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RESUMO

Os objetivos deste estudo foram caracterizar e comparar o desempe-
nho fonologico e de leitura e escrita em individuos com Paralisia
Cerebral Hemiparética a direita e a esquerda (PC-H). Participaram
deste estudo 16 individuos com PC-H, com idade entre 7 e 13 anos,
que freqiientam ensino fundamental regular publico. Os individuos
foram divididos em dois grupos: GSd (grupo de individuos com PC-H
a direita) e GSe (grupo de individuos com PC-H a esquerda). Os
resultados demonstraram que os individuos avaliados apresentam
diagnostico fonoaudiologico de disturbio de aprendizagem, porém, os
individuos do GSe apresentaram melhor desempenho nos resultados
do que os individuos do GSd no que se refere a emissdo e recepgdo da
linguagem escrita.

PALAVRAS-CHAVE: aprendizagem; paralisia cerebral; distirbio
de aprendizagem

233



INTRODUCAO

A “Paralisia Cerebral (PC) ¢ uma desordem do movimento
e da postura, persistente, porém nao fixa, que ocorre nos primei-
ros anos de vida pela interferéncia do desenvolvimento do
Sistema Nervoso Central (SNC), causada por uma desordem
cerebral ndo progressiva” (SCHWARTZMANN, 1992).

A respeito da linguagem, estudos tém indicado que criangas
e adolescentes com PC apresentam alteracdo em pelo menos um
aspecto da linguagem, como fonologia e sintaxe e preservagao da
semantica e da pragmatica. Um estudo realizado com criancgas de
cinco anos, prematuras, com e sem PC, observou que as prema-
turas e com PC apresentaram menores pontuagdes nos subtestes
de completar frases e de gramatica do Teste Illinois de
Habilidades Psicolingiiisticas (LARGO, 1996).

As alteragdes de fala congénita interferem no processamen-
to fonoldgico, resultando em dificuldades na aquisi¢do do codigo
oral e leitura (LIBERMMAN, 1977). Pesquisas sugerem que as
dificuldades com a linguagem escrita, em portadores de distdr-
bios de fala, podem ser conseqiiéncia de um déficit anterior em
consciéncia fonoldgica (KAMHI; CATTS, 1986; CATTS, 1991),
mas, em sentido contrario, o desenvolvimento da consciéncia
fonolodgica parece ser relativamente independente da fala, afinal
o trabalho de Brady (1983) mostrou que pessoas disartricas
podem desempenhar muito bem tarefas de analise e manipulagao
de informagao fonologica.

Limitagdes no processamento fonologico ou lingiiistico
podem desencadear problemas de leitura e escrita. As possibili-
dades de manifestagdes deste processo podem causar: alteragao
no desenvolvimento do processo de leitura e escrita, alteragdo na
segmentacdo fonémica, dificuldade na elaboragdo de especifica-
¢oes fonoldgicas na memoria a curto prazo durante o processo de
aquisi¢do lexical (vocabuldrio), alteragdo na discriminagdo e
diferenciagdo entre palavras e sentencas e déficits de memoria
fonolégica a curto prazo (KAMHI; CATTS, 1986).

As alteragdes de fala congénita interferem no processamen-
to fonologico, resultando em dificuldades na aquisi¢ao do codigo
oral e leitura (LIBERMMAN, 1977). Pesquisas sugerem que as
dificuldades com a linguagem escrita, em portadores de distur-
bios de fala, podem ser conseqiiéncia de um déficit anterior em
consciéncia fonologica (KAMHI; CATTS, 1986; CATTS, 1991),
mas, em sentido contrario, o desenvolvimento da consciéncia
fonoldgica parece ser relativamente independente da fala, afinal
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o trabalho de Brady (1983) mostrou que pessoas disartricas
podem desempenhar muito bem tarefas de andlise e manipulagdo
de informagao fonolodgica.

