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Desempenho cognitivo-linguistico de criancas com fissura
labiopalatina em fase de aquisicao da leitura e escrita

Cognitive language performance of children with cleft lip and palate in
reading and writing acquisition phase
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(" Hospital de Reabilitagao de Anomalias RESUMO

Craniofaciais da Universidade de Sao s - I - . :
Paulo (HRAG/ USP)- Bauru- Sdo Paulo Objetivo: identificar as competéncias cognitivo-linguisticas necessarias ao aprendizado da leitura e da

— Brasil. escrita de criangas com fissura labiopalatina.

@ Departamento de Fonoaudiologia da Métodos: participaram 120 criangas, de 05 e 06 anos, cursando o Jardim Il e 0 1° ano do ensino fun-
Faculdade de Odontologia de Bauru da damental, compondo dois grupos: G1, formado por 60 criangas com fissura labiopalatina, e G2, com
ggh"rzrs'sd;‘éer;jsﬁlsao BlCHRORILEES 60 criangas sem alteracdes no desenvolvimento. Empregaram-se as Matrizes Progressivas Coloridas de

Y ’ Raven, o Perfil de Habilidades Fonoldgicas e o Boston Naming Test.

Resultados: comparando os desempenhos dos grupos, verificou-se diferenca estatistica nas fungoes
intelectuais, indicando prejuizos nas habilidades cognitivas do G1 (p=0,019). As competéncias cogni-
tivo-linguisticas foram classificadas “Sob Atengao” para ambos 0s grupos, sendo mais representativa a
defasagem no G1, com 66,7%.

Conclusao: as competéncias linguisticas necessarias para a aquisicao da leitura e escrita mostraram-se
deficitarias na populagéo fissurada, com niveis de desempenho cognitivo inferior ao esperado para a
idade e escolaridade, em grande parte das modalidades avaliadas. Fatores ambientais limitantes e o baixo
nivel sociocultural da amostra foram sugestivos de interferéncia adicional a aquisigao das pré-competén-
cias cognitivo-linguisticas, necessarias ao desempenho satisfatorio de tarefas académicas como a leitura
e escrita.

Descritores: Linguagem; Fissura Palatina; Leitura; Escrita

Conflito de interesses: inexistente

ABSTRACT

Purpose: to identify the cognitive-linguistic skills necessary for children with cleft lip and palate, in order
to learn how to read and write.

Methods: 120 children, with 5 and 6 years old, attending Kindergarten Il and 1st grade of primary school,
were divided into two groups: G1, consisting of 60 children with cleft lip and palate, and G2, with 60 chil-
dren without developmental alterations. The Raven Colored Progressive Matrices, the Phonological Skills
Profile and the Boston Naming Test were employed.

Results: comparing the performances of the groups, there was statistical difference in intellectual func-
tions, indicating loss in cognitive abilities of G1 (p = 0.019). The cognitive-linguistic skills were classified
as “Under Attention” for both groups, and discrepancy in G1 was more representative, with 66.7%.

Conclusion: the language skills necessary for reading and writing acquisition proved to be deficient in the
cleft lip and palate population, presenting levels of cognitive performance lower than expected for the age
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and education in most of the modalities evaluated. Limiting environmental factors and low socio-cultural
status of the sample were suggestive of additional interference to the acquisition of cognitive-linguistic
pre-skills necessary for satisfactory performance of the academic tasks, such as reading and writing.
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INTRODUGAO

Verifica-se um contingente crescente do nimero de
criancas com baixo desempenho no aprendizado da
leitura e escrita, que permanecem em situacao de sala
de aula sem acompanhar as atividades académicas,
fomentando um autoconceito negativo da capacidade
para aprender!. Neste contexto escolar, esta a crianca
com fissura labiopalatina, exposta as situacoes
discriminatorias, decorrentes da deformidade facial,
alteracoes de fala e voz, com o risco de dificuldades no
desenvolvimento da comunicacao oral e escrita, que
interferem significantemente no aprendizado 23.

Dentre as condicbes interferentes no dominio da
leitura e escrita estao as inabilidades cognitivo-linguis-
ticas, consequentes de alteracdes nos componentes
da linguagem. Existem na literatura pesquisas longitu-
dinais com resultados que demonstram que criangas
com fissura labiopalatina tem risco aumentado para
déficits de linguagem, ja que exibem escores signi-
ficantemente menores em medidas de linguagem
receptiva e expressiva em comparacao com a crianga
nao fissurada*®.

