aos 3-4 anos, pelo
menos metade, apresenta atraso de producdo e aos 5-6 anos quase todas as
criancas com SD tém um intervalo significativo entre o que podem entender e 0 que
podem falar.

Outro estudo longitudinal, conduzido por Oliver e Buckley (1994), com 17
criancas com SD, com idades de um a quatro anos, investigando desde o
aparecimento das primeiras palavras até a consolidacdo de sentencas com duas
palavras, apontou como idade média de aquisicdo das 10 primeiras palavras, 27,3
meses, sugerindo um atraso em torno de 12 meses em comparagcao com O grupo
controle sem SD. Esses autores afirmaram que, depois de alcancar o estagio de 10
palavras, as criancas com SD continuam a progredir, mais lentamente, para a
préoxima etapa de duas palavras combinadas.

Chapman (1995) relatou que as criangas com SD quando aprendem nomes de
objetos em contextos simples tém o mesmo desempenho do que as sem SD,
equiparadas pela idade mental. Porém, quando as palavras novas estdo dentro de
uma situacdo mais complexa, como em uma estéria, seu desempenho é pior se for
comparado aos seus pares de mesma idade mental. A autora revela que uma das
razdes dessa ocorréncia poderia estar no tamanho da extensdo de memoria
auditiva. Outra causa dessa deficiéncia apontada pela autora seria o déficit de
compreensdo, que comeca a operar quando temos que manter o ritmo para
entender o enredo da estéria, enquanto que em uma tarefa simples, essa demanda

NAao seria necessaria.
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O crescimento do vocabulario em SD é muito lento, relatou Buckley (1995a),
depois do aparecimento das primeiras palavras. Aos 24 meses as criancas sem SD
apresentam um vocabulario de 250 palavras e, aos 6 anos, jA armazenaram
milhares de palavras. As criangas com SD, aos 24 meses de idade, produzem, em
média, mesmo considerando a enorme variabilidade, em torno de 24 palavras; aos
36 meses, 116 palavras; aos 4 anos, 248 palavras; aos 5 anos, 272 palavras; aos 6
anos, 330 palavras.

Nos estudos desenvolvidos por Miller e col. (1992), os pesquisadores
identificaram trés grupos de criancas, que classificaram como: lentos, médios e
rapidos, de acordo com a producéo de novas palavras. No grupo denominado lento,
foram classificadas 11 criangas com SD e 4 sem SD; no grupo de desenvolvimento
médio, estavam 9 criancas com SD e 11 sem SD; no grupo de aprendizagem rapida,
somente foram classificadas 8 criancas sem SD. Em média, o grupo rapido,
aprendeu 38 palavras, o0 médio 23 e o lento 5 a 6 palavras por més de ganho de
idade mental. Esses resultados enfatizaram a presenca de grande variacdo de
desenvolvimento de linguagem que existe entre todas as criancas.

De acordo com Kummin (1995), as criancas com SD comecam a produzir
palavras isoladas entre as idades de dois a trés anos, mas essa idade pode variar.
Também a primeira palavra que a criancga fala pode ndo ser a sua primeira palavra
que foi aprendida e armazenada, pelas dificuldades de articular os sons que essas
criangas apresentam.

Mervis e Robinson (2000) relataram que, em relagdo ao tamanho do
vocabulario das criangcas com SD, as criangas de seu estudo, com idades entre 24 e
36 meses, produziram, em média, 66.35 palavras, sendo que dentro do grupo de
criancas com idades entre 24 e 27 meses, a média de palavras expressadas foi de
19.67. As autoras também verificaram que as criancas com SD evidenciam pontos
relativamente fortes na @&rea viso-espacial, memoria visual e linguagem
compreensiva e pontos claramente fracos na memoria de curto prazo e de
linguagem expressiva.

O estudo de Caselli e col. (1998) investigou o desenvolvimento da linguagem e
comunicacdo em criangas com SD italianas. Mais especificamente, o0 propadsito
dessa pesquisa foi 0 de examinar as relacdes entre compreenséo, producao verbal e
gesticulacédo, nos primeiros estagios de desenvolvimento. Os autores utilizaram o

MacArthur Communicative Development Inventory, versdo italiana, como



27

instrumento de avaliacdo. Os resultados desse trabalho demonstraram que as
criancas com SD estavam severamente atrasadas em relacdo ao grupo de controle.
Nessas criancas, foi constatada uma dissociagéo entre a compreensao e a produgao
verbal, a favor da compreensédo. Foi observada uma sincronia entre compreenséo
lexical e producdo gestual. As diferencas individuais se mostraram também
evidentes em todos os dominios examinados. Nao foram constatadas diferencas
significativas entre as criancas com SD e o0s grupos de controle examinado
compreensao lexical e producdo verbal. Entretanto, os dois grupos diferiram
significativamente no desenvolvimento gestual, com vantagem para as crian¢cas com
SD. Os autores sugeriram que essa vantagem esta associada a diferenca nao so
entre as idades cronolégicas mas também em alguns estagios de desenvolvimento
alcancados pelas criancas com SD, que, devido a idade maior, apresentavam
experiéncia social mais longa.

Vicari e col. (2000) realizaram uma pesquisa para investigar a possivel
dissociacdo entre idade mental e aspectos especificos de linguagem: compreensao
lexical e morfossintatica e producdo, em diferentes situacdes e com diferentes
medidas, em criancas com SD. Examinaram quinze sujeitos com idades entre quatro
e sete anos, equiparados a quinze criancas sem SD de mesma idade mental. Os
instrumentos de avaliagdo utilizados foram: a) versédo italiana do MacArthur
Communicative Development Inventory b) teste de compreensédo verbal adaptado,
que inclui solicitacdes de acbes rotineiras e apontar para partes do corpo; teste de
repeticdo de frases simples e complexas e medida média de enunciado (MLU),
retirada de uma gravacdo em video da fala espontanea da criangca. Os resultados
indicaram que as criancas com SD apresentaram um desempenho linglistico geral
mais pobre do que o grupo controle. Foi observada, também uma assincronia entre
as habilidades cognitivas e linguisticas, em detrimento das ultimas. Entretanto, as
diferencas entre os grupos foram significativas somente na &rea gramatical. No
primeiro estagio de aquisi¢cdo da linguagem, os dois grupos, equiparados por idade
mental, produziram um nuamero semelhante de palavras. Desse modo, 0s autores
observaram que ndo houve dissociacdo entre o nivel cognitivo e o desenvolvimento
lexical, na fase de aquisi¢cdo de vocabulario. Entretanto, foi verificada a emergéncia
de dificuldades morfossintaticas tanto na compreensdao como na producdo de

enunciados.
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Newnan e German (2002) investigaram a influéncia dos fatores lexicais que
representam impacto na funcdo de recuperacdo de palavras. Essa pesquisa
demonstrou que as palavras mais facilmente relembradas pelas criangas com
dificuldades no seu acesso, foram influenciadas pela freqiéncia, idade de aquisicéo,
densidade, vizinhanca e padrdo de destaque. Ainda indicou que os efeitos da idade
de aquisicdo decrescem com a maturacdo para as criangcas com desenvolvimento
normal enquanto que para as que apresentam dificuldades, esses efeitos continuam
a atuar no acesso lexical, sugerindo que existem impedimentos intrinsecos para que
se desenvolvam fortes caminhos cerebrais de acesso as palavras.

Grela (2002) comparou as transcricbes de interacdes com suas maes entre
sete criangas com SD e sete sem SD, equiparadas por (MLU), para verificar a
diversidade lexical de verbos desses dois grupos. Os resultados do autor indicaram
que as criancas com SD produziram verbos lexicais com a mesma frequéncia dos
seus pares sem SD. Entretanto, quando as areas de desenvolvimento sintatico e
lexical foram comparadas, 0s sujeitos com SD mostraram que a aquisi¢ao lexical
constitui um ponto mais forte do seu vocabulério expressivo. Os resultados desse
estudo apoiaram a existéncia de uma assincronia entre desenvolvimento lexical e
sintatico. Essa diferenca ndo estaria somente na producédo de vocabulario em geral,
mas também se manifesta na producéo de verbos. A medida que as criangas com

SD crescem em idade cronoldgica, esse intervalo de atraso tende a se acentuar.

O estudo de Iverson, Longobardi e Caselli (2003) salientou a importancia do
uso de gestos no inicio do desenvolvimento linglistico. Esse estudo enfatizou que
0S gestos sdo usados frequentemente durante os primeiros dois anos de vida e
podem desempenhar uma funcdo de transicdo no processo de aquisicdo da
linguagem. Foi realizado um estudo comparativo entre criangas com e sem SD, com
0 objetivo de investigar as diferencas potenciais na relacdo entre comunicacao
gestual e verbal. Nesse estudo, cada criangca com SD foi equiparada com outra
crianca sem SD com base no género, idade linglistica e tamanho de vocabulario
expressivo. Os dados foram documentados atraves de videotapes de 30 minutos de
interacdo espontdnea com as maes. Todos os gestos e palavras produzidos foram
transcritos da filmagem. Os resultados deste trabalho demonstraram que, apesar
das criancas com SD apresentarem um repertorio gestual menor do que as outras

criancas, ndo houve diferencas entre os dois grupos na utilizacdo de gestos.
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Entretanto, quando foi analisado o uso de duas palavras juntas, nenhuma crianca do
grupo com SD apresentou essa combinacao. Esses achados sugerem que essas
criangas, além do atraso global amplamente documentado do inicio do
desenvolvimento da comunicacdo, ainda apresentam setores de atraso,
especificamente, ao fazerem a transicdo do estagio de uma para duas palavras

combinadas.
2.4.2.2. Exploséo do vocabulario

As criangas sem SD, ao completarem, aproximadamente, 18 meses, modificam
o padréo de linguagem. Estas experimentam um periodo de rapido desenvolvimento
linglistico, chamado de explosdo do vocabulario. Ainda ndo ficou devidamente
esclarecido, pelas pequenas amostras estudadas, se as criangas com SD
atravessam esta etapa.

Miller (1988) verificou que algumas criancas mostraram evidéncias de um
periodo de rapida aquisi¢do da linguagem, em torno de 30 meses de idade mental,
com um vocabulario em torno de 45 palavras, enquanto que as criangas sem SD
iniciaram essa etapa com idade mental de 17 meses, quando adquiriram em torno

de 20 palavras no seu vocabulario.

Oliver e Buckey (1994), em seu estudo, observaram exploséo de linguagem em
metade das criangas com SD de seu estudo. Em um grupo de 10 criangas, 5
apresentaram essa ocorréncia, com média de idade de 30 meses, (variando de 28 a
32 meses), no periodo meédio de 24,4 palavras (variando de 16 a 36 palavras). Uma
das criancas destacou-se nesse grupo, demonstrando desenvolvimento linguistico
atipico, com fase de explosédo de vocabulario bastante diversa. Esta ndo produziu
nenhuma palavra até a idade de 24 meses. A partir dai, alcangcou o estagio de 10
palavras e, rapidamente, adquiriu mais 10 palavras. Nos proximos 3 meses nao
aprendeu nenhuma palavra, mas nos meses seguintes, seu vocabulario ascendeu
de forma muito acentuada. Adquiriu 14 novas palavras aos 28 meses e mais de 20
por més, aos 29 e 30 meses. No més final da pesquisa, adquiriu 30 p*alavras novas
acrescidas de 6 frases de duas palavras combinadas, alcancando um repertorio de
109 palavras, quando atingiu o estagio de duas palavras combinadas. Isso
demonstrou a enorme variedade de diferencas individuais e variabilidade na
velocidade e idade de ocorréncia do estagio de 10 palavras e o de combinacéo de

duas palavras com sentencas. Os autores também concluiram que, sem contar as
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diferencas individuais, as criangcas com SD apresentam, em média, um numero
similar de palavras em seu vocabulario, quando atingem o estagio de duas palavras
combinadas (54.4 palavras, variando de 21 a 109 palavras), nas idades entre 25 a
52 meses. Quando a idade mental foi considerada, elas variaram de 13 a 40 meses,
mostrando larga faixa de diferencas individuais em criancas com SD. Nos resultados
desse trabalho, de acordo com Branddo (2004), ndo foram consideradas
informagbes, que talvez pudessem explicar as diferengcas individuais, como

verificacédo da audicao, oportunidades de aprendizagem e estilos de intervencgao.

Messer e Hasan (2003) ndo encontraram evidéncias de explosdo de
vocabulario na maioria criancas estudadas, com SD, apesar de alguns sujeitos do

seu estudo terem alcancado esse estagio.

2.4.2.3. Estagio de duas palavras - primeiras sentencas

Segundo Miller (1988), quando as criangcas comecam a utilizar duas palavras
juntas, elas estendem a amplitude de informacdo, que podem comunicar. Ao
atingirem um vocabulario de 50-60 palavras, alcancam o estagio de formar uma
sentenca com duas palavras. Porém, as criancas com SD necessitam ter no seu
vocabulario, em torno de cem palavras para iniciar essa nova etapa. Verificou-se
que essa fase ocorre mais lentamente na SD. Miller (1988), afirmou que essas
criangas necessitam adquirir um vocabulario maior, em relagdo as criangas sem SD,
para apresentarem um comprimento maior nos seus enunciados (MLU), mas ainda
mostram grande dificuldade no uso de marcadores gramaticais e regras sintaticas.

Buckley (1993) afirmou que a maior parte das criangas com SD parece
apresentar mais dificuldade na aprendizagem da gramatica e da sintaxe do que na
aquisicao de itens lexicais. A autora também salientou que a maioria das crian¢as
com SD mostra atrasos especificos, primeiro em expresséo de palavras isoladas e,
depois, na producédo de sequéncias de palavras. Apesar disso, a compreensao de
vocabulario, gramatica e sintaxe € maior do que as suas habilidades de expresséo
de linguagem.

Oliver e Buckley (1994), em pesquisa utilizando relatérios diarios de pais de 10
criancas com SD, revelaram que a média de vocabulario para alcancar o estagio de

duas palavras combinadas, foi de 54.4 palavras. Entretanto, houve uma larga faixa
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de diferencas individuais que variou entre os extremos de 21 e 109 palavras. Esse
trabalho mostrou, também, que a idade para consolidacdo do estagio de duas
palavras nas criangas com SD foi de 36,9 meses, sugerindo um atraso de 18 meses
em relacdo ao grupo sem SD.

Baseada somente no vocabulario falado das criancas com SD, Buckley (1995b)
encontrou resultados semelhantes aos relatados acima. A média de idade
cronolégica em que elas atingiram o estagio de duas palavras foi de 36.9 meses
para 14 criancas. Os meninos apresentaram uma média mais alta de 42.5 meses e
as meninas, 34.6 meses. A autora salienta que esta variavel deve ser interpretada
com cautela, uma vez que o grupo era formado de 14 criancas e apenas 4 eram do
sexo masculino. A idade para o aparecimento deste estagio variou entre 25-52
meses. As primeiras sentencas que apareceram sao simples solicitagbes ou
indicacBes: mais suco (“more juice”); leite ndo (“no milk”); sapato papai (“daddy
shoe”). Outras descrevem acGes como “daddy go” e possessdo como “mammy’s
coat”. A autora observa que apesar da grande variabilidade de diferengas
individuais, & medida que o vocabulario dessas criangas aumenta, elas progridem na
proxima etapa de organizacdo das primeiras sentencas.

Kumin (1995), trabalhando com esse tema, afirmou através de sua experiéncia
como terapeuta, que as criangas com SD atingem a fase de juntar duas palavras
para formar uma sentenca simples em torno dos quatro anos de idade cronoldgica.

A relacdo entre habilidades cognitivas e desenvolvimento da linguagem em
criancas com SD foi focalizada no estudo de Messer e Hassan (2003). O objetivo
desse trabalho foi entender como se processam 0s primeiros estagios de aquisicao
da linguagem nessa populacdo. Supostamente, antes de completar 18 meses de
idade mental, as criancas atravessam mudancas na representacdo simbdlica que
propiciam processar mais de um item de informacdo. Como resultado, passam a
usar duas palavras por enunciado e mostrar ganhos em tarefas de memoria. Estes
pesquisadores ndo encontraram relagdes conclusivas entre a ocorréncia do uso de
duas palavras combinadas e a ocorréncia de mudancas cognitivas, como jogo
simbdlico e habilidade de processar dois itens de informacdo. Esses achados
levaram a conclusao de que a ligacdo entre avangos cognitivos e desenvolvimento
da linguagem nem sempre ocorrem, nas criangas com SD. Os pesquisadores

também sugeriram que, nessas criangas, existe um mecanismo mais periférico
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responsavel pela auséncia dos enunciados de duas palavras juntamente com o

desenvolvimento de habilidades cognitivas.

2.4.2.4. Estagio de trés palavras combinadas

O préximo estagio de aquisicdo da linguagem € o de compor trés palavras
juntas, de acordo com Buckley (1993). E nessa fase que as preposicdes sio
aprendidas (dentro, em cima, embaixo, etc.) e as criangas comecam a utilizar as
mudancas nos morfemas gramaticais. Isso da condi¢cdes de enriquecimento da
expressao falada, pois propicia a comunicacdo de significados mais sutis e as
frases, que a crianga passa a utilizar, ficam mais completas.

Jenkins (1993) verificou que um dos principais problemas das criangas com
SD, é a compreensao do sistema de regras que permite juntar palavras e formar
sentencas. A falta de habilidades nessa area leva a dificuldade de comunicar o
significado preciso ao ouvinte, causando, por consequéncia, desentendimentos e
frustracdes.

Rutter e Buckley (1994) realizaram um estudo longitudinal com o objetivo de
observar as primeiras formas de aquisicdo das mudancas de morfemas em criancas
com SD, (uso de afixos, preposi¢oes, plural, passado verbal, pronomes possessivos
e outras particularidades da lingua inglesa). As autoras verificaram que, da mesma
forma que variam as idades de aquisicdo dessa etapa para as criancas sem SD, as
criancas com SD apresentam, também, diferencas entre si nesse estagio. Algumas
alcancaram esta fase como as demais com desenvolvimento tipico e outras
demonstraram atraso muito acentuado.

Chapman (1996) observou que existe grande variedade entre as criancas com
SD a respeito da idade em gue elas atingem o estagio de compreensao da estrutura
da lingua. A maioria destas progride vagarosamente, mas, constantemente, para a
estrutura de sentencas. O déficit da memdéria de curto prazo, segundo a autora,
poderia ser responsavel por esse atraso. Chapman (1997a) confirmou que, apesar
desses fatores, estas criancas, adquirem, lentamente, a etapa de dominio gramatical
e estrutura da sentenca. Os resultados de Buckley (1995b) concordaram com
Chapman (1997a), que afirmou, também, que as dificuldades na memdria auditiva

de curto prazo tornam mais lenta a aprendizagem de estrutura das sentencas.



33

2.5. Métodos de avaliagao para equiparacao entre criangas com SD e crian¢as
sem SD.

Testes de inteligéncia tém sido utilizados durante muitos anos para medir
diferentes aspectos cognitivos, como memoria e habilidades de raciocinio das
criancas com SD. Atualmente, os resultados destes testes tém sido questionados
por apresentarem valores limitados para aplicacdo as necessidades educacionais.
Apesar disso, continuam a ser usados para fins de pesquisa. As discrepancias de
resultados, provavelmente, resultaram de diferencas nos meios para medir 0s
estagios cognitivos das criancas com SD (The Down Syndrome Educational Trust,
1996). A comparacao dos grupos pesquisados utilizando a idade mental ndo-verbal
ao invés da idade cronolégica (Cardoso-Martins, Mervis e Mervis,1985a), incorporou
também a suposicdo de que a idade mental € um preditor do desenvolvimento da
linguagem para populagdes com retardo mental. Por outro lado, hd uma crescente
preocupacdo de que essa pratica super-simplifigue o relacionamento linguagem-
cognicéo e, possa ser usada, inadequadamente para tomar decisdes a respeito do
status de desenvolvimento da crianca. Além disso, os testes de inteligéncia néo-
verbal disponiveis sdo muito variados e podem apresentar diferencas nos
resultados. No entanto, mesmo que os testes para idade mental sejam falhos, ainda
esse parametro de comparacdo parece ser um dos melhores preditores de
desempenho de linguagem em criancas com retardo mental, de acordo com
Chapman (1996). A pesquisadora afirmou que a literatura internacional sobre o
desenvolvimento da linguagem em criancas com SD apresenta resultados e
metodologia variados. Existem poucos trabalhos especificos sobre este tema. Em
quase todos os niveis pode-se levantar duvidas, mais frequentemente relativas a
métodos de testagem de inteligéncia usados para definir idade mental. Porém, a
equiparacao das criancas de acordo com essa variavel seria necessaria para que a
definicdo dos resultados correspondesse, o mais proximo possivel a realidade. Esta
autora também afirmou que o ideal seria medir diretamente as habilidades cognitivas

nao verbais, mas ainda nao existem testes especificos para esse fim.

Tristdo e Feitosa (1998) observaram que, no Brasil, uma das limitacbes dos
estudos sobre SD, é a cobertura incompleta dos niveis de desenvolvimento das
avaliac@es, deixando lacunas em determinadas areas de desenvolvimento e faixas

etarias. As autoras citaram, também, que a maioria dos trabalhos pesquisados,
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desde a década de 1950, adota um enfoque comparativo entre populacbes de
individuos com e sem SD, afirmando que somente esse enfoque limita a andlise das
competéncias dessas pessoas quando comparadas entre si, ndo permitindo
compreensao de suas habilidades potenciais.

25.1. PEP-R

De acordo com Leon (2002), o Perfil Psicoeducacional (PEP) foi desenvolvido
como fruto de um modelo experimental, entre 1971 e 1976 no departamento de
Pesquisa em Psiquiatria Infantil na Universidade da Carolina do Norte, USA. Os
itens da escala de Desenvolvimento foram selecionados a partir de atividades
empiricamente estabelecidas. Em 1988, houve uma revisdo do instrumento PEP-R,
pelos mesmos autores da primeira versao Schopler e col. (1988). Leon (2002)
investigou as propriedades psicométricas, verificando a fidedignidade e validade do
instrumento. Também foram feitas algumas adaptacdes no Livro de Imagens, com
adicao de cor e troca de alguns elementos. A autora ainda investigou a adequacao
da versao em portugués, avaliando criancas com autismo, com sindrome de Down
e, com desenvolvimento tipico, em idade pré-escolar. Os resultados das avaliagbes
do grupo com SD ainda nao foram publicados.

O PEP-R é um instrumento de medida de idade de desenvolvimento de
criangcas com autismo ou com transtornos de comunicacdo. Ele tem o objetivo de
identificar padrdes irregulares de aprendizagem para que seja possivel elaborar um
planejamento de atividades psico-educacionais dentro das possibilidades da crianca.
O PEP-R identifica padrbes de aprendizagem atipicos e idiossincréticos, destinando-
se a criancas cuja faixa etéria varia entre um e doze anos. Para cada dimenséao, foi
desenvolvida uma escala com tarefas a serem realizadas ou comportamentos a
serem observados (Schopler e col. 1990).

O PEP-R oferece uma abordagem desenvolvimentista, de acordo com Leon
(2002), pois considera que, criangas com desenvolvimento tipico ou ndo, crescem e
mudam suas habilidades de acordo com sua idade e suas experiéncias. Ele
identifica os parametros a partir de observacées comportamentais considerando a
maturacdo da crianca. Os individuos com distlrbios do desenvolvimento podem
apresentar resultados com niveis variados em diferentes areas funcionais (Schopler

e col. 1990). O desempenho da crianca em cada area funcional pode ser comparado
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a todas as outras areas e o nivel geral do desempenho pode ser medido pelo
resultado de desenvolvimento total e pelo quociente de desenvolvimento. O perfil de
habilidades emergentes oferece aos profissionais, que realizam terapia com a
crianca, uma maneira funcional de estruturar o programa de tratamento. O ANEXO
M mostra as Areas de Desenvolvimento e suas tarefas correspondentes de
Avaliacao.

Leon (2002) destaca, ainda, que o PEP-R usa uma metodologia descritiva, na
qual os parametros de avaliacdo sdo identificados através de observacao
comportamental. A area de desempenho cognitivo € baseada nas tarefas de
compreensao de linguagem. Como essas areas sao interdependentes, os itens se
sobrepbem consideravelmente. As tarefas cognitivas requerem compreensao para
que sejam bem sucedidas. Assim, os itens dessa area sdo pontuados, para
cognicdo e recepcao de linguagem. Essas tarefas, entretanto, ndo necessitam do
desempenho verbal, estando a area de expressao de linguagem independente da
cognitiva, no PEP-R.

No presente estudo, a area de desenvolvimento Cognitivo e Compreensao
Verbal, para fins didaticos, com autorizacdo de Leon (2002), autora do trabalho de
padronizacdo do PEP-R, para criancas brasileiras, sera referida somente como Area
de Compreensdo de Linguagem, enquanto que a Area Cognitiva Verbal sera
chamada de Area de Expresséo de Linguagem.

A seguir serdo abordados aspectos que fazem parte do instrumento de

avaliacdo PEP-R e sua importancia no desenvolvimento da crianca com SD.

2.5.1.1. Area de Imitac&o

Schopler e col. (1990) afirmam que a area da imitacdo tem relacdo fundamental
com a linguagem. Para poder aprender palavras a crianca deve ter a disposicao e a
habilidade de imitar. Além disso, os autores informam que a imitagdo motora tem
que ser ensinada antes que seja considerada a estimulacdo da linguagem. A
imitacdo também tem papel importante na socializacdo, pois através dela, a crianca
aprende a se comportar, colaborar e responder. Guerrero Lopez (1997) relata que a
capacidade de imitacdo das criancas com SD é significativamente inferior a das
tipicas. So e Dodd (1994) também observam que as criangas com SD sao melhores
em imitar do que em produzir fala espontanea. Entretanto, suas imitacdes sao

menos ricas e mais restritas se forem comparadas as criancas sem SD.
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Smith (1987) verifica a tendéncia das criancas com SD de favorecer a
comunicacao gestual e usar solicitacdes ndo imitativas em detrimento da expressao
oral, também evitando a combina¢éo das vocaliza¢cdes com os esquemas gestuais.

