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Desempenho perceptivo-auditivo em
criangcas com e sem transtorno fonoldgico
na classe das oclusivas

Auditory-perceptual performance in children
with and without phonological disorder in the
stops class

RESUMO

Objetivo: Comparar o desempenho perceptivo-auditivo de criangas com e sem transtorno fonologico (TF) na
tarefa de identificagdo dos contrastes entre os fonemas oclusivos. Método: Foram selecionadas, de um banco
de dados, informagdes referentes ao desempenho perceptivo-auditivo de 46 criangas (23 com diagnostico de
TF com acometimento nas oclusivas (G1) e 23 com desenvolvimento tipico de fala (G2)), entre quatro e oito
anos de idade, em uma tarefa de identificagdo na classe das consoantes oclusivas do Portugués Brasileiro, a
partir do instrumento de avaliagdo de percep¢ao de fala (PERCEFAL). O tempo de reagdo, os nimeros de erros
e acertos, bem como o padrao de erro perceptual foram considerados na analise. Resultados: Com relagdo a
acuracia perceptivo-auditiva o Test-T mostrou uma diferencga estatisticamente significante, em que as criangas
tipicas tiveram uma média de acerto maior do que as criangas com TF e um tempo de reagdo menor para os
acertos. No tocante ao padrao de erro a ANOVA de medidas repetidas mostrou um efeito significativo para o
grupo e padrio de erro, mas nio para a interagdo entre grupo e padrao de erro. O teste Post Hoc de Tukey mostrou
para ambos os grupos que os erros envolvendo ponto articulatorio foram superiores aos erros de vozeamento
e vozeamento + ponto articulatorio. Concluséo: criangas com transtorno fonoldgico apresentam pior acuracia
em relagdo as criangas sem alteragdo e, ainda, um maior tempo de resposta para os acertos. Erros envolvendo
o ponto de articulag@o entre as oclusivas foram os mais frequentes em ambos os grupos.

ABSTRACT

Purpose: To compare the auditory-perceptual performance of children with and without phonological disorder
(PD) in the identification task of contrasts between stops phonemes. Methods: Information was selected from a
database regarding the auditory-perceptual performance of 46 children (23 with a diagnosis of PD with involvement
in the stops (G1) and 23 with typical speech development (G2)), aged 4 and eight years old, in an identification
task of the class of stops consonants in Brazilian Portuguese, using the speech perception assessment instrument
(PERCEFAL). The reaction time, the number of errors and correctness, as well as the pattern of perceptual
error were considered in the analysis. Results: Regarding the auditory-perceptual accuracy, T-Test showed a
statistically significant difference, in which typical children had a higher average of correctness than children
with PD and shorter reaction time for correct answers. Regarding the error pattern, repeated measures ANOVA
showed a significant effect for the group and error pattern, but not for the interaction between group and error
pattern. Tukey’s Post Hoc test showed for both groups that errors involving place of articulation were superior
to voicing and voicing + place of articulation errors. Conclusion: children with phonological disorders have
worse accuracy in relation to children without disorders and, also, longer response time for correctness. Errors
involving the place of articulation between the stops were the most frequent for both groups.
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INTRODUCAO

O transtorno fonolégico (TF) ¢é caracterizado por uma
inadaptagdo, desorganizacdo ou anormalidade no sistema de
sons da crianga em relacdo ao padrao-alvo adulto, sem qualquer
comprometimento organico por parte das criangas”.Observa-se
neste quadro a presenga de erros de produgdo dos sons da fala ndo
mais esperados para a idade da crianga, sugerindo um problema
de base cognitiva que envolve um déficit na categorizacao
linguistica dos sons®.Como este transtorno nao apresenta uma
causa bem definida, alguns estudos, tanto no ambito nacional
quanto no internacional, t€m buscado identificar quais fatores
poderiam estar correlacionados a ocorréncia de tal transtorno®1?,