Limitacdes no processamento fonoldgico ou lingiiistico
podem desencadear problemas de leitura e escrita. As possibili-
dades de manifestagdes deste processo podem causar: alteracao
no desenvolvimento do processo de leitura e escrita, alteracao na
segmentacdo fonémica, dificuldade na elaboragao de especifica-
¢oes fonoldgicas na memoria a curto prazo durante o processo de
aquisicdo lexical (vocabulario), alteragdo na discriminagao e
diferenciacdo entre palavras e sentengas e déficits de memoria
fonoldgica a curto prazo (KAMHI; CATTS, 1986).

Por isso, os objetivos deste estudo foram caracterizar e
comparar o desempenho fonoldgico e de leitura e escrita nos indi-
viduos com paralisia cerebral hemiparética a direita e a esquerda.

METODO

Participaram deste estudo 16 pessoas com Paralisia Cerebral
Hemiparética, com idade entre 7 e 13 anos e grau de escolaridade
entre 1.* e 6.* série, que foram divididos em dois grupos:

I — Grupo Sd (GSd): composto por 8 pessoas com Paralisia
Cerebral hemiparética a direita, 4 do sexo feminino e 4 do sexo
masculino, com faixa etéria entre 7 e 13 anos e grau de escolarida-
de entre 1.% e 6.% série do Ensino Publico Fundamental e Médio.

IT — Grupo Se (GSe): composto por 8 pessoas com Paralisia
Cerebral hemiparética a esquerda, 3 do sexo masculino e 5 do sexo
feminino, com faixa etéria entre 8 e 12 anos e grau de escolaridade
entre 1.* € 6.* série do Ensino Publico Fundamental e Médio.

Os critérios de inclusdo no estudo foram Paralisia Cerebral
Hemiparética Congénita; idade cronolodgica entre 7 e 13 anos; nivel
mental médio — avaliado pela Escala Wechsler de Inteligéncia para
Criangas (WISC) (WECHSLER, 1974); e auséncia de alteragdes
auditivas e oftalmologicas.

Procedimentos

ApOs a assinatura do termo de consentimento, os individuos
hemiparéticos foram submetidos a avaliagao proposta neste estudo
(Parecer do Comité de Etica n.° 306/2001).
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Os pais das criangas, previamente selecionadas, foram subme-
tidos a entrevista, com o objetivo de levantar dados referentes ao
desenvolvimento neuropsicomotor, fala e linguagem, proporcionan-
do, assim, melhor caracteriza¢do de seus filhos.

A etapa de avaliagao fonologica foi realizada através de provas
normalizadas na populacao brasileira, com o objetivo de verificar o
desempenho fonologico na oralidade e na leitura e escrita dos indi-
viduos. Tal avaliagdo foi realizada através dos seguintes testes:
Avaliagao Fonoldgica da Crianga (AFC-YAVAS, 1992), Prova de
Consciéncia Fonologica (PCF-CAPOVILLA; CAPOVILLA, 1998)
e Prova de Leitura Oral e Escrita sob Ditado (PINHEIRO, 1994).

Foram utilizadas, também, provas complementares, como
Prova de Nivel de Leitura (GREGOIRE; PIERART, 1998), Prova de
Velocidade de Leitura Silenciosa (CONDEMARIN; BOLMQUIST,
1989), Teste de Desempenho Escolar (STEIN, 1994) e Prova de
Velocidade de Nomeagao Seriada Rapida (DENCKLA, 1974; FER-
REIRA et al., 2003).

A andlise dos dados foi realizada estatisticamente por meio do
Teste Exato de Mann-Whitney (CONOVER, 1971) e Teste de Fisher
(FLEISS, 1981), além da comparacao entre grupos dos dados obtidos
nos testes e comparados com os resultados da padronizagao dos testes.

RESULTADOS

Nas entrevistas, os pais disseram que 7 dos individuos avalia-
dos (3 PC-H a direita e 4 PC-H a esquerda) ndo apresentaram alte-
ragao no desenvolvimento da linguagem, e 4 com Paralisia Cerebral
Hemiparética a esquerda apresentaram atraso em todas as etapas do
desenvolvimento motor.