Tristdo e Feitosa (1998) relatam que a imitacdo pode contribuir efetivamente
para o desenvolvimento do comportamento verbal das criancas com disturbio do
desenvolvimento. Desse modo, o ato de imitar pode desempenhar, também, um
importante papel em periodos precoces da aquisicdo de linguagem devido a sua
prevaléncia sobre os outros comportamentos nessa fase. As autoras salientam que
€ importante investigar esse tema nas criancas com SD.

Hwang e Windsor (1999) referem que, para as criancas tipicas, a imitacao
facilita o desenvolvimento lexical, gramatical e a interacdo na conversacao. Essas
pesquisadoras realizaram um estudo examinando o papel da imitagdo imediata na
linguagem de oito criancas com SD, equiparadas com o grupo controle pelo MLU.
Os resultados do seu trabalho mostraram que o grupo de criancas sem SD usou,
significativamente, mais imitacdes do que o grupo com SD. Além disso, as criangas
do grupo controle também demonstraram habilidades de modificar e expandir as
imitacdes, enquanto que o grupo SD apresentou 0 uso de imitacdes reduzidas e
exatas em maior proporcdo. Desse modo, afirmam as autoras, que a imitacao
parece desempenhar diferentes papéis para cada grupo, sendo que no grupo clinico
com SD, essa area atua no desenvolvimento lexical e, no grupo controle, o tipo de
imitacdo espontanea revelou correlacbes com a area da sintaxe. Apesar dessas
diferencas, as imitagcdes das criancas nos dois grupos parecem desempenhar o
mesmo papel na area pragméatica e nos comportamentos interativos, sendo que as
autoras destacam esse fato como sendo o mais importante achado em sua
pesquisa.

Os itens dessa area, no PEP-R, incluem a imitacdo dos movimentos do corpo,
do uso de certos materiais e de sons e palavras, todos demonstrados pelo avaliador,

que sdo uteis para a avaliacdo de linguagem da crianca.
2.5.1.2. Area da Percepcéo
Schopler e col. (1990) afirmaram que as duas habilidades sensoriais, auditiva e

visual, servem de base para que o individuo possa selecionar e organizar o0s

estimulos recebidos.
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Em relacdo as discriminacdes sensoriais, Lambert e Rondal (1982) afirmaram
que os individuos com SD apresentam déficits de rapidez perceptiva, pois
necessitam de mais tempo para reagir aos estimulos. Além disso, sua capacidade
de resposta tem menor qualidade e maior frequéncia de erro. As mensagens
sensoriais, pela descontinuidade sinaptica das suas conexdes neuronais, favorecem
a perda de informacdes que chegam ao centro de processamento cognitivo.

Cuilleret (1985, apud Guerrero Lépez, 1997) relatou que a criangca com SD
possui um excessivo talento analitico que desfavorece sua capacidade de sintese,
Sua discriminacéo visual tende a fixar-se nos detalhes, dificultando a pe rcepcéo do
todo.

Guerrero Lopez (1997) citou que a capacidade de discriminacdo perceptiva nas
criancas com SD €, em geral, inferior ao das criancas sem SD, apontando que “0s
trissdbmicos sdo especialmente lentos na discriminacdo visual e auditiva”. E
importante, que as criancas com distarbios de comunicacdo sejam avaliadas para a
verificagcdo das suas limitagdes e pontos fortes nessa area.

As habilidades de percepcédo sdo avaliadas no PEP-R por treze itens que
testam o funcionamento das modalidades sensorial, visual e auditiva. As tarefas da
area de percepcao incluem atividades como acompanhar visualmente bolinhas de
sabao, olhar figuras e se orientar-se de acordo com diversos sons. As atividades

mais complexas se referem a discriminacé@o de formas, tamanhos e cores.

2.5.1.3. Areas Motora Fina e Ampla, Integrag&o Viso-Motora

De acordo com Schwartzman e col. (1999), a interacdo do individuo com o
meio é feita através do movimento, que € essencial para o desenvolvimento das
habilidades cognitivas e de linguagem. A crianca com SD, por apresentar
caracteristicas de hipotonia, apresenta uma frouxiddo ligamentar, que ocasiona
atraso na evolugédo do controle dos movimentos e das aquisigbes motoras. A forga
de preensdo nas maos dessas criancas pode também estar diminuida, prejudicando
o controle para pegar objetos pequenos, portanto, a area Motora Fina (MF) também
apresenta-se prejudicada. As alteracbes do cerebelo presentes na SD intervém na
regulacao da atividade motora. As criangas com SD, ainda, apresentam dificuldades

na integracdo das informacbes do sistema visual com o proprioceptivo.
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Consequientemente, a area de integracdo Viso-Motora (VM) podera mostrar déficits
importantes.

De acordo com Schopler e col. (1990), a area MF tem dezesseis itens e a
Motora Ampla (MA), dezoito. Essas tarefas testam as habilidades que sdo pré-
requisitos para a auto-suficiéncia nos quatro primeiros anos de vida. As atividades
da area MF incluem desatarraxar, recortar, enfiar contas em um corddo, entre
outras. As tarefas da area MA envolvem acbes de andar, subir escadas, pular,
aparar e chutar bola, entre outras.

A area VM apresenta quinze itens que envolvem coordena¢do olho-méo e
habilidades motoras finas. A competéncia nessa area € fundamental para a
aprendizagem da leitura e da escrita. As tarefas de integracdo Viso-Motora incluem
escrever, colorir, desenhar, copiar figuras e empilhar blocos.

2.5.1.4. Areas da Linguagem Compreensiva e Expressiva

Moore e col. (2000) observam que quando a crianca passa da idade lactente, é
possivel olhar o desenvolvimento das capacidades cognitivas através da linguagem,
pois elas sdo interdependentes.

Miranda (2003) relata que a cognicdo é O processo superior que rege O
funcionamento da percepcao, do armazenamento, da recuperacado, da utilizacéo e
do tratamento da informag&o. As experiéncias sensoriais sao transformadas em
modelos mentais: os signos, que séo transmitidos através de cédigos da linguagem.
Por esse motivo, a atividade cognitiva aponta para a estreita relacdo entre
linguagem e as atividades cerebrais.

Além disso, os melhores indices para medir o nivel cognitivo na infancia estédo
relacionados com as tarefas de linguagem receptiva, expressiva e habilidades de
brincar, de acordo com Kinsbourne e Graf (2001).

A Area de Compreenséo de Linguagem (C Lgg) apresenta vinte e seis itens
qgue incluem apontar para as partes do proprio corpo, reconhecer cores, formas e
tamanhos, encontrar objetos escondidos, entre outras atividades. Dessa area, fazem
parte as tarefas de reconhecimento de figuras do Livro de Imagens.

A Area de Expressédo de Linguagem (E Lgg) é composta de vinte e sete itens
gue avaliam as habilidades de imitar sons, palavras, frases, enumerar, contar

objetos, nomear letras e nUmeros e, em um nivel mais avancado, ler e interpretar
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frases e textos em voz alta. O Livro de Imagens também ¢é utilizado para avaliacédo

de producéo de linguagem, em tarefas que a crianca deve nomear objetos e agdes.

2.5.1.5. Area de Comportamento

Para Vigotsky (1993), linguagem e pensamento sdo duas entidades que nao
podem existir uma sem a outra. O pensamento surge e se desenvolve na construcao
social que o individuo realiza que, por sua vez, faz com que se produza a
compreensao linglistica. A funcdo organizadora da linguagem emerge, segundo
esse autor, na relacdo entre a fala e a acdo. Uma vez que a crianca aprende a usar
essa funcdo, o seu campo psicolégico muda radicalmente. Afirma o autor que nao
h& possibilidades integrais de conteddos e dominios de pensamento fora da
linguagem nem possibilidades integrais de linguagem fora dos processos interativos
humanos.

Nesse sentido, 0 PEP-R apresenta os itens da escala de comportamento nao
s6 fornecem informacgbes do grau de comportamento desorganizado que a criangca
exibe, mas também aponta as areas especificas nas quais esses comportamentos
sdao manifestados. O avaliador, através dessas tarefas, busca identificar aspectos
qualitativos como manutencdo do contato visual, a exploracdo inadequada dos
materiais, 0 uso inadequado das palavras, a organizacdo de sentencas, a presenca
de disfluéncias, ecolalias, uso de jargdes, uso de pronomes, habilidade sintatica,
comunicacao espontanea e outras observacdes da area da afetividade e sensorial.
Um tempo de brincar ndo estruturado permite ao examinador fazer observacfes da
crianga para pontuacdo dessa area, que sdo analisadas depois que a crianga deixa
0 ambiente da avaliacdo. Os itens da Escala de Comportamento estdo incluidos no
ANEXO O.
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3. METODOLOGIA

O presente estudo utilizou um delineamento metodologico novo e diferente dos
usualmente adotados. Foram realizados estudos comparativos, incluindo dois
estudos de grupos e um estudo de casos. A medida de equiparacdo dos grupos de
estudo e controle foi a Idade de Desenvolvimento, obtida através do instrumento de
avaliacdo PEP-R.

3.1. Participantes

Participaram deste estudo trinta criancas, de ambos os sexos, com idades entre
dois e oito anos incompletos, residentes na cidade de Santa Maria, distribuidas em
dois grupos. O grupo com sindrome de Down (SD), grupo de estudo (GE), foi
composto por 10 criancas atendidas no Servico de Atendimento Fonoaudiolégico
(SAF) da Universidade Federal de Santa Maria (UFSM) e da Associacdo “Bem
Viver”, de pais e amigos das criancas com SD, com sede nessa mesma cidade.
Todas as criangas desse grupo apresentavam cariotipo de trissomia livre do
cromossomo 21. O grupo com desenvolvimento tipico, grupo controle (GC),
constituiu-se de vinte participantes, equiparados com base na idade de
desenvolvimento das criancas com SD. A opcdo pelo dobro de sujeitos na
composicdo do GC, recaiu sobre os critérios sugeridos por Fletcher, Fletcher e
Warner (1989) para aumentar o poder estatistico do estudo. A média de idade
cronoldgica (IC) de todas as criancas foi de 39,46 meses. A média de IC do GE foi
de 58,1 meses. A média de IC do GC de 30,15 meses. As médias entre os dois
grupos variaram significativamente pela necessidade do estudo de comparar as
criancas com o mesmo nivel de desenvolvimento. A escolha dessa faixa etaria
deveu-se a necessidade de avaliacdo, de prevencéo e de tratamento no periodo pré-
escolar. Howlin (1997) afirma que existem evidéncias de que o nivel de
desenvolvimento global, alcancado até as idades pré-escolares, € o melhor
parametro de progndstico do desenvolvimento subsequiiente das criancas. Com base
nessa afirmacgéo, considerou-se importante atingir a faixa de idade de aquisicao da

linguagem para avaliar estas criancas.



41

3.2. Critérios de inclusédo das criangas na pesquisa

Foram incluidas no estudo as criangcas cujos responsaveis assinaram o
consentimento livre e esclarecido e que preencheram os seguintes critérios: faixa
etaria entre dois e oito anos incompletos; auséncia de comportamentos consistentes
com diagnaostico de autismo ou psicose, indicados através da avaliacdo neuroldgica
e avaliacdo da Escala de comportamento do PEP-R; ndo uso de medicagao
controlada.

3.3. Materiais e Instrumentos

3.3.1.Termo de Consentimento Livre e Esclarecido: Esse material teve como
objetivo esclarecer e informar os pais a respeito dos objetivos da pesquisa e de seus
procedimentos, bem como solicitar autorizacdo escrita para o procedimento da

avaliacdo da crianga, preenchido e assinado pelo responsavel (Anexo A).

3.3.2.Ficha de Identificacdo, de Dados Clinicos e Sociais: Nessa ficha foram
registradas informacdes sobre a crianca, como nome, data de nascimento,
escolaridade, bem como ocupagdo dos pais e condicdes de saude da crianca. As
informagdes foram preenchidas pelos pais, na presenca do entrevistador, no grupo
de estudo. As informacdes das criancas do grupo controle, foram obtidas a partir de

registros das pré-escolas ou preenchidas pelos pais (Anexo B).

3.3.3.Perfil Psicoeducacional Revisado — PEP- R - Verséo Brasileira, Leon
(2002)

Procurando investigar as dlvidas apontadas pela literatura utilizou-se um
instrumento de avaliagdo flexivel, que verifica tanto o desenvolvimento geral da
crianca como também algumas areas especificas para tentar relacionar os diversos
aspectos da evolucdo da criangca com a linguagem. Para cobrir as lacunas citadas
pelas pesquisas anteriores, optou-se por adotar o instrumento de avaliagdo PEP-R,
também, como instrumento de equiparacdo do GE e GC, onde cada crian¢ca com SD
foi comparada a duas criancas de mesmo sexo e mesma idade de desenvolvimento.
Esse tipo de comparacédo sugere uma alternativa mais flexivel e abrangente do que

0s niveis de QI, de Idade Mental e MLU, usados atualmente para equiparacdo dos
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sujeitos do GE. Além disso, esse instrumento serviu para que fossem realizadas néo
s6 comparacOes entre o0 GE e o0 GC, mas também para que fosse feita analise dos
dados dentro do GE. O Perfil Psico-Educacional Revisado (PEP-R) ja foi utilizado
como instrumento de equiparacdo de grupos clinicos e controles por Ozonoff e

Cathcart (1999) e Field e col. (1980), em criancas autistas.

Esse instrumento avalia a ldade de Desenvolvimento (ID) em sete areas:
imitacdo, percepcdo, motora fina, motora ampla, coordenagdo viso-motora,
desempenho cognitivo (compreensao de linguagem) e cognicdo verbal (expressao
de linguagem). Cada area apresenta tarefas especificas, totalizando 174 itens, dos
quais 131 s&o da area de desenvolvimento e 43, sdo da Area de Comportamento. O
material do teste € padronizado e envolve objetos de madeira coloridos, livro de
imagens, fantoches, objetos e suas respectivas fotos, instrumentos musicais,
massinha de modelar, entre outros (Anexo C). O examinador observa, avalia e anota
a resposta da crianca durante o teste, na ficha de respostas (Anexo D). Para cada
resposta ha trés possibilidades de registro: passou (P), quando a crianc¢a realizou a
tarefa com sucesso; reprovado (R), quando a crianga ndo conseguiu realizar a tarefa
e emergindo (E), a crianga conseguiu realizar a tarefa com auxilio do examinador. A
resposta indicando, “resultado emergente”, significa conhecimento parcial sobre o
que é necessario para a realizacdo da tarefa de forma bem sucedida, de acordo com
Leon (2002). A crianca pode compreender a tarefa e, no entanto, realiza-la de forma
diferente do modelo do examinador. Ambos os tipos de atitude sdo pontuados como
emergentes. Os resultados emergentes refletem a prontiddo da crianca para
aprender novas habilidades e indicam os pontos de partida adequados para a
programacao educacional (Schopler e col.,1990). O Anexo D contém a ficha de
respostas de cada tarefa avaliada pelo examinador.

O livro de imagens do PEP-R apresenta oitenta figuras, conjunto de quatro por
pagina, que descrevem varias situacbes e objetos do cotidiano. Analisa o
desenvolvimento especifico de linguagem compreensiva e expressiva da crianca.
Esse instrumento contém quarenta itens da dimenséo de cognicéo verbal divididos
igualmente entre linguagem receptiva e linguagem expressiva. O modo de aferi¢do
das respostas de cada crianca segue 0os mesmos critérios do PEP-R (passou,
emergindo e reprovado). Esse instrumento contém vinte paginas com quatro figuras

em cada pagina, na qual uma figura € chave para ser apontada e, outra, para ser
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nomeada expressivamente. A crianca que identifica corretamente pelo menos 14
figuras recebe a pontuacao (P), se identificar corretamente pelo menos uma figura, é
pontuada com (E), e, é reprovada, se nao identificar nenhuma figura ou nao tentar
fazé-lo. O mesmo procedimento é realizado para nomeacéao das figuras.

O teste apresenta algumas limitacdes. Por exemplo, muitos itens de avaliacao
da Area de Imitacéo e de Linguagem Expressiva envolvem memoria de curto prazo.
Essa habilidade, de acordo com Mervis e Robinson (2000) é deficitaria em criancas
com SD. Por esse motivo, 0 teste apresentaria mais elementos para analise se
incluisse, separadamente, as tarefas da Area de Memodria para também serem

pontuadas.

3.3.3.1. Ficha para calculo dos resultados:
Nesta ficha sdo preenchidos os resultados por area e por pagina, contendo a

soma de cada linha e coluna (Anexo E).

3.3.3.2. Ficha sumério:

Nesta ficha € registrada a pontuacdo de desenvolvimento final e parcial, cuja
soma resulta no escore total, tanto da ID como das habilidades emergentes que a
crianga esta adquirindo (IE). Através desses escores é possivel calcular o quociente
de desenvolvimento (QD). A medida de QD, cujo quociente é obtido através da
férmula IC/ID x100, foi comparada por Schopler e col. (1990) a resultados de outros
Testes de Inteligéncia. Esse escore, afirmam os autores, apresenta alta correlacéo
com o da Escala Merril-Palmer, entre outros instrumentos. Essa Escala € formada
por provas verbais com funcdo de detectar o nivel de inteligéncia em criancas com
idades entre dezoito meses e seis anos (Dicionario da Real Academia Galega,
2006). E importante observar que, em relacdo ao QD, quanto mais alto é esse
escore, mais atraso no desenvolvimento a crianca apresenta. Esse escore, segundo
0s autores, deve ser interpretado com cautela, porque € uma média baseada em
uma amostra relativamente pequena, mas pode ser usado para indicar “a situacao

relativa do desenvolvimento da crianca”. (Anexo F).

3.3.3.3. Ficha do grafico de desenvolvimento da crianca
Nesta ficha sdo registrados, em verde, os pontos que a crianca passou. Os

escores emergentes sao registrados, em vermelho, mostrando uma viséo por area e
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geral do desenvolvimento da crianca e, também, as respectivas idades de

desenvolvimento e de emergéncia (Anexo G).

3.3.3.4. Grafico da Escala de Perfil de Comportamento

O PEP-R avalia, também, os comportamentos atipicos, cuja abordagem é
qualitativa. Como complementacgéo do Teste de Desenvolvimento, sdo apresentadas
quatro dimensdes da Escala de Comportamento, relacionadas a identificacdo de
respostas e de comportamentos consistentes com o diagnostico do autismo (Leon,
2002). As quatro dimensdes examinadas por essa escala sdo: relacionamento e
afeto; brincar e interesse por materiais; respostas sensoriais e linguagem,
abrangendo um total de 43 itens a serem avaliados.

Os itens da escala de Comportamento sdo classificados como apropriado (A),
moderadamente inapropriado (M) e gravemente inapropriado (G), os quais refletem
o grau de comprometimento nas areas avaliadas. Essas classificacbes sao
transformadas em escores de 0, 1 e 2, respectivamente. Sendo assim, quanto mais
alto € o escore que a crianca obtém, mais distarbios ela apresenta no seu
comportamento, dentro da area avaliada.

A ficha de registro da Escala de Comportamento trata-se de um grafico, em
forma circular, onde séo preenchidos, em preto, o nimero de aros correspondentes
ao numero de itens pontuados G (grave), em cinza, 0 numero de aros
correspondentes ao numero de itens pontuados M (moderado), ficando em branco

os itens de comportamento A (adequado) (Anexo H).

3.4. Procedimentos

3.4.1. Recrutamento do grupo de estudo (com SD)

O critério de sele¢do das criancas do grupo de estudo (GE) foi de conveniéncia,
pois foram incluidas somente as criancas que apresentaram o diagnostico especifico
de trissomia livre e pertenciam a faixa etaria de interesse do estudo. As familias,
inicialmente foram contatadas por telefone e, a partir dai, foram agendados horarios
para avaliacdo, de acordo com o melhor periodo de disposi¢cdo da crianca para
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realizar as tarefas do teste e, também, da possibilidade da familia para deslocar a

crianca até o local da avaliacao.

3.4.2. Exames e avaliacdes complementares

Todas as criancas do GE apresentaram 0s seguintes exames: neurologico,
otorrinolaringolégico, enddcrino (hormonios da tiredide), avaliagdo da audicdo e
visual. As criangas com hipotireoidismo estavam sendo acompanhadas pelos seus
respectivos médicos, bem como as que apresentaram alteracdo cardiaca e que ja
tinham sido submetidas a cirurgia corretiva.

As criangas do GC (controle) ndo foram submetidas a nenhum tipo de exame e

avaliagbes complementares.

3.4.3. Recrutamento do grupo controle (GC) de criancas de desenvolvimento
tipico

As criangas do GC foram indicadas pelas professoras como criangas de
desenvolvimento tipico. Elas foram selecionadas pela idade cronologica e, por sexo,
inicialmente. Apés, foram avaliadas aquelas cujos pais assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido e que nao apresentavam atraso no
desenvolvimento geral.

O GC foi selecionado ap6s as avaliagbes do GE, na propor¢cdo de dois para
cada crianca com SD, por IC, ID e por sexo. Procurou-se também selecionar as
criangas por escolaridade dos pais (indice relacionado com a situagcdo sécio-
econOmica). Utilizou-se as avaliagbes somente das criangas que obtiveram ID
semelhantes as ID do GE, com diferenca maxima de um més, para que as
comparacdes pudessem ser mais precisas. Por isso, foi necessario avaliar quinze
criancas a mais do que o previsto para conseguir a equiparagao dos controles de
idade de desenvolvimento semelhantes aos do GE. Os sujeitos foram selecionados
em pré-escolas publicas e particulares da cidade de Santa Maria, cujas direcbes

aceitaram e possibilitaram ambiente adequado para a realizacdo da avaliacéo.
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3.4.4. Capacitagdo do examinador

A autora desse estudo realizou treinamento e capacitagéo de vinte horas para a
administragdo do PEP-R, em duas semanas, na cidade de Porto Alegre, sob a
coordenacao da elaboradora da verséo brasileira desse instrumento (Leon, 2002). O
treinamento envolveu oito horas de seminarios, seis horas de aplicacdo do teste em
criangas e seis horas de aplicagéo individual realizada sob supervisao.

A partir dessa capacitagdo, a autora avaliou cinco criangas com
desenvolvimento tipico e cinco com distarbios do desenvolvimento. Estas criancas
ndo foram selecionadas para o estudo, pois ndo se tratava de estudo piloto e o
objetivo era o aperfeicoamento e o dominio das tarefas do teste por parte da

examinadora.

3.4.5. Local e tempo de avaliagao

As criancas com SD foram avaliadas no consultério particular da examinadora,
em duas sessdes de quarenta e cinco minutos cada, respeitando a sua capacidade
de atencao, fadiga, sinais de interesse e responsividade ao teste. Nesse grupo foi
necesséario ampliar o tempo de avaliacdo e realizar varios intervalos de descanso
durante as sessoes.

As criancgas do grupo controle, que freqiientavam pré-escola foram examinadas
naqueles locais, em salas apropriadas, somente com a presenca da examinadora. A
auséncia das familias explica-se pela dificuldade de locomoc¢édo até o consultorio
para realizar avaliacdo. As demais criangcas desse grupo, que nao freqlientavam
escolas ou creches, foram levadas pelas maes para avaliacdo no consultério da
examinadora. Todas as criancas do grupo controle foram avaliadas em uma so6

sessdo de tempo maximo de sessenta minutos.

3.5. Tratamento dos dados

3.5.1. Entrada dos dados
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A entrada dos dados foi realizada pela autora do estudo e pelo Dr. Sérgio Kato,
da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), utilizando o SPSS (The
Statistical Package for Social Sciences, versédo 10.0). Foi realizada a checagem dos
dados de identificacdo e das tarefas do PEP — R, duplamente, em toda a sua

extensao, item por item.

3.5.2. Testes estatisticos utilizados na caracterizacdo dos participantes
Foi utilizada estatistica descritiva para caracterizacdo dos grupos estudados.

3.5.3. Testes estatisticos utilizados na andlise das Escalas do PEP-R

Para andlise dos dados de avaliacdo das escalas do PEP-R, utilizou-se os
seguintes testes de contrastes: a Correlacdo de Pearson, o Teste de Mann-Whitney
e o Teste T para amostras pareadas.

A correlacdo de Pearson foi usada para interpretar a relagdo existente entre
duas variaveis quantitativas. Essa correlacdo descreve o grau de relacionamento e
se as variaveis se encaminham na mesma direcdo ou ndo, denominadas,
respectivamente de correlacdo positiva ou negativa (Barbetta, 1999). No presente
estudo, esse instrumento foi utilizado para verificar a matriz do coeficiente de
Correlacdo de Pearson para escore bruto de linguagem compreensiva, expressiva,
emergéncia de linguagem compreensiva e de linguagem expressiva. Também se
verificou, através dos escores, as areas de imitacdo, percepcdo, compreensao e
expressédo de linguagem, idade de desenvolvimento, idade cronoldgica, quociente de
desenvolvimento e quocientes de desenvolvimento de linguagem compreensiva e de
expressiva.

Faz parte do SPSS o procedimento “Provas Nao — Paramétricas”, que é o mais
adequado para variaveis qualitativas, mas também é utilizado com variaveis
quantitativas, que ndo cumprem 0s supostos paramétricos. A prova de contraste
nao—paramétrico U de Mann-Whitney serve para comparar grupos com dados
independentes. Ela é utilizada para comprovar se as diferencas entre as médias
observadas nos dois grupos independentes sdo estatisticamente significativas
(Bisquerra, Sarriera e Martinez, 2004). No presente estudo essa prova foi usada
para verificar as diferencas entre as areas, idades e escores de quocientes de

desenvolvimento e brutos.
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O Teste T, para amostras pareadas, € uma prova paramétrica de contrastes de
médias com dados relacionados. Neste caso sdo comparadas as variaveis e
verificados os niveis de significancia (Bisquerra, Sarriera e Martinez, 2004). Atraves
do Teste T verificou-se a significancia das idades de desenvolvimento e cronoldgicas

do grupo com SD.
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4. RESULTADOS

Os dados serdo apresentados em trés partes. A primeira trata da
Caracterizacdo dos participantes do estudo, a segunda refere-se aos dados do
Estudo de Grupos e a terceira apresenta os resultados dos Estudos de Casos. Na
caracterizagao dos participantes sao apresentados os dados das informagdes sobre
as criancas e familias. Nos resultados dos Estudos de grupos sdo mostradas as
comparacdes entre do GE e o GC e dentro do GE. Nos resultados do Estudo de
Casos sdo analisados cada um dos sujeitos com SD, comparando-0s com 0S seus

pares de mesma idade de desenvolvimento.
4.1.Caracterizacdo dos Participantes

Nas tabelas 1 a 6 sédo apresentados dados referentes a caracterizagcdo dos
participantes.
4.1.1. Informacgdes sobre as criangas nos dois grupos estudados

A Tabela 1 apresenta a distribuicdo por sexo nos GE e GC. Em relacdo ao
sexo, o GE é formado por quatro meninas e seis meninos, enquanto que, o GC, é
composto por oito meninas e doze meninos, num total de dezoito meninos e doze

meninas.