Dentre os possiveis fatores etiologicos, alguns autores®*
destacam o fato de que criangas com transtorno fonoldgico
também poderiam apresentar dificuldades no dominio perceptivo-
auditivo, em que a dificuldade de compreender os sons da
fala poderia estar relacionada com a ocorréncia de alteragdes
fonologicas durante o periodo da infancia®.Um estudo prévio, por
exemplo, avaliou o desempenho na habilidade de discriminagédo
auditiva de criangas com desenvolvimento fonoldgico tipico
e desviante. Como resultado, os autores verificaram que as
criancas com TF frequentemente apresentam dificuldade na
habilidade de discriminag¢ao auditiva evidenciando dificuldades
em discriminar o vozeamento ¢ o ponto de articulagdo dos
fonemas. A conclusao deste estudo foi a de que individuos com
TF apresentam dificuldades em perceber diferencas acusticas
minimas no discurso, fundamental para produg@o correta dos
sons da fala®.

Outro estudo, por sua vez, avaliou o processamento auditivo
das criangas com TF a fim de observar algum fator de etiologia
organico-fisioldgico que pudesse estar relacionado a tal desvio.
Como resultado geral, os autores reportaram um alto percentual
de erro, por parte das criancas desviantes, nos testes de escuta
dicotica: teste de dissilabos alternados (TDDA), teste dicotico
de digitos ¢ avaliagdo simplificada de digitos, na medida em
que os dados quantitativos foram bastante abaixo do esperado
para o padrdo de normalidade, identificando-se grande niimero
de omissdes e trocas para as palavras apresentadas no teste.
Além disso, as criangas com TF necessitaram de um tempo
maior para emitir as respostas, sugerindo assim, que criangas
com TF apresentariam dificuldades nas habilidades auditivas
relacionadas a analise e sintese auditiva, ordenagdo temporal e
memoria, ja que neste teste os participantes foram orientados a
repetir as palavras/digitos na ordem em que foram apresentados”.
Tais achados convergem para resultados similares de estudos
anteriores, 0s quais apontam para a presenga de alteragdo de
processamento auditivo central em criangas com transtorno
fonologico verificando alteragdes na onda P300, com predominio
no aumento de sua laténcia®, bem como a presenga de correlagdo
entre alteragdo de processamento auditivo e gravidade do
transtorno fonologico, na qual criangas com alteracdo de
processamento auditivo tendem a apresentar maior gravidade
no transtorno fonoldgico®.

Recentemente, um estudo cujo um dos objetivos foi o de
investigar se criangas australianas com e sem TF diferiam na
acuracia geral da percepgao de fala, verificaram uma acuracia

perceptiva auditiva significativamente pior por parte das criancas
com TF quando comparadas ao grupo controle, em tarefa de
julgamento lexical e fonico, sugerindo, assim, que as criangas
com TF percebem a fala com menor precisao do que seus pares
com desenvolvimento tipico. Outro aspecto observado neste
mesmo estudo foi a existéncia de uma correlagdo entre os erros
de producdo ¢ os erros de percepgao apresentados pelos grupos
(controle ¢ experimental). Os fonemas / 1/ e/ s / apresentaram
pior acuracia em ambos 0s grupos, tanto em termos de produgao,
quanto em termos de percepgdo!'?.

Em suma, os estudos realizados convergem para uma
possivel relag@o entre a percepgdo auditiva e o TF, a medida que
déficits nas habilidades perceptivo-auditivas poderiam acarretar
prejuizos na capacidade de discriminar e processar os sons da
fala repercutindo, possivelmente, na emissao destes sons. No
entanto, existem poucos estudos que avaliam como as criangas
com TF lidam com estimulos auditivos em outras habilidades
perceptivas, particularmente na identificagdo de contrastes
fonoldgicos, que podem estar correlacionadas a esse transtorno.

Ressalta-se que a classe das oclusivas, em termos acusticos,
apresenta um grande periodo de siléncio, correspondente ao
bloqueio dos articuladores, € um tempo bastante reduzido de
informagdes acusticas que as diferenciam (explosao e transi¢cao
formante), o que torna esta classe sonora bastante interessante
para a investigagao.

Assumindo que o TF afetaria a percep¢do dos contrastes
fonologicos, espera-se que o desempenho perceptual na tarefa
de identificacdo de criangas com TF seja mais laborioso e menos
acurado. Consequentemente, estima-se um desempenho das
criancas com TF caracterizado por pior acuracia e tempo de
reacdo mais longo.

