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Bauru, 17 a 20 de Agosto de 2005.

Caro (a) participante,

E com extraordinaria satisfagdo que realizamos a Xl Jornada Fonoaudioldgica
“Prof? Dr® Adriane Lima Mortari Moret”, da Faculdade de Odontologia de Bauru, da
Universidade de Sao Paulo (FOB — USP).

Na busca de promover oportunidade de trocas de experiéncias e aprendizados,
preparamos uma programacao cientifica abrangendo todas as areas de atuacdo da
Fonoaudiologia com renomados profissionais, fazendo assim da Jornada de
Fonoaudiologia da FOB — USP um importante evento cientifico brasileiro.

Agradecemos sua participagdo na Xll Jornada Fonoaudiolégica “Prof?® Dr?
Adriane Lima Mortari Moret” aguardando sua presencga na préxima edi¢gao, em 2006.

Comissao Organizadora

Visite nosso Site: www.fob.usp.br/jofa
E-mail: jofabauru@yahoo.com.br



http://www.fob.usp.br/jofa
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FC

FONOAUDIOLOGIA E SAUDE PUBLICA

Profe. Dr. Magali Caldana (Mediadora)
Prof Dr Fabio Lessa
Profé. Dr2. Maria Teresa Cavalheiro

FONOAUDIOLOGIA E SAUDE PUBLICA
Profe. Maria Cecilia Bevilacqua
Titular do Departamento de Fonoaudiologia da Faculdade de Odontologia de Bauru
(FOB/USP), Centro de Pesquisas Audiolégicas do Hospital de Reabilitagcdo de Anomalias
Craniofaciais (CPA/HRAC/USP-Campus Bauru)

A Fonoaudiologia em seu passado préximo tem finalmente conseguido se inserir no
atendimento publico da area da saude. Para tanto é preciso entender as diretrizes da
proposta do Sistema Unico de Saude, aprovado em 1988, sendo elas:
descentralizacdo-nivel de competéncia e atribuicbes de cada esfera do poder: federal,
estadual e municipal- ;atendimento integral com prioridade em agdes preventivas;
participacdo da comunidade no gerenciamento de saude; acesso igualitario e universal
aos servicos; gratuidade. Este sistema tem mais pontos positivos do que negativos, e
a sua compreensao é fundamental para uma atuagido competente como profissional
da saude.

Os Centros de Fonoaudiologia seguindo estas diretrizes ainda encontram-se em fase
de implantacdo. No que se refere a Saude Auditiva em Novembro de 2000 foi
apresentada a proposta de inclusdo dos Centros de Audiologia, apenas no nivel de
alta complexidade, faltando ainda outros niveis de atendimento. Ja em Outubro de
2004 é aprovada a Saude Auditiva em todos os niveis de atendimento, ou seja,
atencdo basica, média e alta complexidade. A implantacdo deste Sistema é um
desafio para os profissionais da fonoaudiologia que deverao atender uma populagao
distribuida em 5.559 municipios do territério nacional. A competéncia na area da
terapia fonoaudiologica se faz necessaria e propostas criativas nesta area sao bem
vindas ao sistema. Também a qualificacdo do profissional para atuar na area de
avaliacao e controle é uma necessidade urgente, onde o aprimoramento do processo
de avaliacdo do servico e da satisfacdo do usuario no atendimento da alta
complexidade se fazem necesserarias. A mudanga de paradigma também é
fundamental para que haja um compromisso da otimizag&o na utilizagdo dos recursos
publicos. Para tanto agcdes s&o necessarias.

A formacao do aluno em cursos de extensao que contemplem todos esses aspectos é
um desafio , uma vez que a graduagao tem o objetivo da formagao generalista.

O uso efetivo da Tele-Fonoaudiologia por meio da tele-educacgao:
graduacado,extensao, pos-graduacao; tele-Assisténcia; tele-ambulatério; Homem-
Virtual e outras possibilidades condizentes as novas tecnologias estdo presentes como
novas areas de atuacao.

Assim o mercado de trabalho esta aberto para quem conseguir realizar propostas
claras e com competéncia técnica.
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FONOAUDIOLOGIA E SAUDE PUBLICA: INSERCAO NO SERVICO PUBLICO
Profé. Dr2. Maria Teresa Cavalheiro
PUC-CAMPINAS
PREFEITURA DE MOGI MIRIM / SP

Com a promulgacdo da Constituicao de 1988, a constituigdo cidada, a saude foi
reconhecida como direito de todos e dever do Estado, buscando superar a situacéo de
diferentes niveis de cidadania observados até esta época.

Para regulamentar este direito, foram aprovadas as Leis Organicas da Saude: (1)
8080/90 que dispde sobre as condi¢gdes para a promogao, protecao e recuperacao da
saude; a organizacgao e o funcionamento dos servigos e estabelece os papéis das trés
esferas de governo e (2) 8142/90 que dispbe sobre a participagao da comunidade na
gestdo do SUS e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros
na area da saude.

Neste contexto, a Fonoaudiologia encontra condi¢cdes favoraveis para efetivar sua
insercdo no Sistema de Saude, embora encontre dificuldades relacionadas,
principalmente, a sua formacao profissional.

A organizacdo dos servicos de fonoaudiologia nos municipios deve considerar os
principios do SUS e a realidade / particularidade de cada regido. As caracteristicas
dos municipios brasileiros sdo extremamente diversificadas e exigem um minucioso
diagnostico para que sejam atendidas as necessidades da populagao.

Considerando que a assisténcia a saude deve considerar o acesso do usuario desde a
atencgdo basica até os niveis mais complexos de recursos tecnoldgicos, a intervengao
do fonoaudiélogo deve contemplar esta organizagao.

Na atencao basica, espago mais recente de atuacao profissional é preciso superar as
dificuldades relacionadas a falta de identidade entre o fonoaudiélogo e o sistema de
saude, que muitas vezes desconhece as possibilidades da categoria. Além disso,
necessita planejar suas ag¢des reconhecendo a importdncia do trabalho
multiprofissional e interdisciplinar que visa resolutividade e racionalizagdo no
atendimento, a partir da responsabilizacdo de todos os membros envolvidos.

Como apontado anteriormente, a intervencdo deve se iniciar pelo Diagndstico de
Saude, a partir do qual poderdo ser propostos: atendimentos individuais, como
triagem, orientacdo; grupos terapéuticos; grupos educativos multiprofissionais
(gestantes / hipertensos-diabéticos / desnutridos); orientagdes na sala de espera;
acolhimento; promog¢ado do Aleitamento Materno; participagdo em campanhas
nacionais e inclusao dos temas relacionados a fonoaudiologia na agenda da unidade
como: prevencgao da voz e audi¢do; integracao as equipes do Programa de Saude da
Familia; reunido com equipe - estudo de casos. Além disso, a atengdo basica é
cenario privilegiado para agdes extra-muro, em diferentes locais na comunidade, como
atendimentos domiciliares, atuacdo na escola e em outros espacos de vida daquele
grupo populacional.

A insercdao do fonoaudiélogo nos equipamentos de atencdo especializada, como
policlinicas / centros de especialidade, e centros de referéncia (anomalias cranio-
faciais; saude do trabalhador) visa garantir acesso a agdes que muitas vezes nao se
encontram na atencao basica. De modo geral, € neste nivel da assisténcia, que se
organizam os servicos de diagndstico em audiologia e assisténcia terapéutica.

Além desses espacos, o fonoaudidlogo deve mobilizar-se para a sua inser¢gdo nos
hospitais, de diferentes portes, garantindo ao usuario a assisténcia em varios niveis de
complexidade.

Para efetivar e consolidar a implantagdo dos servicos de fonoaudiologia nos
municipios é fundamental que o profissional participe das instadncias de controle social
e protagonize movimentos de defesa do direito a saude, particularmente aqueles
relacionados as questdes da Comunicagao Humana.
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MR1

VOZ PROFISSIONAL: CANTO, TEATRO E TELEVISAO

Profé. Dr2. Alcione Ghedini Brasoloto (Mediadora)
Prof?. Dr?. Silvia Pinho

Prof?. Dr?. Lenny Kyrillos

Fga. Jaqueline Priston

VOZ PROFISSIONAL E CANTO
Silvia Pinho
Diretora do INVOZ - Instituto da Voz
Chefe do Departamento de Voz do Centro de Especializagao em Fonoaudiologia
Clinica - CEFAC

A fonagdo é uma fungdo adaptativa, na qual utilizamo-nos de 6rgaos de outros
sistemas como digestério e respiratério para que possa ser realizada. E uma acgéo
complexa que envolve agao de muitos musculos. No canto o refinamento é ainda
maior, devendo o cantor ter controle preciso de cada musculo envolvido, ndo apenas
no que diz respeito a fonte glética (pregas vocais) como também ao filtro.

Os musculos tensores sdo responsaveis pelos diferentes registros produzidos durante
o canto: fry, modal (constituido de sub-registros de peito, médio e cabeca) e falsete.
Registros mais elevados como o de flauta ou assobio, requerem refinamento maior,
além da ativa participagado da musculatura extrinseca.

Além de bom dominio, o cantor deve ter bom ténus da musculatura laringea e do trato
vocal para que na passagem de um registro ou sub-registro para o outro ndo haja
quebras de sonoridade. Modificagbes no trato vocal ajudam o cantor a fazer com que
as trocas de registros sejam imperceptiveis.

Além disso, o cantor deve também conseguir mandar e manter bom fluxo de ar
durante o canto, por isto o cantor deve, através de exercicios especificos, manter a
musculatura costal, diafragmatica em abdominal em boas condi¢des. A contracdo dos
intercostais externos ajuda na manutengdo do fluxo aéreo durante fraseado longo.
Algumas escolas de canto defendem apoio respiratério com a cinta abdominal para
fora e outras para dentro, mas para ambas as situacdes existem justificativas
plausiveis.

No canto lirico a voz deve estar livre de tensao, soprosidade, rouquidao ou aspereza.
Entretanto, no canto popular essas caracteristicas sdo muitas vezes, desejaveis,
sendo assim, ensinadas ao cantor da forma mais saudavel possivel. Da mesma forma
a nasalidade e a metalizacdo podem ser utilizadas como recursos estéticos e
interpretativos.

Para que fique claro, durante a aula serdo mostrados casos ilustrativos das

diversas situagoes.

A FONOAUDIOLOGIA NO TELEJORNALISMO
Leny C. Rodrigues Kyrillos

A atuacao fonoaudioldgica junto ao profissional de telejornalismo (apresentadores e
reporteres) teve seu inicio formal numa emissora de televisao,que passou a contar
com este profissional a partir da década de 80.
No final da década de 80, houve grande mudanca no formato dos telejornais, e aquele
padrdo mais estereotipado de apresentador, com voz impostada e certo
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distanciamento, foi sendo substituido pela necessidade de um profissional que
utilizasse a comunicagao de maneira natural, aproximando-se do publico e marcando
um estilo préprio de atuagcédo. Passou-se a valorizar mais a caracteristica pessoal do
profissional, e com isso houve a exigéncia de que, além de tudo, o apresentador e o
repérter fossem bons comunicadores. A tdnica passou a ser desenvolver as
habilidades pessoais, e atenuar as dificuldades.

Assim, houve a procura, cada vez mais importante, pelo profissional fonoaudidlogo
neste contexto.

No inicio da década de 90, os reporteres que buscavam o atendimento
fonoaudiolégico nos consultérios ainda apresentavam, na sua maioria, queixas e/ou
problemas vocais; muitos, porém, optavam por continuar o atendimento apds a
solucdo do problema, com a intencdo de melhor se habilitarem para a atuacao
profissional. De |a para ca, cada vez mais esses profissionais procuram o atendimento
fonoaudiolégico sem queixas especificas, com o objetivo de desenvolver o melhor
padrao de emissao profissional.

Paralelo a este movimento, a atuagdo fonoaudioldégica dentro de emissoras de
televisao também cresceu, com a contratacao de profissionais em varias emissoras
afiliadas pelo Brasil; hoje, ha cerca de 50 fonoaudiélogas contratadas no pais.

A atuacdo também ganhou maior abrangéncia, tratando da comunicagdo como um
todo (postura, expressao facial, uso de gestos...) e da voz em termos de saude vocal e
expressividade.