Tabela 1 - Distribuigcdo por sexo nos grupos de estudo (GE) e grupo controle (GC).

GRUPO
Sexo Total
SD Sem SD
Masculino 6 12 18
Feminino 4 8 12
Total 10 20 30

A Tabela 2 mostra a frequiéncia na escola nos dois grupos. No que se refere a

esse item, verifica-se que, no GE, sete criancas freqientavam pré-escola e trés nao.



50

No GC, quinze criangas estavam matriculadas na pré-escola ou creche e cinco nao.

No total dos participantes da pesquisa, vinte e dois estdo na escola e oito nao.

Tabela 2 - Freqiiéncia na escola nos grupos de Estudo (GE) e Grupo Controle (GC).

GRUPO
Escola Total
SD Sem SD
Sim 7 15 22
Nao 3 5 8
Total 10 20 30

4.1.2. Informacdes sobre a familia nos dois grupos estudados

A Tabela 3 apresenta a distribuicdo da escolaridade paterna e materna por

grupo. Quanto a escolaridade paterna, observa-se que a média de escolaridade é

ligeiramente superior no GC. Em relacdo a escolaridade materna, verifica-se que a

média de anos de estudo € quase equivalente nos dois grupos estudados.

Tabela 3 - Distribuicdo da Escolaridade paterna e materna por grupo.

GRUPO
) Total
Escolaridade SD Sem SD
(anos de estudo) Desvio- Desvio-
Média Média Média Desvio-padrao
padrédo padrédo
Pai 10.30 3.47 12.00 2.64 11.43 2.99
Mae 10.20 3.82 11.05 3.05 10.77 3.29

A Tabela 4 mostra a distribuicdo do nimero de irmdos por grupo. E possivel

observar que, no GE, a maioria das criancas tem um ou mais irméos. No GC, nota-

se que a metade das criancas ndao tem irmaos. Esse dado pode ser explicado

porque a maior parte das criancas desse grupo € de primeiros filhos de casais

jovens.
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Tabela 4 - Distribuigdo do nimero de irm&os no grupo de estudo e no grupo controle

Ndamero de GRUPO

L Total

irmaos SD Sem SD
Nenhum 3 10 13
1 3 5
2 3 4
3 1 4
Total 10 20 30

4.1.3. Informacdes adicionais do Grupo de Estudo (GE)

A Tabela 5 mostra a distribuicdo da escolaridade e da estimulacédo no GE.

Pode-se observar que a média de idade para ingresso na escola, no GE, foi
aos trinta e sete meses, com idade minima de 22 e maxima, de 57 meses. O nimero
médio de estimulacdes freqlentadas pelas criancas foi de 2.80, sendo 0 minimo de
uma e 0 maximo de cinco. Os diversos tipos de tratamentos incluiram estimulagéo
precoce, fonoterapia, fisioterapia, hidroterapia, equioterapia e educacao especial. Em
relacdo a idade de inicio do ingresso da crianga em um ou mais de um dos
programas acima citados, constatou-se que a média de idade foi aos cinco meses,
com idade minima de um més e maxima de treze meses. Ainda importa observar
que a média do numero de dias da semana em que a crianga € estimulada foi de

3.10 dias, sendo o minimo de um e o maximo de cinco dias.

Tabela 05 - Distribuicdo da escolaridade e da estimulacdo no grupo de Estudo (GE)

Média Desvio-padrdo Minimo Maximo
Escola- inicio (meses) 37.00 11.87 22 57
Estimulagao- numero 2.80 1.40 1 5
Estimulagao- inicio 5.00 4.55 1 13
Estimulacéo- dia/sem 3.10 1.37 1 5

A Tabela 6 mostra a distribuicdo da constancia de frequéncia de atendimentos
no GE. Esse dado foi obtido através das informacdes da familia na entrevista inicial,
quando foi preenchida a ficha de dados de identificacdo (Anexo B). Observa-se que

apenas duas criancas, MO2 e MO3, nao receberam atendimento continuo de
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terapias estimuladoras dentro desse grupo. Considera-se atendimento continuo
guando ndo houve interrupcao, por periodo maior do que trés meses, da terapia ou
da estimulac&o. Muitas familias iniciam a freqiéncia a qualquer tipo de atendimento,
mas nao persistem no comparecimento das criangcas e perdem a oportunidade de

tratamento de seus filhos.

Tabela 6 - Distribuicdo da constancia de estimulacéo no grupo de estudo (GE)

Estimulacdo constante N
Sim 8
Nao 2
Total 10

4.2. Estudos de grupo
A seguir sdo apresentados os dados referentes as analises estatisticas da

Escala de Desenvolvimento, do Livro de Imagens e da Escala de Comportamento,

onde sdo mostradas as comparacdes entre o GE e o GC.

4.2.1. Comparacdes entre o Grupo de Estudo e Grupo Controle (GE X GC)

4.2.1.1. Resultados das Areas da Escala de Desenvolvimento

A Tabela 7 mostra a distribuicdo das médias de desempenho das crian¢as nas
areas de Desenvolvimento entre o GE e o GC.
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Tabela 7 - Distribuicdo das médias de desempenho nas areas de Desenvolvimento entre os Grupos
de Estudo (GE) e Grupo Controle (GC).

Grupo
GE GC P
Média Erre- Mediana  Minimo Ma&ximo | Média Erre- Mediana Minimo Méaximo
padrédo Padréo

| 32.10 3.11 31.50 17 47 36.55 2.39 33.00 15 54 0.328
P 46.10 .87 48.50 17 65 40.25 2.46 38.50 21 64 0.397
MF 38.80 3.36 36.50 28 59 35.20 1.21 36.50 28 44 0.475
MA 38.30 4.01 33.00 30 62 32.80 1.75 33.00 21 47 0.475
VM 32.20 2.97 34.00 20 44 31.45 1.88 30.00 20 48 0.846
CLgg 31.20 4.32 35.50 12 50 32.60 2.19 33.00 17 50 0.681
E Lgg 25.10 2.02 25.00 17 36 32.80 2.26 33.50 17 52 0.035*
ID 31.60 2.69 33.00 21 44 32.00 1.90 33.00 21 45 0.812
IC 58.10 6.18 55.00 34 89 30.15 1.81 29.50 20 44 <0.001
p= nivel minimo de significancia do Teste Nao-paramétrico Mann-Whitney

Legenda:

| — Area da Imitagéio P — Area da Percepcdo MF — Area Motora Fina

MA — Area Motora Ampla VM — Area Viso-Motora

C Lgg — Area de Compreenséo de Linguagem

E Lgg — Area de Express&o de Linguagem

IC — Idade Cronolégica ID — Idade de Desenvolvimento

O Grafico 1 mostra a comparacdo entre ldade Cronoldgica, Idade de
Desenvolvimento, Idade de Compreensao de Linguagem e ldade de Expresséo de

Linguagem nos GC e GE.

Gréafico 1. Comparacdo em meses entre Idade Cronolégica, Idade de Desenvolvimento, Idade de
Compreensao de Linguagem e ldade de Expressédo de Linguagem no Grupo Controle (GC) e Grupo
de Estudo (GE).

60

\ —e—GE
50 GC

40 \ IC — Idade Cronoldgica

30 v —————— i ID — Idade de

\ Desenvolvimento

20 | CLgg — Idade de
Compreensao de
Linguagem
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| Elgg — Idade de
0 : : : Expresséo de

Linauaaem
IC ID I CLgg | Hgg

A Tabela 8 apresenta a distribuicdo do Quociente de Desenvolvimento (QD),
Quociente de Compreenséo de Linguagem, Quociente de Expresséo de Linguagem
e escores dos GE e GC.
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Tabela 8 - Distribuicdo do Quociente de Desenvolvimento, Quociente de Compreensdo de

Linguagem, Quociente de Expressao de Linguagem e escores do Grupos de Estudo e Grupo

Controle.
Grupo
GE GC
P
) Erro- ) ) ) ) Erro- ) ) )
Média Mediana Minimo Maéaximo | Média Mediana Minimo Maximo
Padréo Padréo

QD 182.61 9.53 184.05 138.70 238.09 | 94.42 1.36 95.34 80.00 104.54 | <0.001
QD C Lgg 208.42 26.46 179.91 113.15 416.66 94.61 3.14 90.24 74.07 117.64 | <0.001
QD E Lgg 242.17 34.01 223.61 141.66 523.52 94.63 3.88 88.67 68.18 135.71 | <0.001
Escore Bruto 73.60 6.07 78.00 44 97 75.85 3.88 79.00 49 100 0.559
Esc. C Lgg 13.10 2.17 15.00 22 14.30 1.12 15.00 22 0.681
Esc. E Lgg 4.80 1.04 4.00 10 8.75 1.25 9.50 19 0.055
Escore Em. 26.70 1.92 27.00 17 35 27.80 1.37 26.00 20 44 0.880
Escore P 7.70 1.12 7.00 4 14 6.15 0.60 5.50 1 13 0.307
Esc. Em. Lgg 5.50 1.22 6.00 0 10 4.85 0.56 5.00 1 10 0.746

p= nivel minimo de significAncia do Teste N&o-paramétrico Mann-Whitney

Legenda:

QD — Quociente de Desenvolvimento QD C Lgg — Quociente de Desenvolvimento de Compreensao de Linguagem

QD E Lgg
Linguagem

Escore Em. — Escore global de habilidades Emergentes

Escore P — Escore de Percep¢éo

- Quociente de Desenvolvimento de Expressdo de Linguagem

Esc. C Lgg — Escore de Compreensdo de

Esc. Em. Lgg — Escore de habilidades Emergentes de Expresséo de Linguagem

As Tabelas 9 e 10 mostram a analise de correlagdo entre as Areas de
Imitacdo, Percepcédo, Compreensao de Linguagem e Expressdo de Linguagem do
GE e do GC, respectivamente.

Tabela 9 — Matriz de correlacdo entre as areas de Imitacdo (l), Percepcdo (P), Compreensédo de
Linguagem (C Lgg) e Expressédo de Linguagem (E Lgg) do Grupo de Estudo.

I P CLgg E Lgg
I 1.000
P 0.612 1.000
CLgg 0.450 0.871* 1.000
E Lgg 0.806* 0.570 0.401 1.000

*Correlagao significativa ao nivel de 5%

Matriz do Coeficiente de Correlacdo de Pearson

Tabela 10 — Matriz de correlacdo entre as areas de Imitacdo (), Percepcédo (P), Compreenséo d
Linguagem (C Lgg) e Expressédo de Linguagem (E Lgg) do Grupo Controle.

I P C Lgg E Lgg
I 1.000
P 0.608* 1.000
ClLgg 0.722* 0.725* 1.000
E Lgg 0.732* 0.528* 0.827* 1.000

*Correlagéo significativa ao nivel de 5%

Matriz do Coeficiente de Correlacdo de Pearson
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As Tabelas 11 e 12 apresentam a analise de correlacdo entre Linguagem
Compreensiva e Expressiva e Habilidades Emergentes nos GE e GC,

respectivamente.

Tabela 11.Matriz de correlagcéo entre Linguagem Compreensiva, Expressiva e Habilidade Emergentes

no Grupo de Estudo.

CLgg E Lgg eC Lgg eE Lgg
CLgg 1.000
E Lgg 0.291 1.000
eC Lgg -0.718* 0.023 1.000
eE Lgg 0.521 0.838* -0.151 1.000
*Correlagao significativa ao nivel de 5% Matriz do Coeficiente de Correlacéo de Pearson para escore bruto

Legenda:
C Lgg — Compreenséo de Linguagem E Lgg — Expressao de Linguagem eC Lgg — Habilidades Emergentes de Compreensao

de LinguagemeE Lgg — Habilidades Emergentes de Expresséo de Linguagem

Tabela 12. Matriz de Correlacdo entre Linguagem Compreensiva (CLgg), Expressiva (ELgg) e
Habilidades Emergentes correspondentes no Grupo Controle.

CLgg E Lgg eC Lgg eE Lgg
CLgg 1.000
E Lgg 0.857* 1.000
eC Lgg -0.760* -0.484~ 1.000
E ELgg 0.320 -0.018 -0.440 1.000
*Correlagao significativa ao nivel de 5% Matriz do Coeficiente de Correlagdo de Pearson

Legenda:
C Lgg — Compreensao de Linguagem E Lgg — Expressédo de Linguagem eC Lgg — Habilidades Emergentes de Compreensao

de Linguagem eE Lgg — Habilidades Emergentes de Expressao de Linguagem

4.2.1.2. Tarefas do Livro de Imagens (GE X GC)

A seguir sdo apresentados os dados referentes a andlise estatistica do Livro de
Imagens, onde sdo mostradas as comparacoes entre o GE e o GC.

A Tabela 13 apresenta a distribuicdo das médias de acertos do Livro de
Imagens com a ldade de Compreensédo de Linguagem, ldade de Expressao de
Linguagem, Idade Cronologica, ldade de Desenvolvimento e Quociente de

Desenvolvimento, nos GE e GC.
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Tabela 13: Distribuicdo das médias de acertos do Livro de Imagens e Idade de Compreensao

de Linguagem, Idade de Expresséao de Linguagem, Idade Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento

e Quociente de Desenvolvimento, no grupo de Estudo e no Grupo Controle.

Grupo
GE GC P

Média Desvio-padréo Média Desvio-padrédo
Livro C Lgg 10,80 6,71 14,35 5,27 0,124
Livro E Lgg 4,80 5,01 8,25 4,76 0,076
Idade C Lgg/ meses 31,20 13,66 32,60 9,79 0,749
Idade E Lgg/ meses 25,10 6,40 32,80 10,13 0,037
Idade Cronologica/

58,10 19,55 30,15 8,11 0,001
meses
Idade de
Desenvolvimento/ 31,60 8,51 32,00 8,51 0,904
meses
Escore de QD 182,61 30,15 94,42 6,07 <0,001

p= nivel minimo de significancia do Teste T

Legenda:

C Lgg - Compreensdo de Linguagem E Lgg -

Quociente de Desenvolvimento

Expressdo de Linguagem C Lgg - Compreensdo de Linguagem QD -

A Tabela 14 mostra a Matriz de Correlagédo entre os escores de acertos das

tarefas do Livro de Imagens (compreensao e expressao), ldades de Compreensao e

Expressdo de Linguagem, Idade Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento, Area de

Compreenséo de Linguagem e Area de Expressdo de Linguagem, tanto no GE

guanto no GC.

Tabela 14. Matriz de correlacdo entre os escores de acertos das tarefas do Livro de Imagens

(compreenséo e expressdo), ldades de Compreensdo e Expressdo de Linguagem (C Lgg e E Lgg),

Idade Cronoldgica (IC), Idade de Desenvolvimento (ID), Area de Compreens&o de Linguagem (C Lgg)

e Area de Expresséo de Linguagem (E Lgg), no Grupo de Estudo e no Grupo Controle.

GE GC
Hvro C LivroE Lgg \dade C \dade £ Hvro € LivroE Lgg \dade © Idade E Lgg
Lgg Lgg Lgg Lgg Lag
Livro C Lgg 1,000 1,000
Livro E Lgg 0,617 1,000 0,825* 1,000
Idade C Lgg 0,937 0,553 1,000 0,7398 0,894* 1,000
Idade E Lgg 0,471 0,857* 0,401 1,000 0,7628 0,902* 0,827* 1,000
IC 0,765* 0,452 0,812* 0,335 0,6998 0,832* 0,907* 0,829*
ID 0,900* 0,577 0,971* 0,449 0,7398 0,905* 0,962* 0,870*
CLgg 0,937* 0,553 1,000* 0,401 0,7398 0,894* 1,000* 0,827*




57

* Correlagdo significativa ao nivel de 5% Matriz do Coeficiente de Correlagdo de Pearson

4.2.1.3. Analise dos dados da Escala de Comportamento (GE X GC)

A seguir sdo apresentados os dados referentes a analise estatistica da Escala
de Comportamento onde sdo mostradas as comparagdes entre o GE e o GC.

A Tabela 15 apresenta a Distribuicdo Quartilica das Areas de Relacionamento e
Afeto, Brincar e Materiais, Respostas Sensoriais e Linguagem, em relacdo ao GE e
GC.

Tabela 15. Distribuicdo Quartilica das Areas de Relacionamento e Afeto, Brincar e Materiais, Respostas

Sensoriais e Linguagem, em relagcao ao Grupo de Estudo (GE) e Grupo Controle (GC).

Grupo
GE GC P
1° Quiartil 2° Quartil 3° Quartil 1° Quiartil 2° Quartil 3° Quartil
Relaciona-
0 0 1.75 0 0 0 0.120
mento/afeto
Brincar e
o 0 0.5 1.25 0 0 0 0.100
Materiais
Respostas
o 0 0 0.5 0 0 0 0.397
Sensoriais
Lgg. 5 5 125 0 0 1 <0.001
TOTAL 5 6 14.75 0 0 1 <0.001

p= nivel minimo de significancia do Teste Ndo-paramétrico Mann-Whitney

4.2.2. Comparacdes dentro do Grupo de Estudo (GE X GE)

A seguir sdo apresentados os dados referentes as analises estatisticas da
Escala de Desenvolvimento onde sdo mostrados as comparagdes dentro do Grupo
de Estudo.

A Tabela 16 mostra as comparacdes entre ldade de Desenvolvimento e Idade
Cronoldgica no GE.

Tabela 16. Comparacéao entre Idade de Desenvolvimento (ID) e Idade Cronoldgica (IC), em meses,
no Grupo de Estudo.

Idade b
Média Erro-padrao
ID 31.60 2.69
<0,001
IC 58.10 6.18

p= nivel de significancia do Teste T para amostras pareadas
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A Tabela 17 mostra a correlacdo entre ldade de Desenvolvimento, Idade
Cronologica, Quociente de Desenvolvimento, Quociente de Desenvolvimento de
Linguagem Compreensiva e Quociente de Desenvolvimento de Linguagem
Expressiva.

Tabela 17. Matriz de Correlacdo entre Idade de Desenvolvimento (ID), Idade Cronolégica (IC),
Quociente de Desenvolvimento (QD), Quociente de Desenvolvimento de Linguagem Compreensiva
(QD C Lgg) e Quociente de Desenvolvimento de Linguagem Expressiva (QD E Lgg).

ID IC QD QD C Lgg QD E Lgg
ID 1.000
IC 0.904* 1.000
QD 0.083 0.491 1.000
QD C Lgg -0.561 -0.178 0.758* 1.000
QD E Lgg_ 0.539 0.695* 0.540 0.099 1.000
Correlagao significativa ao nivel de 5% Matriz do Coeficiente de Correlacdo de Pearson

A Tabela 18 apresenta a distribuicdo da analise de correlagcdes entre as Areas
de Emergéncia, Areas de Desenvolvimento, Idades de Desenvolvimento,

Cronologica e de Emergéncia, no Grupo de Estudo.

Tabela 18: Distribuigéo da andlise de correlacdes entre as Areas de Emergéncia, Areas de Desenvolvimento,
Idades de Desenvolvimento, Cronolégica e de Emergéncia no Grupo de Estudo.

| P MF MA VM Clgg E Lgg ID IE
| 1.000
el 0.833*
P 0.612 1.000
EP 0.595 0.857*
MF 0.419 0.824* 1.000
EMF 0.458 0.882*  0.756*
MA 0.068 0.602 0.822* 1.000
EMA 0.135 0.063 0.314 0.286
VM. 0.388 0.850*  0.848* 0.716* 1.000
EVM 0.593 0.863* 0.889* 0.727*  0.875*
CLgg 0.450 0.871*  0.908* 0.785*  0.910* 1.000
eC Lgg 0.558 0.907*  0.940* 0.796* 0.852*  0.949*
E Lgg 0.806* 0.570 0.247 0.014 0.414 0.401 1.000
eE Lgg 0.913* 0.490 0.303 0.089 0.392 0.422 0.897*
ID 0.551 0.908*  0.949* 0.806* 0.898* 0.971* 0.449 1.000
IE 0.815* 0.864*  0.794* 0.588 0.773*  0.845* 0.713* 0.901* 1.000
IC 0.456 0.803*  0.943* 0.778* 0.854* 0.812* 0.335 0.904* 0.785*
* Correlacdo significativa ao nivel de 5% Matriz do Coeficiente de Correlacéo de Pearson

Legenda:

| — Area da Imitagdo P — Area da Percep¢do MF — Area Motora Fina MA — Area Motora Ampla VM — Area Viso-Motora C
Lgg — Area de Compreenséo de Linguagem ID — Idade de Desenvolvimento E Lgg — Area de Expresséo de Linguagem IC —
Idade Cronolégica IE — Idade de Emergéncia el — Area de Emergéncia da Imitagdo eP — Area de Emergéncia da Percepgéo
eMF — Area de Emergéncia Motora Fina eMA — Area de Emergéncia Motora Ampla eVM — Area de Emergéncia Viso-
Motora eClLgg — area de Emergéncia de Compreensdo de Linguagem eELgg — Area de Emergéncia de Expresséo de

Linguagem
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Na Tabela 19 observa-se a andlise de Correlacdo entre as Areas de

Habilidades Emergentes no GE.

Tabela 19. Matriz de Correlacéo entre as Areas de Habilidades Emergentes no Grupo de Estudo.

* Correlacao significativa ao nivel de 5%

Matriz do Coeficiente de Correlacdo de Pearson

el eP eMF eMA eVM eC Lgg eE Lgg
el 1.000
eP 0.663* 1.000
eMF 0.554 0.862* 1.000
eMA 0.064 0.195 0.212 1.000
evM 0.494 0.791* 0.785* 0.368 1.000
eC Lgg 0.468 0.818* 0.866* 0.339 0.953* 1.000
eE Lgg 0.805* 0.478 0.308 0.240 0.561 0.461 1.000
* Correlagao significativa ao nivel de 5% Matriz do Coeficiente de Correlagdo de Pearson
Legenda:

| — Area da Imitagéo

P — Area da Percepgdo

MF — Area Motora Fina MA — Motora Ampla VM — Viso-Motora C Lgg —

Area da Compreenséo de Linguagem E Lgg — Area da Expresséo de Linguagem e — habilidades emergentes

A Tabela 20 apresenta a analise de correlacdo entre as ldades de

Desenvolvimento, ldade de Emergéncia global (IE) e Idade Cronoldgica (IC) e as

areas de Emergéncia no GE.

Tabela 20. Matriz de Correlacéo entre as Idades de Desenvolvimento, Idade de Emergéncia global

(IE) e Idade Cronoldgica (IC) e as areas de Emergéncia no GE.

el eMF eMA EVM eC Lgg eE Lgg
ID 0.447 0.825* 0.316 0.926* 0.974* 0.496
IE 0.695* 0.802* 0.748* 0.333 0.934* 0.912* 0.782*
IC 0.224 0.614 0.111 0.860* 0.862* 0.388

*Correlagao significativa ao nivel de 5%

Legenda:
| — Area da Imitagdo
da Compreensdo de Linguagem E Lgg — Area da Expressdo de Linguagem

Desenvolvimento |E — Idade de Emergéncia IC — Idade Cronoldgica

4.3. Estudos de Caso

P — Area da Percepgéo

Matriz do Coeficiente de Correlagao de Pearson

MF — Area Motora Fina MA — Motora Ampla VM — Viso-Motora C Lgg — Area

e — habilidades emergentes ID - Idade de

4.3.1. Resultados dos estudos de casos dos integrantes do Grupo de Estudo:
comparacfes com pares equiparados por idade de desenvolvimento

Através do presente estudo foram coletados dados comparativos de cada

crianca com SD e seus pares correspondentes com mesma Idade de

Desenvolvimento.
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A seguir sdo mostrados quadros e graficos das comparacdes das trés criancas
juntas. Os sujeitos MA sdo do sexo feminino enquanto que os sujeitos MO
correspondem aos de sexo masculino. Os Gréaficos 3, 5, 7, 9, 11, 13, 15, 17,19¢e 21
mostram ldades, em meses, das Areas da Imitacdo, Percepcdo, Compreensio de
Linguagem e Expressao de Linguagem, bem como as Idades de Desenvolvimento
(igual para as trés criancas) e as Idades Cronoldgicas. Foram selecionadas para
mostrar somente as Areas que, nos resultados das avaliagdes, mostraram alta
correlacdo com a Linguagem. Os Graficos 4, 6, 8, 10, 12, 14, 16, 18, 20 e 22
também mostram a comparacao entre as trés criancas de ID equivalentes, por idade
em meses.Nesses graficos é possivel observar dois perfis de cada cor, um
correspondente as Areas da Imitagdo, Percepgdo, Compreensdo e Expressdo de
Linguagem e outro com as respectivas habilidades emergentes.

Os sujeitos MA e MO, A e B sédo do GC, meninas e meninos, respectivamente.

4.3.1.1. Sujeito MA1 X MA1A e MA1B

Quadro 1. Comparacao da crianca MA1, do GE com seus pares MA1A e MA1B do GC por Idade
Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensio de Linguagem, ldade da Area de
Percepcdo, Idade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitacdo, Idade das
Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
expressdo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo IC ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
CLgg Perc. ELgg Imit. ECLgg |[eELgg
MA1 F 43 31 38 48 25 25 47 31 138.7
MA1A F 29 31 33 49 36 47 54 46 93.5
MA1B F 27 31 35 49 35 27 45 44 87
Legenda:
IC — Idade Cronolégica ID - Idade de Desenvolvimento QD — Quociente de Desenvolvimento

CLgg - Area de Compreenséo de Linguagem Perc. — Area de Percepcéo
ELgg — Area de Expresséo de Linguagem Imit. — Area da Imitacdo e — habilidades emergentes
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Grafico 3: Comparacdo do sujeito MA1 do Grupo de Estudo com MA1A e MA1B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades da Area de Imitacdo, Percepcédo, Compreensédo de Linguagem,
Expresséo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.