O objetivo do estudo, portanto, ¢ o de (a) comparar o
desempenho perceptivo-auditivo de criangas com e sem transtorno
fonologico em tarefa de identificacdo sonora, envolvendo os
fonemas oclusivos do portugués brasileiro; (b) identificar a
similaridade (ou ndo) do padriao de erro apresentado pelas
criangas com e sem TF na tarefa de identificacdo das oclusivas.

Acredita-se que os alcances desses objetivos podem levar a
ganhos cientificos, como: identificar os fatores correlacionados ao
Transtorno Fonologico, particularmente em relagao a habilidade
de identificacdo de contrastes oclusivos, bem como fornecer
subsidios que possam auxiliar na pratica terapéutica.

METODO

Estudo transversal retrospectivo, aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade de Filosofia e Ciéncias
— Unesp, Campus Marilia, sob Certificado de Apresentagao para
Apreciagio Etica (CAAE):67549317.5.0000.5406, realizado
apos todos os responsaveis pelos participantes do estudo terem
assinado o termo de consentimento livre e esclarecido.

Sujeitos

O estudo foi conduzido com 46 criangas (34 do sexo masculino
e 12 do sexo feminino), entre 4 e 8 anos de idade, sendo 23
diagnosticadas com transtorno fonologico com acometimento

Assis et al. CoDAS 2021;33(2):¢20190248 DOI: 10.1590/2317-1782/20202019248 2/6



na classe das oclusivas (G1) e 23 com desenvolvimento
tipico de fala (G2). As criangas do G1 foram selecionadas do
Estagio Supervisionado de Terapia Fonoaudioldgica: Fonologia
Clinica do centro de Estudos da Educagdo da Saude (CEES),
UNESP Marilia; enquanto os dados relativos as criangas com
desenvolvimento tipico de linguagem foram selecionados do
banco de dados referente ao desempenho perceptivo-auditivo
no tocante a classe das oclusivas.

Para composi¢do do Grupo 1 (G1) foram selecionadas as
criangas que obtiveram o diagnostico de Transtorno Fonologico
com acometimento nas oclusivas sem qualquer alteragao
auditiva associada e as que realizaram o teste PERCEFAL para
as oclusivas; enquanto no Grupo 2 (G2) foram selecionadas
as criangas que pudessem ser parcadas as criangas do grupo 1
quanto a idade e género e as que tivessem realizado uma triagem
auditiva prévia com resultado normal.

Como critério de exclusdo da amostra adotou-se parametros
semelhantes para ambos os grupos, sendo excluidas, portanto, as
criancas com distarbio fonologico associado a outras alteragdes
de linguagem, altera¢des neurologica e/ou auditiva e aquelas
cujo desempenho na fase de reconhecimento de palavras, do
teste aplicado, ndo atingiu 80% de acertos diante dos estimulos
apresentados.

Materiais

Os dados referentes ao desempenho perceptivo auditivo das
oclusivas foram obtidos a partir instrumento PERCEFAL!" com
uso do software PERCEVAL (Perception Evalution Auditive
& Visuelle)'?: 0 mesmo utilizado em estudos anteriores'12),

A realizagdo deste experimento envolve 30 palavras (15
pares contrastivos) familiares ao vocabulario infantil, passiveis
de representagdo por meio de figuras, dissilabicas paroxitonas,
com as consoantes oclusivas na silaba tonica. Ex: Bergo, Pote,
Ducha, Cola, Gola.

Este instrumento ¢ composto por estimulos visuais e auditivos.
Os estimulos auditivos compreendem as edi¢des de gravacdes
das palavras alvo por um adulto falante tipico do PB, enquanto
os estimulos visuais compreendem as figuras recuperadas do
site de busca do Google!'?. Tais figuras fazem correspondéncia
direta as palavras alvo constituintes do teste, ou seja, para cada
palavra alvo existe uma imagem correspondente.

Procedimento

O teste perceptivo-auditivo proposto para o estudo se refere
aum teste de identificacdo, em que ¢ feita uma escolha por meio
da relagdo som-gravura. O experimento apresenta 3 etapas:
reconhecimento de palavra, fase treino e fase teste.