Por outro lado, a producéo cientifica sempre foi muito escassa nesta area de atuacgao.
No inicio, tivemos que recorrer ao conhecimento de areas paralelas, para entdo
iniciarmos o nosso saber cientifico, baseado principalmente na pratica fonoaudiolégica
junto a esses profissionais.

Hoje, ja ha extensa producdo de livros, artigos, monografias e teses de mestrado e
doutorado sobre o tema, resultado da atuacao voltada para a pratica, e facilitando a
aprendizagem de novos colegas.

E uma area em franca expanséo, tanto do ponto de vista da atuagdo, cada vez mais
requisitada, quanto da produgao cientifica, cada vez mais rica.

Ha muito espaco ainda para crescer, € isso ocorrera a partir da nossa mobilizagao, no
sentido de mostrar a importancia e a necessidade do nosso trabalho, e os resultados
que podem ser obtidos.

ATUAGAO DO FONOAUDIOLOGO NO TEATRO E NA TELEVISAO
Fga. Jaqueline Priston

A atuacdo do fonoaudidlogo na area de voz profissional é de fundamental importancia
para atores de teatro e televisdo. O trabalho no teatro € bem difundido, ja que temos
profissionais atuando nesse ramo ha bastante tempo, e em qualquer cidade existe
escolas, cursos e grupos de formacdo de atores. O trabalho na televisdo é mais
restrito devido ao nimero de emissoras que existem no pais € a concentragao delas
no eixo Rio de Janeiro - Sdo Paulo. Como fonoaudidloga moradora no Rio de
Janeiro tenho a oportunidade de trabalhar numa grande emissora de tv e atuar no
teatro com atores ainda amadores e profissionais. A proposta dessa apresentacao é
mostrar o trabalho do fonoaudiélogo nesse universo com suas diferentes abordagens
que variam desde um atendimento clinico fonoterapico, um S.0.S, uma construgao
vocal de um personagem, uma impostagao vocal ou um trabalho de prosddia.
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MR2

TRABALHO INTERDISCIPLINAR NO IMPLANTE COCLEAR

Profe. Dr?. Katia de Freitas Alvarenga (Mediadora)
Prof2. Dr?. Maria Cecilia Bevilacqua

Prof. Dr. Carlos Henrique Martins

Profe. Dr?. Regina Célia Bortoleto Amanini

Prof?. Ms Midori O. Yamada

Implante Coclear e Multicanal

Maria Cecilia Bevilacqua

Profe. Livre Docente do Departamento de Fonoaudiologia da Faculdade de
Odontologia de Bauru (FOB/USP-Campus Bauru), Centro de Pesquisas Audioldgicas
do Hospital de Reabilitacdo de Anomalias Craniofaciais (CPA/HRAC/USP-Campus
Bauru)

O implante coclear (IC) € um recurso sofisticado que possibilita ao individuo com
deficiéncia auditiva severa e/ou profunda reconhecer e compreender os sons de fala.
O implante coclear na verdade, constitui-se em trés fases distintas: a avaliagcao pré-
cirargica, o ato cirurgico e o acompanhamento, sendo neste incluido o monitoramento
do dispositivo e a (re)habilitacdo continua. Essas fases caracterizam-se por aspectos
que interagem entre si, os quais podem estar relacionados a prépria patologia, a causa
da deficiéncia auditiva, a comprometimentos associados, ou ainda a idade do
deficiente auditivo, ao tempo de privacdo sensorial auditiva e ao tempo de uso do
dispositivo. Aproximadamente temos 453 pacientes implantados. Os resultados no
acompanhamento destes pacientes demonstram que: 83% dos adultos apresentam
reconhecimento da fala em conjunto aberto e 17% em conjunto fechado ; 86% das
criangas pos-linguais alcangaram reconhecimento em conjunto aberto, usando até
mesmo o telefone e 14% em conjunto fechado. No grupo de criangas pré-linguais,
57% das criangas pré-linguais apresentam reconhecimento da fala em conjunto aberto
, 24% em conjunto fechado e 19% tem menos de 6 meses de uso do dispositivo ,
portanto encontram-se em fase inicial de desenvolvimento. Quanto ao
desenvolvimento da linguagem, 20% apresentam linguagem oral fluente, 26% utilizam
frases simples e semi complexas, 35% palavras isoladas, 3% apenas vocalizagdes
diferenciadas. O acompanhamento das criangas pré-linguais sugere os resultados e
permitem questionar qual seria o papel dos pais, fonoaudidlogos e professores no
processo de (re) habilitacéo .

Profe. Dr?. Regina Célia Bortoleto Amanini

O Implante Coclear ¢ um dispositivo altamente tecnolégico para o tratamento da
deficiéncia auditiva, tanto em deficientes auditivas pré-linguais como também, em pos-
linguais. Este dispositivo € um recurso no tratamento do deficiente auditivo que
proporciona o reconhecimento e compreensdo da fala, e o desenvolvimento da
linguagem oral nas criangas. Os critérios utilizados na selecdo de candidatos para o
implante coclear sdo semelhantes aos utilizados internacionalmente, segundo as
normas do NIH (Consenso Internacional de Saude). Apesar de serem
internacionalmente € um assunto que sempre esta em estudo, pois a partir de 2000 foi
aprovado a diminui¢do da idade para a indicagao cirurgica das criancas de deficiéncia
auditiva de grau profundo, ou seja, para 12 meses de idade e quando falamos em
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audicdo residual, como perdas auditivas severas para profunda, a indicacdo é
somente a partir de 18 meses de idade. O mesmo n&o ocorre com os pés-linguais,
pois consideramos o tempo da deficiéncia auditiva e ndo a idade cronolégica. Ainda na
avaliagdo da indicagdo para implante coclear devemos determinar um protocolo de
avaliagcdo interdisciplinar, tais como: avaliagdo otorrinolaringolégica; avaliacao
audioldgica: diagndstico audioldgico diferencial (analisando diferentes patologias, tais
como neuropatia e deficiéncias auditivas centrais), avaliagdo da percepcao da fala
sem e com aparelho de amplificagdo sonora individual (AASI), pois sédo testes que
permite avaliar as habilidades auditivas, avaliar sobre a Reabilitacdo na cidade de
origem; avaliagao psicolédgica (aspectos cognitivos e motivagdo ao implante coclear -
paciente e familia) e do servigo social; avaliagdo médica (Clinica) e estudo radiolégico.
Cada vez mais o implante coclear € uma opcéao efetiva na habilitacdo e reabilitacdo do
deficiente auditivo, desde que seja uma indicagao correta, ou seja, os resultados das
avaliagbes devem ser analisados entre a equipe interdisciplinar e posteriormente
discutidos com os pacientes e/ou os familiares.

A construgao da pratica psicologica na visao interdisciplinar
Ms. Midori Otake Yamada

O programa de implante coclear do HRAC — USP — Bauru oferece uma estrutura de
trabalho de equipe interdisciplinar e compactua com a filosofia de humanizacdo no
hospital. A proposta da equipe que o desenvolve é ver o paciente na sua totalidade,
como um ser integrado no mundo, e ndo focado na sua surdez.

Cada pessoa e cada familia vivencia a surdez de modo singular. Assim, o beneficio do
implante coclear (IC) depende também dos objetivos e das possibilidades fisicas,
emocionais e sociais de cada pessoa, bem como das expectativas familiares.
Considerando os problemas emocionais relacionados a surdez, a cirurgia e ao IC, a
intervencao do psicélogo é fundamental no trabalho com o paciente, com a familia e,
consequentemente, com a equipe.

O trabalho do psicélogo envolve as seguintes etapas: estudo de caso, preparagao pre-
cirdrgica, acompanhamento pds-cirurgico e acompanhamento na reabilitacdo. Os
quatro momentos sdo permeados pelo continuo trabalho em relagao aos sentimentos
do paciente, relagao familiar e pela investigagdo sobre a mudancga ocorrida na sua vida
€ na da familia durante o processo.

A atuacdo do psicélogo no processo de IC torna-se abrangente ao lidar com o
paciente, familia e equipe multiprofissional:

- sua atuagao junto ao paciente é fundamental em todas as etapas do programa, pois
0 ajuda a elaborar suas questdes emocionais, compreendendo seu mundo e dando-
Ihe suporte durante todo o processo do programa;

- tendo em vista que a familia do paciente € um microcosmo, quando um membro é
afetado todos os outros também o sdo, assim, o suporte psicologico familiar se faz
necessario, auxiliando na construgao de novas realidades;

- o trabalho em equipe é fundamental e o paciente deve ser considerado na sua
totalidade, aspecto que deve estar presente especialmente na construgcédo da atitude
interdisciplinar de todos os profissionais que lidam com ele.

A interdisciplinaridade busca a superagcdao da fragmentagdo do conhecimento, a
parceria dos profissionais da equipe e requer flexibilidade, atualizacdo e uma reflexao
dos valores para compreender o homem em sua totalidade.
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C1

AVALIACAO DA AUDIGAO NA CRIANGA: SISTEMA PERIFERICO E
CENTRAL

Dr2. Teresa Maria Momensohn dos Santos

No tratamento dos disturbios da audigcéo, o tempo é um fator essencial, sabemos que
quanto menor é o intervalo entre 0 momento da instalacdo do problema e o inicio do
processo de intervengao, maiores sao as chances destas adquirirem, desenvolverem
ou manterem suas habilidades de linguagem oral e de aprendizagem.

Os programas de identificagdo dos disturbios de audicido tém por objetivo detectar
todas as criangas que apresentem qualquer tipo de problema auditivo, incluindo-se ai
as criangas com otite média serosa, doencgas auto imunes, expostas a ruido intenso
e/ou a drogas ototdxicas. Uma vez identificadas estas criangcas poderao ter acesso a
oportunidades que lhes permitirdo levar uma vida normal neste nosso mundo
dependente da comunicagao.

A identificacdo dos disturbios da audicdo é uma das responsabilidades do
fonoaudidlogo, mas n&o é a unica. A avaliagdo é uma parte clinica do fonoaudiologo,
ela é importante ndo s6 para documentar e monitorar perdas auditivas, mas também
para determinar as implicagdes da perda auditiva e encontrar a intervengcdo mais
apropriada, seja em relagdo ao tratamento clinico, aos métodos terapéuticos ou a
indicacao do aparelho auditivo, que permitirdo a crianga melhorar suas habilidades de
percepgao da fala.

Os aspectos éticos e profissionais das questdes relativas ao emprego de testes, ao
desempenho do papel profissional junto a outras pessoas da comunidade (médicos,
familiares, tutores, cuidadores, etc), devem sempre ser enfatizados quando estamos
envolvidos na formacao de futuros fonoaudiélogos. Aspectos relacionados a cuidadosa
administragao, avaliacao e interpretacao dos testes aplicados devem ser enfatizados.
Podemos observar que a procura para servicos de audiologia pediatricos aumenta
cada dia mais, ao mesmo tempo, aumenta a demanda por servigos eficientes, de alta
qualidade e baixo custo operacional; novas abordagens fisiolégicas e
comportamentais serdo agregadas as baterias de testes audiolégicos infantis. Saber
selecionar qual o melhor procedimento, porque usar este ou aquele teste, sera de
importancia vital para o sucesso do protocolo escolhido pelo examinador da area.
Embora a avaliagdo audiolégica seja a atividade primaria do fonoaudidlogo que atua
na area da audigao, a responsabilidade deste profissional ndo se limita a ela. Ter
consciéncia dos efeitos dos disturbios de audicdo sejam eles de ordem periférica ou
central, e a habilidade para reconhecer problemas de outra natureza fazem parte da
formagao deste profissional. As avaliagbes nao devem se limitar a avaliagao
comportamental, a exames fisioldgicos e/ou eletro-fisioldgicos. O exame deve ir além
das avaliagbes audioldgicas tradicionais e deve procurar integrar os resultados
audiologicos com os resultados de outros profissionais. Estas informagdes poderao ser
uteis e aplicaveis em outros momentos da vida da crianca. Finalmente, para que os
resultados possam ser Uuteis, o profissional deve ser capaz de se comunicar
efetivamente com os pais, professores e outros profissionais.

Para que se possa realizar uma boa avaliacdo audiolégica infantil € importante
conhecer o desenvolvimento normal da crianga, conhecer o estimulo acustico com que
se vai trabalhar, dominar o equipamento a ser utilizado, dominar as diferentes técnicas
de avaliagao infantil, avaliar como a crianga usa sua audigao.