50+

O MA1
451 B MA1A
40- OMA1B

354
30+
254
20
154

| P CLgg E Lgg ID IC

Legenda:
| = Imitacdo P = percep¢do C Lgg = compreensao linguagem E Lgg = expressao linguagem ID =
idade de desenvolvimento IC = Idade cronoldgica

Grafico 4. Comparacdo do sujeito MA1 do Grupo de Estudo com MA1A e MA1B, do Grupo
Controle, em relacdo as Idades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacédo, Percepcdo, Compreensio de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica .

70 —— MA1

—&— MAlem.
/ MA1A

50 MA1A em.

oL NI ||
em.
30
4 N—

20

10

I P C Lgg E Lgg ID IC

Legenda:
| = Imitacdo P = percep¢do C Lgg = compreensao linguagem E Lgg = expressao linguagem ID =
idade de desenvolvimento IC = Idade cronoldgica
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4.3.1.2. Sujeito MA2 X MA2A e MA2B

Quadro 2. Comparacéo da crianga MA2, do GE com seus pares MA2A e MA2B do GC por Idade
Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensio de Linguagem, Idade da Area de
Percepcdo, Idade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitacdo, Idade das
Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
Expressédo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo IC ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
ClLgg Perc. ELgg Imit. ECLgg |eELgg
MA2 F 62 | 35 39 49 25 37 58 40 177.7
MAZ2A F 34 | 35 33 49 35 41 54 48 97.1
MA2B F 35 | 35 33 31 44 47 54 52 100
Legenda:
IC — Idade Cronoldgica ID - Idade de Desenvolvimento QD — Quociente de Desenvolvimento
CLgg - Area de Compreenso de Linguagem Perc. — Area de Percepcéo
ELgg — Area de Express&o de Linguagem Imit. — Area da Imitagdo e — habilidades emergentes

Grafico 5: Comparagdo do sujeito MA2 do Grupo de Estudo com MA2A e MAB, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades da Area de Imitacéo, Percepcdo, Compreenséao de Linguagem,
Expresséo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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O MA2
B MA2A
0O MA2B

60

501

40+

30

201

I P CLgg E Lgg ID IC

| = Imitacdo P = percepcdo C Lgg = compreensao linguagem
E Lgg = expressao linguagem ID = idade de desenvolvimento IC = Idade cronoldgica
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Grafico 6: Comparacdo do sujeito MA2 do Grupo de Estudo com MA2A e MA2B, do Grupo
Controle, em relagé@o as Idades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacdo, Percepcdo, Compreensdo de Linguagem, Expressdo de Linguagem,

Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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70 ——MA2 em.
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| = Imitacdo P = percepcdo C Lgg = compreensao linguagem
idade de desenvolvimento IC =

E Lgg = expressao linguagem ID =

4.3.1.3. Sujeito MA3 X MA3A e MA3B

E Lgg ID

Idade cronolégica

Quadro 3. Comparacdo da crianga MA3, do GE com seus pares MA3A e MA3B do GC por Idade
Cronolégica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensdo de Linguagem, Idade da Area de

Percepcéo,

Idade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitacdo, Idade das

Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
Expresséo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo IC |ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
CLgg Perc. ELgg Imit. ECLgg |eE Lgg
MA3 F 34 | 24 20 38 24 30 45 29 141.6
MA3A F 24 | 24 21 38 30 30 37 42 100
MA3B F 23 | 25 28 31 26 30 47 48 92

Legenda:

— Idade Cronoldgica - Idade de Desenvolvimento

CLgg - Area de Compreenséo de Linguagem Perc. — Area de Percepcéo

ELgg — Area de Expressdo de Linguagem  Imit.

QD — Quociente de Desenvolvimento

— Area da Imitacdo e — habilidades emergentes
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Grafico 7: Comparacdo do sujeito MA3 do Grupo de Estudo com MA3A e MA3B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades da Area de Imitacdo, Percepcédo, Compreensédo de Linguagem,
Expresséo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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Imitagdo P = percepcdo C Lgg = compreenséo linguagem E Lgg = expresséo linguagem ID = idade
de desenvolvimento IC = Idade cronolégica

Gréafico 8. Comparacédo do sujeito MA3 do Grupo de Estudo com MA3A e MA3B, do Grupo
Controle, em relagdo as Idades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacdo, Percepcdo, Compreensdo de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronolégica.
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4.3.1.4. Sujeito MA4 X MA4A e MA4B

Quadro 4. Comparacéo da crianga MA4, do GE com seus pares MA4A e MA4B do GC por Idade
Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensio de Linguagem, Idade da Area de
Percepcdo, Idade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitacdo, Idade das
Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
Expressédo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo |IC |ID Idade Idade Idade Idade Idade Idade QD
ClLgg Perc. ELgg Imit. ECLgg |eELgg
MA4 F 60 35 33 65 31 45 54 46 171.4
MA4A F 36 36 40 48 32 30 54 42 100
MA4B F 30 35 39 39 44 47 54 54 85.71
Legenda:
IC — Idade Cronolégica ID - Idade de Desenvolvimento QD — Quociente de Desenvolvimento
CLgg - Area de Compreenséo de Linguagem Perc. — Area de Percepgéo

ELgg — Area de Expresséo de Linguagem Imit. — Area da Imitagdo e — habilidades emergentes

Grafico 9: Comparacdo do sujeito MA4 do Grupo de Estudo com MA4A e MA4B, do Grupo
Controle, em relacdo as Idades da Area de Imitacédo, Percepcdo, Compreenséo de Linguagem,
Expresséo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronolégica.
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Grafico 10: Comparacédo do sujeito MA4 do Grupo de Estudo com MA4A e MA4B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacédo, Percepcdo, Compreensio de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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4.3.1.5. Sujeito MO1 X MO1A e MO1B

Quadro 5. Comparacdo da crianca MO1, do GE com seus pares MO1A e MO1B do GC por Idade
Cronolégica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensdo de Linguagem, Idade da Area de

Percepcao,

Idade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitacdo, Idade das

Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
Expressédo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Suj. | Sexo IC |ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
ClLgg Perc. ELgg Imit. ECLgg |eELgg
MO01 M 89 | 44 50 64 17 30 74 26 202.2
MO1A M 42 | 45 50 49 40 47 54 52 95.45
MO01B M 44 | 45 42 49 52 47 74 56 97.77
Legenda:

IC — Idade Cronologica ID -

Idade de Desenvolvimepto

J QD — Quociente de Desenvolvimento
CLgg - Area de Compreenséao de Linguagem Perc. — Area de Percepgéo

ELgg — Area de Expresséo de Linguagem Imit. — Area da Imitagdo e — habilidades emergentes
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Grafico 11. Comparagdo do sujeito MO1 do Grupo de Estudo com MO1A e MO1B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades da Area de Imitacdo, Percepcédo, Compreensédo de Linguagem,
Expresséo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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Grafico 12: Comparacgao do sujeito MO1 do Grupo de Estudo com MO1A e MO1B, do Grupo
Controle, em relacdo as Idades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacdo, Percepcdo, Compreensdo de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronolégica.
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4.3.1.6. Sujeito MO2 X MO2A e MO2B

Quadro 6. Comparacédo da crian¢ga MO2, do GE com seus pares MO2A e MO2B do GC por Idade
Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensio de Linguagem, Idade da Area de
Percepcdo, Idade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitacdo, Idade das
Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
Expressédo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo IC |ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
ClLgg Perc. ELgg Imit. eCLgg |eELgg

MO02 M 50 | 21 12 31 18 20 31 20 238.9
MO2A M 21 | 21 22 21 20 25 34 24 100
M02B M 21 | 21 18 26 18 24 42 23 100
Legenda:
IC — Idade Cronoldgica ID - Idade de Desenvolvimento QD — Quociente de Desenvolvimento

CLgg - Area de Compreensgo de Linguagem Perc. — Area de Percepcéo
ELgg — Area de Expresséo de Linguagem Imit. — Area da Imitacdo e — habilidades emergentes

Grafico 13. Comparacdo do sujeito MO2 do Grupo de Estudo com MO2A e MO2B, do Grupo
Controle, em relacdo as Idades da Area de Imitacédo, Percepcdo, Compreenséo de Linguagem,
Expressdo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronolbgica.
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Grafico 14. Comparacgao do sujeito M02 do Grupo de Estudo com MO02A e M02B, do Grupo
Controle, em relagdo as Idades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacdo, Percepcdo, Compreensido de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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4.3.1.7. Sujeito MO3 X MO3A e MO3B

Quadro 7. Comparacédo da crianca MO3, do GE com seus pares MO3A e MO3B do GC por Idade
Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensio de Linguagem, ldade da Area de
Percepcdo, Idade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitacdo, Idade das
Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
Expressédo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo IC |ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
CLgg Perc. ELgg Imit. eCLgg |eELgg

MO3 M 40 | 21 15 17 18 17 27 18 190.4
MO3A M 20 | 21 17 26 17 30 34 20 95.23
MO3B M 23 | 22 20 31 21 15 35 24 104.5
Legenda:
IC — Idade Cronolégica ID - Idade de Desenvolvimento QD — Quociente de Desenvolvimento

CLgg - Area de Compreenséo de Linguagem Perc. — Area de Percepcéo
ELgg — Area de Expresséo de Linguagem Imit. — Area da Imitagdo e — habilidades emergentes



70

Grafico 15. Comparagdo do sujeito MO3 do Grupo de Estudo com MO3A e MO3B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades da Area de Imitacdo, Percepcédo, Compreensédo de Linguagem,
Expresséo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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Grafico 16: Comparacdo do sujeito MA4 do Grupo de Estudo com MA4A e MA4B, do Grupo
Controle, em relacdo as Idades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacdo, Percepcdo, Compreenséo de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronolégica.
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4.3.1.8. Sujeito MO4 X MO4A e MO4B

Quadro 8. Comparacéo da crian¢ga MO4, do GE com seus pares MO4A e MO4B do GC por Idade
Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensio de Linguagem, Idade da Area de
Percepcdo, Idade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitacdo, Idade das
Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
Expressédo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo IC |ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
ClLgg Perc. ELgg Imit. eCLgg |eELgg

M04 M 81 | 38 39 64 36 47 61 54 207.6
MO4A M 38 | 39 39 64 28 54 54 46 97.4
M04B M 36 | 39 42 49 38 33 54 50 92.3
Legenda:
IC — Idade Cronoldgica ID - Idade de Desenvolvimento QD — Quociente de Desenvolvimento

CLgg - Area de Compreensgo de Linguagem Perc. - Area de Percepcéo
ELgg — Area de Expresséo de Linguagem Imit. — Area da Imitacdo e — habilidades emergentes

Grafico 17. Comparagdo do sujeito MO4 do Grupo de Estudo com MO4A e MO4B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades da Area de Imitacéo, Percepcédo, Compreenséao de Linguagem,
Expressdo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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Grafico 18: Comparacao do sujeito MO4 do Grupo de Estudo com MO4A e MO4B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacédo, Percepcdo, Compreensio de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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4.3.1.9. Sujeito MO5 X MO5A e MO5B

Quadro 9. Comparacdo da crianga MO5, do GE com seus pares MO5SA e MO5B do GC por Idade
Cronolégica, |dade de Desenvolvimento, Idade de Compreensdo de Linguagem, Idade da Area de

Percepcéo,

Idade da Area de Expressdo de Linguagem, Idade da Area de Imitacdo, Idade das

Habilidades Emergentes de Compreensao de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
expressao de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo IC ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
CLgg Perc. ELgg Imit. eCLgg |eE Lgg
MO5 M 80 | 42 47 64 32 33 67 46 190.4
MO5A M 40 | 43 45 38 45 47 54 50 92
MO5B M 38 | 42 42 49 44 47 54 52 90.4
Legenda:

IC — Idade Cronologica

ID - Idade de Desenvolvimento QD — Quociente de Desenvolvimento

CLgg - Area de Compreensdo de Linguagem Perc. — Area de Percepcéo

ELgg — Area de Express&o de Linguagem

Imit. — Area da Imitagdo e — habilidades emergentes
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Grafico 19. Comparagdo do sujeito MO5 do Grupo de Estudo com MOSA e MOS5B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades da Area de Imitacdo, Percepcédo, Compreensédo de Linguagem,
Expressdo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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Grafico 20: Comparacao do sujeito MO5 do Grupo de Estudo com MO5A e MO5B, do Grupo
Controle, em relacdo as Idades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacdo, Percepcdo, Compreensdo de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronolégica.
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4.3.1.10. Sujeito MO6 X MO6A e MO6B

Quadro 10. Comparacéo da crianca MO6, do GE com seus pares MO6A e MO6B do GC por Idade
Cronoldgica, Idade de Desenvolvimento, Idade de Compreensio de Linguagem, ldade da Area de
Percepcdo, Ildade da Area de Expressdo de Linguagem, ldade da Area de Imitagdo, Idade das
Habilidades Emergentes de Compreensdo de Linguagem, Idade das Habilidades Emergentes de
Expressédo de Linguagem e escore de Quociente de Desenvolvimento.

Sexo IC |ID |ldade Idade Idade Idade Idade Idade QD
CLgg Perc. ELgg Imit. eCLgg |eELgg

MA1 M 42 | 25 19 21 25 37 37 48 168

MA1A M 22 | 25 26 38 25 33 35 35 88

MA1B M 20 | 25 27 31 26 30 39 44 80
Legenda:

IC — Idade Cronoldgica ID - Idade de Desenvolvimento i
QD — Quociente de Desenvolvimento  CLgg - Area de Compreenséo de Linguagem Perc. — Area de Percepgéo
ELgg — Area de Expresséo de Linguagem Imit. — Area da Imitagdo e — habilidades emergentes

Grafico 21. Comparagdo do sujeito MO6 do Grupo de Estudo com MO6A e MO6B, do Grupo
Controle, em relacdo as Idades da Area de Imitacdo, Percepcédo, Compreensédo de Linguagem,
Expresséo de Linguagem, Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronoldgica.
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Grafico 22: Comparacédo do sujeito MO6 do Grupo de Estudo com MO6A e MO6B, do Grupo
Controle, em relacdo as ldades das Areas de Desenvolvimento adquiridas e Emergentes (e)
das Areas de Imitacdo, Percepcdo, Compreensio de Linguagem, Expressdo de Linguagem,
Idade de Desenvolvimento Global e Idade Cronolégica.

70

—e— MOG6
—4—MO6 em.

60 / —e— MOBA
—Aa— MOGA em.

50 MO6B
MO6B em.

40
%0 k/‘\o—\_,\‘
20

10

| P CLgg E Lgg ID IC

| = Imitacdo P = percep¢do C Lgg = compreenséo linguagem E Lgg = expressao linguagem ID =
idade de desenvolvimento IC = Idade cronolégica



76

5. DISCUSSAO

Neste capitulo, os resultados encontrados no estudo serdo descritos,
analisados, comentados e, dentro do possivel, comparados a outros trabalhos
citados na literatura pesquisada. Para facilitar a leitura, os comentarios serao

apresentados na mesma ordem utilizada na apresentacao dos resultados.

5.1.Caracterizacao dos Participantes

5.1.1.Informag¢des adicionais do GE

O Anexo | informa dados sobre o GE, que foram considerados importantes
elementos que poderiam auxiliar a explicar o desempenho das criangas do GE.
Esses dados ndo foram analisados estatisticamente, ndo estando no corpo do
trabalho. Os sujeitos do sexo feminino sdo representados pelas letras MA, seguidas
de um numero, de 1 a 4. Os sujeitos do sexo masculino sédo representados pelas
letras MO, também seguidas de um nimero de 1 a 6.

Pode-se observar que o sujeito MAL, apesar de ndo estar na pré-escola e de
ter iniciado a estimulacdo mais tarde do que 0s outros sujeitos, mostra que esta
incluido em cinco tipos de atendimentos, freqientando alguma estimulacao, todos os
dias da semana. A falta de informagéo a respeito das necessidades da crianga, por
ocasido do nascimento, ocasionou um atraso inicial nos atendimentos a crianca. O
sujeito MA3 reside em local de dificil acesso e apresentou problemas cardiacos, que
dificultaram o seu ingresso na pré-escola. Apesar disso, freqlientava, duas vezes por
semana, dois tipos de estimulacdo. O sujeito MO3 também ndo estava na pré-
escola, pois residia na periferia da cidade. Os pais apresentaram a mais baixa
escolaridade do grupo. Essa crianca também iniciou a estimulacdo mais tarde do
gue as outras, estando, quando foi avaliada, em um s6 atendimento, sem frequéncia
constante. E importante observar, que o sujeito MA4, além de ter sido a crianca que
mais cedo frequentou a pré-escola, também iniciou a estimulacdo, quando
completou um més de idade, permanecendo com terapias quatro vezes por semana,
com frequéncia constante, até a ocasido em que foi avaliado, segundo depoimento

da mae.
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5.1. 2. Aspectos clinicos do GE

O Gréfico 2 mostra as inter-relacbes dos aspectos clinicos do GE, revelando
gue algumas delas apresentam mais de um aspecto de risco.

O Anexo J também mostra essas informacdes acrescidas das idades, em que
ocorreu a cirurgia cardiaca de algumas das criancas. Verifica-se que seis criangas
apresentaram otite recorrente; duas criancas tém hipotireoidismo congénito, com
controles dos niveis hormonais, sendo que uma delas também esta na relacdo das
que apresentaram otite. Trés criangcas passaram por correcdo cirdrgica cardiaca,

sendo que duas dessas apresentaram também episddios de otite.

Otite
MO1 MQO5
MO4 S/ Ctite
L S/ Hipotireoidismo

S/ Cirurgia Cardiaca

Cirurgia Cardiaca Hipotireoidismo

5.2.1. Comparacdes entre os grupos (GE X GC)

5.2.1.1. Anélise dos dados da Escala de Desenvolvimento

Através do teste ndo parameétrico Mann — Whitney foram comparadas a idade
de desenvolvimento e cronoldgica, por area, entre o GE e o GC. Para todas as areas
verificou-se que, ao nivel de 5%, ndo houve diferenca estatisticamente significante
em relacdo aos dois grupos, exceto para a area de Expressao de Linguagem, com
p=0.035, onde as criangcas com SD apresentaram uma idade de desenvolvimento
significativamente menor do que as criancas do GC. A IC desse grupo apresenta
uma diferenca de médias, altamente significante (< 0.001), mostrando que o
desenvolvimento de linguagem expressiva ndo corresponde a IC das criangas desse
grupo, como mostra a Tabela 7.

Pode-se observar que, no GE, a média de idade de desenvolvimento de
linguagem expressiva (25.10m) € menor do que a metade da média de IC dessas
criancas (58.10m), enquanto que no GC a média de idade de desenvolvimento de
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linguagem expressiva (32.8m) aparece um pouco acima da média de IC (30.15m). E
possivel verificar, também, que mesmo a média de ID do GE (31.60m) apresenta-se
acima da média de desenvolvimento de linguagem expressiva (25.10m). Ja no GC,
com média de ID (32.00m), a média de idade de expressdo de linguagem (32.8m)
esta quase equivalente ao nivel geral de desenvolvimento das criancas.

Esses resultados estdo de acordo com Miller (1989) e Buckley (1995b) que
verificaram que a area de expressdo de linguagem permanece em um nivel sempre
inferior as outras areas de desenvolvimento. Os resultados de Vicari e col. (2000)
mostram um desempenho de linguagem expressiva do GE significativamente mais
pobre do que o do grupo controle. Nichols (2004) também relata que os déficits de
linguagem expressiva nas criangas com SD sao piores do que o seu atraso global de
desenvolvimento.

E necessério adicionar que a ID das criancas do GE (31.6m) tem quase 0s
mesmos meses de média de idade de compreensdo de linguagem (31.2m),
mostrando um desenvolvimento harmdnico entre a compreensdo e O
desenvolvimento geral. No entanto, verifica-se uma assincronia da expressédo de
linguagem (25.1m) em relacdo a idade de compreensao (31.2m), em detrimento da
segunda, mesmo se for considerada somente a ID e ndo a IC. J& no GC, verificam-
se harmonia entre as médias de idade de compreenséo (32.6m), expressao (32.8m)
e ID (32m) bem com IC (30.5m). Messer e Hasan (2003) também confirmam a
presenca de dissociacdo entre os ritmos de desenvolvimento das habilidades
cognitivas com a capacidade de falar das criangas com SD. Esses autores sugerem
que outros mecanismos periféricos poderiam ser responsaveis por essas diferencas,
mas nao especificam quais seriam esses mecanismos. Chapman e Hesketh (2001)
relatam que uma das caracteristicas do fenétipo de desenvolvimento da linguagem
em individuos com SD € a divergéncia entre linguagem receptiva e expressiva.
Contrariamente, Ypsilanti e col. (2005) afirmam que o desempenho das criangas
com SD no teste de expressdo de vocabulario ndo foi significativamente diferente
dos seus controles de mesma idade mental. Kristensen, Almeida e Gomes (2001)
em sua pesquisa, mencionam as dissociacfes entre areas cognitivas. A hipotese de
Messer e Hasan (2003) relata que a area de producdo de linguagem, nas criancas
com SD, constitui um médulo que funciona independentemente. Esta questao,

também esta de acordo com o pressuposto da modularidade, de acordo com Salles,
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Parente e Machado (2004), o qual propde que o sistema cognitivo possui médulos
relativamente independentes.

Em relagdo as outras médias de idade, ndo se observa assincronia em nenhum
dos dois grupos.

Bates (1997), estudando as relacbes entre o comportamento cerebral e a
aquisicdo de linguagem, demonstrou que a linguagem e outras habilidades
cognitivas podem estar dissociadas pelas desordens de desenvolvimento cerebral. A
SD, de acordo com Nichols e col. (2004) esta associada a anormalidades difusas do
cérebro, portanto esse pode ser um dos motivos da assincronia de desenvolvimento

entre a linguagem compreensiva e expressiva presente nas criangcas com SD.

Através do Grafico 2, pode-se observar os perfis diferentes dos dois grupos. As
criancas do GC mostram um perfil harménico entre a ldade Cronolégica (30.15),
Idade de Desenvolvimento (32.0), ldade de Compreensao (32.60) e Idade de
Expressao de Linguagem (32.80). O GE aparece com um perfil decrescente onde a
Idade Cronolégica é a mais alta (58.10), seguida da ldade de Desenvolvimento
(31.60), de Compreensdo de Linguagem (31.20), quase no mesmo nivel e, por
altimo, esta a Expressdo de Linguagem (25.10). Sendo assim, verifica-se a
existéncia de perfil diferente de desenvolvimento entre 0 GE e o GC, que poderia ser
explicado também pelos argumentos, citados anteriormente de Messer e Hasan
(2003), Bates (1997) e Nichols e col. (2004).

Através do Teste Nao—Paramétrico Mann—Whitney, ao nivel de significancia de
5%, verificou-se que, em relacdo ao QD, houve uma diferenca significativa entre os
dois grupos, como mostra a Tabela 8. Também houve diferencas significativas entre
0S grupos, nas médias de QD de Linguagem Compreensiva e QD de Linguagem
Expressiva, com p< 0,001. E importante observar que, em relacdo ao QD, quanto
mais alto € esse escore, mais atraso no desenvolvimento a crianca apresenta. No
GE, os trés primeiros quocientes apresentados na Tabela 8, sdo niumeros superiores
a 180. Isso evidencia um retardo no desenvolvimento global de quase metade da IC,
ja que os escores normais de desenvolvimento para o grupo controle estdo em torno
de 100. No GC os QD estdo em torno de 94, o que revela que as criancas desse
grupo apresentam uma tendéncia de desenvolvimento mais alto do que a sua idade

cronolégica (IC).
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Esses resultados jA eram esperados e concordam com os verificados por
Cunningham, Glenn, Wilkinson e Sloper (1985), em relacéo a linguagem expressiva,
qgue, segundo o0s autores, permanece atras das outras areas de desenvolvimento.
Rondal (1988) e Miller (1988) também observam que alguns aspectos do
desenvolvimento da linguagem parecem mais atrasados do que outros. Chapman
(1996), Hartley (1986), Pruess, Vadasy e Fewell (1987) e Fowler (1990) acrescentam
que as velocidades de desenvolvimento da compreensdo e producdo nao sao
semelhantes e as diferencas nos detalhes das estratégias de aquisicdo da

linguagem se devem as discrepancias entre os dominios linguistico e cognitivo.

Para correlacionar as areas de desenvolvimento entre elas em cada grupo,
utilizou-se a correlacdo de Pearson, ao nivel de 5%, como mostram as tabelas 9 e
10. Verifica-se que a area da Percepcédo possui alta correlagcdo com a Compreensao
de Linguagem (0.871), no GE. Esse resultado mostra a importancia das vias
sensoriais estarem intactas, pois ja existem disturbios cerebrais, que prejudicam a
chegada de informagbes para os centros nervosos, na SD. Esses achados séo
coerentes com os estudos de Lambert e Rondal (1982), que explicam que, 0s
individuos com SD, apresentam déficits de rapidez perceptiva, necessitando de mais
tempo para reagir aos estimulos. Eles também afirmam que, as mensagens
sensoriais, pela descontinuidade sinaptica das conexdes neuronais desses
individuos, favorecem a perda de informagbes que chegam ao centro de
processamento cognitivo. Schopler e col. (1990) acrescentam que, as duas
habilidades sensoriais, auditiva e visual, sdo as mais importantes e servem de base
para que o individuo possa selecionar e organizar os estimulos recebidos. Guerrero
Lépez (1997) também cita que a capacidade de discriminacdo perceptiva €, em
geral, pior nas criangcas com SD, apontando que “os trissémicos sao especialmente
lentos na discriminacdo visual e auditiva”. Os estudos de Tristdo (2001) ainda
relacionam atraso de linguagem em criangas com SD a mecanismos de percepgao
auditiva alterados.