A crianca com fissura labiopalatina pode apresentar
problemas de fala’, ortodonticos® e emocionais?, e,
portanto, a condicdo é considerada fator de risco
para o seu baixo desempenho académico®. Embora
estudos relatem que nao ha relacéo entre deformidade
facial e rebaixamento intelectual'®, outros demonstram
prejuizos nas habilidades cognitivas de criancas fissu-
radas, justificadas por alteracdes nas fungdes auditivas
e /ou na fala, essenciais para o processo de aprendi-
zagem, incluindo a leitura.

Para ler a crianca deve adquirir certas habilidades
cognitivas, sendo necessario o entendimento de que
as letras correspondem a segmentacao dos sons, ou
seja, representam os fonemas. Dentre 0s mecanismos
que compdéem o processamento linguistico esta a
consciéncia fonolégica que implica na tomada de
consciéncia das caracteristicas formais da linguagem?'.
Embora algumas criangas ja apresentem no 12 ano
escolar, a falta de recursos cognitivos-linguisticos'?,
importantes no processo de aprendizado da leitura e
escrita, grande contingente nao é identificado senao
a partir da 32 ou 42 série (e nao incomum na adoles-
céncia), procrastinando o problema, sem conseguir
um direcionamento efetivo. Desta forma, a identificacao
das competéncias linguisticas para a leitura e escrita
de criancas em fase pré-escolar e inicio do ensino
fundamental, pode representar um viés importante no
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reconhecimento precoce de dificuldades impactantes
no contexto académico.

Apesar da demanda e queixas no aprendizado
escolar, °'® a avaliagdo das habilidades iniciais
para a aquisicdo da leitura e da escrita em criancas
pré-escolares ainda € pouco explorada na populacao
infantil geral, " e inexistente em criangas com fissura
labiopalatina, de modo que, praticamente, se desco-
nhece o desenvolvimento e padrao de relacdes que se
estabelecem com outros dominios cognitivos.

Portanto, o presente estudo teve por objetivo
identificar as competéncias cognitivo-linguisticas
necessarias ao aprendizado da leitura e da escrita de
criancas com fissura labiopalatina.

METODOS

Inicialmente, foram adotados os procedimentos
éticos da pesquisa, em atengcdo a Resolugdo do
Conselho Nacional de Saude CNS466/2012, com
aprovacao n2 517.168 do Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos do Hospital de Reabilitacao
de Anomalias Craniofaciais HRAC/USP, e posterior
emprego do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido junto aos participantes do estudo.

A amostra foi composta por 120 participantes, de
ambos os sexos, na faixa etaria entre 05 anos e 06 anos
e 11 meses, cursando o Jardim Il e o 1° ano do ensino
fundamental de escolas municipais de uma cidade
do interior do Estado de Sao Paulo, compondo dois
grupos: G1, com 60 participantes com fissura labiopa-
latina, sendo 23 com o tipo pré forame, 13 poés forame
e 24 transforame; e, G2, formado com 60 participantes
sem anomalias craniofaciais ou outras alteracdes no
desenvolvimento, constituindo o grupo comparativo.
Como critérios de inclusdo, os participantes do G1
deveriam estar matriculados no hospital de reabilitagao
onde a pesquisa foi realizada, e o G2, matriculados na
rede oficial de ensino participante. Ambos os grupos
deveriam estar na faixa etaria proposta e formalizar o
consentimento a participagao espontanea na pesquisa.
Criangas com diagndstico de alteragdes neuroldgicas,
psiquiatricas, sensoriais ou sindromicas, limitantes a
instrumentagao, foram excluidas do estudo.

Para a avaliacao dos recursos intelectuais, foi
utilizado o teste padronizado psicométrico Matrizes
Progressivas Coloridas de Raven — Escala Especial®®,
composto por trés séries de 12 itens: A, Ab e B,
dispostos em grau ascendente de dificuldade. A inter-
pretacao dos resultados obedeceu aos critérios norma-
tivos e a interpretacao classificatéria do instrumento.
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Para a verificagdo da metafonologia foi utilizado
o Perfil de habilidades fonoldgicas'®, que avaliou a
consciéncia, capacidade para segmentar de modo
consciente as palavras em silabas e em fonemas. O
instrumento, composto por subprovas de analise,
sintese, segmentacao, subtracdo, substituicdo, rimas,
transposicao e imagem articulatéria, classifica quantita-
tivamente o desempenho por idade, com classificagcao
relativa a “atengdo” e ao “esperado”.