O que é avaliagdo audiolégica? Segundo Hodgson (1978) “é a observacdo das
respostas comportamentais da crianga a estimulos acusticos em situagédo controlada”.
Cujos objetivos sao: detectar deficiéncias auditivas, realizar o diagnostico diferencial
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entre os diversos quadros que podem levar a um retardo na aquisigao da linguagem,
avaliar de forma quantitativa e qualitativa a deficiéncia auditiva.

Como avaliar a audicdo da crianga? A avaliagcdo de criancas deve ser feita com a
consciéncia de que ocorrem efeitos maturacionais sobre os protocolos utilizados, ja
que os dados normativos relativos a idade foram obtidos para criangas acima de 11 e
12 anos, quando estas criangas alcangam valores de adultos.

As avaliagdes de criangas abaixo de 3 anos devem ser feitas com cuidado, devido ao
grande grau de variabilidade no seu desempenho. Para que se obtenha sucesso é
importante obedecer aos seguintes passos: realizar a triagem auditiva instrumental,
determinar campo tonal da audicdo em campo, testar, pelo menos, 2kHz, 6kHz e
500Hz, sob fones, determinar o limiar de alerta para fala, realizar a timpanometria, o
registro das Emissbes Oto-Acusticas, e se possivel, registro dos potenciais auditivos
evocados do tronco encefalico.

A partir das informacdes auditivas coletadas, estas criangas necessitam receber o
adequado encaminhamento para que possam receber a intervengao terapéutica —
médica, fonoaudioldgica, fisioterapéutica, psicolégica, educacional.
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C2

DISLEXIAS E DISTURBIOS DE APRENDIZAGEM

Prof. Dr. Jaime Luiz Zorzi

Existem duvidas bastante presentes na area da aprendizagem da linguagem
escrita: o que é disturbio especifico, o que é dislexia, o que é disturbio de
aprendizagem? Podemos acrescentar ainda questbes relativas ao nao aprender,
mesmo quando a crianca nao tem alteracées ou disturbios propriamente ditos. Frente
a tal situagdo, o curso tem por objetivo apresentar e discutir as nog¢des de
aprendizagem e do nao aprender. Uma distincdo sera feita entre os diversos fatores
que podem levar a dificuldades de aprendizagem, com o propoésito de diferenciar os
verdadeiros e falsos disturbios. Quanto a estes Ultimos, serdo apontadas
caracteristicas que permitem o diagndstico diferencial entre dislexias e disturbios de
aprendizagem, levando-se em conta ndo somente as dificuldades escolares, mas
também toda a histéria de desenvolvimento da linguagem oral.
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C3

Processamento Auditivo Central: Avaliagao e terapia

Dr2. Ingrid Gielow
Dr?. Eliane Schochat

Processamento auditivo € a decodificagdo e a interpretacdo das ondas sonoras da
orelha externa até o cértex auditivo, ou seja, € o que fazemos com o0 que ouvimos
(Katz e col., 1992).

Segundo definigdo da ASHA (1996), Processos Auditivos Centrais sdo “mecanismos e
processos do sistema auditivo responsaveis pelos seguintes fenémenos
comportamentais: localizagdo e lateralizacdo sonora; discriminagdo auditiva;
reconhecimento de padrbes auditivos; aspectos temporais da audi¢cdo, incluindo
resolugdo temporal, mascaramento temporal, integracdo temporal e ordenagao
temporal; desempenho auditivo na presenca de sinais competitivos e desempenho
auditivo com sinais acusticos degradados”. Um disturbio de processamento auditivo
(DPA) seria uma deficiéncia observada em um ou mais dos comportamentos listados
acima, sendo que para algumas pessoas o disturbio poderia resultar de uma disfuncao
dos processos e mecanismos destinados a audicido, enquanto que para outras o DPA
pode ser proveniente de uma disfungdo mais geral, que afeta o desempenho entre as
modalidades (MUSIEK & RINTELMANN, 2000).

Os transtornos do processamento auditivo sdo déficits no processamento dos sinais
audiveis nao atribuidos a perdas auditivas periféricas nem a prejuizo intelectual,
referindo-se as limitagdes na transmissao, na analise, na organizagao, na transmissao,
na elaboragdo, no armazenamento, na recuperacado e no uso da informagéo contida
nos sinais audiveis (Santos e Navas, 2002).

Estes transtornos podem ter implicagdes no desenvolvimento do processamento
fonoldgico e da linguagem oral e, consequientemente, no desenvolvimento da leitura e
da escrita (Musiek, 1989; Santos e Navas, 2002), pois a audicao € a principal via de
entrada para a aquisicdo da linguagem oral e, embora a linguagem escrita tenha suas
peculiaridades, é baseada na linguagem oral, na escrita alfabética (Mann e Brady,
1988).

O objetivo dos testes que avaliam o processamento auditivo € medir a capacidade do
individuo em reconhecer sons verbais e nao verbais em condicdo de escuta dificil para
que se possa inferir sobre a capacidade do individuo de acompanhar uma
conversagao em ambientes desfavoraveis como os ruidosos e reverberantes (Pereira
e Cavadas, 1998) e para que se possa avaliar a integridade do sistema auditivo e suas
redundancias intrinsecas (Schochat, 1998).

A terapia dos DPA é direcionada a partir dos resultados da avaliagdo das habilidades
auditivas e das manifestagdes comportamentais do individuo, as quais variam de
acordo com o tipo de transtorno identificado - decodificagdo, codificacdo e/ou
organizacgao.

A decodificagao refere-se a analise do sistema fonémico da linguagem, permitindo
ao individuo reconhecer os sons da fala. Um transtorno nesse processo pode justificar
alteragdes na fala e/ou na escrita, falhas nas habilidades de fechamento e figura-fundo
auditivos, além de dificuldades com a consciéncia fonoldgica. Em terapia, é necessario
treinar as habilidades auditivas de consciéncia fonologica associada a leitura, melhorar
a qualidade acustica do sinal auditivo e procurar pré—ensinar novas informagdes,
principalmente em ambiente escolar.

A codificagao é o processo gnostico auditivo envolvido na sintese de informacdes
sensoriais auditivas e na associagcdo destas com outras informacbes sensoriais,
permitindo ao individuo dar significado aos sons da fala. Individuos com essa
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alteracdo podem apresentar, entre outras inabilidades, dificuldades em tarefas multi-
modais, em compreensao oral, na percepcao e no uso da prosodia, pobres habilidades
musicais, distragdo e problemas comportamentais. Em terapia, é preciso estimular a
percepcgao de figura—fundo auditiva, exercicios inter-hemisféricos, usar pistas multi—
modais de forma reduzida, aumentando gradativamente a complexidade dos
estimulos, treinar prosédia e habilidades musicais, e estimular a linguagem combinada
com estratégias compensatorias.

A organizagao é o processo gnésico auditivo envolvido na habilidade de representar
eventos sonoros no tempo, ou seja, na sequencializagdo, seja da ordem de
ocorréncia dos sons da fala, ou dos eventos acusticos na percepcao dos fonemas. Um
disturbio nesse processo pode determinar dificuldades em sequencializacao,
planejamento e organizagéo de respostas, além de inversdes na fala e na escrita. E
comum observarmos como reflexo a desorganizacido pessoal na escola e no lar. Se o
problema for decorrente de um atraso na neuromaturacdo, as habilidades motoras
também podem estar comprometidas. Em terapia, faz-se necessario o treino da
memoria para sons verbais e ndo verbais em seqiéncia (sequéncia légico- temporal
de textos, ritmo e prosodia da fala), assim como a estimulagéo de linguagem.

Quando um DPA ¢ identificado, a abordagem do fonoaudiélogo deve abranger, além
da terapia, a orientacdo aos pais e professores, oferecendo sugestbes para seu
melhor desempenho e para a melhora da qualidade de vida da crianca e da familia.
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C4

DIAGNOSTICO E RECUPERAGAO DA FUNCIONALIDADE NAS
DESORDENS TEMPOROMANDIBULARES

Dra. Claudia Maria de Felicio

As Desordens Temporomandibulares (DTMs) envolvem disturbios estruturais e
funcionais do sistema estomatognatico, determinados por fatores oclusais,
neuromusculares e/ou emocionais o0s quais podem ter pesos variados na
determinagdo do problema, de acordo com a situagdo e a interagdo com os outros
fatores. Assim sendo, a compreensao do problema para o diagnéstico e planejamento
terapéutico dependera da analise de multiplas e complexas relagées. Por exemplo, ao
ser analisado um grupo de pacientes, a sequéncia de fatores e eventos que provocou
a DTM pode ser variada entre os sujeitos. Porém, o resultado sera, de modo geral,
dores na musculatura mastigatoria, nas articulagbes temporomandibulares (ATM), na
regido pré-auricular, sintomas auditivos, dificuldade na realizagdo dos movimentos
mandibulares. Certamente, nessa condicdo, o sistema estomatognatico se
desorganizou a tal ponto, que ndo pode mais suportar as necessidades funcionais,
como morder, mastigar, deglutir, falar e manter-se em condicdo postural normal.
Cabera aos profissionais envolvidos no tratamento da DTM, recupera-lo de modo que
todas as fungdes possam ser realizadas, sem limitagbes, dor e risco de agravar o
problema. Portanto, parece fundamental incluir no raciocinio sobre a DTM, a
necessidade de recuperagado da neuromusculatura, da funcionalidade, equilibrando as
funcdes estomatognaticas de maneira compativel com a oclusao, o que é exatamente
o papel do fonoaudidlogo. O fonoaudidlogo, no que se refere as fungdes
estomatognaticas, devera distinguir as causas das consequéncias, os fatores
etiolégicos primarios dos secundarios e aqueles que se associam agravando o
problema e, juntamente com outros profissionais, dentre eles o cirurgido-dentista,
atuar para recuperar o equilibrio do sistema, mesmo que no tratamento nao se possa
mais agir sobre as causas originais.
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C5

DISTURBIO ESPECIFICO DE LINGUAGEM: ASPECTOS LINGUISTICOS E
NEUROBIOLOGICOS

Profe. Dr?. Simone Rocha Vasconcelos Hage
Prof. Dr. Saul Cypel

Disturbio Especifico de Linguagem e o Neurodesenvolvimento

A Linguagem é uma das fungbes mais complexas do individuo e a sua organizacao
neurobiolégica compreende um amplo sistema funcional do qual participam estruturas
encefalicas localizadas em ambos os hemisférios cerebrais.

O seu desenvolvimento adequado depende nao s6 desta base neuroanatdémica como
de uma multiplicidade de fatores, estando desta forma sujeito a desvios cujas
peculiaridades irdo distribuir-se em quadros clinicos de complexidade variada.

Dentro deste contexto encontram-se os Disturbios Especificos da Linguagem (DEL),
cujo conceito implica na alteragdo exclusiva desta fungcédo estando integro o restante
do conjunto funcional, tanto do ponto de vista estrutural como cognitivo e emocional.
Os avancos tecnoldgicos tém permitido cada vez mais identificar possiveis alteragcbes
as quais sdo imputadas as dificuldades linglisticas, identificando-se desta forma o
elemento causal. Nesse sentido, os exames de neuroimagem tém contribuido na
investigagao etioldgica; entretanto, esta ndo é a regra, e o que mais se observa sao
resultados que demonstram a normalidade estrutural do sistema nervoso. Os estudos
genéticos também tém auxiliado na investigacdo e compreensdo do problema em
questao.

As Neurociéncias vem mantendo um especial interesse neste campo e certamente
seguirdo acrescentando informagdes valiosas.

Ou seja, é tal a complexidade dos DEL que o seu estudo tem acumulado um grande
numero de pesquisas, fazendo com que os interessados ao se aprofundarem no tema
sintam um confuso desconforto. Tolerar este sentimento sera gratificante pois permitira
a abertura de um universo instigante de conhecimentos tedricos e investigagdes
clinicas.