Na Tabela 9 \verifica-se que a éarea de Imitacdo correlaciona-se
significativamente com a Expressdo de Linguagem (0.806), no GE. Essa
constatagdo confirma os estudos de Schopler e col. (1990), afirmando que, essa
area tem relacdo fundamental com a linguagem e que, para poder aprender

palavras, a crianca deve ter a disposicao e a habilidade de imitar.
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A Tabela 10 mostra essa mesma Correlacdo de Pearson dentro do GC.
Verifica-se que ha correlacdo entre as areas de Percepcédo e Imitacdo (0.608). A
area de Compreensédo de Linguagem esta correlacionada com as &reas de Imitacao
(0.722) e Percepgéao (0.725). A Expresséo de Linguagem, por sua vez, correlaciona-
se com as areas de Imitacdo (0.732), Percepcdo (0.528) e Compreensdo de
Linguagem (0.827). O conjunto das correlacbes entre as areas de Percepcéo,
Imitacdo, Compreensdo de Linguagem e Expressdo de Linguagem ndo s6 mostra
uma clara diferenca entre os dois grupos, como também, revela um desenvolvimento
harménico dessas areas nas criancas do GC. Esses resultados contrastam com as
dissociacdes que aparecem no GE.

Hwang e Windsor (1999), nos resultados do seu trabalho, mostraram que o
grupo de criancgas tipicas usou, significativamente, mais imitagcdes do que o grupo
com SD. As criancas do grupo controle demonstraram, porém, habilidades de
modificar e expandir as imitacdes, enquanto que o GE apresentou o uso de
imitacées reduzidas e exatas em maior propor¢gdo. Desse modo, afirmaram as
autoras, a imitacdo parece desempenhar diferente papel para cada grupo. Os
resultados do presente estudo, em relacdo a Area da Imitacéo, estdo de acordo com
as conclusdes desses autores.

Os escores brutos das areas de Compreensdo e Expressdo de Linguagem
foram correlacionados, também, com os escores de habilidades emergentes das
areas referidas acima, utilizando-se a Matriz do Coeficiente de Correlacdo de
Pearson, como mostram as Tabelas 11 e 12. Na Tabela 11 pode-se observar que a
area de Compreensao de Linguagem esta correlacionada negativamente com as
habilidades emergentes de Linguagem Compreensiva (-0.718). Isso quer dizer que,
guanto mais alto é o escore de Compreenséao de Linguagem, mais baixo € o escore
de habilidades emergentes de Compreensdo de Linguagem. Esta ocorréncia
demonstra que as criangas que estavam em um nivel mais alto, onde poucas
habilidades ainda precisavam ser adquiridas, apresentaram um escore menor nas
habilidades emergentes. Por outro lado, as criancas que mostraram escores mais
baixos de Compreenséo de Linguagem apresentam um perfil emergente maior, pois
ainda necessitavam adquirir maior nimero de habilidades de compreensdo. Na
correlacdo dos escores de Expressao de Linguagem, com habilidades emergentes
de Linguagem Expressiva, Vvé-se que essas areas estdo correlacionadas

positivamente, mostrando que, quanto menor € o escore de Linguagem Expressiva,
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menor € o0 escore de habilidades expressivas emergentes. Pode-se inferir dai que,
guanto mais atraso a crianca com SD apresenta na sua linguagem expressiva,
menos possibilidades de aquisicdo de habilidades emergentes sdo observadas.
Pode-se inferir, pelas caracteristicas do grupo, que as criangcas com maior IC e com
escores baixos na area de Linguagem Expressiva, apresentam menores
possibilidades de melhorar o seu desempenho produtivo de linguagem, pois também
revelam escores baixos de habilidades emergentes nessa area. Esses resultados
estdo de acordo com o estudo de Grela (2002), que afirma que, a medida que as
criancas com SD crescem em idade cronologica, esse intervalo tende a se acentuar.
Miller (1989) aponta que, abaixo dos 18 meses de idade, a compreensdo e
habilidades de producdo de linguagem sé&o iguais as habilidades cognitivas néo
verbais, tanto nas criangcas com SD como nas criangas tipicas. A partir dessa idade,
a proporcao de criangcas com SD que mostram atraso na producdo de linguagem
aumenta. A linguagem compreensiva, porém, mostra-se correspondente as
habilidades cognitivas. Quanto maior a idade cronolégica da crianca, maior € o
intervalo entre o que ela pode entender e 0 que pode expressar, afirma a autora. O
presente estudo confirma os resultados desses autores. O Anexo T apresenta o
grafico dos intervalos entre essas areas. Os sujeitos estdo organizados por IC
crescente, sendo que o primeiro é o de menor idade. Pode-se verificar que, de modo
geral, as criancas de menor idade apresentam um intervalo menor de atraso. No GC
observa-se, através da Tabela 12, que existe correlacédo significativa direta entre a
Linguagem Compreensiva e a Linguagem Expressiva (0.857). A area de Linguagem
Compreensiva esta relacionada inversamente com as habilidades emergentes de
Linguagem Compreensiva (-0.760). Nesse grupo houve, também, correlagéo inversa
(negativa) entre a area de Linguagem Expressiva e as habilidades emergentes de
Linguagem Compreensiva (-0.484). A partir desta constatacdo, pode-se concluir que,
guanto maior se apresentou o escore de Linguagem Expressiva, menor foi o escore
de habilidades emergentes de Linguagem Compreensiva. Esses resultados mostram
a dissociacdo entre as areas no GE comparada com a coeréncia de
desenvolvimento do GC. Esses indices poderiam servir de progndstico para

aquisicao de linguagem oral se fossem investigados em grupos maiores.



83

5.2.1.2. Tarefas do Livro de Imagens (GE X GC)

A andlise dos escores obtidos na avaliagdo das tarefas do Livro de Imagens,
conforme a Tabela 13, mostra que, através do Teste T, ao nivel de significAncia de
5%, para as variaveis Ildade de E Lgg, a média do GE (25.10) é significativamente
menor do que no GC (32.80). Nas variaveis IC (58.10) e QD (182.61), a média do
GE é, significativamente maior, do que as médias de IC (30.15) e QD (94.42) do GC.
Esses resultados confirmam as pesquisas de Chapman (1995,1997a), que apontam
que, a area mais comprometida de linguagem nas criangcas com SD € a expressiva,
existindo uma dissociacéo entre as habilidades de compreenséo e producéo verbal.
Esses resultados concordam, também, com o pressuposto da modularidade, da
abordagem neuropsicologica (Salles, Parente e Machado, 2004).

E possivel verificar, também, na tabela 13, que a média de ID (31.60) é superior
as médias de idade de Linguagem Compreensiva (31.20) e Expressiva (25.10).
Observa-se, porém que o intervalo entre ID e IC Lgg (31.60 -31.20=0.40) é menor do
que o intervalo ID e | E Igg (31.60-25.10=6.50). Esses resultados concordam com as
pesquisas de Rice e col. (2005), Cardoso-Martins, Mervis e Mervis (1985b) e Miller
(1988) que também encontraram dados semelhantes.

Para correlacionar os escores do Livro de Imagens, das areas C Lgg e E Lgg,
entre si, em cada grupo, utilizou-se a correlacdo de Pearson, significativa ao nivel de
5%, como mostra a Tabela 14. Verificou-se que, no GE, os escores de C Lgg,
especificos do Livro de Imagens, correlacionam-se com a Idade de Compreenséao de
Linguagem (0.937), com IC (0.765), ID (0.900) e com C Lgg (0.937). Em contraste,
pode-se observar que as tarefas verbais do Livro de Imagens, somente estao
correlacionadas a Idade de Expressdao de Linguagem (0.857). A Idade de
Compreenséo de Linguagem mostra-se correlacionada com a IC (0.812), com maior
correlagdo em relagéo a ID (0.971) e com a C Lgg (1,000). E importante salientar,
que a Area de C Lgg, nesse grupo, esta altamente correlacionada aos escores de
compreensao do Livro de Imagens (0.937).

Os resultados do presente estudo concordam com as pesquisas de Chapman
(1995 e 1997a) e Rice e col. (2005), pois eles mostram que as criangas com SD
apresentam incongruéncia, quando sdo comparadas as suas habilidades cognitivas
nao-verbais com o desempenho de linguagem. Este ndo acompanha o nivel global

de desenvolvimento. Entretanto, a discrepancia entre as habilidades linglisticas e
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nao-linguisticas difere entre diversos dominios da linguagem. Ao mesmo tempo, 0s
autores observam congruéncia entre o vocabulario e as habilidades cognitivas n&o-
verbais. Adicionalmente, Messer e Hasan (2003) observaram que as criangas com
SD mostram diferentes ritmos de desenvolvimento em diferentes &reas. Suas
habilidades de raciocinar podem estar mais adiantadas do que as suas habilidades
de falar. A crianca pode estar desenvolvendo-se adequadamente em uma area em
detrimento de outra. Por isso, seu progresso potencial pode ser subestimado.

Verifica-se, através da Tabela 14 que, no GC, os escores de Compreensao de
Linguagem, especificos do Livro de Imagens relacionam-se, significativamente, ao
nivel de 5%, somente com o0s escores das tarefas de Expressdo de Linguagem
(0.825) desse mesmo instrumento. Contrariamente, os escores das tarefas de
expressdo do Livro de Imagens, correlacionam-se, significativamente as ldades de
Compreenséo de Linguagem (0.894), de Expresséo de Linguagem (0.902), de Idade
Cronologica (0.832), de Desenvolvimento (0.905) e da area de Compreensdo de
Linguagem (0.894). A Idade de Compreensao de Linguagem correlaciona-se
significativamente com a Idade de Expressdo de Linguagem (0.827), Ildade
Cronologica (0.907), Idade de Desenvolvimento (0.962) e com a Area de
Compreenséo de Linguagem (1.000), como era esperado. Além disso, € importante
observar que a area de Compreensdo de Linguagem correlaciona-se com 0S
escores de Expressdo do Livro de Imagens (0.894) e com a idade das areas de
Compreensdo (1.000) e de Expressdo de Linguagem (0.827). Esses resultados
confirmam a sincronia e as relacdes entre as areas e idades tanto cronoldgicas
como de desenvolvimento nas criangas do GC, contrastando com os resultados de
dissociacdes no GE, jA mencionados anteriormente.

5.2.1.3. Analise dos dados da Escala de Comportamento (GE X GC)

Os escores brutos finais da Escala de Comportamento do PEP-R, que avalia
disturbios nessa area, foram analisados, estatisticamente, através do Teste Nao—
Paramétrico Mann-Whitney, como mostra a Tabela 15. As correlagbes foram
significativas para o GE, na area da Linguagem. Dentro da Escala de
Comportamento, quanto maior é o escore que a crianga apresenta, maior é o seu
comprometimento na area (Leon, 2002). O Anexo R mostra os escores individuais

de todas as tarefas de linguagem da Escala de Comportamento. O Anexo S
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apresenta os graficos de escores das quatro areas avaliadas nessa escala.
Observou-se que o GE diferenciou-se do GC apenas na area da Linguagem. Os
aspectos de comportamento comunicativo, que apareceram deficitarios, estao
relacionados com o uso de pronomes, inteligibilidade da fala e habilidade sintatica,
no GE, como mostra o Anexo R. Em relacdo a inteligibilidade da fala, essa
constatacdo também é referida por Rice e col. (2005), ao descrever os padrées
especificos que caracterizam varias desordens do desenvolvimento, incluindo a SD.
Eles salientam que, além do atraso cognitivo e de linguagem, diferentemente de
outras sindromes estudadas, os individuos com SD apresentam problemas
articulatorios significativos, que contribuem para que a sua fala seja menos
inteligivel. Os resultados indicaram que os escores do GE, foram, significativamente,
mais altos do que os do GC, demonstrando que, o0 comportamento comunicativo
dessas criancas, estd comprometido. Além disso, pode-se observar que na
distribuicdo dos quartis das Areas de Comportamento, o primeiro quartil corresponde
a 25%, o segundo a 50% e o terceiro a 25% das criangas. A maioria dos sujeitos do
GE est4 localizada nos segundo e terceiro quartis, mostrando que mais de 75%
dessas criancas apresentam desenvolvimento comprometido na area de Linguagem
(p< 0.01). Também se verifica que esses niveis sdo tao significativos que afetam o
total dos escores no teste ndo-paramétrico Mann-Whitney, com (p<0.001). Isso quer
dizer que os aspectos de linguagem deficitarios nas criancas com SD comprometem,
significativamente, o seu comportamento geral. Leon (2002) comparando grupos de
desenvolvimento tipico, de criancas autistas e de criangcas com SD, também obteve
resultados semelhantes, em relacdo as criancas do ultimo grupo. Ela observou que o
grupo com autismo diferenciou-se em todas as quatro dimensdes da Escala de
Comportamento, enquanto que, no grupo com SD destacou-se o comprometimento
em relacdo a area de Linguagem. Os aspectos articulatérios da fala e da sintaxe
apresentaram-se claramente mais afetados. Esses resultados sdo apoiados pela
pesquisa de Buckley (1995b), que afirma que a maior parte das criangas com SD
parece apresentar mais dificuldade na aprendizagem da gramatica e da sintaxe do
gue na aquisicdo de itens lexicais. Essas criancas mostram atrasos especificos,
primeiro em expressao de palavras isoladas e, depois, na producéo de sequéncias
de palavras, embora a compreensao de vocabulario, gramatica e sintaxe seja melhor
do que as suas habilidades de expressdo. Fowler (1990), Stoel-Gammon (1990),
Chapman e Hesketh (2001), Grela, (2002), Rice e col. (2005) também referem
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resultados no mesmo sentido afirmando que, o desenvolvimento lexical e sintatico é
assincrénico nas criancas com SD, pois a sintaxe apresenta atraso significativo. Rice
e col. (2005), também salientam a existéncia de um sistema de linguagem
desordenado, com habilidades lexicais menos comprometidas do que as
gramaticais. Assim sendo, 0 presente estudo também acrescenta que as criangas
com SD mostram uma assincronia entre compreensdo de linguagem,
desenvolvimento lexical e gramatical.

E importante ressaltar que, nas areas de Relacionamento e Afeto, Respostas
Sensoriais, Brincar e Interesse por Materiais, 0s comportamentos desse grupo
permanecem semelhantes aos do grupo controle. Os estudos de Kaiser, Hester e
Duffie (2001) talvez possam explicar o desempenho adequado das criangas com SD
na area de Relacionamento e de Brincar e Interesse por Materiais. As autoras
salientam que as criancas com SD sdo sociaveis e mostram mais interesse nas
pessoas, preferindo interacdes com adultos, pois esses entendem, melhor do que as
outras criangas, as suas intengbes comunicativas. Os estudos de Mundy e col.
(1988) mostraram pontos fortes significativos das criangas com SD em relagdo as
habilidades ndo verbais de interacdo social. A presente pesquisa também concorda
com os resultados desses autores.

Considera-se importante observar que, a proposta da avaliacdo das Areas de
Comportamento é facilitar a comunicacdo. Por esta razdo, € proporcionado ambiente
acolhedor, para que a crianca possa interagir da melhor forma possivel. Além disso,
ndo ha presenca de outras criancas que possam competir por atencdo ou por
brinquedos no ambiente do teste. Talvez, por esses motivos, a criangca que esta
sendo avaliada, possa mostrar-se totalmente receptiva e apresentar
comportamentos adequados. Observou-se, também, através desse estudo, grande
variabilidade de desenvolvimento das criancas com SD, tanto nas IC, ID e IE como
nas habilidades de linguagem. Buckley (1997) afirma que o primeiro ponto que
emerge a respeito das criangcas com SD é a ampla variacdo de desenvolvimento
tanto na area da linguagem como nas outras areas de desenvolvimento. Essa
constatacdo também foi documentada por Berry e col. (1981), Strominger, Winkler e
Cohen (1997) e Chapman (1997), que confirmam a variabilidade no surgimento das
primeiras palavras em relacdo a idade cronolégica nas criangas com SD.
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5.2.2. Comparacg0Oes dentro do grupo (GE X GE)

Através do Teste T, para amostras pareadas, com p<0.001, verificou-se que as
criancas com SD apresentaram média idade cronolégica (58.10 meses)
significativamente maior do que a meédia de idade de desenvolvimento (31.60
meses), como mostra a Tabela 16.

De acordo com a Tabela 17, pode-se observar a ocorréncia de correlacao
significativa entre IC e ID (0.904) confirmando os resultados da tabela anterior.
Estdo, também, correlacionados diretamente (correlacdo positiva), o quociente de
Linguagem Compreensiva com o QD (0.758). Isso significa que, quanto melhor é o
desenvolvimento geral da crianga, maior € o0 seu desenvolvimento na area de
Compreenséo de Linguagem.

Pode-se, ainda, observar uma correlacao significativa direta entre IC e QD de
Linguagem Expressiva (0.695). Esse dado revela que quanto maior € o QD de
Linguagem Expressiva, maior € a IC da crianca. Esses resultados concordam com
Coggins e Stoel-Gammon, (1982) e Stoel-Gammon (1990) e Chapman (1997a), que
afirmam que, em muitas criancas, as habilidades de producdo ndo sao equiparaveis
com as habilidades de compreenséo.

A Tabela 18 apresenta a distribuicdo da andlise de correlacdes entre as Areas
de Emergéncia, Areas de Desenvolvimento, Idades de Desenvolvimento,
Cronologica e de Emergéncia, no Grupo de Estudo. A Figura 2 mostra o esquema
de correlacdes entre as Areas de Desenvolvimento no Grupo de Estudo para melhor

visualizagéo.

Percepcéo P Motora Fina |

Compreensao / l
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Linguagem
Motora Ampla |

Viso-motora

Expresséo de —
Linguagem Imitacéo

 ——

Figura 2. Correlacdes entre as Areas de Desenvolvimento no Grupo de estudo.

Pode-se verificar que houve correlacao significante, ao nivel de 5%, entre as

areas de Imitacdo e Expressdo de Linguagem (0.806). Em relacdo a area de
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Percepcédo, observou-se correlagédo significativa com as areas Motora Fina (0.824),
Viso-Motora (0.850) e Compreenséao de Linguagem (0.871). A area Motora Fina foi
correlacionada com as areas Motora Ampla (0.822), Viso-Motora (0.848) e
Compreenséo de Linguagem (0.908). Também, pode-se observar correlacdo entre a
area Motora Ampla e as areas Viso-Motora (0.822) e Compreenséo de Linguagem
(0.785). A éarea Viso-Motora correlacionou-se significativamente com a area de
Compreensédo de Linguagem (0.910). E importante salientar que, a area de
Compreensdo de Linguagem, correlacionou-se com todas as outras areas, com
excecdo das areas de Expressao de Linguagem e Imitacdo. A area de Expressao de
Linguagem apenas correlacionou-se com a area da Imitacdo. Esse resultado reforca
as conclusdes de Moore e col (2005) que, em seu estudo, apontam as tarefas
indicadoras dos niveis cognitivos relacionadas com manipulacdo motora e
linguagem. Quando ha atrasos especificos motores e de linguagem, como € o caso
das criancas com SD, esses atrasos podem obscurecer outras habilidades
cognitivas.

A Tabela 18 também mostra as correlacées entre as Areas de Desenvolvimento
e as ID, IE e IC no GE. A Figura 3 mostra 0 esquema, para melhor visualizacao,

dessas correlacoes.

Figura 3. Correlacdes entre a Idade de desenvolvimento, Idade de Emergéncia, Idade
Cronoldgica e as Areas de desenvolvimento, no Grupo de estudo.
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Constatou-se que as areas de Percepcao (0.908; 0.864; 0.803), Motora Fina
(0.949; 0.794; 0.943), Viso-Motora (0.898; 0.773; 0.854) e Compreensdo de
Linguagem (0.971; 0.845; 0.812) apresentaram correlagao significativa com a ID, IE
e IC. A &rea de Imitacdo (0.815) e a de Expressao de Linguagem (0.713) somente
se correlacionaram com a ldade de Emergéncia. A area Motora Ampla se
correlacionou com a ID (0.806) e a IC (0.778). E importante salientar que, como foi
mostrado anteriormente, a area de ELgg obteve correlagdo significativa com a area
da Imitacdo, sendo que essas duas areas estéo correlacionadas, significativamente,
com a Idade de Emergéncia.

A Tabela 18 mostra, ainda, as correlacées entre as Areas de Emergéncia com
suas areas respectivas Areas de Desenvolvimento. A Figura 4 apresenta o esquema

simplificado dessas correlagdes.
Figura 4. Correlacdes entre as éareas de Habilidades Emergentes e as Areas de

Desenvolvimento no Grupo de estudo.

Emergéncia da Imitagédo P Area da Imitagio
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Emergéncia da Area Motora
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Area Viso-Motora

Emergéncia da Area Viso-
Motora

Area Motora Fina

Emergéncia de Area Motora
Ampla

Verificou-se que, a emergéncia da Imitagdo esta correlacionada com a Area da
Imitagdo (0.833), assim como, a emergéncia da Percepcdo estd correlacionada

somente com a Area da Percepcdo (0.857). As habilidades emergentes da Area
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Motora Fina, porém, estdo correlacionadas com a Area da Percepcéo (0.882) e com
a Area Motora Fina (0.756). A emergéncia da Area Viso-Motora correlacionou-se,
significativamente, com as Areas de Percepcéo (0.863), Motora Fina (0.889), Motora
Ampla (0.727) e Viso-Motora (0.875). As habilidades emergentes de Compreenséo
de Linguagem est&o altamente correlacionadas & Area da Percepcéo (0.907), a Area
Motora Fina (0.940) e & Area de Compreensdo de Linguagem e, também, mostram
correlagdo com a Area Motora Ampla (0.796) e com a Area Viso-Motora (0.852). As
habilidades emergentes de Expressdo de Linguagem mostraram-se altamente
correlacionadas com a Area da Imitacdo (0.913) e com a Area de Expressdo de
Linguagem (0.897). A Tabela 18 também mostra que a ldade de Emergéncia esta
altamente correlacionada com a ldade de Desenvolvimento (0.901), enquanto que a
Idade Cronoldgica registra correlacdo significativa com a Idade de Desenvolvimento
(0.904) e a Idade de Emergéncia (0.785). Pode-se inferir, entdo, que quanto melhor
€ o desenvolvimento da crianca, mais possibilidades ela tem de adquirir outras
habilidades.

Na Tabela 19 observa-se a andlise de Correlacdo entre as Areas de
Habilidades Emergentes no GE. A Figura 5 mostra, esquematicamente, essas

correlacdes.

Figura 5. Correlagdes entre as Areas Emergentes no Grupo de Estudo.
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Imitacao < Percepcao < Area Motora Fina
A
Emergéncia de Emergéncia das
Compreenséo de < »  habilidades viso-
Linguagem motoras
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Linguagem Area Motora
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Verificou-se que a Emergéncia das habilidades de Percepcdo esta

correlacionada com a Emergéncia das habilidades de Imitagdo (0.663), enquanto
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que a Emergéncia das habilidades da Area Motora Fina esta correlacionada com a
Emergéncia das habilidades de Percepcéo (0.862).

A Emergéncia de habilidades Viso-Motoras foi correlacionada com a
Emergéncia da Percepc¢do (0.791) e da Area Motora Fina (0.785). A Emergéncia das
habilidades de Compreensdo de Linguagem obteve correlacdo significativa com a
Emergéncia da Percepcdo (0.818), da Area Motora Fina (0.866) e com a
Emergéncia da Area Viso-Motora (0.953).

A Area Motora Ampla aparece no correlacionada com nenhuma outra Area de
Desenvolvimento.

Constatou-se, ainda, que as habilidades emergentes da Area de Expressio de
Linguagem se correlacionaram, significativamente, com a emergéncia da Area de
Imitacéo (0.805), novamente.

A Figura 6 apresenta o esquema das correlacdes mostradas na Tabela 20,

para facilitar a visualizacao.

Figura 6. Correlacdes entre a idade de Desenvolvimento (ID), Idade de Emergéncia (IE)ldade

Cronologica (IC) e Areas de Emergéncia das Habilidades do Grupo de Estudo.
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Pode-se observar que a ID correlaciona-se com as Areas de Emergéncia de
Percepcdo (0.733), da Area Motora Fina (0.825), da Viso-Motora (0.926) e da
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Compreensédo de Linguagem (0.974). E importante mencionar que essas duas
Ultimas Areas Emergentes estdo altamente correlacionadas entre si. A Idade de
Emergéncia apresenta-se correlacionada com as areas de Emergéncia da Imitagédo
(0.695), da Percepcdo (0.802), da Area Motora Fina (0.748), da Expressdo de
Linguagem (0.782), da Viso-Motora (0.934), da Compreenséao de Linguagem (0.912).
Essas duas Ultimas areas evidenciaram alta correlacdo. A Idade Cronoldgica
registrou correlagdo com a Emergéncia Viso-Motora (0.860) e com a Area de
Compreenséo de Linguagem (0.862).

Os resultados que mostram a area de Linguagem Expressiva funcionando
como um modulo a parte, independente, nas criancas com SD, reforcam a teoria de
Nichols e col. (2004). Os autores ainda mencionam que a linguagem e as outras
habilidades cognitivas podem estar dissociadas pelas desordens causadas por
problemas no desenvolvimento cerebral. Esses achados, de acordo com Salles,
Parente e Machado (2004), reafirmam a hipotese da neuropsicologia cognitiva, que

utiliza o pressuposto da modularidade.