Foi empregado o teste BNT - Boston Naming Test"”
que avaliou as competéncias linguisticas por meio da
nomeacao de figuras, apresentadas em 60 desenhos
na ordem crescente de complexidade. A pontuacao
total foi convertida em percentil, e classificado de
acordo com: muito superior, superior, média, média
superior, média, média Inferior, limitrofe e deficitario.

Os resultados foram submetidos ao estudo
estatistico para comparacdo das varidveis indepen-
dentes, por meio do teste Qui-Quadrado, ao nivel de
significancia de 5%.

RESULTADOS

Observando a caracterizacao da amostra, embora
sem significancia estatistica entre os grupos (p=0,446),
constatou-se o predominio do género masculino com
68,3% no G1 e 60% no G2. Com relacdo a idade e
escolaridade na comparacdo dos grupos, houve
diferenca estatisticamente significante (p<0,001), pois
no G1, 41,7% dos participantes estavam com 5 anos
e matriculados no Jardim Il, e 58,3% com 6 anos no 1°
ano do ensino fundamental. No G2, 10% dos partici-
pantes estavam com 5 anos e 90% com 6 anos, sendo
100% matriculados no 1° ano do ensino fundamental.

Tabela 1. Caracterizagao dos sujeitos de Grupo 1 e Grupo 2 com relagao ao sexo, idade e escolaridade

Sujeitos Masculino Feminino 5 anos 6 anos Jd. 1l 1° Ano
o1 n 41 19 25 35 25 35
% 68,3 31,7 41,7 58,3 M7 58,3
a2 n 36 24 6 54 0 60
% 60 40 10 90 0 100%

p<0,001 Qui-quadrado

A amostra do G1 foi caracterizada por partici-
pantes com fissura labiopalatina nos diferentes tipos,
sendo 38% (23) participantes com pré-forame, 22%
(13) pos-forame e 40% (24) transforame. Quanto
ao sexo, houve maior incidéncia do sexo masculino
nos tipos pré-forame (95,7%) e transforame (54,2%);
no pos-forame, o predominio foi do sexo feminino
(53,8%). Quanto a idade, predominou os 6 anos nos
grupos poés-forame (76,9%) e transforame (66,7%); no
pré-forame, houve maior nimero de participantes na
faixa dos 5 anos (60,9%). Observando a escolaridade, a
maioria do G1 frequentava o 12 ano (84,6% pos-forame
e 62,5% transforame); 60,9% do tipo pré-forame,
cursavam a Educacao Infantil (Jardim I1).

Para avaliar os recursos cognitivo-linguisticos dos
participantes, foram utilizados os instrumentos descritos
na metodologia, visando obter as informacdes neces-
sarias para responder aos objetivos do estudo, com a
comparacao entre o grupo alvo (G1) e o controle (G2).
Quanto ao nivel intelectual, os resultados demonstram
diferenca significante (p=0,079) nas classificagoes:
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abaixo da média (G1=38,3%; G2=20%), média
(G1=380%, G2=53,3%) e superior (G1=6,7%; G2=0),
constituindo 45% do G1 com desempenhos inferiores
(38,3% “abaixo da média” e 6,7% “deficiente”) e o G2,
30% (20% e 10%, respectivamente).

Quando investigada a competéncia para identificar,
isolar, manipular, combinar e segmentar mentalmente
e de forma deliberada os segmentos fonolégicos da
lingua, nao houve diferenca estatisticamente signifi-
cante entre os grupos (p=0,125), com classificagdo em
“Sob Atencao” para ambos, sendo o G1 com 66,7% e
0 G2 53,3%.