Disturbio Especifico de Linguagem: aspectos linguisticos

Nos quadros de Disturbio Especifico de Linguagem as manifestagcbes encontradas na
esfera da linguagem sao variadas, estando na dependéncia do préprio grau da
gravidade do quadro. Em linhas gerais, as manifestacées sdo: alteragbes fonoldgicas,
freqientemente desviantes; vocabulario restrito, com uso demasiado de déiticos,
perifrases e gestos representativos; estruturacdo gramatical simplificada e pouco
variada; ordenagao de palavras de forma n&o usual. Quando a compreensao esta
comprometida, observam-se dificuldades em entender sentencas ou palavras
especificas como marcadores espaciais ou temporais, o0 que pode levar a dificuldades
de ordem pragmatica.

Do ponto de vista neuropsicolinglistico, os problemas com a linguagem tanto oral
como escrita de criangas com DEL estao relacionadas com alteragbes que podem
ocorrer em diferentes niveis do processamento da informacéao linguistica.

Limitacdes perceptivas sdo apontadas como responsaveis por alguns daqueles
problemas. Criancas com DEL podem ter limitagbes em sua capacidade para
discriminar e classificar com rapidez estimulos auditivos verbais, isso as pode levar,
por sua vez, a ter dificuldades em niveis mais altos de processamento da informacao
lingliistica. E possivel que comprometimentos lingiiisticos ou cognitivos possam ser
resultantes de problemas perceptivos mais primarios. Um déficit de processamento
temporal primario possa resultar em uma forma de privagdo auditiva, que altere as
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conexdes através do sistema auditivo, com efeitos em cascata para outros niveis de
processamento da informacao. Limitacbes na memoaria de curto prazo também sao
apontadas como uma outra explicagao para as dificuldades com a linguagem das com
DEL. Essas criangas podem ter a memoria fonoldgica de curto prazo mais limitada em
relacdo as criangas normais, dessa forma, essa memoéria ndo armazena a
representacao fonolégica da palavra ouvida o tempo suficiente para que outros
processos superiores se processem, dentre eles, o acoplamento com a representacao
do significado.

Neste contexto, é fundamental os estudos sobre os processos envolvidos com o
processamento da linguagem oral e escrita nas criangas com DEL. Esses estudos ndo
s6 permitirdo correlacionar as falhas no processamento da linguagem com as
possiveis alteragdes encontradas na avaliagdo por neuroimagem, como fornecerdo
diretrizes importantes para a reabilitagcdo destas criangas.
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MCA1

AVALIAGAO E TERAPIA DE LINGUAGEM NA PARALISIA CEREBRAL
Prof?. Dr?. Suelly Olivan Limongi

Segundo a Epistemologia Genética, a linguagem é uma das manifestacbes da
capacidade humana de representar eventos, mesmo na sua auséncia. Implica em uma
representacdo dotada de significacdo e, dessa forma, é dependente de funcbes
cognitivas e de imitagdes. Em outras palavras, trata-se de uma elaboragdo de
estruturas cognitivas, além de depender de um modelo exterior, permitindo a
constru¢do de um sistema que combina simbolos de acordo com regras.

Ainda segundo a posi¢do construtivista, o sujeito e o objeto constituem uma unidade
indissociavel, uma vez que o sujeito se faz a si mesmo pela acao realizada sobre a
realidade. Por sua vez, a realidade sera conhecida por meio das a¢des do sujeito e
nao em si diretamente. Vé-se, portanto, a fundamental importancia da acao nesse
processo de construgido, acdo essa que nao € apenas motora, mas também sensorial.
Ora, se a paralisia cerebral se caracteriza por apresentar alteragbes sensério-motoras,
nos mais diferentes graus, adquiridas durante os dois primeiros anos de vida da
crianga, que é o periodo crucial ao considerarmos seu desenvolvimento (sob todos os
pontos de vista), é importante que o fonoaudidlogo leve em consideragao os fatos: 1)
relagdo cognicao-linguagem; 2) interagdo organismo-meio; 3) relagao agao-construcao
de conhecimento; 4) relacao representacado-expressao, seja qual for a forma.
Partindo-se desses pontos, é tarefa fundamental o fonoaudidlogo, que tem como
objetivo de trabalho com a crianga com paralisia cerebral a construgéo da linguagem e
sua expressao (nao importando a forma pela qual tal expressao se dara), fornecer os
meios de acdo possiveis a cada uma para a descoberta e a construcéo de relagées.
Sob esse ponto de vista, o terapeuta torna-se participante atuante dessa construgao,
favorecendo essas construgdes a partir das possibilidades de cada individuo.
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MC2

ATUAGAO FONOAUDIOLOGICA NAS DISARTROFONIAS
Dr2. Elisabete Carrara de Angelis

As alteracbes do controle motor da voz associadas aos déficits neuroldgicos sao
descritas desde o século passado na literatura neurolégica, mas na literatura
fonoaudioldgica este estudo teve seu inicio apenas na década de sessenta.

Embora os primeiros estudos fonoaudiolégicos tenham sido publicados nos anos 40,
LaPOINTE' considera que até 1970 o conhecimento sobre o controle motor da
producdo de voz e suas alteracdes foi praticamente terra desconhecida no universo da
comunicagdo humana. A impressdo desencadeada era de que aqueles que se
aventurassem nesses mistérios poderiam cair fora dos limites da Terra, e assim, os
que se arriscavam eram poucos, € baseados em trabalhos empiricos e nao
sistematicos. Dentro da disciplina de disturbios da comunicacdo humana, havia
apenas um discreto interesse para as alteragbes de fala da crianga com paralisia
cerebral.

Através dos anos, este conhecimento foi lentamente tornando-se mais sistematico e
objetivo. Nos Estados Unidos, esta situacao ja faz parte de um passado, pois deu
lugar a uma quantidade razoavel de livros, capitulos e artigos, os dados empiricos
foram substituidos por iniciativas clinicas e laboratoriais e ja existem centros bastante
conceituados no atendimento aos pacientes disartricos®>. Na realidade brasileira,
muitas pessoas com distlrbios neurolégicos que afetam a comunicacao, ainda sao
mandadas para casa, com um prognéstico ruim, sem qualquer tentativa de melhorar a
qualidade de suas vidas. Quando se queixam destas dificuldades, os profissionais de
saude freqlientemente referem que ndo ha nada a ser feito, a ndo ser habituar-se.
Para completar o quadro, grande parte dos fonoaudiélogos demonstra dificuldades na
compreensao de seu papel no atendimento desses pacientes, e desconhecem os
principios atualizados de avaliag&o e reabilitagdo dos mesmos.

O objetivo do presente curso sera o de apresentar a proposta atual de atuacao
fonoaudiolégica em pacientes com disartrofonia, enfocando os aspectos de avaliagéo
e reabilitacdo fonoaudioldgica.
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MC3

ASPECTOS DE AVALIAGAO E TERAPIA FONOAUDIOLOGICA DA
GAGUEIRA

Prof?. Dr2. Ana Maria Schiefer

A gagueira é um transtorno da fluéncia complexo que apresenta uma caracteristica
multidimensional. Ela pode ser de natureza desenvolvimental ou adquirida.

Na area da fonoaudiologia, a gagueira desenvolvimental vem sendo a mais estudada.
Seu diagnostico é feito geralmente na 12 infancia, principalmente no periodo em que
as criangas estao em pleno desenvolvimento da fala e da linguagem.

Estudos indicam que 75% do risco para gagueira ocorre ao redor dos 3 anos e meio
quando parece existir um pico de disfluéncias.

Entre os profissionais que tratam das desordens da fluéncia, é de senso comum, que a
avaliagdo e o diagnéstico da gagueira desenvolvimental ndo € uma tarefa de facil
realizacao.Parte dessa dificuldade, muito provavelmente, decorre da falta de medidas
mais objetivas da fala disfluente, de facil aplicagédo, e dos critérios que separam, de
modo mais claro, falantes fluentes de disfluentes.

Entretanto, vale ressaltar que, além da analise da fala mais criteriosa, € necessario
identificar os fatores de risco que predispde o individuo desenvolver um quadro de
gagueira, em graus de severidade variados.

Para tanto, uma avaliagao fonoaudiolégica completa se faz necessaria.

Por meio da combinagdo da avaliagdo fonoaudioldgica tradicional, da avaliagédo
especifica da fala disfluente e do levantamento dos fatores de risco (constitucionais,
desenvolvimentais e ambientais), seria possivel elaborar um planejamento terapéutico
mais eficaz.

Deste modo, nosso objetivo neste forum é o de discutir os aspectos de avaliagdo
/diagnostico e terapia fonoaudioldgica para individuos que manifestam gagueira.
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MC4

AUDIQI\O E QUALIDADE DE VIDA NA TERCEIRA IDADE
Profé. Dr2. |éda Chaves Pacheco Russo

A audicado é uma fonte continua de informagdes sobre coisas e acontecimentos do
meio ambiente, constituindo, assim, o principal modo pelo qual a linguagem falada
€ adquirida. Além disso, permite a localizagdo da fonte sonora a distancia,
propiciando seguranca fisica e participacdo vital. E o sentido que possibilita o
contato social e a comunicagdo entre os homens. Além de satisfazer uma
necessidade basica do ser humano, isto €, o saber, a comunicagado € um dos mais
penetrantes, complexos e importantes aglomerados de seu comportamento social.
Nossas vidas cotidianas séao afetadas seriamente pelas nossas comunicagdes com
os outros. O termo comunicagdo pode abranger ao mesmo tempo fala e
linguagem. A deficiéncia auditiva gera no idoso um dos mais incapacitantes
disturbios de comunicagéo, impedindo-o de desempenhar plenamente o seu papel
na sociedade. E comum observarmos o declinio da audigdo acompanhado de uma
diminuigdo frustrante na compreensdo da fala no idoso, comprometendo sua
comunicagao com os familiares, amigos, enfim, todas as pessoas que o cercam. O
isolamento da pessoa idosa, particularmente, da sociedade mais jovem e o
consequente declinio na qualidade de sua comunicagdo, geram ansiedade e
podem comprometer a sua qualidade de vida. A Terceira Idade € caracterizada
pelo periodo de declinio fisico, psiquico, social e mental, que leva a maior
dependéncia dos outros e isolamento do mundo. Na literatura sécio-médica o
termo qualidade de vida relaciona-se a satisfagdo, auto-estima, bem estar,
felicidade, saude, valor e significado da vida, estado funcional e adaptagao.
Entretanto, a sua percepcao difere de individuo para individuo e esta diretamente
associada ao contexto cultural, no qual ele esté inserido. Desse modo, os objetivos
deste curso sao: destacar o papel da intervengao fonoaudiolégica em idosos
deficientes auditivos a fim de auxilia-los a obterem o seu maximo potencial na
comunicagao, reduzir as barreiras resultantes da perda auditiva e fazer com que
vivenciem o menor estresse possivel na comunicagdo, contribuindo para a sua
qualidade de vida, bem estar fisico e mental.
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MC5

ATUAGCAO FONOAUDIOLOGICA EM NEONATOLOGIA
Fga. Ms Izabel Botelho

Nas ultimas décadas, com o avango da Neonatologia, muitos neonatos pré-termos,
sindrémicos e patoldgicos tem sobrevivido. Esta nova populagdo € "riquissima em
riscos" para desenvolver disturbios na degluticio.

O neonato ou lactente com disfagia podera aspirar leite ou saliva, trazendo
consequéncias deletérias, como exemplo pneumonia.

Uma equipe multidisciplinar é responsavel pelos diagnéstico e tratamento. O
fonoaudidlogo membro dessa equipe assume papel de vital importancia ao trabalhar
com as fungdes, da degluticdo e respiragao, responsaveis pela sobrevivéncia e
manutencao da vida destes pacientes.

Nossa atuacdo na UTI Neonatal da Maternidade de Campinas depende do estado
clinico em que se encontra o neonato. Na fase criticamente instavel, podemos atuar
com os pais. Este trabalho tem como objetivo facilitar através da interacdo da triade
pai-mae-filho, o processo da degluticdo, para que, futuramente, passo a passo este
tenha um desenvolvimento coordenado e efetivo, principalmente pelo aleitamento
materno.