As andlises realizadas dentro do GE mostraram que a Area de Compreens&o
da Linguagem esta correlacionada com quatro Areas de desenvolvimento da escala
PEP-R, enquanto que a Area de Expressdo de Linguagem aparece funcionando,
junto com a Area de Imitagdo, como um moédulo independente. Esses resultados
poderiam confirmar que a area de Expressao de Linguagem, nas criancas com SD
seria um modulo dissociado das outras areas, como afirmam Nichols e col. (2004),
Hwang e Windsor (1999), Moore e col. (2005), Vicari e col. (2000), contribuindo para
fortalecer, também, a hipotese da modularidade, referida por Salles, Parente e
Machado (2004). Esse médulo seria dependente das capacidades e qualidades de
imitacdo da crianca. Esses resultados concordam com Hwang e Windsor (1999), que
observaram que a imitacdo atua no desenvolvimento lexical inicial. Isso significa
que, o tipo de imitagcdo espontanea que a criangca apresenta colabora com a
aquisicao futura da sintaxe. Adicionalmente, esses resultados poderiam indicar que,
quanto mais alta é a emergéncia das habilidades de Imitacdo, existem mais
possibilidades de desenvolvimento dessa area e da Expressao de Linguagem, que
sao importantes para que a crianga possa evoluir para a fase de elaboragédo e uso
de sentencas. Além disso, esses escores poderiam funcionar como progndstico do

nivel de expressao verbal futuro dessas criancas, pois as habilidades que estdo
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sendo adquiridas mostram onde o desenvolvimento da crianca pode alcancar.
Assim, a emergéncia das habilidades de Expressdo de linguagem estaria
condicionada a emergéncia de habilidades da Area da Imitacdo. Deve-se, também,
considerar que muitos itens da avaliagdo da area da Imitagdo e de Linguagem
Expressiva envolvem memoria. Essa habilidade, de acordo com Gathercole e
Baddeley (1993), Jarrold e col. (2002) e Mervis e Robinson (2000) foi exposta na
revisdo de literatura como deficitaria em criangas com SD. Sua alteragdo, portanto,
poderia estar subjacente aos déficits de imitacdo e de Linguagem expressiva nessa
populacao.

E importante mencionar que o numero de sujeitos do GE poderia ter
influenciado, em termos estatisticos, as escassas correlacbes entre o0s
desempenhos avaliados no PEP-R. Em um grupo maior de casos, talvez houvesse
mais areas correlacionadas significativamente, pois haveria maior variabilidade de
resultados.

Apesar de ndo ser este o objetivo da presente pesquisa, considera-se
importante observar o resultado de relativo isolamento da Area Motora Ampla e das
habilidades emergentes dessa mesma Area, como é possivel observar nas Figuras
4, 5 e 6. Essa ocorréncia poderia sugerir que o desenvolvimento da motricidade
ampla dependeria, na sua maior parte, das condicfes fisicas da crianca, tanto de
maturidade neuroldgica como de saude geral. Gusman e Torre (1999) referem que,
os déficits que interferem no desenvolvimento motor global, na SD, além da
hipotonia, sdo: anormalidades musculo-esqueléticas; anormalidades no quadril e na
patela; instabilidade atlanto-axial; hipermobilidade atlanto-ocipital posterior;
anormalidades cardiacas; anormalidades do sistema nervoso, do sistema sensorial e

controle motor.

5.3. Estudo de Casos

5.3.1. Discusséao dos resultados dos estudos de casos dos integrantes do GE:

comparacfes com pares equiparados por idade de desenvolvimento

Através do presente estudo de casos, foram coletados dados comparativos de
cada crianca com SD e de seus pares correspondentes com mesma Ildade de

Desenvolvimento do GC. Considerou-se importante mostrar esses resultados para
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enriguecimento do trabalho, pois eles colaboraram para confirmar e ilustrar as
conclusdes do estudo. Serdo ainda enfatizadas as peculiaridades de cada crianca
com SD procurando identificar os sujeitos que apresentam os padroes do GE e
aqueles que séo desviantes da média do GE.

5.3.1.1. Sujeito MA1 X MA1A e MA1B

A menina MA1, com IC de 43 meses e ID de 31meses, foi comparada com
duas outras, de mesma idade de desenvolvimento, com idades cronolégicas de 29 e
27 meses, como mostra o Quadro 1. Na area de Compreensao de Linguagem ela
obteve nivel de idade maior (38m) em relacdo aos seus pares (33 e 35m). Esse
resultado pode ser explicado pela diferenca de idade cronolégica entre elas, que
significa mais tempo de experiéncias e maior numero de estimulos recebidos do
ambiente. As Idades de Desenvolvimento da Area de Percepcdo apresentaram-se
similares. No entanto, a Area de Expressdo de Linguagem (25m) mostrou maior
atraso em relacdo aos seus pares (36 e 35m). Na Area de Imitacdo (25m) a maior
diferenca apresentou-se em relacao ao par MA1A (47m). Observou-se que a menina
MA1B (27m) apresentou-se mais timida na ocasido da avaliagdo, podendo, por isso,
ter revelado dificuldades nas tarefas de imitar. A crianca MA1 revelou
potencialidades de aquisicdo de habilidades emergentes na Area de Compreenséo
de Linguagem (47m) similares aos seus pares (54 e 45m), como se pode observar
no Grafico 3. Na Area de Expressdo de Linguagem (31m), MA1 demonstrou que
essas possibilidades foram menores do que as duas criancas do GC (46 e 44m). O
sujeito MA1 apresentou, como se pode observar no Anexo L, o melhor escore de QD
(138,7) do GE, também alcancando um dos dois melhores escores no QD C Lgg
(172). Esse resultado indica desenvolvimento com atraso em relacdo a idade
cronolégica, de acordo com Schopler e col. (1990). Seus controles mostraram QD
inferior a 100, revelando desenvolvimento geral maior do que suas idades
cronolégicas. Os fatores externos provaveis que poderiam explicar o desempenho
do sujeito MA1l sdo a frequéncias continuas as sessfes de estimulacao diarias,
fisioterapia e fonoterapia, cinco vezes por semana, que mostram atitude positiva e
motivacdo da familia em relacdo ao atendimento da crianca, como € mostrado no
Anexo |. Os fatores internos como as suas condicdes de saude geral, sem a
presenca de hipotireoidismo, problemas cardiacos e de otites recorrentes sdo dados



95

que poderiam influenciar positivamente o desenvolvimento da crianca (Anexo J).
Esse resultado concorda com Jenkins (1993), afirmando que as explicacdes para 0s
problemas de linguagem nas criangas com SD se dividem em dois outros grupos:
um citando os fatores sociais e ambientais e outro sugerindo um déficit neuroldgico
ou biolégico especifico. O presente estudo esta também de acordo com os
resultados de Chapman (1997a) que afirma que ambas as influéncias (biol6gica e
ambiental) ocorrem juntas colaborando para que as deficiéncias no processamento
da linguagem acontecam. Outro aspecto importante que deve ser observado é a
relativa harmonia entre as éareas de desenvolvimento e entre as habilidades
emergentes, que se pode constatar nos graficos 3 e 4, onde as trés criancas
aparecem com perfis similares, com excecédo das diferencas da Area de Linguagem
Expressiva e da IC. Essa ocorréncia poderia indicar que quanto mais harmonico € o

perfil da crianca, melhor € o seu desempenho global e de linguagem.

5.3.1.2. Sujeito MA2 X MA2A e MA2B

A crianga MA2, com IC de 62 meses e ID de 35m foi comparada a duas
meninas com idades de 34 e 35 meses, como mostra o Quadro 2. Na area de
Compreensédo de Linguagem ela obteve idade maior (39m) em relacdo aos seus
pares (33 e 33m). As Idades de Desenvolvimento da Area de Percepcdo de MA2
(49m) apresentaram-se similares somente em relacdo ao par MA2A (49m), pois o
par MA2B (31m) apresentou menor idade de desenvolvimento nessa area, talvez por
ser uma crianca com experiéncias limitadas ao ambiente familiar ter de menor idade
cronologica. No entanto, nas Areas de Expressdo de Linguagem, MA2 (25m)
mostrou maior atraso em relagéo aos seus pares (35 e 44m). Miller (1988) refere que
0 atraso entre a cognicdo e a producédo de linguagem esta sendo reconhecido nas
criancas com SD e que esse fato pode estar relacionado com a aquisicdo de outras
habilidades. Na Area de Imitagdo MA2 (37m) apresentou seu desenvolvimento pior
em relacdo aos pares MA2A e MA2B (41e 47m), como € mostrado no Gréfico 5.
Essa ocorréncia pode ser explicada através das conclusdes de Schopler e col.
(1990), que afirma que a area de Imitacdo tem relacdo fundamental com a
linguagem falada. A crianga MA2 revelou potencialidades de aquisicdo de
habilidades emergentes na Area de Compreensao de Linguagem (58m) similares,
com vantagem de quatro meses em relacdo aos seus pares (54 e 54m), como

mostra o Grafico 6. Na Area de Expressdo de Linguagem (40m) essas
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possibilidades foram significativamente menores que as duas criancas do GC (48 e
52m). Esses resultados concordam com as pesquisas de Miller (1989). Em relacdo
ao QD, MA2 revelou escore maior do que 100 (177.7), mostrando atraso no
desenvolvimento global (Schopler e col., 1990). Seus controles obtiveram indices
(97.1 e 100), com desenvolvimento global de acordo com a idade cronologica.
Através dos graficos 5 e 6 pode-se observar que as diferencas maiores entre MA2 e
seus pares, estdo localizadas nas areas de Imitagcdo e Expressdo de Linguagem.
Devido a grande diferenca entre a idade cronolégica da menina do GE em relagéo a
seus pares do GC, ela aparece com melhor desempenho na Area de Compreensio
de Linguagem. Essa ocorréncia pode ser explicada por Bates (1987) que sugere que
quando ha atraso no desenvolvimento global, as mudancas cognitivas estdo mais
associadas com a habilidade de expressdo do que na de compreensdo de

linguagem.

5.3.1.3. Sujeito MA3 X MA3A e MA3B

A crianca MA3, com IC de 34 meses e ID de 24m foi comparada com duas
meninas com idades de 24 e 23 meses, como mostra o Quadro 3 e Graficos 7 e 8.
Na area de Compreensao de Linguagem ela obteve idade similar (20m) em relagéo
ao seu par MA3A (21m) e uma diferenga maior para menos quanto ao par MA3B
(28m). A Idade de Desenvolvimento da Area de Percepgdo (38m) apresentou-se
similar ao par MA3A. O par MA3B mostrou menor ID nessa area (31m) por ser ainda
uma crianga que nao atingira, na ocasido da avaliacdo, 24 meses, estando também
freqiientando somente o ambiente familiar. No entanto, na Area de Expressio de
Linguagem (24m), MA3 mostrou maior atraso em relacdo aos seus pares (30 e
26m). Na Area de Imitacdo todas as criancas apresentaram a mesma idade de
desenvolvimento (30m). A crianca MA3 revelou potencialidades de aquisicdo de
habilidades emergentes na Area de Compreensido de Linguagem (45m), ficando
entre seus pares (37 e 47m), enquanto que na Area de Expressdo de Linguagem
(29m) essas possibilidades foram significativamente menores do que as duas
criangas do GC (42 e 48m), como mostram os graficos 7 e 8. Em relagdo ao QD,
MA3 revelou escore maior do que 100 (141.3), mostrando atraso no
desenvolvimento global (Schopler e col.,1990). A diferenca entre o QD global entre

MAS3 e seus pares do GC ainda ndo apresenta um intervalo muito acentuado (Anexo
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7) porque é a crianca de menor Idade Cronolégica do GE. As trés criancas ainda
aparecem em niveis similares de desenvolvimento nas areas de Imitacdo e
Percepcdo. MA3 revela pequeno atraso nas areas de Compreensao e Expresséo de
Linguagem. Miller (1989) e (Grela, 2002) explicam esse fato quando afirmam que a
crianca com SD de idade cronolégica menor, como € o caso de MA3, ndo mostra
atraso acentuado em relacdo as criancas do GC. Quanto maior é a idade
cronologica da crianca, maiores sédo as diferencas que podem ser observadas em
relacdo ao desenvolvimento da Linguagem em relagcéo ao GC.

5.3.1.4. Sujeito MA4 X MA4A e MA4B

A crianca MA4, com IC de 60 meses e ID de 35 meses, foi comparada com
duas meninas com idades de 36 e 30 meses, como mostra o Quadro 4 e os Graficos
9 e 10. Na area de Compreensdao de Linguagem ela obteve idade inferior (33m) em
relacdo aos seus pares (40 e 39m). A Idade de Desenvolvimento da Area de
Percepcéo (65m) apresentou-se muito superior aos pares do GC (48 e 39m). Esse
fato pode ser explicado pela grande diferenca de idades cronolédgicas entre MA4 e
MA4A e MA4B. No entanto, na Area de Expressdo de Linguagem (31m), MA4
mostrou atraso somente se comparada a MA4B (44m), que apresentou
desenvolvimento mais adiantado nessa area do que as criancas de mesma idade
cronolégica. MA4A revelou desenvolvimento similar (32m) a MA4 (31m), mostrando
desenvolvimento de acordo com as sua ID. Na Area de Imitacdo MA4 (45m) ficou
entre seus dois pares (30 e 47m), também apresentando desenvolvimento de acordo
com a sua ID. As criancas MA4, MA4A e MA4B revelaram iguais potencialidades de
aquisicdo de habilidades emergentes na Area de Compreensdo de Linguagem
(54m), como mostra o Gréafico 10. Também, na Area de Expressdo de Linguagem,
MA4 (46m) demonstrou estar entre as duas criancas do GC (42 e 54m). Em relagao
ao QD, MA4 revelou escore maior do que 100 (171.4) e do que seus pares (100 e
85), mostrando atraso no desenvolvimento global (Schopler e col., 1990). Apesar
disso, foi possivel observar que MA4 revelou um perfil harménico de
desenvolvimento. Essa constatacdo poderia explicar os dados semelhantes ou até
superiores, na Area da Percepcéo, que ela obteve na comparacio com as criancas
do GC. MA4 frequientou sessdes de estimulacdo desde o seu primeiro més de vida,

sendo que, atualmente, comparece as terapias indicadas cinco vezes por semana.
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Além disso, frequenta a pré-escola. Por outro lado, MA4 ndo apresentou fatores de
risco como hipotireoidismo, otites recorrentes e doencas cardiacas. As explicacdes
para o desempenho de MA4 podem se apoiar nos estudos de Jenkins (1993) sobre
0S aspectos sociais e ambientais que influenciam no desenvolvimento da linguagem
da crianca com SD. MA4 apresenta um padrdo desviante do GE em relacdo as
Areas da Percepcdo e Compreensdo de Linguagem. No estudo do grupo com SD
(GE), a area da Percepcdo mostrou correlagdo com a Area de Compreensdo de
Linguagem. A menina MA4 apresentou dissociacdo entre essas areas, pois na Area
da Percepcédo ela atingiu o escore maximo em todas as tarefas, estando o seu
desenvolvimento de acordo com a sua IC (Grafico 9), fato que foge a média do GE.
Por outro lado, a Area da Compreensdo de Linguagem ndo acompanhou o
desempenho da Percepcao, permanecendo em nivel ligeiramente abaixo da sua ID.

5.3.1.5. Sujeito MO1 X MO1A e MO1B

A crianca MO1, do sexo masculino, com IC de 89 meses e ID de 44 meses foi
comparada com dois meninos com idades de 42 e 44 meses de IC, como mostra o
Quadro 5 e graficos 11 e 12. Na &area de Compreensdo de Linguagem ele obteve
idade igual e maior (50m) em relacdo aos seus pares (50 e 42m). Esse resultado
pode ser explicado pela diferenca de idade cronoldgica entre ele e seus pares, que
significa mais tempo de experiéncias e de maior nimero de estimulos recebidos do
ambiente. Na Area de Percepcéo ele também foi obteve um desenvolvimento maior
(64m) se comparado com seus pares do GC, (49m). Os mesmos argumentos
anteriores, a respeito da grande diferenca de idades cronoldgicas entre a crianca
com SD e de seus pares do GC, poderiam justificar esse fato. No entanto, a Area de
Expressédo de Linguagem (17m) mostrou grande atraso em relagdo aos seus pares
(40 e 52m). Também, na Area de Imitacdo (30m) seu desenvolvimento apresentou-
se muito inferior em relacdo a MO1A e MO1B (47 e 47m). Esse caso exemplifica o
padréo encontrado no GE, que confirma as afirmacdes de Schopler e col. (1990) que
destacam que a capacidade de imitacdo seria um pré-requisito para aprendizagem
da linguagem oral. A razdo desse atraso poderia ser atribuida as frequentes crises
de otite que a crianca apresentou desde os primeiros meses de vida, como explica
Komarova (2001) a respeito do retardo na aquisi¢cao da linguagem nas criangas com
SD. A crianga MO1 revelou potencialidades de aquisicdo de habilidades emergentes
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na Area de Compreensdo de Linguagem (74m) iguais a MO1B e acima de MO1A
(54m), como mostra o Graficol2. Na Area de Expresséo de Linguagem (26 m) essas
possibilidades foram significativamente menores que as duas criangas do GC (52 e
56m). Esse dado poderia indicar que se a crianga com SD revelar atraso significativo
no seu desenvolvimento na Area de Express&o de Linguagem, suas possibilidades
de aquisicdo de novas habilidades nessa area seriam também menores. Em relacdo
ao QD, MO1 revelou escore maior do que o dobro de 100 (202.2) e de que seus
pares (95.45 e 97.77), mostrando atraso no desenvolvimento global, de acordo com
Schopler e col. (1990). O perfil de desenvolvimento do sujeito MO1 mostra ser o
mais desarmonico do GE se for comparado com seus pares do GC, como é possivel
observar nos graficos 11 e 12. As diferencas entre a crianga com SD e as outras
duas sdo grandes tanto na Area de Imitagcdo como na de Expressédo de Linguagem,
apesar dessa crianca ter apresentado niveis maiores na Area de Percepcéo e
similares aos seus pares de mesma Idade de Desenvolvimento, na Area de
Compreensdo de Linguagem. Ainda, o fato de ser a crianca mais velha do GE
(89m), serve para exemplificar o padrdo do GE quando confirma os resultados de
Grela (2002), que apoOiam a existéncia de uma assincronia entre as areas de
Linguagem nas criancas com SD. Ainda, confirmando o exemplo desse caso, a
autora afirma que a medida que essas criangas crescem em idade cronoldgica, o
intervalo de atraso em relagdo ao grupo controle tende a se acentuar (ANEXO T).
Contrariamente, esse sujeito também apresenta padrdo superior ao das médias do

GE em relacéo a Percepcao e a Compreensdao de Linguagem.

5.3.1.6. Sujeito MO2 X MO2A e MO2B

A crianca MO2, do sexo masculino, com IC de 50 meses e ID de 21 meses foi
comparada com dois meninos com idades cronoldgicas de 21 meses, como mostra
0 Quadro 6 e Gréficos 13 e 14. Na area de Compreensdo de Linguagem ele obteve
idade inferior (12m) em relagdo aos seus pares (22 e 18m). A Idade de
Desenvolvimento da Area de Percepgéo (31m) apresentou-se superior aos pares do
GC (21 e 26m). Esse fato pode, como nos casos anteriores, ser explicado pela
grande diferenca de idades cronoldgicas entre o sujeito MO2 e seus pares (Grafico
13). No entanto, na Area de Expressdo de Linguagem (18m) mostrou atraso
somente de 2 meses se comparado a MOZ2A (20m), pois MO2B apresentou

desenvolvimento igual (18m). Na Area de Imitacdo MO2 (20m) ficou com mais
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atraso em relacdo a seus dois pares (25 e 24m). A crianca MO2 revelou menores
potencialidades de aquisicdo de habilidades emergentes na Area de Compreenséo
de Linguagem (31m) (Grafico 14). Seus pares do GC demonstraram maior numero
de habilidades emergentes nessa area. Também, na Area de Expressdo de
Linguagem, MO2 (20 m) demonstrou estar com atraso maior de que as duas
criancas do GC (24 e 23 m). Em relacdo ao QD, MO2 revelou escore de mais de
duas vezes maior do que 100 (238.9), sendo, dessa forma o0 sujeito do GE com
maior atraso no seu desenvolvimento global. Seus pares do GC apresentaram
desenvolvimento global correspondente a sua s idades cronoldgicas (100). Foi
possivel observar que MO2 apresentou um perfil desarmbénico de desenvolvimento,
comparado aos seus pares do GC, confirmando os resultados do GE. Além disso,
obteve a menor idade de Expressao de Linguagem do GE. Uma das razfes dessa
ocorréncia pode estar na presenca de hipotireoidismo (Macfaul e col.,1978). MO2
também apresentou ocorréncia de otites de repeticdo desde os primeiros meses de
vida. A integridade anatbmica do sistema auditivo constitui pré-requisito para a
aquisicao e desenvolvimento da linguagem oral (Kaminski, 2003). As disfuncdes
neurologicas também poderiam explicar essa ocorréncia, pois na SD variacdes
anatdmicas, de acordo com Schwartzman e col. (1990) afetam o desenvolvimento
global e de linguagem. Ao mesmo tempo, que esse sujeito reflete o padrdo do GE
ele apresenta padrdes desviantes como nas Areas de Percepcdo e Imitagao.
Também aparece nessa crianca uma dissociacdo simples, pois a Area da
Compreensdo aparece com maior atraso do que a Area de Expressdo de

Linguagem, contrariando o padrao do grupo.

5.3.1.7. Sujeito MO3 X MO3A e MO3B

A crianca MO3, com IC de 40 meses e ID de 21 meses foi comparada com dois
meninos com idades de 20 e 23 meses, como mostra o Quadro 7 e os Graficos 15 e
16. Na area de Compreensdo de Linguagem ela obteve idade inferior (15m) em
relacdo aos seus pares (17 e 20m). A Idade de Desenvolvimento da Area de
Percepcédo (17m) apresentou-se menor do que os pares do GC (26 e 31m). No
entanto, a Area de Expressdo de Linguagem (18m) mostrou-se com
desenvolvimento correspondente aos seus pares (17 e 21m). Na Area de Imitag&o,
MO3 (17m) ficou entre seus dois pares (30 e 15m). O baixo desempenho de MO3B
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nessa area poderia ser explicado por ele ser uma crianca com caracteristicas de
timidez, com algumas dificuldades de interacéo na creche que frequienta, segundo a
professora. A crianga MOS3 revelou menores potencialidades de aquisicdo de
habilidades emergentes na Area de Compreens&o de Linguagem (17m) (Gréfico 16).
Seus pares equivalentes do GC obtiveram desempenho maior (34 e 35m). Também,
na Area de Expressdo de Linguagem, MO3 (18m) demonstrou estar com mais
atraso do que as duas criancas do GC (20 e 24m). Em relagdo ao QD, MO3 revelou
escore maior do que 100 (190.4) e também maior do que seus pares (95.23 e
104.5), mostrando atraso significativo no desenvolvimento global (Schopler e col.,
1990). A explicacdo para esse baixo desempenho poderia residir no nivel sdécio-
econdmico e cultural familiar, apesar de que seus pares de mesma ldade de
Desenvolvimento também provém de familias carentes, moradoras da periferia da
cidade. Existe, ainda, a ocorréncia de hipotireoidismo congénito no seu histérico
clinico. De acordo com Murdoch (1977) e Pueschel (1985), para que as funcbes
cognitivas e de crescimento se desenvolvam é preciso que 0s niveis de hormbnio da
tiredide estejam normais. Comparando-se o perfil de desenvolvimento de MO3 com
seus pares do GC, observa-se que ele apresenta desenvolvimento inferior aos
mesmos nas Areas de Percepcdo, Compreensdo e Expressdo de Linguagem. O
baixo desempenho na Area de Percepcdo poderia ser explicado pelo estudo de
Lambert e Rondal (1982) afirmando que as respostas sensoriais de algumas
criancas com SD, pela descontinuidade sinaptica de suas conexfes neuronais,
favorecem a perda de informacdes que chegam ao centro de informacdes
cognitivas. Por isso, essas criancas apresentam déficits de rapidez perceptiva,
necessitando de mais tempo para reagir aos estimulos. O perfil do sujeito MOS3,
apesar de apresentar pouco desenvolvimento, considerando que apresenta grande
diferenca de IC em relacdo aos seus equivalentes do GC, € harmonico. Entretanto,
esses resultados revelam uma dissociacdo, pois a Area de Compreensio esta
inferior a Expressao de Linguagem, contrariando o padréo do GE.

5.3.1.8. Sujeito MO4 X MO4A e MO4B

A crianca MO4, com IC de 81 meses e ID de 38 meses foi comparada com dois
meninos com idades cronoldgicas de 38 e 36 meses, como mostra o Quadro 8 e

Graficos 17 e 18. Na area de Compreensdo de Linguagem ele obteve idade
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semelhante (39m) em relacdo aos seus pares (39 e 42m). A Idade de
Desenvolvimento da Area de Percepcdo (64m) apresentou-se igual ao seu par
MO4A (64m) e superior ao par MO4B do GC (49m). Na Area de Expressido de
Linguagem (36m) mostrou pequeno atraso somente se comparado a MO4B (38m),
pois MO4A apresentou desenvolvimento inferior (28m). Na Area de Imitagdo, MO4
(47m) ficou entre seus dois pares (54 e 33m). A criangca MO4 revelou melhores
potencialidades de aquisicdo de habilidades emergentes na Area de Compreenséo
de Linguagem (61m) quando comparada com seus pares (54m e 54m). Também, na
Area de Expresséo de Linguagem, MO4 (54m) demonstrou estar com potencialidade
para aquisicdo em niveis melhores do que as criancas do GC (46 e 50m). Em
relacdo ao QD, MO4 revelou escore maior do que o dobro de 100 (207.6) e do que
de seus pares (97.4 e 92.3), mostrando atraso no desenvolvimento global. Apesar
disso, foi possivel observar que MO4 apresentou um perfil harmdnico de
desenvolvimento, mostrando, dessa forma, melhores possibilidades de aquisicdo
das habilidades de linguagem. Sugere-se que a situagcao econdmica e cultural da
familia, frequéncia precoce em estimulacdes, terapias e pré-escola, bem como
auséncia de fatores intrinsecos como hipotireoidismo e doencas cardiacas poderiam
ser fatores influenciando positivamente o desenvolvimento global e de linguagem
desse sujeito. O perfil de desenvolvimento do sujeito MO4, semelhante ao dos seus
pares equivalentes do GC favorece as perspectivas de melhoria de desempenho
tanto global como das Areas de Linguagem. Esse sujeito confirma, em parte, 0s
padrées do GE, pois apresenta-se, em algumas areas, com melhor desempenho do

gue a média do GE.