Ao verificar o nivel dos recursos lexicais dos parti-
cipantes, constatou-se, tanto no G1(41,7%) quanto
no G2 (66,7%) a prevaléncia da classificacao defici-
taria. Na classificacao limitrofe, G1 (28,3%) e G2
(10%), demonstram diferenca significante estatistica-
mente (p=0,036). A minoria dos participantes, tanto
do G1 como do G2 tiveram classificagdo na média
superior (G1=1,7%; G2=3,3%) e na média (G1=15%;
G2=8,3%).
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m Pos-forame
M Pré-forame

I Transforame

Figura 1. Representagdo do tipo de fissura labiopalatina do Grupo 1
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" Médio*
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(p=0,019) Qui-quadrado

Figura 2. Demonstrativo da classificagao do nivel intelectual de Grupo 1 e Grupo 2

70 66,7

mGl
G2

Sob Atencdo Esperado Pontuacdo Maxima

(p=0,125) Qui-quadrado

Figura 3. Comparagdo das Habilidades Fonoldgicas do Grupo 1 e Grupo 2
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Figura 4. Representagéao dos grupos, referente aos resultados de classificagao do Boston Naming Test

DISCUSSAQ

No presente estudo, a caracterizacdo da amostra,
com predominio do género masculino no G1, corro-
borou outros estudos'™™. Achados epidemioldgicos
tém demonstrado diferengas de género na incidéncia,
na prevaléncia, no curso de alteragbes do desenvol-
vimento e do comportamento®, porém, na populacao
com fissura labiopalatina nao tém sido registrados
estudos prospectivos que possam justificar essa
incidéncia, pela ampla gama de fatores genéticos e
teratogénicos relacionados, muito embora haja maior
prevaléncia do género feminino no tipo poés-forame, e
do masculino nos tipos pré e transforame™. O predo-
minio do género feminino no G2 foi sugestivo da
relacao por conveniéncia, da amostra comparativa. A
diferenca estatistica significante com relacéao as idades
entre 0s grupos, ocorreu por causa da época em que
a coleta de dados foi realizada, sendo no segundo
semestre, em que a maioria das criancas estava
completando 6 anos de idade.

O uso implicito de relagbes classificatérias, na
tentativa do ajustamento as diferentes contingéncias
ambientais, como utilizado aos participantes do
presente estudo, teve por vista identificar as habilidades
em discriminar semelhancas e estabelecer relacdes
l6gicas explicitas de esquemas cognitivos, como
medida de inteligéncia. Verificou-se que um percentual
do G1 apresentou intelectual abaixo da média. No
entanto, o G2 também demonstrou prejuizo no racio-
cinio intelectual, relacionado a percepcao visual de
tarefas nao verbais espaco-temporais l6gicas (Figural).
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Embora haja evidéncia de habilidades intelectuais de
raciocinio preservado em um percentual representativo
da populagéo fissurada®?, por si s6 ndo asseguram o
mesmo padrao de desempenho em tarefas cognitivas,
envolvendo as mais variadas funcdes, como a atencao
sustentada, velocidade de processamento visual e
percepcao viso-espacial'® 2",

No Brasil, o nivel de leitura da populacdo tem sido
considerado baixo?, em que a elevada taxa de analfa-
betismo, o reduzido poder aquisitivo e a auséncia
de uma politica cultural continua sao alguns fatores
relacionados ao problema da alfabetizacao funcional.
Estabelecer um habito de leitura, com a participacao
dos pais desde a mais tenra idade, além de funda-
mental para o aprendizado posterior, € um dos maiores
desafios na cultura escolar e familiar. Frequentemente,
verificam-se na preparagcdo para a alfabetizacdo na
pré-escola, atividades em que os alunos ficam boa
parte do tempo modelando massas, recortando papéis,
reconhecendo semelhancas e diferencas entre figuras,
0 que lhes confere recurso mecanizado, em grande
parte, que pouco tem relagdo com as exigéncias reais
da comunicacao leitora.

Desta forma, as pré-competéncias da crianca para
a aquisicao da leitura, tém a interferéncia dos fatores
ambientais, precursores da fase de alfabetizacao,
propriamente dita. Os alunos que compuseram o grupo
controle do presente estudo, embora sem histérico de
alteracdes no desenvolvimento, e, portanto, deveriam
ter estabelecido e evidenciado, por exceléncia, as
pré-competéncias avaliadas, as mesmas nao foram



constatadas. Mostrou-se relevante considerar que,
a escola participante, situada em bairro de alunos
com baixo poder aquisitivo e cultural, pode ter sido
uma variavel importante, diferencial na qualidade da
producao do G2.