Na fase em que o neonato esta clinicamente estavel, o neonatologista prescrevera
Fonoaudiologia. Esta prescricao denomino "remédio funcional". Realizamos entao, a
avaliagdo funcional da fase oral da degluticdo (succdo), obtendo o primeiro
diagnéstico, que nos dara dados para conduzir as estratégias terapéuticas.
Inicialmente, a Unica forma que tinhamos para avaliar a fase faringea da degluticao
era através da avaliagdo clinica. Ha cinco anos atras, os neonatologistas da
Maternidade de Campinas, solicitaram uma avaliagdo objetiva. O Unico exame
disponivel para nossa realidade naquele momento era a Videoendoscopia da
Degluticao.

A Videoendoscopia da Degluticdo, que ¢é realizada pelo otorrinolaringologista,
juntamente com o fonoaudidlogo, permite conhecer melhor o funcionamento normal e
patolégico da fase faringea dos neonatos e lactentes. Também oferece um novo
enfoque quanto ao diagndstico e tratamento fonoaudioldgico.

Concluindo, a visdo de que o fonoaudidlogo atua para promover melhor qualidade de
vida aos neonatos e lactentes, tem adquirido uma dimensdo maior com a
sobrevivéncia e manutencgao da vida.
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MC6

IMPLANTE COCLEAR: O PODER DA AUDIGAO NA CONSTRUGAO DA
LINGUAGEM

Fga. Ms Angela Alves

A introducdo dos programas de intervencdo auditiva nos primeiros meses de vida
associada aos avangos da tecnologia da audigdo tem proporcionado oportunidades
crescentes as criangas deficientes auditivas para que construam a linguagem oral por
meio da fungdo auditiva.

O objetivo desta é analisar o processo diferencial que permeia o desenvolvimento da
audicao e da linguagem de algumas criancas deficientes auditivas usuarias do
implante coclear na fazer clinico-fonoaudiolégico.

O processo terapéutico dessas criancgas, fundamentado no método Aurioral, revelara
como as metas terapéuticas, técnicas e estratégias diferenciam e conduzem grande
parte das criancas implantadas a sofisticagdo auditiva-linguistica possibilitando
transformar efetivamente seu desempenho.

A funcdo auditiva, maximizada pela tecnologia do implante coclear, permitiu que o
modelo terapéutico se diferenciasse a partir de dois elementos essenciais a
construcdo da linguagem oral, quais sejam: habilidade da crianga se apropriar da
linguagem pelo sinal acustico e a habilidade para monitorar a propria fala. Esses
beneficios permitiram um ajuste de tempo na curva de desenvolvimento dessas
criangas, evidenciando um rapido progresso nos estagios que integram as habilidades
auditivas.

A construgado da linguagem oral na crianga implantada tornou-se, assim, com o auxilio
desse eficaz dispositivo eletrdbnico um processo mais veloz e efetivo, permeado com
menores dificuldades tanto para as criangas como para suas familias e terapeutas.
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MC7

DISFONIA INFANTIL: NOVAS PRATICAS

Prof. Dr2. Marta Assumpc¢ao de Andrada e Silva

A laringe infantil ndo € uma mini laringe adulta e uma terapia de uma crianca disfénica
se desenvolve de maneira diferente de uma terapia de um adulto com alteragdo na
voz. Em primeiro lugar € muito importante termos a clareza que no caso da crianga
muito raramente a queixa € dela prépria, geralmente essa queixa é dos pais, do
meédico ou da professora da escola. E essa questdo gera uma enorme diferenga no
entendimento da crianga em relagdo ao seu problema de voz e isso € na minha
opiniao € um grande diferencial entre os dois processos terapéuticos. O primeiro
passo numa terapia com uma crianga disfonica, independentemente do grau da
disfonia, seria criar estratégias que permitam que crianga compreenda o que é a voz,
qual o papel e a importancia da voz na vida dela e o que esta acontecendo com a voz
dela para estar gerando o tal problema e qual s&o ou serdo as consequéncias deste
problema para sua vida. Entendido essa questdo podemos comecar a trabalhar para
construirmos juntos, terapeuta e crianga, uma relagcdo para solucionar a questdo da
disfonia.

Nos principais estagios da vida, os usos da voz s&o diferentes, assim como a
demanda a ela imposta. As razbes para essas diferencas sdo muitas e incluem a
maturagao biolégica e as mudangas emocionais e sociais que ocorrem na vida do
individuo. Quando estamos diante de uma criangca precisamos entender qual é a
demanda que sua dindmica familiar e escolar lhe exigem vocalmente. Precisamos
pensar se a qualidade da voz € compativel com as expectativas psiquicas que a
crianca tem dela mesma, € como se pensassemos se aquela voz combina com a
personalidade que esta em construcdo. E como é o espaco da crianga na sua familia,
como € o seu relacionamento com seus pais. Como a crianga percebe o seu corpo. E
tudo isso correlacionando com sua voz com sua auto imagem pois é desse lugar que o
fonoaudiodlogo vai compreender o papel social da voz dessa crianga.

A laringe infantil apresenta particularidades que a diferem da laringe do adulto,
basicamente no que diz respeito a posigcido, consisténcia, dimensao e forma.No
neonatal, a epiglote esta em fechada justaposi¢gdo com a uvula e o palato mole e esta
disposicdo, provavelmente, € a razdo do neonatal ser obrigado a uma respiracao
nasal. A epiglote desce entre a idade de quatro a seis meses para uma colocagao
mais madura. No nascimento, a cricdide é aproximadamente localizada na quarta
vértebra cervical, e a epiglote pode ser visualizada acima do dorso da lingua. A laringe
desce ligeiramente e a cricoide fica no mesmo nivel da quarta ou quinta vértebra
cervical aos dois anos de idade. Na laringe infantil, os tecidos subepiteliais sdo menos
densos, porém mais vascularizados, e tendem a acumular fluidos. Por esta razdo
compreende-se a alta incidéncia de obstrucao infra e supraglética em criancas, devido
ao edema .

A prega vocal infantil é consideravelmente diferente do seu equivalente adulto. A
proporgdo entre a porgao cartilaginosa e membranosa da glote é 1:1 no neonatal e 3:2
no adulto. A Iamina prépria da prega vocal carece de camadas claramente definidas e
€ relativamente grossa na laringe neonatal. Entre as idades de 1 a 4 anos, o ligamento
vocal, que € ausente no neonatal, desenvolve-se. Duas camadas aparecem na lamina
propria entre as idades de 6 a 12 anos. A completa maturacédo da Iamina propria, que
consiste nas camadas superficial, intermediaria e profunda, é evidente somente na
adolescéncia.

O bebé novo possui uma laringe maleavel e um baixo nivel de coordenagao
neuromuscular. Ela é também pequena, com pregas vocais curtas. A pequena
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estrutura significa que a frequéncia da voz do bebé sera aguda. A habilidade do bebé
de controlar a tensdo das pregas vocais é limitada. Ademais, a habilidade limitada do
bebé para controlar a pressdo de ar necessaria para a fala resulta em curtas
explosdes de som, grande parte das quais tém intensidade bastante elevada. Dessa
maneira podemos imaginar como ¢ dificil para uma crianga de trés falar baixo e menos
agudo. E também fica claro que as pregas vocais nascem muito elasticas e
resistentes, por isso criangas pequenas sem alteragdo nenhum nas pregas vocais
podem conseguir gritar por um tempo prolongado sem ficarem roucas, mas se
repetirem a fagcanha com oito ou nove anos isso provavelmente trara outra
conseqiiéncia. A medida que a crianca cresce, a habilidade de controlar a freqiiéncia e
a intensidade vocais aumenta.

A terapia fonoaudiolégica da crianga disfonica deve contar com a colaboragao
de toda a familia. Nao no sentido de auxiliar na contencdo de abusos vocais da
crianga, mas sim de esclarecimento de mudangas de habitos gerais de utilizacdo da
voz na familia. A terapia tera trés pilares basicos: comportamento vocal, saude vocal e
as técnicas vocais especificas. Esses trés sio distribuidos e trabalhados todas as
sessdes dependendo de como estara a crianga no dia da terapia. As técnicas vocais
sempre sao trabalhadas de forma claras mas ludicas e sdo anotadas de uma forma
que a crianga compreenda, se a crianga ainda nao sabe ler vamos trabalhar com
desenhos figuras ou vamos gravar os exercicios em fita cassete para ela escutar e
fazer sozinha. Em relacdo ao comportamento trabalho muito com percepc¢éo corporal e
com percepcao de outras vozes, sempre comecgando a ouvir as vozes das pessoas de
casa e depois as vozes das pessoas do desenho animado e assim por diante. As
questbes de saude vocais tém que ser vividas na pratica sempre compreende o que é
e o mal que pode fazer um grito para as pregas vocais a experiéncia tera que ser
vivida e sentida.

Bibliografia Consultada:
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voz: uma perspectiva fisiolégica ao diagnostico e ao tratamento. Ed. Artes Médicas.
Porto Alegre, 1996.

3-HERSAN, R. C. — Avaliacdo de voz em criangas. Revista Pro-Fono 3(1):3/9,
Carapicuiba,1991.

4- LEVIN, Esteban - A funcéo do filho: espelhos e labirintos da infancia. - Trad.:
Ricardo Rosenbusch - Petropolis, RJ. Ed. Vozes, 2001.
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MC8

A ATUAGAO FONOAUDIOLOGICA AOS PACIENTES PORTADORES DE
PARALISIA FACIAL CONGENITA E ADQUIRIDA

Profé. Dr2. Zelita Caldeira Ferreira Guedes

A Sequéncia de Mdebius é uma paralisia ou paresia hormalmente bilateral do Nervo
Facial devido a auséncia total ou parcial do nucleo, caracterizada por produzir face em
mascara ou falta de expressao facial e inabilidade para sorrir.

A Paralisia Facial Adquirida pode ser ocasionada por traumatismos, cirurgias, causas
iatrogénicas e até etiologias desconhecidas. Afeta a face de forma unilateral,
comprometendo mais ou menos, cada um dos tercos faciais.

Nas paralisias congénitas essas alteracbes tém sido associadas a alteracoes
genéticas ou causadas pela interrup¢ao de supléncia sanguinea na fase embriogénica.
Devido ao comprometimento de outros pares cranicos, estas criangas podem
apresentar dificuldades de sucgdo e degluticdo logo ao nascimento, que podem
perdurar por mais tempo e inclusive prejudicar o desenvolvimento da fala. Nem
sempre elas podem deglutir a saliva e a baba é evidente por ndo haver oclusdo do
musculo orbicular da boca.

Nossa preocupacao, em langar mao de cuidados para com estes pacientes, da-se em
virtude da auséncia da mimica facial e do quanto tal caracteristica tem sido
considerada importante como participante da comunicacgao oral. Esta lacuna favorece
graves transtornos psico-sociais que por sua vez acarretam dificuldades de
comunicagao para esses pacientes.

Os pacientes com Sequéncia de Mdebius tém necessidade terapéutica precoce, pois
além da alteracado da expressao facial, estes pacientes podem apresentar dificuldades
para se alimentar.

A participacao de diferentes profissionais na equipe multidisciplinar trara contribuicdes
de estratégias para prevengao e promog¢ao da saude, com uma proposta de orientagcao
aos pais sobre os cuidados e riscos de saude no desenvolvimento pré, peri e pds-
natal, instrumentalizando-os para modificar os seus estilos de vida, assim como as
condicbes sociais, econdbmicas e ambientais que determinam a saude; e
posteriormente, criar oportunidades para otimizar as potencialidades de seus filhos
acometidos pela doenca, durante o seu desenvolvimento fisico e psiquico.

Em nossos Ambulatérios na Disciplina de Disturbios da Comunicagdo Humana da
Universidade Federal de Sao Paulo — UNIFESP/EPM temos atendido por cerca de
doze anos pacientes portadores dessa doenca, tanto para avaliagdo e orientacao
como para procedimento terapéutico.

Este tipo de atendimento, pretende n&do sé para reconhecer detalhadamente as
condigbes fisicas (musculares, auditivas, funcionais de respiragcéo, degluticao e fala),
cognitivas e emocionais desses pacientes, como desenvolver pesquisa na area
genética e neuroldgica, na tentativa de minimizar os efeitos deletérios da doenca
congénita e atuar de forma mais especifica aqueles acometidos das formas
adquiridas. Temos procurado favorecer a comunicacdo desses pacientes,
incrementando a utilizacdo de gestos juntamente com a fala na tentativa nao s6 de
prender a ateng¢ao do interlocutor, mas principalmente para minimizar os efeitos da
disartria que normalmente ocorre sob o efeito da paralisia dos nervos afetados.