5.3.1.9. Sujeito MO5 X MO5A e MO5B

A crianga MO5, com IC de 80 meses e ID de 42 meses foi comparada com dois
meninos de idades cronoldgicas de 40 e 38 meses, como mostra 0 Quadro 9 e
Graficos 19 e 20. Na area de Compreensdo de Linguagem ele obteve idade
semelhante, ligeiramente maior (47m) do que seus pares (45 e 42m). A Idade de
Desenvolvimento da Area de Percepcdo (64m) apresentou-se muito superior ao seu
par MO5A (38m) e superior ao par MO5B do GC (49m). Na Area de Expresséo de
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Linguagem (32m) mostrou atraso se comparado aos seus pares MOS5A (45m) e
MO5B (45m). Na Area de Imitacdo, MO5 (33m) ficou também com idade de
desenvolvimento inferior aos seus dois pares (47 e 47m), confirmando o padréo do
GE. Rice e col. (2005) descrevem desempenho semelhante ao que apresenta MO5,
no seu estudo. Eles afirmam que as criancas com SD mostram incongruéncia
gquando sdo comparadas as habilidades de linguagem ndo verbal com o
desempenho de linguagem expressiva. Relatam também que a linguagem dessas
criancas ndo acompanha o nivel de seu desenvolvimento global, como acontece
com o sujeito MO5 do GE. Essa crianca MO5 revelou melhores potencialidades de
aquisicdo de habilidades emergentes na Area de Compreenséo de Linguagem (67m)
comparada com seus pares (54m e 54m). Apesar disso, na Area de Expressio de
Linguagem, MO5 (46m) demonstrou estar com menos habilidades emergentes do
que as criancas do GC (50 e 52m). Em relacdo ao QD, MO5 revelou escore maior do
que 100 (190.4) e do que seus pares (92 e 90.4), mostrando atraso no
desenvolvimento global (Schopler e col., 1990). Apesar disso, foi possivel observar
gue MO5 apresentou um perfil relativamente harmonico de desenvolvimento quando
comparado aos seus pares do GC, mostrando, dessa forma, melhores
possibilidades de aquisicdo das habilidades de linguagem. Esse fato poderia ser
estar associado com a situagdo econémica e cultural da familia, frequiéncia precoce
em estimulacdes, terapias e pré-escola, bem como auséncia de fatores intrinsecos
como hipotireoidismo e doencas cardiacas. O baixo desenvolvimento da Area de
Linguagem Expressiva poderia estar relacionado com a presenca constante de otite
recorrente nos primeiros meses de vida de MO5. O estudo de Tristdo (2001)
explicaria esse fato, pois relacionou o atraso de linguagem em bebés com SD a
mecanismos de percepc¢ao auditiva alterados. O perfil do sujeito MO5 serve para

exemplificar os padrées do GE.

5.3.1.10. Sujeito MO6 X MOG6A e MO6B

A crianga MOG6, com IC de 42 meses e ID de 25 meses foi comparada com dois
meninos com idades cronologicas de 22 e 20 meses, como mostra o Quadro 10 e
Graficos 21 e 22. Na area de Compreensédo de Linguagem ele obteve idade inferior
(19m) em relacdo aos seus pares (26 e 27m). A Idade de Desenvolvimento da Area

de Percepcao (21m) apresentou-se também inferior aos seus pares MO6A (26m) e
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MO6B (27m) do GC (49m), talvez pela presenca de otite recorrente nos primeiros
anos de vida. Na Area de Expressdo de Linguagem (25m) mostrou semelhante
desempenho se comparado com seus equivalentes do GC (25 e 26m). Na Area de
Imitagdo, MO6 (37m) ficou também em um nivel de desenvolvimento maior do que
seus dois pares do GC (33 e 30m). A crianca MOG6 revelou numero semelhante de
habilidades emergentes na Area de Compreenséo de Linguagem (37m) comparada
com seus pares (35m e 39m). Além disso, na Area de Expressdo de Linguagem,
MO6 (48m) demonstrou estar com potencialidades para aquisicdo em niveis
melhores do que as criancas do GC (35 e 44m). Como se pode observar através do
Grafico 22, MO6 apresenta perfil de habilidades emergentes semelhante ao dos
seus pares, com intervalo harmonico de correspondéncia entre o desempenho nas
Areas de Desenvolvimento e as habilidades emergentes em aquisicdo. Essa
ocorréncia mostra um prognostico positivo tanto de possibilidades de
Desenvolvimento global como de aquisicdo de habilidades de Linguagem Expressiva
e Compreensiva. Em relacdo ao QD, MOG6 revelou escore maior do que 100 (168) e
do que seus pares (88 e 80), mostrando atraso no desenvolvimento global (Schopler
e col.,, 1990). Apesar disso, foi possivel observar que MO6 apresentou um perfil
harménico de desenvolvimento, mostrando, dessa forma, melhores possibilidades
de crescimento das habilidades de linguagem. Esse fato poderia ser justificado pela
situacao cultural e interesse da familia, frequéncia precoce em estimulagdes,
terapias e pré-escola, bem como auséncia de fatores intrinsecos como ocorréncia de
hipotireoidismo. Em relacdo & Area de Expressdo de Linguagem, MO6 apresentou
niveis de desempenho semelhantes aos dos controles, enquanto que a Linguagem
Compreensiva revelou-se abaixo do desenvolvimento de seus pares do GC. O
sujeito MO6 mostrou, ainda, um padrdo desviante inverso ao dos resultados

encontrados das médias do GE.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

A maioria dos resultados apresentados no Estudo de Casos estad de acordo
com os encontrados, tanto nas comparagfes dentro do GE como nas comparacdes
com o GC. Apesar de ndo ser possivel fazer conclusbes gerais com essas
informagbes, elas puderam ser usadas como exemplos de existéncia de
variabilidade e de pontos comuns entre as criancas com SD. Foram encontrados,
porém, exemplos de sujeitos que apresentaram padrdes de desvios, em relacdo aos
resultados médios do GE.

Stoel-Gammon (1990) afirma que um novo quadro a respeito da linguagem das
criancas com SD esta emergindo das pesquisas mais recentes que investigam a
aquisicdo de linguagem nas criancas com SD. A presente pesquisa apodia essa
afirmacao, observando que a producgdo de linguagem esta atrds do que se poderia
esperar, baseada também na Idade de Desenvolvimento. Além disso, a andlise dos
casos individuais mostrou que, em algumas criancas, as habilidades de producéao
ndo sao equiparaveis com as habilidades de compreensdo e essa diferenca
aumenta com a idade. As diferencas sociais, culturais e biolégicas exemplificadas no
presente estudo como possiveis razfes de atrasos na aquisicdo de linguagem
dentro do GE, tém seus argumentos apoiados no trabalho de Jenkins (1993) e
Chapman (1997a), que afirmam que os problemas de linguagem nas criangcas com
SD se dividem em dois grupos: um citando os fatores sociais e ambientais e outro
sugerindo um déficit neuroldgico especifico. Esse estudo constatou que, a grande
diferenca entre a IC das criancas do GE e de seus controles (MA2; MO1; MOZ2;
MO4; MO5) contribui para que essas se situem em vantagem em relacdo aos seus
pares de mesma idade de desenvolvimento, em relacdo a algumas areas. A
guantidade de experiéncias adquiridas por elas, poderia melhorar o seus
desempenhos de Percepcdo e Compreensao de Linguagem, j& que seus pares, por
terem muito menor IC ainda néo tiveram oportunidades de receber todos estimulos
gue necessitam para 0 crescimento nessas areas.

O aparecimento de padrdes desviantes da média do GE justificou a realizacao
do Estudo de Casos, pois as pesquisas sobre grupos trabalham com médias que,
muitas vezes, obscurecem a variabilidade individual. Por exemplo, algumas criancas

(MAL; MA4; MO4; MOG6), apresentaram um perfil relativamente harmonico entre
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todas as Areas de Desenvolvimento, diferentemente da média do GE. Essa relativa
sincronia poderia explicar o melhor desempenho expressivo dessas criancas dentro
de GE.

A mescla de Estudos de Grupos e Estudos de Casos, em um delineamento
misto, demonstrou ser muito positiva na presente pesquisa. Neste estudo, foi
possivel observar trés casos que ilustram dissociacao dupla, referida por Kristensen,
Almeida e Gomes (2001). O encontro de perfis distintos, com dissocia¢cbes duplas
entre as areas avaliadas, como foram relatados aqui e no estudo de Salles, Parente
e Machado (2004), poderiam reforcar o pressuposto da modularidade. Por exemplo,
os desempenhos das criancas (MA3 e MA2), (MO3 e MO1) e (MO6 e MO5) mostram
relagéo inversa, desviante da média do GE, entre os dois elementos de cada par. Os
primeiros elementos dos pares (MA3, MO3 e MOG6) apresentaram a Area de
Compreensdo mais desenvolvida do que a de Expressdo, enquanto que 0s
segundos elementos mostraram que a area de Expressdo estd mais desenvolvida
do que a da Compreenséao de Linguagem. Além disso, na maioria dos casos do GE,
a Area de Linguagem Compreensiva apresentou-se mais desenvolvida do que a
Area da Expresséo verbal. As demais criancas apresentaram perfis que confirmam
as médias do GE.

A utilizacao do instrumento de avaliagdo (PEP-R) revelou-se muito positiva. As
vantagens referem-se ao fato de que sua abordagem é desenvolvimentista, isto €,
compreende que as criangas crescem e adquirem novas habilidades. Essa Escala
também serve como base para planejamento tanto fonoterdpico como
psicoeducacional, pois identifica o nivel de funcionamento por area do
desenvolvimento da crianga, que deve ser considerado em qualquer atendimento a
ser realizado. Em relacdo as criancas com SD, sua aplicabilidade clinica foi
demonstrada e reforca o estudo de Leon (2002). As caracteristicas do PEP-R, de ser
um instrumento flexivel, tanto em relagdo ao tempo de aplicagcdo como na ordem
que podem ser realizadas as tarefas, auxiliaram na avaliacdo das criangcas com SD.
Foram necessarias pausas no decorrer da aplicacdo de Teste e houve a
necessidade de aumento do nimero de sessfes para que fosse possivel o término
da avaliacdo, pois as criangas com SD apresentam caracteristicas de desatencéo e
fadiga. As tarefas requisitadas no instrumento mostraram-se interessantes e
prazerosas e a possibilidade do avaliador exemplificar ou demonstrar algumas

atividades favoreceu a investigacao a respeito das possibilidades reais das criancas.
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Considerando a escassez de trabalhos que empregam medidas padronizadas
para criancas brasileiras, este trabalho representa uma contribuicdo tanto para a
comparacao de resultados de pesquisas, como para equiparagdo de grupos de
Estudo e de Controle. Pelos resultados obtidos no presente estudo, recomenda-se a
utiizacdo do PEP-R em pesquisas longitudinais, pois através das Idades de
Emergéncia de habilidades pode-se avaliar o progresso da crianca e do processo
terapéutico, possibilitando a modificacdo dos procedimentos de terapia a medida
que as habilidades da crianca forem emergindo. Dessa forma, o tratamento estara
sendo direcionado para as necessidades individuais da crianca.

Sugere-se gue sejam realizadas avaliagdes de acompanhamento das criancas
com SD, utilizando o PEP-R, com o objetivo de analisar o desenvolvimento da
linguagem, das condutas a serem utilizadas e, também, verificar as variaveis que

realmente fornecem o prognastico linguistico.
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7. CONCLUSAO

Através da presente pesquisa, cujo objetivo geral foi verificar o desempenho de
linguagem receptiva e expressiva de criancas com Sindrome de Down, falantes do
portugués, considerando as idades cronolégica, de desenvolvimento e de

emergéncia, foi possivel concluir que:

- Nas criancas com Sindrome de Down, comparando-se a Idade de
Desenvolvimento e Idade Cronoldgica com as areas de Compreensdo e Expressao
de Linguagem, observa-se que, enquanto a Compreenséo de Linguagem mostra-se
em niveis similares a ldade de Desenvolvimento e abaixo da ldade Cronoldgica, a
Expressao de Linguagem destaca-se com atraso significativo, tendo em vista tanto a
Idade Cronoldgica como a ldade de Desenvolvimento. Sendo assim, o atraso na
aquisicdo de habilidades de producdo destaca-se como uma importante
caracteristica a respeito dos problemas de linguagem das criangas com Sindrome

de Down.

- A média de desenvolvimento da Area de Expresséo de Linguagem apresenta-se
com niveis abaixo da metade da ldade de Desenvolvimento, mostrando que 0s
déficits de linguagem Expressiva séo significativamente maiores do que o atraso

global da crianca com Sindrome de Down.

- As criancas do grupo controle mostram um perfil harménico entre a Idade
Cronologica, ldade de Desenvolvimento, ldade de Compreensdo e Idade de
Expressao de Linguagem, enquanto que o grupo com Sindrome de Down aparece
com um perfil decrescente, onde a Idade Cronologica é a mais alta, seguida da
Idade de Desenvolvimento, de Compreensao de Linguagem e, por ultimo, esta a de
Expressdo de Linguagem. Sendo assim, verifica-se a existéncia de caracteristicas
diferentes de desenvolvimento entre o grupo de estudo, com Sindrome de Down e o

grupo controle, sem Sindrome de Down.

- Observa-se assincronia entre as Areas de Compreensdo e Expressédo de
Linguagem, bem como entre as Areas de habilidades expressivas e emergentes nas
criancas com Sindrome de Down. A aparente auséncia de ligacdo entre a recepcao
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e producdo de linguagem sugere que a Area de Expressdo de Linguagem poderia
funcionar como um médulo independente nas criancas com Sindrome de Down. Por
esse motivo fica descartada a possibilidade das criancas com Sindrome de Down
apresentarem um desenvolvimento similar, apenas mais lento, do que o das

criancas sem Sindrome de Down.

- Enquanto que a compreensao, inicialmente, parece que se desenvolve em paralelo
com as habilidades cognitivas avaliadas pelo PEP-R, essa habilidade, gradualmente,
fica aquém do estagio de desenvolvimento global que a crianca se encontra. Ainda
assim, permanece mais desenvolvida do que no dominio de expressdo de

linguagem.

- Existem evidéncias que as diferencas de desenvolvimento de Expressdo de
Linguagem, no grupo com Sindrome de Down, apresentam-se maiores se
comparadas as criancas sem SD, a medida que a idade cronoldgica aumenta.
Quanto maior é a idade cronoldgica da crianca com Sindrome de Down, maior € 0

intervalo entre o que ela pode entender e 0 que ela pode expressar.

- No grupo com SD, a Area da Compreensdo de Linguagem esta correlacionada
com a area da Percepcdo, Motora Fina e Viso-Motora, enquanto que a Area da
Expressdo de Linguagem encontra-se somente associada a Imitacdo. Essa
constatacdo poderia ser mais um indicio de que a Expressdo de Linguagem, nas
criangas com SD funciona como um modulo independente das outras areas, limitado
pela capacidade de imitagéo da crianga. Sendo assim, as dificuldades em imitar das
criancas com SD poderiam contribuir para o atraso da producédo de linguagem

verbal.

- Dentro da éarea de Linguagem Expressiva, 0s aspectos que aparecem mais
afetados séo o uso de pronomes e das habilidades sintaticas. As habilidades lexicais

estdo menos comprometidas do que as gramaticais.

- Além do atraso cognitivo e de linguagem, os individuos com SD apresentam
problemas articulatorios significativos, que contribuem para que a sua fala seja

menos inteligivel.
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- As criancas com SD que apresentam um perfil harménico de desenvolvimento, com
desempenho semelhante em todas as areas, mostram maiores possibilidades de

crescimento da Linguagem Expressiva.

- Os exemplos de dupla dissociacdo, entre Compreensdo e Expressdo de
Linguagem, encontrados no Estudo de Casos, reforcam o pressuposto de que o

sistema cognitivo possui varios médulos, que funcionam com relativa independéncia.

- Os aspectos deficitarios, na area de Linguagem, comprometem o comportamento

global da criangca com Sindrome de Down.

- Através do Estudo de Casos, foi possivel observar grande variabilidade de
desempenho, tanto global, como na area receptiva e na area expressiva de

Linguagem.

- Os escores das habilidades emergentes, como Idade de Emergéncia global, Idade
de Emergéncia das habilidades de Imitacdo, Compreensdo de Linguagem e
Expressdo de Linguagem, poderiam significar indices adequados para prognéstico
futuro de desenvolvimento de linguagem nas criancas com SD a serem

comprovados por pesquisas longitudinais.
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Ministério da Educacéao
Universidade Federal de Santa Maria

Centro de Ciéncias da Saude
Mestrado em Distlrbios da Comunica¢do Humana

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

(Res. MS n° 196/96)

As informacdes contidas neste documento de consentimento livre e

esclarecido foram fornecidas pela Fonoaudidloga Silvia Regina Silva Brandao

com o objetivo de explicar de forma pormenorizada a natureza de sua pesquisa,

seus objetivos, métodos, beneficios previstos, potenciais de riscos e possiveis

incémodos que esta possa vir a acarretar a meu filho. Assim sendo, informado(a)

pelas referidas pesquisadoras sobre sua pesquisa que tem como:

titulo: ESTUDO DA LINGUAGEM DE UM GRUPO DE CRIANCAS
COM SINDROME DE DOWN

objetivo: Estudar o desenvolvimento linglistico de criancas com
Sindrome de Down em termos de vocabulério receptivo e expressivo,
em funcao da idade cronoldgica e de desenvolvimento.

justificativa: de que os resultados obtidos através dessa pesquisa
beneficiardo o desenvolvimento da estimulacdo fonoaudiolégica
preventiva e terapéutica adequadas as necessidades das criangas com
Sindrome de Down, a fim de reduzir as diferencas de aquisicdo lexical
nessa populacao.

procedimentos: sera realizada avaliagdo dos érgaos fonoarticulatorios
(labios, lingua, bochechas, palato duro) através de observacdo e
toques nestas estruturas. As criancas serdo avaliadas através do Teste
Perfil Psicoeducacional Revisado (PEP-R). Este teste avalia a idade de
desenvolvimento em sete areas: imitacdo, coordenacdo motora fina,

coordenacdo motora ampla, coordenacdo visuo-motora, percepcao,



120

performance cognitiva (linguagem receptiva) e cognicdo verbal
(linguagem expressiva). Cada area tem suas provas especificas,
totalizando 131 itens. O material do teste é padronizado e envolve
instrumentos como encaixes de madeira coloridos, livro de imagens,
fantoches, objetos com suas fotos respectivas, instrumentos sonoros,
massinha de modelar, entre outros.

e Serdo avaliadas 10 criancas sem Sindrome de Down, para
participarem do grupo controle, com idades de desenvolvimento

correspondente ao grupo experimental.

e Esses procedimentos avaliativos, ndo terdo nenhum custo financeiro.
Os responséaveis podem retirar seu consentimento em qualquer fase da
pesquisa.

Mediante os esclarecimentos recebidos da Fonoaudibéloga Silvia Regina
Silva Branda@o, €U ..........ceiiiiiiiiiiieeiee e Autorizo a participacao
de meu filNO(A)......coee i em sua pesquisa, ciente
de que os dados deste estudo seréo divulgados em meio cientifico, sem

identificacdo dos envolvidos.

Santa Maria, de de 2005.

Ass. do Responsavel

Fga.Silvia Regina Silva Brandao
CRFa. 6433



ANEXO B

Ficha de dados de identificacao, clinicos e sécio-demogréficos

Ll A

a)

b)

9.

Nome:

Sexo:

Data de Nascimento:

Filiacao:

NUmero de irméaos e idade dos mesmos:

Escolaridade dos Pais:

Estado de Saude Geral:

Observacoes:

Esta sendo submetido a algum tipo de atendimento médico ou psicoldgico?

Esta tomando alguma medicacdo? Qual? Ha quanto tempo?

Marque os aspectos clinicos que seu filho apresenta ou apresentou

( ) otite (mais de 3 episo6dios por ano)

() hipotireoidismo

() cirurgia cardiaca

( ) problemas visuais

10.

a)

11.

a)

b)

c)

d)

Freqlienta a Pré-Escola?

Com que idade seu filho iniciou essa atividade

Realiza estimulacdo ou terapias?

quantas?

A partir de que idade

Houve constancia de frequiéncia na terapia

Quantas vezes por semana seu filho realiza terapias
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ANEXO C
MATERIAIS DO PEP - R

Caixa ou cesta de “pronto”

Pote com tampa e canudo
Caleidoscopio

Campainha

Argila ou massa de modelar e 6 palitos
Marionetes de gato e cachorro
Quadro de formas geométricas
Quadro de objetos

Quadro de formas por tamanho
Quebra-cabecas “gato”
Quebra-cabecas “vaca”’

Discos coloridos e blocos para parear
“Castanholas”

Bola de borracha

Escadas

Cadeira

Carrinho com rodinhas

Toalha

Espelho

Apito

Cordao, limpador de caximbo grande
Livro de escrita

Letras de papel cartdo

Bolsa ou saco de algodédo com objetos
Quadro de feltro com 8 pecas de feltro
Blocos, caixa e fichas

Cart6es numéricos

Cart6es funcionais ou representacdo mimica (pantonina)
Sino de méo

Cartdes de classificacdo (formas e cores)
Objetos comuns

Interruptor de luz

Livro de linguagem
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ANFYX
PEP-R1
Bolhas

1. Desenrosca a tampa

2. Assopra as bolinhas de sabado

3. Acompanha visualmente o movimento
4

Busca visualmente na extensao da linha média

Blocos tateis
5. Examina os blocos tateis (A/M/G)

Caleidoscopio
6. Manipula o caleidoscopio

7. Apresenta dominancia ocular

Campainha

8. Toca duas vezes

Argila e pinos
9. Cutuca com os dedos
10. Agarra os pinos
11. Enrola argila

12. Modela argila em forma de tigela

Marionetes de cachorro, gato e objetos
(colher, xicara, escova de dentes, tecido)

13. Manipula o marionete
14. Imita os sons de animais
15. Imita agbes com objetos (3)

16. Aponta para partes do corpo dos marionetes
(olho, nariz, boca, orelha) (3)

17. Aponta para os préprias partes do corpo (3)

18. Interacdo complexa brincando (estéria) (R se 13 = R)

O > #
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PEP-R 2 Comportamento Desenvolvimento
C
- MA | VM
Quadro de formas geométricas A A A P[P |MF CLag/~"99

19. Indica os locais corretos (3)

20. Encaixa as formas no local (3)

21. ldentifica as formas expressivamente (3)

22. ldentifica as formas receptivamente (3)

Quadro de objetos
(guarda chuva, pintinho, borboleta, péra)

23. Completa o quadro de objetos

24. Olha para pegar as pecas

Quadro de formas por tamanho

25. Indica os locais pelo tamanho

26. Coloca as pecas nos locais pelo tamanho

27. ldentifica grande e pequeno expressivamente

28. ldentifica grande e pequeno receptivamente

Montagem de um quebra cabeca encaixavel(gato)

29. Indica a posicéo das pec¢as (Rse 23=R)

30. Encaixa as pec¢as do quebra cabeca (R se 23 =R)

Quebra cabeca (vaca)

31. Completa o quebra cabega (R se 23 =R)

Discos e blocos coloridos

32. Pareia blocos com discos (5)

33. Nomeia as cores expressivamente (5)

34. Nomeia as cores receptivamente (5)

Castanhola ou Clapper

35. Houve e se orienta ao som da castanhola

36. Reage ao som da castanhola (A/M/G)

® < > H
O M ©v #




PEP-R3
Atividade fisica
37. Anda sozinho

38. Bate palmas
39. Fica sobre em pé s (Rse 37 =R)

40. Pula para frente e para trés com os dois pés
(Rse37=R)
41. Imita movimentos motores grossos
(levantar o braco, tocar o nariz e levantar o outro braco
42. Tocar os dedos do polegar ao minimo
em sequéncia
Bola
43. Pega a bola (1 em 3 tentativas)
44. Joga a bola (1 em 3 tentativas)
45, Chuta a bola (1 em 3 tentativas)
46. Apresenta dominancia de Ml (pé)
47. Carrega a bola (4 passos) (Rse 37 =R)

48. Empurra a bola (P se 44 =P)

Escadas
49. Sobe escadas usando alternadamente os pés

Cadeira
50. Sobe na cadeira

Plataforma de Rodas

51. Se empurra sobre a plataforma

Toalha ou xicara ou brinquedo preferido
52. Jogo social de bebé ou crianca (P se 18 = P)

53. Encontrar objeto escondido (P se 108 = P)

Espelho
54. Reage a propria imagem no espelho (A/M/G)

Contato fisico
55. Reage a contato fisico (A/M/G)

O > %=
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Comportamento Desenvolvimento

C
CLgg|"-99

PEP-R 4
Cdocegas R|M|S|L I | P |MF|MA|VM

56. Reage a cocegas (A/M/G)

Apito

57. Houve e reage ao som do apito
58. Reage ao som do apito (A/M/G)

Reage a gestos

59. Reage a gestos

Copo e suco

60. Toma 0 suco no copo

Pote e objeto preferido

61. Gestos pedindo ajuda

Contas, barbante grosso e eixo
62. Reage ao barbante (A/M/G)

63. Enfia as contas no barbante (1)

64. Balanca as contas no barbante

65. Tira as contas do eixo (6)

66. Coloca as contas no eixo (P se 62 = P)

67. Usa as méos cooperativamente

68. Transfere objetos de uma mé&o para outra

Identificacéo

69. Qual é o seu nome?

70. Vocé é um menino ou uma menina

Livro de escrita

71. Escreve espontaneamente

72. Apresenta dominancia manual

o m T o#

O < > #=




PEP-R5
Livro de escrita (cont.)

73.
74.
75.
76.
77.
78.
79.

Copia linha vertical (1 em 3 tentativas)(Rr se 71 = R)
Copia circulo (1 em 3 tentativas)(R se 71 =R)
Copia quadrado (1 em 3 tentativas)(r se 73 = R)
Copia triangulo (1 em 3 tentativas)(R se 73 =R)
Copia losango (1 em 3 tentativas)(r se 73 = R)
Colore em linhas (1 em 3 tentativas)(R se 71 = R)

Traca formas (P se 74 - 77 = P ou E)

Loto alfabético

80.
81.
82.
83.
84.
85.