O dado referente ao nivel de leitura permitiu-nos verificar que
ambos os grupos apresentaram o mesmo desempenho, nao havendo
diferenca estatistica significante (p = 1,0000).

Na prova de velocidade de leitura silenciosa, verificamos que
os sujeitos dos dois grupos apresentaram desempenho inferior ao
esperado para idade cronologica e nivel de escolaridade. Observamos
que, quando comparadas com as do grupo GSe, as pessoas do grupo
GSd apresentaram menor velocidade de leitura. Nao houve diferenca
estatisticamente significante entre os dois grupos (p > 0,05). Quanto
ao desempenho do grupo GSd na compreensao da leitura silenciosa,
ressalta-se que seu desempenho foi abaixo do nivel de escolaridade,
verificando-se que quatro sujeitos ndo apresentaram nenhuma com-
preensdo do que foi lido.
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A TABELA 1 demonstra o desempenho de hemiparéticos na
Prova de Consciéncia Fonologica (PCF). Observamos pior desem-
penho de todos nas provas fonémicas que nas silabicas. Os dados
apresentaram diferenca estatistica somente no sub-teste de transpo-
sicdo fonémica, no qual o desempenho melhor foi o do grupo GSd
(p = 0,0317). O resultado nos permitiu verificar tendéncia ao
melhor desempenho total na prova do grupo GSd (0,05 <p < 0,10).

TABELA 1 — Desempenho dos individuos com paralisia cerebral a
direita e a esquerda na Prova de Consciéncia Fonologica (PCF).

Grupo Média P DP
} . GSd 4,00 0,0769 0,00
Sintese Silabica
GSe 3,13 0,0769 1,13
Sintese GSd 3,13 0,1539 0,99
Fonémica GSe 2,25 0,1539 1,16
. GSd 2,75 0,2858 1,04
Rima
GSe 2,00 0,2858 1,31
. . GSd 2,88 0,5399 1,46
Aliteracao
GSe 2,38 0,5399 1,51
Segmentagéo GSd 3,75 0,1515 0,46
Silabica GSe 2,75 0,1515 1,39
Segmentagdo GSd 2,38 0,4379 1,60
Fonémica GSe 1,75 0,4379 1,49
Manipulacio GSd 3,63 0,4365 0,52
Silabica GSe 3,13 0,4365 0,99
Manipulagdo GSd 2,38 0,0656 1,41
Fonémica GSe 1,25 0,0656 1,16
Transposicdo GSd 3,13 0,1683 0,99
Silabica GSe 1,88 0,1683 1,73
Transposicao GSd 2,00 0,0317 1,41
Fonémica GSe 0,50 0,0317 0,76
GSd 30,13 0,0632 5,79
Escore Total
GSe 20,88 0,0632 9,76

Quanto a prova escrita, realizada através de ditado de palavras
reais e inventadas (QUADRO 1), verificamos neste estudo que os
sujeitos dos grupos GSd e GSe apresentaram melhor desempenho
qualitativo em escrita de palavras reais e inventadas de alta fre-
qiiéncia comparadas ao desempenho em leitura oral dessas palavras.
Na escrita de palavras ditadas, os dois grupos apresentaram maior
ocorréncia de regularizacdes do que de neologismos (substitui¢ao
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surda-sonora). A andlise estatistica apresentou diferengas signifi-
cantes (p = 0,0291) entre os dois grupos somente na escrita de pala-
vras inventadas de baixa freqiiéncia, o que pode ser verificado nos
dados abaixo, nos quais os hemiparéticos a direita (GSd) apresenta-
ram maior quantidade de erros e, portanto, desempenho inferior.

QUADRO 1 — Desempenho dos individuos hemiparéticos a direita
e a esquerda na prova de escrita realizada através de ditado.