A possibilidade de intercambio de informagdes com profissionais da area tanto no
Brasil como no exterior favorecera o conhecimento mais profundo da doenga além das
melhores formas de tratamento. A viabilidade de treino a profissionais fonoaudiélogos
no atendimento desses pacientes favorecera a realizacado de terapia dos mesmos em
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suas cidades de origem, sem o inconveniente de viagens desgastantes e onerosas
para a familia, com o intuito de realizar um bom atendimento.
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MC9

FONOAUDIOLOGIA E GENETICA: ATUA(}AO INTERDISCIPLINAR
Dr2. Luciana Paula Maximino De Vitto

Atualmente sdo conhecidas mais de 7.000 afecgbes de etiologia genética. Nos ultimos
anos, a fonoaudiologia, a genética e as ciéncias médicas, tém atuado de forma
complementar, com o objetivo de estudar a etiopatogenia das alteracdes da linguagem
e cognicao que possam ter base genética. Esta parceria integrada entre diferentes
areas do conhecimento tem contribuido para o desenvolvimento de procedimentos que
visam o refinamento do diagnéstico, melhor avaliagdo do progndstico e do manejo
desses individuos com disturbios da comunicagdo. Entende-se por sindrome um
conjunto de sinais e sintomas supostamente relacionados sob o ponto de vista
etiolégico e patogénico (Carakushansky, 2001). A semelhanca entre os individuos com
uma mesma sindrome permite que eles sejam agrupados. Esses acidentes
fisiopatoldgicos podem ser classificados segundo sua etiologia, ou seja, anomalias ou
aberragdes cromossémicas, génicas multifatoriais ou ambientais. A maioria das
sindromes que cursam com anomalias estruturais do sistema nervoso central como
deficiéncia mental, provoca comprometimento de linguagem. As alteragbes de
linguagem sao manifestagbes comuns em diversas sindromes como: sindrome Down,
sindrome do cromossomo X-Fragil, displasia fronto-nasal, sindrome de Apert,
Crouzon, Pfeifer, Sotos, Cornélia de Lange, Asperger, Rett, Prader-Willi, Willians e
Velocardiofacial. A literatura aponta que nas inUmeras sindromes, as manifestagdes
fonoaudiolégicas podem se apresentar de forma bastante variada, segundo quadro
sintomatolégico, grau de comprometimento e a presenga ou nao de alteragdes
associadas, portanto, o processo diagnéstico das sindromes genéticas deve ocorrer
com a atuagao integrada dos profissionais da genética e fonoaudiologia a fim de que
estas criangas possam ser diagnosticadas o mais precoce possivel e desta forma,
sejam encaminhadas para programas especificos de reabilitagao.
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MC10

FORMAS ALTERNATIVAS DE COMUNICAGAO: QUANDO E COMO
UTILIZA-LA?

Fga. Ms. Catia Crivelenti de Figueiredo Walter
FMRP — USP

CAPES — UFSCar

Centro Ann Sullivan do Brasil — Ribeirao Preto

As pessoas que apresentam disturbios severos de comunicagcdo geralmente séo
mal compreendidas e podem ser interpretadas pelas pessoas de maneira que
diverge da intengao real, ndao condizendo com o que de fato deseja comunicar.
Desta forma, criaram-se as formas alternativas e ampliadas de comunicagao, que
tém como objetivo principal, proporcionar o canal comum de comunicagao,
priorizando a informacao de seus desejos e o dialogo, utilizando varias formas que
favorecam o ato de comunicar. A American Speech-Language-Hearing Association
(ASHA, 1991) definiu a Comunicacao Alternativa e Ampliada (CAA) como area da
pratica clinica, comprovada cientificamente que se propde a compensar o déficit de
linguagem, temporaria ou permanente, pela incapacidade ou deficiéncia do
individuo com desordem severa de comunicacdo expressiva. E ainda, propbe a
complementar a comunicagao ja existente do individuo, para que desenvolva e
atinja seu potencial maximo de comunicagao. Segundo Von Tetzchener, (1992) os
Sistemas Suplementares e/ou Alternativos de Comunicacdo (SSAC), também
chamados de Comunicagcdo Nao-oral ou Comunicacdo Aumentativa, se referem a
um ou mais recursos graficos visuais e /ou gestuais que irdo complementar ou
substituir a linguagem oral comprometida ou ausente. No decorrer dos anos muitos
sistemas alternativos foram desenvolvidos com o objetivo de suprir a auséncia total
da fala ou parte dela, beneficiando pessoas com diferentes quadros neuroldgicos,
sensoriais e sindromes que podem impossibilitar o desenvolvimento da fala, tais
como Paralisia Cerebral, Deficiéncia Multipla, Autismo Infantil e outros. O presente
curso tem como objetivo comentar a utilizagdo da CAA por pessoas com diferentes
diagnosticos e a indicacdo dos sistemas alternativos nos diferentes déficits de
comunicagao.
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ATUAGAO FONOAUDIOLOGICA NO CANCER DE LARINGE
Fga. Renata Furia Sanchez

Os tumores malignos que acometem a laringe corresponde em quase sua a totalidade
ao carcinoma espinocelular, cerca de 90% dos casos, sendo a propor¢gao de homens
para mulheres de cerca de 5 para 1.

O tabagismo é o maior fator de risco para o cancer de laringe. Quando a ingestao
excessiva de alcool é adicionada ao fumo, o risco aumenta para o cancer supraglético.
O principal sintoma do cancer de laringe é a disfonia, j& que a regido gldética é
normalmente mais acometida, seguida pela regido supraglética e subglotica
respectivamente. O céncer supraglético geralmente € acompanhado de outros
sintomas além de alteragdes na qualidade vocal, como disfagia leve e sensagao de
corpo estranho na garganta. Em casos mais avancados de lesdes das pregas vocais,
além da disfonia, € comum acontecer disfagia e dispnéia.

E imprescindivel o diagndstico preciso da extens&o tumoral para o tratamento radical
do tumor, e controle oncolégico, com a maxima preservacgao funcional.

O cancer de laringe pode ser tratado com cirurgia, radioterapia e/ou quimioterapia
dependendo de muitos fatores e determinado em uma base caso a caso.

O tratamento do céncer da laringe pode causar problemas nos dentes, fala, voz e
degluticdo. Portanto, quanto mais precoce for o diagndstico, maior a probabilidade de
o tratamento minimizar deformidades fisicas, seqlielas de comunicacéao, alimentacao e
psicossociais.

A reabilitacdo fonoaudioldgica visa adequar as fungdes dentro dos limites anatomo-
funcionais impostos pelo processo cirurgico realizado, visando a melhor adaptagéo do
paciente para uma melhor qualidade de vida e acontece em trés etapas: pré-
operatério, pos-operatério e reabilitacao.

A reabilitagdo vocal pode ocorrer meio de técnicas vocais tanto nas laringectomias
parciais, como nas laringectomias totais, que nestes casos, podemos utilizar trés
métodos diferentes: voz esofagica, uso de vibrador elétrico e prétese
traqueoesofagica.
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ENVELHECIMENTO E LINGUAGEM
Profa. Dr2. Wania Lima

A necessidade de compreendermos o processo de envelhecimento e promover a
melhoria da qualidade da crescente populagao idosa vem sendo uma constante nas
ultimas décadas, em todo o mundo. Diversos paises, desenvolvidos e em
desenvolvimento, em diferentes continentes, vém demonstrando preocupagdo com
este facto e adoptando politicas especificas para esta faixa da populagéo (Papaleo,
2002).

A OMS - Organizagdo Mundial de Saude considera idoso o individuo acima de 65
anos. Nesta fase da vida sao evidentes as manifestacbes do envelhecimento. Mais de
15 por cento da populagdo portuguesa tem mais de 65 anos, isto é, cerca de milhdo e
meio de cidad&os.

A compreensao do envelhecimento humano, tém sido objecto de estudos realizados
sob vertentes diversas onde aspectos sociais, econémicos, biolégicos, psicoldgicos,
sao investigados mas, tendo um ponto em comum que € a melhoria da qualidade de
vida do idoso, uma vez que a expectativa de vida das pessoas vem aumentando tanto
nos paises desenvolvidos como naqueles que ainda se encontram em
desenvolvimento.

Como as demais ciéncias que estudam o ser humano, a Fonoaudiologia vem também
dedicando-se mais intensamente, nesta Ultima década, especial atencdo aos
disturbios da comunicacdo que, frequentemente, ocorrem nesta faixa etaria da
populacdo, estando ou ndo associados a alguma doenca.

O envelhecimento acarreta alteragées na comunicagao interpessoal, o que dificulta a
manutencado do vinculo individuo/ambiente onde este se insere, e a partir dai seu
isolamento é facilmente observado (Mansur, 2002). Sendo a linguagem objecto de
estudo e grande interesse dos profissionais que trabalham com os disturbios da
comunicagao, Terapeutas da Fala/Fonoaudidlogos, e tendo a linguagem um aspecto
de fundamental importancia na vida humana, alteragcdes nesta area podem acarretar
alteragcbes na relagao e na insergao social do homem (Rabadan, 1998).A observagao
de alguns aspectos envolvidos na produg¢do vocal — respiragao, audigio, articulagao,
linguagem e fonagao, podem ser “pistas” que nos indiqguem o inicio de um processo
degenerativo da comunicagao.

O objetivo desta comunicacgao € discutirmos as alteragbes da comunicagao presentes
na 32 idade, favorecendo o diagndstico e o tratamento dos mesmos tendo como ponto
basico a manutencéo da qualidade de vida para os idosos.

BIBLIOGRAFIA:

IN: PAPALEO NETTO,M. e tal. Gerontologia — Avelhice e o envelhecimento em vis&do
globalizada. Sao Paulo. Ed. Aheneu, cap. 26, p. 284-296.

RABADAN, O. J.. Lenguaje y envejecimiento. Bases para la intervencion.
Barcelona:Masson,1998.
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TERAPIA NA FISSURA LABIO-PALATINA
Prof®. Dr?. Maria Inés Pegoraro-Krook

A maioria das criangas com fissura de palato, cerca de 70 a 80% submetidas a
correcao cirurgica do palato até 18 meses de idade desenvolverdo a fala sem
disturbios compensatérios ou hipernasalidade, mesmo que nao tenham sido
submetidas a nenhum tipo de intervengéao terapéutica. Entretanto, para o restante 20 —
30% dessas criancas, e para muitas outras operadas tardiamente ou
inadequadamente, com sindromes associadas a fissuras ou a disfuncao velofaringea
relacionada a outras causas, o caminho para a fala normal parece longo e arduo.