Pareia letras (9)

Identifica letras expressivamente (9)
Identifica letras receptivamente (9)
Copia letras (7) (Rse 73=R)
Desenha uma pessoa (R se 73 = R)

Escreve o primeiro nome (R se 83 = R)

Papel e tesoura

86.

Corta papel com tesoura

Saco com 5 objetos

87.

Identifica e entrega 5 objetos (4)

(pode precisar de dicas visuais)

88.

Identifica objetos pelo tato (4) (sem dica visual)

Quadro e pecas de feltro

89.

Faz um menino das pecas de feltro

Brincar ndo estruturado

90.
91.
92.

Brinca sozinho (A/M/G)
Iniciativa de interacdo social (A/M/G)

Reage a voz do avaliador (A/M/G)

O > %=
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PEP-R6 =
Pequeno blocos e caixas

93. Empilha blocos (8)

94. Coloca os blocos na caixa

95. Conta de 2 a 7 blocos

96. Receptivamente conta 2 a 7 blocos

Copos e blocos

97. Atende a 2 instru¢des sequienciadas
Blocos, tabuleiros e containers

98. Selecao com 2 opgdes (R se 94 = R)

99. Coloca em cesta (P se 98 = P ou E)

Comportamento
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Desenvolvimento

M

S

L

MF

MA

wM | C el

ag
Y

CLag

Imitacdo de digitos

100.
101.

102.
108.

Contagem direta
104. Conta alto (1 a 10)

Cart6es numéricos
105. ldentifica nimeros expressivamente (10)

Adicionar e subtrair
106. Soluciona problemas na 22 pessoa (R se 95 = R)

107. Soluciona problemas na 3° pessoa (R se 95 = R)

Repete 2 a 3 digitos

Repete 2 a 3 digitos 12 Tentativa 7-9 2-4-1
22 Tentativa 5-3; 5-7-9

Repete 4 e 5 digitos (R se 100 ==R)

Repete 4 e 5 digitos

12 Tentativa 5-8-6-1; 3-2-9-4-8
22 Tentativa 7-1-4-2; 7-4-8-3-1

O > %=

O M T
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Comportamento Desenvolvimento

PEP-R7 RIM|s|L I | P [ME|[MA|wM [C

P . [ELgg
3 Xicaras e bala CLag

108. Encontra a bala sob a xicara (2) (R se 53 =E)

109. Consegue pegar “pincando”

Cartdes funcionais

110. Simula o uso de objetos (sons, gestos) (5)

Sino

111. Houve e se orienta ao som do sino

112. Reage ao som do sino (A/M/G)

Sino, castanhola, colher

113. Imita com estes objetos (3)

Cartbes de Classificacao

114. Seleciona os cartfes por cor e forma (12)

(Rse32=RouE)

Pareamento do cartdes com objetos
115. Pareia objetos com figuras (5)
116. Nomeia objetos (5)

117. Pega e entrega objetos quando solicitado (3)

118. Demonstra as func¢des dos objetos (4)

Interruptor de luz

119. Aciona o interruptor de luz

Livro de linguagem

120. Demonstra interesse pelo livro

121. Identifica figuras receptivamente (14)

122. Identifica figuras expressivamente (14)

Repete sons, palavras e frases

123. Repete sons (3) (mmm, ba-ba, pa-ta, la-la)

124. Repete palavras (2) (dentro, bolacha, bebg)

O = > =
o m T #




PEP-R 8
Repete sons, palavras e sentencas
125. Repete frases e sentencas curtas (2)

(Rse 124 =R)
126. Repete sentencas simples (2) (R se 125 =R ou E)

127. Repete sentencas complexas (2) (R se 126 =R ou E)

Caixa, marionete, copo, cadeira, bola

128. Responde a solicitagbes verbais (4)

Imitacéo
129. Reage a imitacdo de suas préprias acdes
(P se 41=P)
130. Reage a imita¢@o de seus proprios sons
(P se 124=P)
Comandos

131. Responde a comandos simples (3)

Uso da linguagem pela crianca

132. Usa frases de 2 palavras (3)
133. Usa frases de 5 palavras (1)
134. Usa plurais (2)

135. Usa pronomes (1)

Livro de linguagem

136. Lé palavras curtas (3)

137. Lé sentencgas curtas (1) (R se 136 =R ou E)
138. L& com poucos erros (R se 137 =R ou E)
139. L& com compreensao (2) (Rse 137 =R ou E)

140. Lé e acompanha instrucdes (R se 137 =R ou E)

Caixa de “pronto” (trabalho concluido)
141. Antecipa rotinas

“Tchau”

142. Despede-se fazendo “Tchau” com a mao
(P se 41=P)

“Beliscao”
143. Reacao ao beliscdo (A/M/G)

O > #=
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PEP-R9
Observacdes comportamentais (A/M/G)

144.
145.
146.
147.
148.
149.
150.
151.
152.
153.
154.
155.
156.
157.
158.
159.
160.
161.
162.

Exploragéo do ambiente do teste
Exploracdo dos materiais do teste
Contato ocular

Sensibilidade visual

Sensibilidade auditiva

Interesse por texturas

Interesse por gostos

Interesse por cheiros

Afeto

Comportamento durante as atividades
Busca a ajuda do avaliador

Reacéo de ledo

Movimentos e maneirimos
Consciéncia da presenca do avaliador
Cooperagédo com o avaliador
Amplitude de atencao

Tolerancia a interrupcées

Entonacao e inflexdo

Balbucio

® < > #®

Comportamento
R|M|sS|L
714162
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PEP -R 10
Observacdes comportamentais (Continuacéo)

163.
164.
165.
166.
167.
168.
169.
170.
171.
172.
173.
174.

Uso de palavras

Uso de jargbes e linguagem idiosincratica
Ecolalia tardia

Ecolalia imediata

Perseveranca de palavra ou som

Uso de pronomes

Inteligibilidade da fala

Habilidade sintatica

Comunicac¢do espontanea

Motivagdo por recompensas taneiveis
Motivacgéo por elogio social

Motivagao por recompensas intrinsecas

O > %=

Comportamento

R

M

S

L
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ANFX

Comecando com os resultados da folha 1, transfira
os totais dos quadradinhos no final de cada pagina

133

Escala de Desenvolvimento
Imitacdo Total

1 ]2 [3_[4 [5 |6 |7 _[8 _]9 fo
para as grades correspondentes nesta folha. No 610" 21" 00l 21" 3°3| o[ 0|16
alto da grade para cada area de desenvolvimentoe P
comportamento existe uma linha dividida em E
guadradinhos. Cada quadradinho mostra a pagina R
gue esta sendo pontuada e o numero de itens
desta pagina da area em questéo. Preencha com a
soma de cada linha a ultima coluna sob o titulo x
“Total”. Transfira estes totais para a Ficha Sumario Percep¢an Total

: p ' 1 (2 (3 14 15 [6 |7 18 ]9 [0 |13

3| 5/ ol 21”0l 0] 3/ 0] 0
P
E
R
Motora Fina Total
1 ]2 [3 [4 [5_ 16 [7 _[8 |9 [o [i6
5/ 0| 1| 4" 3] 1| 2| ol 0] 0
P
E
R
Escala de Comportamento
Relacionamento e Afeto Total Motora Grossa Total

1 |2 [3_]4 [5_ 16 [7 [8 |9 _Jo [12 1 ]2 [3 [4 [5 |6 [7 [8 |9 [0 [1s

ol ol 2] o~ 2| o]l o] ol 7[ 1
A P
M E

Q 1 134 Q Q Q Q Q Q
G R
Brincar e Interesse por Materiais Total Integragéo Olho-Mao Total

1 |2 [3 4 5 |6 [7 [8 |9 ho |g 1 |2 |3 [4 |5 [6 [7 [8 [9 po |15

ol ol ol 1{"1]| ol ol ol 4[ 2 0l 3| ol 1" ol 2| ol 0ol 0l 0
A P
M E
G R

Respostas Sensoriais Total Desempenho Cognitivo Total

1 ]2 [3 [4_[5 |6 |7 [8 |9 o

11917072707 0l" 1% 1] 6 0| *? 13253140546376849010026

A P

M E

G R

Linguagem Total Desemp. Cognitivo Verbal Total

1 12 13 (4 5 |6 |7 8 (9 [0 |11 1 [2 [3 [4 _[5 |6 _|7 [8. ]9 fo

ol"o"ol of"ol ol ol 0] 2["9 0l“3" 0" 3P 1 7" 2" 11]” of 0o|%

A P

M E

G R




ANEXO F

PERFIL PSICOEDUCACIONAL REVISADO

Ficha Sumario do PEP — R

134

Escala de Desenvolvimento

Imitacao (1)

Percepgéo (P)

Motora Fina (MF)

Motora Grossa (MG)
Integracéo Olho Mao (OM)

Dia Més Ano | Escala de Comportamento A Desempenho Cognitivo (DC)

Data do Teste Relacionamento (R) Dés. Cognitivo Verbal (CV)

] Materiais (R) Motora Grossa (MG)
Data de Nascimento — Pontuacao de

. Sensoriais (S) Desenvolvimento
Idade Cronologica Linguagem (L) Idade de Desenvolvimento
Nome Classe
Sexo Caso # Escola
Avaliador Cidade

Descricdo Fisica

LimitagBes Significativas

Observacdes Comportamentais

Comunicacgéo Espontanea
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ANFXO G
PEP - R Escala do perfil de desenvolvimento
Nome Caso #
Datado Teste [/ [/ Data de Nascimento /[ Idade Cronolégica

Marque o ponto em cada escala que representa o nimero de (passou) obtidos em cada area de
desenvolvimento.

Na coluna de pontuagéo do desenvolvimento, marque o ponto que representa o nimero total de Os
para todas as sete areas de desenvolvimento. (Onde estiver faltando um ndmero na escala, marque
um ponto abaixo na escala). No quadrado no final de cada coluna, registre o total de resultados E
(emergente) para cada area de desenvolvimento.

Estes resultados emergentes refletem a prontiddo da crianga para aprender novas habilidades e
indicam os pontos de partida adequados para a programag¢édo educacional.

Idade C. Pontuagéo Idade
M A imitacdo Percepgdo M. Fina M.Grossa  1.Olho-Méo D. Cognitivo Verbal  Desenvolv. A M
3 E 131
= - O26 27 9
7236 6—- 72 016 128
- - 126
- - 26
. C 15 125
4 Q16 O 25 25 124
. E (O13 14 123
. - O1s - 122
60 15 5—F 60 13 28 1
3 = O1s ” » 119
. = 117
. o 21 115
1 C) 151 12 23 20 113
. - 19 111
. C 11 22 18 109
48 3—4 a— 48 Q12 14 17 105
. O1a O 10 21 101
. C 13 20 16 98
1 - 9 19 14 gg
] 13 - 12 g 18 13
. r 17 12 89
3 - Ou 16 86
36 —3 321 36 16 10
3 C 1 7 15 82
. 1 F 16 8 -7
] - 14 6 14 7
3 g Q1 10 13 6 ;g
. ¢ E ¢ 13 5 12 c
N 65
- - c g 12 11 4 61
24 32 8—F 24 11 4 10
. 7 3 53
- 7 8 10 9
3 = € 5 45
] € g 3 7
7 . E 36
4 7 < 1
I 5k 7 6
. D 4 2 28
- 4 | 6 6 4 20
] a F . 3 4 18
12 4—1 1112 3 1
. 2k 4 2 2 12
. 1 [ 1 ! 1 10
. C 3 Oa 8
I T 2 0 6
— C -
. C a o 4
] - 1 C 1
] - C
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ANEXOH
PEP — R Escala do Perfil de Comportamento
Nome Caso #
Data do Teste [ Data de Nascimento I Idade Cronolégica

Comece no centro do circulo, preencha com preto o nimero de aros correspondentes ao numero de
itens pontuados G(grave) em cada area de comportamento. Preencha de cinza o nimero de aros
correspondentes ao numero de itens pontuados M(moderado) nas respectivas éareas de
comportamento. Deixe em branco os itens remanescentes

Linguagem Relacionamento
e Afeto

N

Brincar e Interesse
por Materiais

Respostas
Sensoriais




Anexo |

ANEXO |

Distribuicdo da frequiéncia na escola e de estimulagéo no grupo SD

SUJEITOS ESCOLA ESTIMULACAO
dias
SIM inicio NAO SIM namero inicio constancia sem|.
MA1 X X 5 13 meses sim 5
MA2 X 57 meses X 1 2 meses sim 2
MA3 X X 2 5 meses sim 2
MA4 X 42 meses X 4 1 més sim 5
MO1 24 meses X 3 3 meses sim 3
MO2 X 42 meses X 2 3 meses nao 2
MO3 X X 1 12 meses nédo 1
MO4 X 22 meses X 4 1 més sim 4
MO5 X 36 meses X 2 3 meses sim 3
MO6 X 36 meses X 4 3 meses sim 4
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ANEXO J

Anexo J. Aspectos clinicos do grupo SD

SUJEITOS cirurgia
otite
rec. hipotir. | cardiaca
MA1 nao
MA2 nao 36 m
MA3 sim 7m
MA4 nao
MO1 sim
MO2 sim sim
MO3 nao sim
MO4 sim
MO5 sim
MO6 sim 18 m
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ANEXO L

Livro de Linguagem — Linguagem Compreensiva e Expressiva

escores brutos das tarefas apontar e nomear

SUJEITOS escores
brutos/namero de Idade Idade IC ID QD
palavras corretas
Livro C Lgg LivroE Lgg CLgg E Lgg
MAL 17 6 38 25 43 31 138.7
MA2 15 5 39 25 62 35 1777
MA3 2 0 20 24 34 24 1416
MA4 13 8 33 31 60 35 171,4
MO1 17 0 50 17 89 44 202.2
MO2 0 12 18 50 21 238.09
MO3 1 0 15 18 40 21 190.4
MO4 16 9 39 36 81 38 2076
MO5 17 15 47 32 80 42 1904
MO6 5 5 19 25 42 25 168
MALA 17 33 36 29 31 93,5
MA1B 12 35 35 27 31 87
MA2A 16 33 35 34 35 97,1
MA2B 16 1 33 44 35 35 100
MA3A 15 21 30 24 24 100
MA3B 14 28 26 23 25 92
MA4A 17 40 32 36 36 100
MA4B 16 13 39 44 30 35 85,71
MO1A 17 16 50 40 42 45 95,45
MO1B 20 14 42 52 44 45 97,77
MO2A 1 22 20 21 21 100
MO2B 1 18 18 21 21 100
MO3A 1 17 17 20 21 95,23
MO3B 15 4 20 21 23 22 104,54
MO4A 16 8 39 28 38 39 97,4
MO4B 19 13 42 38 36 39 92,3
MO5A 18 13 45 45 40 43 92
MO5B 20 15 42 44 38 42 90,4
MOBA 14 5 26 25 22 25 88
MOG6B 16 27 26 20 25 80
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ANEXO M

ANEXO M - ltens com as faixas etarias por area e ordem de desenvolvimento (Schopler e col.,
1988).

IMITACAO
ltem Tarefa faixa etaria em meses
52 Jogos sociais de bebé 10-15
129 Reage a imitacdo de suas ac¢les 16 - 22
130 Reage a imitacdo de seus proprios sons 17-23
142 Se despede fazendo “tchau” com a mao 17-23
11 Enrola argila 24 — 33
113 Imita com objetos que produzem ruidos 25-29
15 Imita agBes com objetos 26 — 32
14 Imita sons de animais 28-35
41 Imita movimentos motores amplos 28-35
124 Repete palavras 28-35
123 Repete sons 32-38
6 Manipula caleidoscopio 37 -43
13 Manipula fantoche 45 - 50
100 Repete 2 e 3 digitos 45 -50
8 Toca a campainha duas vezes 55 -58
102 Repete 4 - 5 digitos 66 -71
PERCEPCAO
3 Acompanha visualmente o movimento 7-15
4 Busca visualmente além da linha média 7-15
35 Ouve e se orienta ao som da castanhola 7-15
57 Ouve e se orienta ao som do apito 7-15
111 Ouve e se orienta ao som do sino 7-15
59 Reage a gestos 13-17
120 Mostra interesse pelo livro 20-25
7 Apresenta dominancia ocular 30-35
19 Indica os locais corretos 34 -39
25 Indica os locais pelo tamanho 34 -39
23 Completa o quadro de objetos 45— 49
32 Pareia blocos coloridos com discos 37 -43
108 Encontra a bala sob a xicara 45 - 50
MOTORA FINA
9 Cutuca com os dedos 13-17
65 Retira as contas do eixo 13-20
10 Agarra 0s pinos 15-19
119 Aciona o interruptor de luz 15-20
99 Coloca em cesta 15-21
66 Coloca as contas em um eixo 16 — 23
109 Consegue pegar “pincando” 21-24
67 Usa as maos cooperativamente 25-28
1 Desenrosca tampa de recipiente 26 —30
2 Assopra bolinhas de sabédo 26 — 30
63 Enfia as contas no barbante 30 -33
86 Corta com tesoura 46 — 50
87 lIdentifica e entrega objetos 46 — 49
12 Modela argila em forma de tigela 48 — 52
42 Toca os dedos do polegar ao minimo 62 — 64

84 Desenha uma pessoa 70 -74



MOTORA AMPLA

47
48
50
37
68
60
44
51
24
38
40
72
45
39
46
43
64
49

Carrega a bola

Empurra a bola

Sobe na cadeira

Anda sozinho

Transfere objetos de uma mao para outra
Toma suco no copo

Joga bola

Se empurra no andador

Cruza a linha média para pegar quebra-cabecas

Bate palmas

Pula para traz e para frente com ambos 0s pés

Apresenta dominancia manual
Chuta a bola
Fica sobre um pé s6

Apresenta dominancia de membros inferiores

Pega a bola
Balanca contas no barbante

Sobe escadas usando alternadamente os pés

INTEGRACAO OLHO MAO

43
64
71
20
26
94
93
80
74
79
30
73
78
75
76
83
77

Pega a bola

Balanga contas no barbante
Escreve espontaneamente
Encaixa as formas corretamente
Encaixa as pecas pelo tamanho
Coloca os blocos na caixa
Empilha blocos

Pareia letras

Copia circulo

Traca formas

Encaixa as pecas do quebra-cabecas
Copia linha vertical

Colore em linhas

Copia quadrado

Copia triangulo

Copia letras

Copia losango

COMPREENSAO DE IINGUAGEM

53
141
117

98
115

17

16
131
118

28

97
128
110

22

34

Encontra objeto escondido

Antecipa rotinas

Entrega objetos sob pedido

Selecdo com duas op¢des

Pareia objetos a figuras

Aponta para as suas partes do corpo
Aponta para as partes do corpo do fantoche
Responde a comandos simples

Demonstra as fungdes dos objetos
Identifica receptivamente grande e pequeno
Atende a duas instrucdes seqlienciadas
Responde a solicitagdes verbais

Simula o uso de objetos

Identifica formas receptivamente

Conhece cores receptivamente

13- 16
13 -17
14 -19
14 - 22
15-21
14 - 24
19 - 27
21-28
2428
24-31
24 - 31
28 — 33
28 — 33
2936
30-34
46 - 51
46 — 51
61— 65
46 — 51
46 — 51
16 - 20
27 -31
27-31
27-31
35-38
39— 42
42 — 46
44 - 51
46 — 50
46 — 50
5154
55 — 59
67 — 69
67 — 69
72-76
10 - 14
19-23
21 - 26
23-27
24 - 27
25— 28
26 — 31
27 - 29
28 - 33
31-36
36— 41
3641
38— 42
40 - 44
42 — 45
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121
18
29

114
89
88
85
96
82
31

140

Identifica figuras receptivamente
Interacdo complexa com fantoches
Indica a posicdo das pecas do quebra-cabecas
Seleciona cartdes por cor e forma
Faz um menino de pecas de feltro
Identifica objetos pelo tato

Escreve o primeiro nome

Conta 2 e 6 blocos receptivamente
Identifica letras receptivamente
Completa o quebra-cabecas (vaca)
Lé e acompanha instrucdes

EXPRESSAO DE LINGUAGEM

61
132
116
135

69
133
134

70
125
101

27
122

33
126

21
104

95
127
103
105

81
106
107
136
137
138
139

Gesticula pedindo ajuda

Usa frases de duas palavras

Nomeia objetos

Usa pronomes

Fala 0 seu nome

Usa frases de 4 ou 5 palavras

Usa plurais

Diz se é menino ou menina

Repete sentencgas ou frases curtas
Repete 2 e 3 digitos

Identifica grande e pequeno expressivamente
Identifica figuras expressivamente
Nomeia as cores

Repete sentencas simples

Identifica formas expressivamente
Conta em voz alta

Conta 2 e 7 blocos

Repete sentencas complexas

Repete 4 e 5 digitos

Identifica nUmeros expressivamente
Identifica letras expressivamente
Resolve problemas na segunda pessoa
Resolve problemas na terceira pessoa
Lé palavras curtas

Lé sentencas curtas

Lé com poucos erros

Lé com compreeséo

42 — 45
44 — 47
49 - 52
49 - 52
49 — 52
54 — 56
60 — 63
60 — 63
65 — 67
70-73
76 — 81
17 - 23
22-26
25 — 28
25 — 29
28 — 33
29 — 33
32-35
32-38
33-38
34 - 38
40 — 45
40 — 45
46 — 51
46 — 51
48 — 53
53 — 65
56 — 59
58 — 62
60 — 63
60 — 64
62 — 66
67 — 70
68 — 72
68 — 72
71-75
72-76
75— 80
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ANEXO O

Itens da Escala de Comportamento

Area de Relacionamento

Item Tarefa

54 Reage a prépria imagem no espelho
55 Reage ao contato fisico

91 Iniciativa de interacdo social

92 Reage a voz do avaliador

146 Contato visual

152 Afeto

154 Busca ajuda do avaliador

155 Reacado de medo

157 Consciéncia da presenca do avaliador
158 Cooperacdo com o avaliador

160 Tolerancia a interrupgdes

Area do Brinquedo e materiais

Item Tarefa

5 Examina blocos tateis

62 Reage ao barbante

90 Brinca sozinho

144 Exploracdo do ambiente do teste

145 Exploracdo dos materiais do teste
153 Comportamento durante as atividades
159 Amplitude de atencéo

172 Motivacao por recompensas tangiveis
174 Motivacao por recompensas intrinsecas

Area Sensorial

ltem Tarefa

36 Reage ao som da castanhola
56 Reage a cocegas

58 Reage ao som do apito
112 Reage ao som do sino
143 Reage ao beliscao

147 Sensibilidade visual
148 Sensibilidade auditiva
149 Interesse por texturas
150 Interesse por gostos
151 Interesse por cheiros

156

Movimentos e maneirismos
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Area de Linguagem

ltem Tarefa

161 Entonacéo e inflexao

162 Balbucio

163 Uso de palavras

164 Uso de jargbes e Igg. Idiossincratica
165 Ecolalia tardia

166 Ecolalia imediata

167 Perseveranca de palavra ou som
168 Uso de pronomes

169 Inteligibilidade da fala

170 Habilidade sintatica

171 Comunicacgao espontanea
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ANEXO P

Quociente de Desenvolvimento Meninos

250+

d90IN
VIO
90N

dS0IN
VSO
SO

avOIN
VYO
YO

dE0ON
VEOW
EON

dZ0N
VZOWN
CON

dTON
VTOW
TON

Quociente de Desenvolvimento Meninas

1801

1

1401

120"

1001

arvin

VYVIN

VYN

dEVIN

VEVIN

EVIN

dZvIn

VZVIN

¢VIN

aTvIN

VIVIA

TVIN



ANEXO Q

Tarefas do livro de linguagem - meninos

C Lgg E Lgg

20 A

18 A

16 1

14

10 A

C Lgg E Lgg

C Lgg E Lgg

Owmo1
BMo1A

OmoiB

OmMos
BMo3A
Omo3B

Owmos
BMOs5A

OmMosB

20 ~

18 4

16 4

14 4

12 4

10 4

C Lgg Elgg

C Lgg E Lgg

20 A

Omo2
Bwmo2a
Omo2B

Owmo4
BmMo4a

Omo4B

18 A

Bwmos
BMo6A
Owmo6B

C Lgg E Lgg
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Tarefas do livro de linguagem — meninas

20 A 20 -
OmAal Omaz
BuMALA 18 A BumA2A
OmMA1B Oumaze
C Lgg E Lgg C Lgg E Lgg
20 20 4
I OMmAs
18 1 BMA3A Bmasa
Owass OwmA4B
16 A
14 A
1V
10
s ¥
6V
.z
2 ¥
0 4

C Lgg E Lgg Clgg Elgg



ANEXO R

Itens da Area de Comportamento - Linguagem

SUJEITOS

<
>
-

<
>
N

<
>
w

<
>
>~

M

=

M

N

w

»

Entonacéo
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Entonacédo — Entonagéo e inflexdo
Balbucio — Presenca de Balbucio

Palavras — Uso de Palavras

Jargbes — Uso de Jargdes
Ecolalia t. — Ecolalia tardia

Ecolalia i. — Ecolalia imediata

P.Pal./Sons — Perseveranca de Palavra ou Som
Pronomes — Uso de Pronomes

Intelig. — Intelibilidade da fala
Sintaxe — Habilidade Sintéatica
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ANEXO S

Totais das Areas de Comportamento
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O Brincar
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SUJEITOS |MA1 |MA2 |MA3 |MA4 |MOl1 |MO2 |MO3 |MO4 |MO5 |MO6
Lgg 4 5 5 5 14 12 14 5 5 6
Relacion. 1 1 0 0 4 0 12 0 0 0
Brincar 1 0 0 0 2 1 8 0 0 1
Resp. Sens 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2

Lgg — Area de Linguagem

Relacion. — Area de relacionamento e afeto

Brincar — Area do Brinquedo e interesse por materiais
Resp.Sens. — Area das respostas sensoriais
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ANEXO T

Perfil demostrativo das Idades Cronoldgicas (IC) e do intervalo de atraso nas
Idades de Compreenséao de Linguagem (I C Lgg), Expresséo de Linguagem
(IELgg e Idade de Desenvolvimento Global (ID), das criangas com SD.
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