Sob o ponto de vista maturacional, antes desta faixa
etaria dos 3-4 anos, a crianga ja é capaz de reconhecer
a ortografia correta de algumas palavras, baseada na
sonoridade, e na fase que antecede a alfabetizacéao,
de expressar o pensamento pela continua interacao
da fala e escrita''. A incidéncia de déficits relacionados
as habilidades cognitivo-linguisticas, preditoras para a
aprendizagem da leitura e escrita, constatada no G1, foi
condizente aos achados de outros estudos de criancas
com fissura labiopalatina em fase de alfabetizagao®'%'°.
No entanto, como ambos 0s grupos evidenciaram
fragilidades no dominio das pré-competéncias para a
aprendizagem da leitura e escrita, considera-se a possi-
bilidade desse achado representar que as habilidades
envolvidas estariam em processo de desenvolvimento,
nao sistematizadas e acomodadas no seu dominio.

Constatou-se a falta de dominio relacionado a
segmentacao, rima, aliteracdo, adicdo, subtracao
e transposicdo fonémica, entre outras habilidades
verbais. Estudos realizados com a populagdo
fissurada’®'®, demonstraram o comprometimento na
articulacao da fala e dos processos envolvidos na
linguagem, oral e escrita, indicativo de um conjunto
de caracteristicas articulatérias e acusticas compro-
metidas na producdo de fala e linguagem desses
individuos.

Quando analisado o repertério lexical para a
comunicacdo verbal, verificou-se que o grupo com
fissura, embora na sua maioria com desempenhos
abaixo da média esperada a idade, teve um menor
contingente de participantes nessa categoria abaixo da
média. As dificuldades de fala, comum nesta populagao
de pessoas com fissura, com a expressao e o dominio
muitas vezes adquirido apds a segunda infancia, pode
ter sido um fator interferente na construcao de reper-
térios linguisticos e facilitadores na comunicagao oral'™.
Aliado a esses componentes intrinsecos, deve ser
considerado os extrinsecos, decorrentes de ambientes
pouco favorecidos na qualidade da linguagem
expressiva’.

As provas da linguagem foram relacionadas
a compreensao verbal, consciéncia fonolégica e
expressao oral. O G1, comparado ao G2, embora sem
significancia estatistica, teve desempenhos descri-
tivos mais prejudicados, abaixo da média, indicando
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limitacbes quanto a identificacdo e manipulacido de
sons na palavra, sendo este um importante preditor da
capacidade da crianca desenvolver a competéncia da
leitura™.

Constataram-se  repertérios  deficitarios  em
ambos os grupos quando analisados os recursos de
vocabulario receptivo por meio do Boston Naming
Test. O comprometimento na fala e em processos de
linguagem, foram fatores considerados de risco para o
G1, formado pela populagao com fissura labiopalatina,
uma vez que durante o periodo critico do desenvol-
vimento para a aquisicao da fala, a crianca sem este
dominio pode estar vulneravel a esta interferéncia na
qualidade dos repertdrios lexicais’. A falta de estimu-
lacdo adequada ou a convivéncia em ambientes cultu-
ralmente desfavorecidos pode justificar a qualidade do
repertorio aguém do esperado para a faixa etaria no
grupo com e sem fissura 82123,

Os resultados deste estudo apontam para a neces-
sidade da ampliacdo de pesquisas sobre as compe-
téncias para a aquisicao da leitura e escrita da crianca
com fissura labiopalatina, pois a literatura é incipiente
sobre as alteragbes relacionadas a linguagem, oral
e escrita. Pode-se considerar que as afirmagoes
decorrentes desta investigacdo, carecem de novas
replicagoes, monitoradas ao longo da aprendizagem
fundamental. Desta forma, espera-se com os achados,
contribuir para a comunidade cientifica da area da
educacao na interface com a salde, dando seguimento
as atuais descobertas sobre as habilidades cognitivas,
tipicas de criangas com anomalias craniofaciais.

CONCLUSAO

As competéncias linguisticas necessarias para a
aquisicao da leitura e escrita mostraram-se deficitarias
na populacao fissurada, com niveis de desempenho
cognitivo inferior ao esperado para a idade e escola-
ridade, em grande parte das modalidades avaliadas. O
G1, comparado ao grupo controle, apresentou classi-
ficagbes inferiores do raciocinio intelectual. Fatores
ambientais limitantes e o baixo nivel sociocultural da
amostra foram sugestivos de interferéncia adicional a
aquisicao das pré-competéncias cognitivo-linguisticas,
necessarias ao desempenho satisfatério de tarefas
académicas como a leitura e escrita.—
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