E muito comum se pensar que os disturbios articulatérios compensatérios (golpes de
glote, fricativas faringeas, e outras) e a hipernasalidade s&o dificeis de corrigir por
meio de fonoterapia, sendo até mesmo inacreditavel que se possa conseguir o objetivo
da fala normal. A proposta desta palestra é apresentar e discutir o trabalho do
fonoaudidlogo no tratamento das fissuras labio-palatinas.
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ACHADOS AUDIOLOGICOS PARA O DIAGNOSTICO DE PERDA AUDITIVA
RETROCOCLEAR SCHWANNOMA VESTIBULAR

RIGOTTI PP, BOAVENTURA JPP, ALVARENGA KF, COSTA FILHO AO, LOPES AC
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Na avaliagdo audioldgica, a pesquisa dos potenciais evocados auditivos de tronco
encefalico (PEATE) é o procedimento de maior sensibilidade (98%) para identificar
tumores do nervo auditivo e/ou tronco encefalico porém, nem sempre disponivel na
rotina clinica. Entretanto, existem outros achados na avaliacdo audioldgica
convencional que direcionam para o diagndstico diferencial da perda auditiva
neurossensorial retrococlear como: logoaudiometria incompativel, presenca do
fendmeno Rollover, TDT positivo, decrutamento na pesquisa dos reflexos acusticos. O
diagnostico etiologico € confirmado pelo médico por meio da Ressonancia magnética
que permite constatar a presenga do tumor demonstrando o tamanho e localizagao.
Objetivo: Apresentar o acompanhamento audiolégico convencional e objetivo (PEATE)
e por imagem de uma paciente com diagnéstico de Schwannoma Vestibular,
correlacionando a funcio auditiva com os achados da ressonancia magnética. Caso:
Mulher de 48 anos com queixa de perda auditiva e zumbido & esquerda. Na primeira
avaliagdo audiolégica encontrou-se: ATL normal bilateral, IRF monossilabos 100 %
bilateral, presenga do fen6meno Rollover, timpanometria com curva A e reflexos da
orelha direita presentes e aumentados a esquerda demonstrando decrutamento. De
acordo com os achados da avaliagcao audiolégica convencional foi solicitado PEATE e
RM. O resultado do PEATE apresentou laténcias absolutas e interpicos dentro do
padrao de normalidade (90 dBnHL) porém com morfologia ruim para a orelha direita e
resposta ausente para orelha esquerda. A RM confirmou o Schawannoma Vestibular a
esquerda, sendo constatado Meningioma associado. Foram realizadas duas
avaliagbes audioldgicas de acompanhamento sendo observado perda auditiva
neurossensorial evoluindo de grau de moderado para severo, decorrente do
crescimento do tumor diagnosticado no exame por imagem. Apds analise do quadro
foi definido cirurgia para retirada do tumor, com monitoramento apenas do nervo facial
devido ao grau da perda auditiva. A avaliagado audiolégica pds cirurgica apresentou
anacusia a esquerda, com audigdo normal a direita. A paciente apresenta leve paresia
do nervo facial, em recuperagdo. Conclusdo: A primeira avaliagdo audiolégica
demonstrou limiar auditivo normal mesmo na presengca do Schwannoma Vestibular,
com presenga de decrutamento, o que permitiu a suspeita da alteragdo retrococlear,
demonstrando a importancia do raciocinio clinico do fonoaudiélogo em valorizar os
achados na avaliagdo audioldgica convencional, mesmo que sutis, correlacionando-os
com a avaliagido audiolégica objetiva (PEATE) para definicdo do diagndstico e conduta
médica.
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A LINGUAGEM DE UMA CRIANCA IMPLANTADA PRECOCEMENTE

STUCHI RF, RESEGUE MM, KIMURA MYT, NASCIMENTO LT, BEVILACQUA MC.
Centro de Pesquisas Audioldgicas — Hospital de Reabilitagdo de Anomalias
Craniofaciais — Universidade De Sao Paulo.

Introducgéo: O implante coclear (IC) passou a ser indicado a partir dos 12 meses de
idade visando minimizar os efeitos da privacdo sensorial e favorecer precocemente o
desenvolvimento das habilidades auditivas e da linguagem oral. Atualmente, a
literatura tem se preocupado em investigar se a crianga que € implantada
precocemente, ou seja, até os dois anos de idade, consegue atingir o desenvolvimento
de linguagem de uma crianca ouvinte, o tempo de uso do IC em que isso ocorreria e,
principalmente, qual a idade em que a crianga deve ser implantada para que consiga
esse desenvolvimento. Objetivo: Verificar se a linguagem de uma crianga implantada
aos 14 meses alcanga o desenvolvimento normal de linguagem e, se isso ocorrer,
quanto tempo de uso do IC seria necessario. Método: Analise das amostras de
linguagem gravadas em video tape e de dos dados contidos no prontuario a cada
retorno desde a ativacdo. A crianga estava com 1 ano e 2 meses de idade quando seu
IC foi ativado e no ultimo retorno estava com 3 anos e 5 meses de idade (2 anos e 3
meses de uso do IC). Foram analisados os aspectos pragmatico, semantico e
morfossintatico da linguagem. Os dados encontrados foram posteriormente
comparados com a literatura. Resultados: Observamos que o desenvolvimento dos
aspectos ja mencionados assemelhou-se a normalidade quando a crianga possuia 1
ano e 1 més de uso do IC e estava com 2 anos e 3 meses de idade cronolégica. Este
desenvolvimento normal se manteve até o ultimo retorno, no qual o paciente estava
com 3 anos e 5 meses de idade cronolégica. Conclusao: O implante coclear realizado
precocemente, neste caso aos 14 meses, possibilitou um desenvolvimento de
linguagem semelhante a normalidade apos 1 ano e 1 més de uso do implante coclear.
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DEFICIENCIA AUDITIVA APOS TRAUMA CRANIO-ENCEFALICO - RELATO
DE 2 CASOS

MEYER ASA, CASTIQUINI EAT
Centro de Disturbios da Audicao Linguagem e Visao do Hospital de Reabilitacdo de
Anomalias Craniofaciais — Cedalvi — HRAC

Introducéo: No Brasil, as quedas, acidentes de transitos e violéncia fisica configuram
um problema de saude publica. Em se tratando de lesbes de causas externas, o
Trauma Cranio-Encefalico (TCE), definido por uma agressao que acarreta lesdes
anatdbmicas ou comprometimento funcional do couro cabeludo, crénio, meninges ou
encéfalo, € uma das mais freqlentes. O TCE, de modo geral pode ser classificado,
segundo sua intensidade, em grave, moderado e leve. As vitimas que sobrevivem ao
traumatismo, podem apresentar deficiéncias e incapacidades que sédo temporarias ou
permanentes. No Brasil, o TCE representa 35% das causas de hospitalizagdo em
individuos menores de 20 anos, sendo que as quedas acidentais representam 53%
desta estatistica. A deficiéncia auditiva (DA) é uma das possiveis conseqiéncias de
um TCE, podendo variar em tipo e grau segundo a sua intensidade. Obijetivo:
Descrever dois casos de perda auditiva pés TCE por quedas, na infancia. Metodologia:
anamnese fonoaudiol6gica, avaliagdo otorrinolaringologia, avaliagdo audiolégica
compreendendo: audiometria tonal limiar, logoaudiometria, imitanciometria e avaliagdo
eletrofisiologica. Resultados: Caso 1 — Y.P.S queda aos 9 anos, apresentando DA
unilateral do tipo sensorioneural severo na orelha esquerda, segundo classificagdo da
Organizagado Mundial da Saude (OMS), com configuragcdo em rampa. Caso 2 — Y.G.B,
queda aos 3a e 4 meses, apresentando DA mista severa na orelha esquerda e
sensorioneural profunda na orelha direita, segundo a OMS, com configuracédo
descendente. Neste segundo caso houve necessidade de colocagdo de tubo de
ventilagdo. Os dois casos foram adaptados com aparelhos de amplificagcdo sonora.
Conclusao: As perdas auditivas foram distintas em relagéo ao tipo, grau e lateralidade.
Sugerimos realizar programas de orientacdo para alertar os pais e profissionais da
saude quanto aos riscos inerentes as quedas e a realizagdo da avaliagdo audiolégica
na alta hospitalar.
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HOLOPROSENCENCEFALIA E EEN()TIPO “HOLOPROS-LIKE”:
AVALIACAO AUDIOLOGICA CLINICA E ELETROFISIOLOGICA

ANTONELI MZ', SANTIAGO G', RIBEIRO LA', ZORZETTO NL?,
RICHIERI- COSTA A'

' Servico de Genética Clinica, Hospital de Reabilitacdo de Anomalias

Craniofaciais, Universidade de Sao Paulo, Bauru, SP, Brasil.
2 Departamento de Fonoaudiologia, Faculdade de Filosofia e Ciéncias, UNESP
Marilia, SP, Brasil.

Introducdo: O defeito desenvolvimental mais comum envolvendo o prosencéfalo
humano é a Holoprosencefalia (HPE), usualmente classificada em trés tipos: alobar,
semilobar e lobar. Um fendtipo distinto, denominado HPE-like foi recentemente
descrito. Os achados clinicos mais relevantes incluem: fissura de labio e/ou palato,
microcefalia, hipotelorismo ocular, espinha nasal anterior ausente ou hipoplasica, nariz
e pré-maxila hipoplasicos e incisivo central superior Unico. O desenvolvimento
neuropsimocotor varia de normal a severamente afetado.

Objetivo: Descrever o perfil audiologico e eletrofisiolégico de individuos com HPE .
Metodologia: A casuistica foi composta por 11 pacientes, divididos em dois grupos. O
primeiro incluiu 6 pacientes com HPE classica (alobar e semilobar) e com mutagdes no
gene SIX3 (3 pacientes), gene SHH (2 pacientes) e gene GLI2 (1 paciente); o segundo
incluiu 5 pacientes com o fenotipo HPE-like com mutagdes no gene SHH (4 pacientes)
e gene GLI2 (1 paciente).

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Reabilitacéo
de Anomalias Craniofaciais - USP. Todos os pacientes foram pré-submetidos a
avaliagao por imagem (Ressonéncia Nuclear magnética de cranio) e depois passaram
por avaliacdo audiolégica convencional (anamnese, audiometria tonal limiar e
imitanciometria) e eletrofisiolégica (Potenciais Evocados Auditivos de Tronco
Encefalico - PEATE).

Resultados: No primeiro grupo, 3 pacientes com mutagédo no gene SIX3 apresentaram
resultados de PEATE atipicos com alteragcado tanto das laténcias absolutas como
interpicos. No segundo grupo, nao foram encontradas alteracoes.

Conclusao: Esses achados podem ser atribuidos ao comprometimento do tronco
encefélico, constatado no exame de imagem e uma correlagéo positiva com mutagdes
no gene SIX3 pode ser sugerida.
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MEDIDAS TIMPANOMETRICAS UTILIZANDO O TOM PURO DE 1000 HZ:
ACHADOS EM BEBES COM FISSURA LABIOPALATINA

BOSSO JR, LEMOS ICC, ANDRE KD, PIAZENTIN-PENNA SHA, FENIMAN MR
Faculdade de Odontologia de Bauru-USP
Hospital de Reabilitagao de Anomalias Craniofaciais-USP

Introducdo: muitos bebés e criangas de pouca idade sofrem de perdas
auditivas leves nos primeiros anos de vida, devido a efusao na orelha média, o
que caracteriza um quadro de Otite Média Secretora (OMS). Alguns fatores sédo
descritos como facilitadores de tal condigdo, como o uso excessivo de
antibiéticos, acumulo de agua, presenca de corpo estranho, entre outras. A
fissura labiopalatina também tem sido listada como um facilitador desta
patologia. Dentre o0s procedimentos utilizados na pratica clinica, a
timpanometria constitui um dos mais valiosos e inestimaveis instrumentos para
a identificacdo de problemas auditivos em criancas, devido a sua rapidez e
objetividade, além de ser de facil aplicagdo, ndo provocando dor ou traumas ao
pequeno paciente. Para a obtencdo das medidas timpanomeétricas, uma certa
quantidade de energia acustica € introduzida no Meato Acustico Externo e o
registro é feito a partir da mobilidade do sistema timpano ossicular em funcao
da variacdo da pressdo. O tom puro comumente usado, 226 Hz, apesar de
grande aplicabilidade clinica tem mostrado pouca sensibilidade para algumas
patologias, especialmente as de alta impedéancia. Diante de tais dificuldades,
tons puros de frequéncias mais altas, 678 e 1000 Hz, foram disponibilizados
para a realizagdo da timpanometria. Petrak (2000) e Kei et al (2003)
consideram o tom puro de 1000 Hz como o mais preciso para a identificagao de
alteragdes de orelha média em bebés. Objetivo: descrever e caracterizar os
registros timpanométricos com o tom puro de 1000 Hz em Admitancia (Y),
Conductancia (G) e Susceptancia (B) em um grupo de bebés com fissura
labiopalatina e compara-los aos achados com o tom puro de 226 Hz. Método:
para determinacdo de parametros normativos foram avaliados 17 bebés com
idade entre 3 e 12 meses sem histérico de alteracdo de orelha média (Grupo
N). Fizeram parte do estudo 26 bebés com fissura labiopalatina (Grupo F), na
mesma faixa etaria. Foram obtidos registros timpanométricos em Y, B e G com
o tom puro de 226 Hz e 1000 Hz em todas as criangas. Resultados e
Conclusao: Foram encontradas medidas timpanométricas alteradas nos
registros do Grupo F. O registro em B pode ser de grande importancia no
diagndstico de patologias que provocam aumento do fator rigidez. A frequéncia
de 1000 Hz mostrou-se efetiva para a deteccao de alteragdes timpanométricas
decorrentes de aumento do fator massa.
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REABILITAGAO VESTIBULAR EM UM CASO DE CINETOSE