REGULARIZACOES NEOLOGISMOS
N p Dp N p Dp

GSd 2 0,1923 | 33,33 2 =1,0000( 28,57

PRRAF
GSe 0 0,1923 | 0,00 3 =1,0000| 42,86
PRRBE GSd 0 1,0000 | 0,00 1 =1,0000( 14,29
Gse 0 1,0000 | 0,00 2 =1,0000| 28,57
PRIFAE GSd 2 0,1923 | 33,33 0 =1,0000| 0,00
Gse 0 0,1923 | 0,00 0 =1,0000| 0,00
PRIrBE GSd 2 0,5594 | 33,33 0 =1,000 | 0,00
Gse 1 0,5594 | 14,29 0 =1,000 | 0,00
GSd 0 1,0000 | 0,00 2 =1,0000( 28,57

PRRgAF
Gse 0 1,0000 | 0,00 3 =1,0000| 42,86
GSd 4 0,5594 | 0,00 5 =0,2861| 71,43

PRRgBF
GSe 6 0,5594 | 0,00 2 =0,2861| 28,57
GSd 4 0,1923 | 33,33 2 =1,0000| 28,57

PIRRAF
GSe 7 0,1923 | 0,00 2 =1,0000( 28,57
GSd 0 1,0000 | 0,00 1 =0,5594| 14,29

PIRRBF
Gse 0 1,0000 | 0,00 3 =0,5594| 42,86
PIIFAF GSd 3 0,5921 | 50,00 3 =1,0000| 42,86

r

Gse 2 0,5921 | 28,57 4 =1,0000( 57,14
PIIrBE GSd 5 0,1026 | 83,33 0 =1,000 | 0,00
GSe 2 0,1026 | 28,57 0 =1,000 | 0,00
GSd 3 0,0699 | 50,00 0 =0,4615| 0,00

PIRgAF
GSe 0 0,0699 | 0,00 2 =0,4615| 28,57
PIRABE GSd 5 0,0291 | 83,33 0 =1,0000| 0,00
g GSe 1 0,0662 | 14,29 0 =1,0000| 0,00

Na prova de leitura oral de palavras reais e inventadas, obser-
vamos que o grupo GSd apresentou desempenho inferior nas pala-
vras inventadas de alta e baixa freqiiéncia do que o grupo GSe, reve-
lando a dificuldade quanto ao uso da rota fonologica para o proces-
samento da leitura e escrita. Na leitura oral, os sujeitos do grupo
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FERREIRA, Tais GSd apresentaram maior quantidade de regularizagdes das palavras
de Lima et al. reais e inventadas do que o grupo Gse (QUADRO 2).

Desempenho
fonoldgico de
leitura e escrita QUADRO 2 — Desempenho dos individuos hemiparéticos a direita
em individuos ¢ a esquerda na prova de leitura oral.
com paralisia
cerebral congénita REGULARIZACOES NEOLOGISMOS
hemiparética. N P Dp N P Dp
Salusvita, Baury, Gsd 7 ] 1,0000 | 100,00 | 1 | 1,0000 | 14,29
v.24,n. 2, PRRAF
p. 233-244, GSe 7 1,0000 | 100,00 1 1,0000 | 14,29
2005. ORREF GSd 7 1,0000 | 100,00 0 1,0000 | 0,00
Gse 7 1,0000 | 100,00 2 1,0000 | 28,57
GSd 1 1,0000 14,29 0 1,0000 0,00
PRIrAF
Gse 1 1,0000 14,29 1 1,0000 | 14,29
PRIrBE GSd 0 1,0000 0,00 0 1,0000 0,00
r
Gse 1 1,0000 14,29 2 1,0000 | 28,57
GSd 6 1,0000 85,71 5 1,0000 | 71,43
PRRgAF
Gse 1 1,0000 14,29 4 1,0000 | 57,14
GSd 0 1,0000 0,00 5 1,0000 | 28,57
PRRgBF
Gse 1 1,0000 14,29 7 1,0000 | 71,43
GSd 6 1,0000 85,71 5 1,0000 | 71,43
PIRRAF
GSe 6 1,0000 85,71 5 1,0000 | 71,43
GSd 1 1,0000 14,29 6 1,0000 | 85,71
PIRRBF
Gse 2 1,0000 28,57 4 1,0000 | 57,14
PIIrAF GSd 1 1,0000 14,29 4 1,0000 | 57,14
I
GSe 2 1,0000 28,57 3 1,0000 | 42,86
PIIrBE GSd 0 1,0000 0,00 4 1,0000 | 57,14
r
GSe 2 1,0000 28,57 1 1,0000 | 14,29
GSd 2 1,0000 28,57 0 1,0000 0,00
PIRGAF
GSe 2 1,0000 28,57 2 1,0000 | 28,57
PIRaBF GSd 2 1,0000 28,57 3 1,0000 | 42,86
J GSe 0 1,0000 0,00 5 1,0000 | 71,43