Na 1° etapa, denominada de fase de reconhecimento sao
apresentados aos participantes os inputs visuais e auditivos
presentes no teste. Tal processo investiga a familiaridade da
crianga com os estimulos. Caso a crianga nao reconhega 80%
dos estimulos apresentados, esta foi excluida do experimento.

A fase treino corresponde a 2° etapa do teste. Esta fase ¢
executada de modo automatico pelo software, com intuito de
garantir a compreensao da tarefa de identificagdo, sdo selecionados
de modo aleatério 10 estimulos pelo software. Os inputs auditivos

e visuais sdo apresentados quase simultaneamente, de modo que
logo apods a apresentagdo do estimulo sonoro (palavra alvo),
duas figuras (correspondentes a pares minimos) sdo dispostas
na tela do computador, sendo somente uma correspondente ao
estimulo sonoro. Apés a apresentagdo dos estimulos a crianga
deve escolher qual a gravura correspondente, pressionando
uma tecla previamente acordada. Contudo, nesta fase, os
resultados obtidos ndo sdo computados pelo sofiware. Garantida
a compreensdo da tarefa pelos participantes, inicia-se a fase
teste propriamente dita.

A fase teste corresponde a tltima etapa do experimento, onde
as criangas continuavam dispostas de modo confortavel a frente
de uma tela de computador com fones Koss acoplados aos seus
ouvidos, na sala de tratamento acustico no laboratorio de analise
acustica do CEES. As criangas ouviram individualmente (com
apresentagdo binaural, em uma intensidade de 50 DB NPS),
uma das palavras do par minimo e, em seguida, tiveram que
decidir e indicar uma gravura, diante de duas dispostas na tela
do computador, apertando uma tecla previamente combinada.

Por exemplo, foi apresentada auditivamente a palavra
“pato” e em seguida eram dispostas na tela do computador
gravuras correspondentes as palavras “pato” e “gato”, para
que o participante decidisse e indicasse qual das gravuras
corresponderia ao estimulo auditivo apresentado.

Tanto o tempo de apresentacdo dos estimulos auditivos
e visuais, quanto o tempo de resposta foram mensurados
automaticamente pelo software PERCEVAL.

O experimento durou em média 15 minutos por crianga
considerando as trés etapas.

Analise dos dados

Tal como proposto no instrumento PERCEFAL!D, foram
utilizados os seguintes critérios para analise: (a) acuracia
perceptivo-auditiva (porcentagem de erros, acertos € nao
resposta); (b) tempo de reagdo dos erros e acertos; e (c¢) padrdo
de erro caracterizado por (Vozeamento / Ponto articulatorio /
Vozeamento + Ponto articulatorio).Padrdo de erro por vozeamento
sdo caracterizados por erros envolvendo exclusivamente os
contrastes entre os fonemas surdos e sonoros, por exemplo, [p]
e [b], [t] e [d], [k] e [g] enquanto padrdes de erros envolvendo
ponto articulatério sdo caracterizados por erros de contraste entre
os pontos articulatorios, por exemplo, [p] e [t], [b] ¢ [d], [g] ¢ [b]
Janos erros envolvendo vozeamento + ponto articulatorio, como
o préprio nome sugere, o erro ¢ caracterizado por padroes de
erro tanto em nivel de ponto articulatorio quanto de vozeamento,
por exemplo, [p] e [d], [g] e [t], [b] e [t].

Ap0s a tabulag@o dos dados e sua organizagdo em planilha
do Excel, foi realizado um tratamento estatistico descritivo e
inferencial. Na andlise inferencial foram comparados os tempos
de reacdo dos erros ¢ acertos, bem como a acuracia perceptivo-
auditiva entre os dois grupos de criangas (G1 ¢ G2), com o
uso do teste T. Para analise do padrdo dos erros, foi utilizada
a ANOVA de Medidas Repetidas, considerando como fator
entre-grupo a condicdo clinica das criangas (tipicas e com TF)
e como fator intra-grupo o tipo de erro: vozeamento, ponto e
ponto+vozeamento. Adotou-se um valor de alfa <0,05.
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Tabela 1. Acuracia perceptivo-auditivo relativo ao grupo controle (G1) e experimental (G2)