No Teste de Desempenho Escolar (TDE), os dados nos indi-
caram desempenho inferior ao esperado por ambos os grupos no
sub-teste de aritmética (TABELA 2). Nao foi possivel observar
diferenga estatistica entre os grupos avaliados.
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TABELA 2 — Desempenho dos individuos dos grupos GSd e GSe
no teste de desempenho escolar.

MEDIA p Dp

GSd 20,38 0,9378 5,66

ESCRITA
GSe 20,38 0,9378 12,26
i GSd 13,13 0,8998 9,05

ARITMETICA

GSe 13,38 0,8998 7,74
GSd 58,63 0,7375 10,00

LEITURA
GSe 56,63 0,7375 23,21
GSd 92,13 0,6454 22,45

TOTAL

GSe 90,38 0,6454 39,99

A avaliacido da velocidade de acesso lexical ou da nomea-
¢ao seriada rapida demonstrou auséncia de diferengas estatisticas
entre os dois grupos (GSd e GSe), porém a andlise permitiu-nos
observar tendéncia de maior eficiéncia no acesso lexical de cores,
letras e nimeros no grupo GSd (0,05 < p < 0,10). Os resultados
obtidos dos individuos com hemiparesia a direita ou a esquerda
sdo inferiores quando comparados a escolares sem dificuldades
de aprendizagem, ficando clara a relagdo intrinseca com o desem-
penho da leitura e escrita, pois a velocidade de acesso ao 1éxico
esta diretamente relacionada com a habilidade do processamento
fonoldgico, assim como a processos perceptivo-visuais e proces-
$OS mMnemonicos.

QUADRO 3 — Desempenho dos individuos do grupo GSd e GSe na
prova de Nomeagao Automatica Rapida (RAN).

MEDIA p Dp

CORES GSd 60,68 0,6250 16,03

(/ segundos) GSe 57,93 0,6250 14,15
LETRAS GSd 43,10 0,7786 26,32
(/ segundos) GSe 43,63 0,7786 31,14
NUMEROS GSd 36,72 0,7984 10,80
(/ segundos) GSe 34,55 0,7984 6,90
OBJETOS GSd 63,77 0,4418 22,63
(/ segundos) GSe 70,81 0,4418 18,59
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DISCUSSAO

Correlacionando os dados encontrados neste estudo, obser-
vamos que quando pessoas com Paralisia Cerebral Hemiparética
a direita e a esquerda sdo submetidos a avaliacdo fonologica,
envolvendo as modalidades oral e escrita, ocorre alteragcdo no
processamento fonoldgico, evidenciado por distirbio fonologico
presente na oralidade, caracterizado por substituigdo surda-sono-
ra e transposi¢do da oralidade na escrita.

Os resultados da Prova de Consciéncia Fonolégica (PCF)
ndo corroboram com o estudo realizado por Blischak (1994) e
Sandberg e Hjelmquist (1996), os quais sugeriram que as criangas
com disturbios motores e de fala podem desenvolver consciéncia
fonoldgica em niveis avangados, chegando a ter desempenhos em
tarefas de consciéncia fonoldgica semelhantes aos de criangas sem
tais distarbios, pois neste estudo evidenciamos prejuizos quanto a
habilidade fonolégica que ndo foram superados, que comprome-
tem seu uso em atividades de emissdo oral e escrita.