G1 Valor T
Média (DP) Média (DP) (df P
% acerto 90,3 (8) 81,5 (16) 2.3 (44) 0,02
% erro 8,4 (7) 13,9 (10) 2.2 (44) 0,03
TR acertos (ms) 1702,6 (408) 1935,6(374) 2 (44) 0,04
TR erros
s 1925,8 (478) 2159,8 (599) 1,3 (38) 0,2

Legenda: G1 = Gupo controle; G2 = Grupo experimental; TR = Tempo de reacdo; ms = milissegundos; DP = Desvio padréo; p = Probabilidade

de significancia; df = degree fredom (grau de liberdade)

RESULTADOS

Para apresentag@o dos resultados, retomaremos o objetivo
da pesquisa. O objetivo do presente estudo foi, comparar
o desempenho perceptivo-auditivo de criangas com e sem
transtorno fonoldgico, bem como identificar a similaridade (ou
ndo) do padrdo de erro apresentado pelas criangas com e sem
TF em tarefa de identificagdo sonora, envolvendo os fonemas
oclusivos do Portugués Brasileiro.

Este estudo foi conduzido com 46 criangas (34 do sexo
masculino e 12 do sexo feminino), entre 4 ¢ 8 anos de idade, sendo
23 diagnosticadas com transtorno fonolégico com acometimento
na classe das oclusivas (G1) e 23 com desenvolvimento tipico
de fala (G2).

Conforme indica a Tabela 1, o Test T mostrou uma diferenca
estatisticamente significante entre os grupos de criangas para
porcentagem de erros e acertos, bem como para o tempo de reagao
relacionado ao acerto (todos com p<0,05). Particularmente, as
criangas tipicas tiveram uma média de acerto maior (90,3%) do
que as criangas com TF (81,5%) e um tempo de reagcdo menor
para os acertos (diferencga de 233 ms).

Para os dados referentes ao padrdo de erro, ilustrado na
Tabela 2, a ANOVA de medidas repetidas mostrou um efeito
significante para grupo (F(1,12,)=8,32, p=0,01) e para o padrao de
erro (F(2,24)= 10,33, p<0,01), mas nio houve efeito significante
para a interacdo entre grupo e padrao de erro (F(2,24)= 2,42,
p=0,10). Mais uma vez, criangas com TF apresentaram um
maior nimero de erros comparativamente as criangas tipicas.

Com relagdo ao padrdo de erro, o teste Post Hoc de Tukey
mostrou, para ambos os grupos, tal como ilustra a Figura 1,
que os erros de identificagdo perceptual envolvendo o ponto
articulatorio foi superior aos erros de vozeamento e erros
envolvendo vozeamento e ponto articulatorio (p<0,01).

DISCUSSAO

O presente estudo teve por objetivo comparar o desempenho
perceptivo-auditivo de criangas com e sem transtorno fonologico
(TF) na tarefa de identificagdo dos contrastes entre os fonemas
oclusivos. Hipotetizou-se que o desempenho perceptivo-auditivo
das criancas com TF seria caracterizado por pior acuracia e
tempo de reagdo mais longo.

Em relag@o a amostra, em termos de percepgao da fala a
literatura reporta que a idade influencia no desempenho perceptual
na medida em que para adquirir a fonologia de uma lingua, a

Tabela 2. Acuracia referente ao padrao de erro relativo ao grupo controle
(G1) e experimental (G2)

Padréo de erro % G1-Média G2-Média
Ponto articulatério 15,60% 35,71%
Vozeamento 12,31% 12,31%
Ponto + Vozeamento 10,40% 13,60%
Total 38,31% 61,61%

Legenda: G1 = Gupo controle; G2 = Grupo experimental

Nimerock Erce

r

-1 =5 Ermo o2 Vozeamento
GE GC =5 Ermo o2 Ponio Articulairio
*%- Ermo o2 Porio Articulziorio + Viozeameno

Grupo

Legenda: Padrdo de Erro entre os grupos GE e GC. GE = Grupo experimental;
GC = Grupo controle
Figura 1. Padrdo de Erro entre os Grupos

crianga nao somente devera aprender a discriminar os padrdes
sonoros de sua lingua, como também organizar, consistentemente,
esses padroes sonoros em suas categorias fonicas apropriadas.
Esta habilidade é referida como identifica¢do fonica¥, ha uma
discrepancia na literatura com rela¢@o a idade em que a habilidade
perceptual de fala ¢ estabilizada variando de 6 a 12 anos'¥. Ndo
ha evidencia de que o sexo influencie no desempenho perceptual.
Desta forma, nota-se que a partir da faixa etaria avaliada neste
estudo (4 a 8 anos) a habilidade perceptual de fala, do grupo
investigado, ainda esta em desenvolvimento.

Em relacdo a acuracia perceptivo-auditiva os resultados
mostraram diferenca estatisticamente significante entre os
grupos de crianga, tanto para porcentagem de erros quanto
para a porcentagem de acertos, em que as criangas com TF

Assis et al. CoDAS 2021;33(2):¢20190248 DOI: 10.1590/2317-1782/20202019248 4/6



apresentaram pior acuracia comparado ao grupo-controle,
confirmando integralmente a primeira hipotese.

Estudos existentes!!*121418) também tém confirmado que
criancas com TF apresentam dificuldades na precisdo de
percepcao da fala, sugerindo que dificuldades perceptivas
poderiam interferir na representacdo fonoldgica, reforgando que,
problemas perceptivos de fala poderiam preceder ou interagir
com os distarbios de produgao.

Particularmente, um recente estudo!'? investigou a acuracia
geral da percepcdo da fala em criancas falantes de inglés e
australiano, em tarefa de julgamento lexical e fonico, em que
os resultados mostraram um desempenho perceptivo-auditivo
significativamente inferior por parte das criancas com TF.
Outro estudo, por sua vez, investigou a percepcao de fala em
criangas com apraxia de fala e com TF, por meio de tarefas de
discriminacdo auditiva ndo verbal e verbal, rima de palavras
e classificagdo categorica. Hipotetizou-se que a natureza dos
distarbios de produgdo estaria correlacionada a maior/menor
dificuldade perceptual percep¢ao. Como resultado, observou-
se um baixo desempenho perceptivo para ambos 0s grupos,
sugerindo assim que, problemas de produgao estariam associados
a alteragdes em nivel de percepgdo corroborando, portanto, a
hipdtese levantada por esses autores!!®

Desta forma, o resultado encontrado no presente estudo,
pode ser mais uma evidéncia de que as criangas com transtorno
fonolégico podem ter também uma alteracdo na percepcao da
fala, o que poderia relacionar-se a sua propria dificuldade de
producdo. Ou seja, as criangas do presente estudo tiveram tanto
problemas na producao de oclusivas quanto na percepcao de
oclusivas.

No tocante ao tempo de reagdo, os resultados obtidos
demonstraram que as criangas com transtorno fonologico
apresentam, para o acerto, um tempo de reagdo mais laborioso
quando comparado ao grupo-controle; porém, para o tempo
de reagdo envolvendo os erros ndo houve diferenca estatistica
entre os grupos, confirmando parcialmente a nossa hipdtese.

O fato de o grupo de criangas com TF ter apresentado um
tempo de reac@o dos acertos superior ao grupo de criangas tipicas,
pode evidenciar uma maior demanda de processamento por
parte das criangas com TF, podendo assim refletir a dificuldade
perceptual apresentada por este grupo, tal como verificada em
estudo anterior”.

O tempo de reagao dos erros, entretanto, demandou maior
tempo de processamento para ambos os grupos, fato ja descrito
em outros estudos conduzidos com criangas tipicas'), o qual
o tempo de resposta dos erros é significativamente superior
ao tempo de reposta dos acertos, sugerindo que os contrastes
oclusivos que apresentaram erros na tarefa de identificacdo
impdem maior dificuldade perceptivo-auditiva (ou maior
similaridade perceptivo-auditiva), exigindo, consequentemente,
maior tempo para a tomada de decisdo.