Mesmo na ocorréncia de erros de escrita, que surgiram com
o ditado, ou de leitura oral, sem diferencas estatisticamente sig-
nificantes, os dados corroboram com os estudos de Rack et al.
(1992), nos quais as palavras regulares de baixa freqiiéncia fun-
cionam como nado-palavras, que podem ser lidas corretamente por
pessoas com boas habilidades fonologicas. Os mesmos tipos de
erros na leitura ndo ocorrem com as palavras irregulares de baixa
freqliéncia, ou seja, € menor a probabilidade de que elas sejam
lidas erroneamente por uma pessoa com boas habilidades fonolo-
gicas, conforme o sugerido por Snowling (1980), que acredita
que a dificuldade na conversao grafema-fonema pode ser expres-
sdo de um déficit verbal de carater mais geral. Para esta autora, a
tradugdo letra-som ¢ uma tarefa bastante complexa, formada por
varios componentes, por exemplo, a segmentacdo foné€mica, o
uso de rétulos verbais, a consciéncia ortografica, e, talvez, a
memoria verbal.

A resolugdo do calculo matematico esta muito relacionada
com a emissdo e compreensao da linguagem. Por este motivo,
individuos com problemas de linguagem, como os mencionados
neste estudo, apresentaram dificuldades para relacionar nogdes
basicas de numeros com as situagdes vivenciadas no cotidiano,
conforme descrito por Rutter et al.(1970) e aqui evidenciado no
subteste de aritmética do TDE.

A ocorréncia de alteragdes fonoldgicas na oralidade nos
sujeitos hemiparéticos a direita e a esquerda esta de acordo com
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o estudo de Yavas et al. (1992), que relataram que a maioria das
criangas com significativas desordens de comunicagao tem, pelo
menos, alguma dificuldade em nivel fonologico da linguagem,
que, conseqiientemente, dificuldade na aprendizagem escolar.
Os problemas de aprendizagem relacionados com o desen-
volvimento da linguagem oral e suas conseqiiéncias, verificados
neste estudo, corroboraram com o estudo de Mark et al. (1977),
Gerber (1996) e com as hipdteses sugeridas por Rumelhart
(1977), os quais referiram que o desenvolvimento da leitura e da
escrita ¢ baseado numa interagdo complexa de desenvolvimento
cognitivo e experiéncias que funcionam paralelamente e nao
seqliencialmente, propiciando o contato ou envolvimento com
processos fonologicos, sintaticos, semanticos e pragmaticos, por
isso, individuos com alteracao no processamento fonoldgico e/ou
habilidades de decodificagdao fonoldgica fazem uso de estratégias
visuais para compensar tal déficit; individuos como estes apre-
sentam dificuldade de percepgao de unidades lingiiisticas.

CONCLUSAO

A partir dos dados estatisticos deste estudo, pdde-se con-
cluir que:

— a presenca do transtorno fonoldgico prejudicou o desem-
penho dos sujeitos hemiparéticos nas avaliagdes, provas e testes
aplicados;

—no que se refere as habilidades fonoldgicas da linguagem
escrita, todos os sujeitos avaliados apresentaram alteragdes, mas
os individuos do grupo GSe apresentaram desempenho inferior
que os do grupo GSd;

— o desempenho fonoldgico de todos os sujeitos foi abaixo
do esperado para idade e escolaridade, tanto em linguagem oral
como escrita, evidenciando a necessidade de continuidade de
estudos que verifiquem o acesso ao 1éxico e a habilidade fonolo-
gica destes sujeitos;

— este estudo possibilita a conclusdo de que os individuos
apresentam como diagndstico fonoaudioldgico o quadro de dis-
tarbio de aprendizagem decorrente de alteracdes no desenvolvi-
mento da linguagem oral.
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