Essa similaridade perceptivo-auditiva dos contrastes que
apresentaram erros afetou, de modo semelhante, ambos os grupos
deste estudo, uma vez que eles ndo apresentaram diferenga
estatistica entre si. Sugere-se, portanto, que embora as criangas
com TF apresente uma menor acuracia perceptivo-auditiva
(maior porcentagem de erros), o tempo de processamento para

a tomada de decisdo sdo semelhantes para ambos os grupos.
Ou seja, a dificuldade imposta para a detec¢do de um contraste
com grande similaridade perceptual foi a mesma para ambos
os grupos, refletida na ndo diferenciacao dos tempos de reacao
dos erros.

Finalmente, em relagdo ao padrdo de erro, houve diferenga
entre os grupos. Mais uma vez, criancas com TF apresentaram
uma maior frequéncia de erros comparada ao grupo de criangas
tipicas concordando com resultados de estudos anteriores, os
quais descreveram um pior desempenho perceptivo por parte
de criangas com TF(0-1214-18),

Em ambos os grupos, erros envolvendo o ponto de articulagéo
foram os mais frequentes, corroborando os estudos anteriores
em que demonstraram semelhancas para as caracteristicas
dos erros apresentados entre grupo de criangas com TF e sem
alteragdo de falal?.

Uma possivel explicacdo para as semelhancas do
padrdo de erro entre os grupos, em que erros envolvendo
o ponto articulatério apresentaram-se superior aos erros
de vozeamento e erros envolvendo vozeamento e ponto
articulatério, poderia ser justificado pelo fato de que as
pistas acusticas que marcam o ponto articulatorio serem
menos robustas, interferindo, deste modo, na identificagdo
dos contrastes entre as oclusivas!41920,

Tendo em vista que os grupos de criangas analisadas no
presente estudo fazem parte constitutiva da mesma lingua,
ambas estdo expostas aos mesmos fendmenos acusticos, o que
explicaria, portanto, a similaridade encontrada para este topico.

Apesar de ndo ter sido considerada a interferéncia o grau
de gravidade do TF no desempenho perceptivo-auditivo das
criangas, os resultados deste estudo mostram importantes
implicagdes clinica para a avaliagdo e reabilitag@o de criangas
com TF; tanto no que se refere a acuracia perceptual, quanto
no que se refere a natureza do erro. Em relacdo a acuracia,
estima-se um valor médio para o grupo de criancas com TF de
aproximadamente 81,5% de acertos; enquanto no tocante ao
padrdo do erro deve-se considerar a natureza do mesmo, ou seja,
se envolve o contraste de vozeamento, ponto articulatorio ou
ponto articulatorio + vozeamento. Erros perceptuais envolvendo
vozeamento, por exemplo, poderiam ser considerados mais
graves do que erros perceptuais de identificagao de oclusivas
envolvendo apenas o ponto, uma vez que esses erros foram
os menos frequentes.

Em termos de contribui¢des, acredita-se que os achados
deste estudo podem (1) fornecer informagdes a respeito do
desempenho perceptual de criangas com TF e (2) auxiliar a
clinica fonoaudioldgica na analise do desempenho perceptivo
de individuos com alteragdes fonoaudiologicas. Alertamos
como limitagdo desse estudo o fato de ndo ser considerado
a gravidade do TF, nem mesmo o subtipo de TF. Além disso,
a investigacdo perceptiva-auditiva foi restrita a classe das
oclusivas.

Desta forma, para estudos futuros sugere-se, a investigagao
perceptiva-auditiva para as demais classes fonoldgicas do PB.

CONCLUSAO
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Criangas com transtorno fonolégico, para a classe das
oclusivas, apresentaram pior acurcia perceptivo-auditiva do
que criangas sem alteragdo e, ainda, um maior tempo de resposta
para os acertos. Isso significa dizer que embora as criangas com
TF apresentem audigdo normal, seu desempenho perceptual
parece estar comprometido, evidenciando a necessidade de uma
avalicao desse aspecto. Nao houve diferenga entre os grupos na
comparagdo do padrio de erros. Um possivel desdobramento
deste estudo seria considerar ndo apenas a correlagdo entre os
erros de producdo e os de percepgdo de fala, mas também a
influéncia do grau de gravidade do TF no desempenho perceptual.
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