MORETTIN M, STUCHI RF, MARIOTTO LDF, GOLDBERGTBL COSTA OA
Centro de Pesquisas Audiologicas (CPA), HRAC-USP, Bauru-SP

Introducdo: A cinetose € uma doenca labirintica desconhecida pela populagao
em geral e presente em individuos de diversas faixas etarias. Nao ha um
consenso quanto a etiologia e fisiopatologia da mesma, mas os autores
relataram que a explicagdo mais aceita € a ocorréncia de conflito sensorial
entre os sistemas responsaveis pelo equilibrio que acontece durante o
movimento. Nao se sabe, entretanto, o que torna algumas pessoas mais
suscetiveis a estas alteragdes. O diagndstico se baseia principalmente na
historia clinica do paciente e na avaliagdo do sistema vestibular. Antigamente,
o tratamento dessa patologia era realizado somente por meio de
medicamentos. Hoje em dia, a reabilitagdo vestibular tem mostrado efetividade
na remissao de sintomas desses individuos. Objetivo: Relatar a eficacia da
reabilitacdo vestibular em um caso de cinetose. Método: E.B.O. , 16 anos,
sexo feminino, apresentava queixa de vertigem, nausea e vomito em veiculo
em movimento. Foram realizadas: avaliagdo otorrinolaringologica, avaliagao
audioldgica (audiometria e imitanciometria) e avaliagdo vestibular por meio da
vectoeletronistagmografia. A conduta médica foi encaminhamento para
reabilitacdo vestibular. Resultados: Os achados do exame audiolégico
apresentaram-se dentro dos padrdes de normalidade. O resultado da avaliagao
vestibular evidenciou sindrome vestibular periférica irritativa a direita. A
paciente realizou 3 meses de reabilitacao vestibular baseada em exercicios de
movimentacdo ocular e de cabecga, associado a sessdes semanais de
estimulagao optocinética com duragao de 20 minutos, sendo 10 minutos para o
sentido anti-horario e dez para o sentido horario. Foi aplicado o Inventario de
Handicap para Portadores de Tontura (DHI) antes e depois da reabilitacao.
Este inventario considera o tratamento efetivo quando ocorrer uma diferenca
maior que 18 pontos entre o inicio e o termino do tratamento. A paciente
apresentou uma diferenca de 44 pontos. A paciente encontra-se em processo
de alta fonoaudiolégica e retornara para realizar o exame vestibular poés-
tratamento. Conclusdo: A reabilitacdo vestibular mostrou-se eficaz no
tratamento desse paciente portador de cinetose.
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ASPECTOS ETICOS E LEGAIS DO EXERCICIO DA FONOAUDIOLOGIA NO
BRASIL: PRONTUARIO DO FONOAUDIOLOGO DO SECULO XXI

GROSS C, LOPES-JUNIOR C, BASSI AKZ, CALDANA ML, BASTOS JRdeG,
SALES-PERES A
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo - FOB/USP

Ha notadamente uma grande e desafiadora preocupag¢ao dos profissionais de saude
relacionada ao prontuario. Tal preocupagao nao é diferente na Fonoaudiologia no que
tange a estabilidade da relagao juridica profissional-paciente e como este conjunto de
documentos pode garantir ou sanar eventuais problemas.

Este ensaio objetiva sedimentar a importancia e necessidade de existéncia deste
conjunto documental, tanto na esfera deontolégica em que sua exigéncia nao é
explicita, quanto na esfera social e no contexto juridico. Desta forma o trabalho busca
detalhar o conteudo minimo necessario das partes essenciais do prontuario
fonoaudiolégico, bem como relatar os conteudos que apesar de nao essenciais
costumam ser alvo de controvérsias e diversos problemas, tais como o consentimento
livre e esclarecido. Para tanto, utilizou-se uma pesquisa bibliografica basica, e a
discussdo da legislagcao vigente concernente a ciéncia fonoaudioldgica por meio de
uma equipe interdisciplinar composta por profissionais das areas fonoaudioldgica,
odontologica e juridica.

Verificou-se que os prontuarios sao realizados sem embasamento legal face a
inexisténcia de um conjunto normativo especifico que contemple a questao prontuario
de forma definitiva, e a obscuridade da legislagdo vigente que apenas menciona o
tema sem ftrata-lo devidamente. Concluiu-se que é necessario criar normas juridicas
especificas que disciplinem a execug¢do do prontuario possibilitando aos
fonoaudidlogos a certeza de elaborar um documento em conformidade com a lei. Tal
fato possibilitara relacdes com os pacientes cada vez mais estaveis e um melhor
entendimento deste novo momento da Fonoaudiologia.
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ATUACAO FONOAUDIOLOGICA EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO

BOSCARIOL M, NAKAMURA CM, SANTOS HH, POLETI FS, SILVA AB
Faculdade de Ciéncias Médicas - HC - UNICAMP

Introducdo: No ambito hospitalar, o trabalho fonoaudiolégico envolve avaliagédo
fonoaudioldgica e reabilitagao individual e/ou grupal, tendo como objetivos adequar as
desordens da comunicagao, encaminhar para outras areas quando necessario e
orientar pais ou cuidadores sobre como promover condi¢des para melhor qualidade de
vida, dentro das limitagdes de cada individuo. Objetivo: caracterizar a atuagao
fonoaudioldgica aplicada a Neurologia Infantil, em servigo ambulatorial e enfermaria de
um Hospital Universitario da cidade de Campinas. Metodologia: No periodo de Margo
a Maio de 2005, foram atendidas 73 criancas, de 2 meses a 16 anos, em servigo
ambulatorial e enfermaria. Os atendimentos constaram de avaliagdo e intervencéao
fonoaudioldgicas. Obteve-se hipétese diagndstica médica, de levantamento de dados
em prontuarios e hipétese diagndstica fonoaudioldgica, a partir das avaliagbes.
Resultados: Foram atendidas 73 criancas, sendo 71,2% do sexo masculino e 28,8%
do sexo feminino, em um total de 287 atendimentos. Dessas criangas, 54,8% foram
submetidas ao processo de avaliagdo e 45,2% ao processo de intervencéo
fonoaudioldégica. Quanto ao diagnéstico médico, 30,2% das criangas apresentaram
paralisia cerebral, 12,3% quadros sindromicos, 34,3% outras alteragbes neurolégicas,
23,2% encontram-se em processo diagnéstico. Quanto ao diagndstico
fonoaudioldgico, 1,4% das criangas nao apresentaram alteragéo, 34,2% apresentaram
duas ou mais alteracdes, principalmente disturbio de linguagem e disfagia orofaringea
neurogénica, e 64,4% apresentaram apenas uma alteragdo fonoaudioldgica, sendo
20,6% disturbio de linguagem, 16,4% disturbio de aprendizagem, 15% disafagia
orofaringea neurogénica, 5,5% dificuldades escolares, 2,7% disfonia, 1,4% disartria,
1,4% disfungao miofuncional orofacial e 1,4% disfluéncia. Conclusao: Os resultados
deste estudo refletem a necessidade da atuagdo fonoaudioléogica em Neurologia
Infantil no ambiente hospitalar, visto o nimero expressivo de atendimentos realizados
em curto periodo. Além disso, os achados deste servico apontam uma predominancia
do género masculino para alteragdes fonoaudioldgicas e maior incidéncia de disturbio
de linguagem, disturbio de aprendizagem e disfagia orofaringea neurogénica para esta
populacao.



I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 53

O DESEMPENHO DO VOCABULARIO ESTRUTURADO DECS EM
FONOAUDIOLOGIA: UM ESTUDO DE OQSERVAQAO CENTRADO NO
USUARIO PARA A RECUPERACAO DA INFORMACAO

BOCCATO VRC," FUJITA MSL?

'Universidade de Sao Paulo. Faculdade de Odontologia de Bauru

Universidade Estadual Paulista. Faculdade de Filosofia e Ciéncias. Departamento de
Ciéncias da Informacgéao

Introdugdo: A linguagem documentaria, como um codigo comutador entre a
informacao, o Sistema de Informagao e o usuario, desempenha um papel de suma
importancia no acesso a essa informacéao, viabilizando a geragdo do conhecimento
cientifico contribuinte do bem-estar da coletividade. No entanto, quando a linguagem
documentaria nao oferece compatibilidade com a linguagem de busca do usuario,
compromete a qualidade da pesquisa realizada e a credibilidade do Sistema de
Informacdo quanto a sua eficacia na recuperagcdo da informacdo documentaria e
satisfacdo do pesquisador. Objetivo: Avaliar, pela observacdo do usuario, o
Vocabulario Estruturado DeCS — Descritores em Ciéncias da Saude, utilizada no
Sistema de Informacao LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude) para a recuperacdo da informagdo, visando a adequada representacao
terminoloégica da area de Fonoaudiologia como fator determinante para o
desenvolvimento de pesquisas cientificas de qualidade. Metodologia: Utilizou-se a
técnica do protocolo verbal ou “pensar alto” (thinking aloud) como instrumento
introspectivo de coleta de dados, tendo como publico alvo quatro
docentes/pesquisadores (sujeitos) do Departamento de Fonoaudiologia da Faculdade
de Odontologia de Bauru da Universidade de Sao Paulo (FOB-USP), representantes
das quatro especialidades da éarea: Audiologia, Linguagem, Voz e Motricidade Oral.
Resultados: A analise das transcricdes dos protocolos verbais demonstrou a eficacia
da metodologia empregada por possibilitar a coleta, em tempo real, das declara¢des
emitidas pelos sujeitos quanto ao desempenho do DeCS utilizado na recuperacéo da
informagao na Base de Dados LILACS, pelo campo de descritor de assunto. Assim, a
insuficiéncia da quantidade de termos genéricos e/ou especificos representativos da
area de Fonoaudiologia foi uma das ocorréncias relevantes colocada pelos sujeitos
participantes como responsaveis pela ineficacia da linguagem DeCS, o que conduziu a
resultados insatisfatorios quanto a recuperacdo da informagédo. Conclusado: Esta
pesquisa realizou uma reflexdo sobre as declaragdes emitidas pelos sujeitos
participantes, com o intuito de proporcionar os subsidios necessarios para delinear-se
indicadores de qualidade que irdo nortear as estratégias para o aprimoramento do
Vocabulario DeCS, na area de Fonoaudiologia. Assim, recomenda-se a BIREME -
Centro Latino-Americano e do Caribe de Informacao em Ciéncias da Saude, instituicao
responsavel pela elaboracdo e gerenciamento do Vocabulario DeCS, a construcao de
uma categoria especifica para a area de Fonoaudiologia, tendo em vista que a
terminoldgica disponivel ndo condiz com as necessidades dos pesquisadores
brasileiros, para a recuperacao de informacoes.



I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 54

Temas Livres
Linguagem
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ANALISE COMPARATIVA DO DITADO ORAL DE ALUNOS DA PRIMEIRA
SERIE DE ENTIDADE FILANTROPICA E COLEGIO PARTICULAR

CALDANA ML, FIGUEIREDO-MAGALHAES F, JORGE TM, PEREIRA AFF,
PINHEIRO-CRENITTE PA, BASTOS JRM

Introducédo: A escrita € uma das formas mais aprimoradas da comunicacido humana e
reflete um importante aspecto em termos de linguagem, que é o dominio do cédigo
grafico. Sua utilizacdo difere entre as comunidades, uma vez que as condigbes
sociais, econdmicas e culturais exercem influéncia sobre o desenvolvimento da
linguagem. Compreender o tipo de elaboragdo grafica dos alunos permite o
estabelecimento de medidas preventivas e terapéuticas eficazes. Objetivo: Desta
forma, pretende-se analisar comparativamente o ditado oral de criangas da primeira
série do Ensino Fundamental de uma entidade filantropica e de um colégio particular,
do municipio de Bauru/SP. Metodologia: A pesquisa teve inicio apds consentimento da
Instituicdo (constituida por uma entidade filantrépica e um colégio particular, na
mesma estrutura fisica e que adotam a mesma metodologia de ensino). A amostra foi
constituida por 65 alunos matriculados na primeira série, sendo 42 da entidade
filantropica e 23 do colégio particular. As criangas foram solicitadas pelo professor, em
sala de aula, a realizar um ditado oral, a partir de uma lista de palavras proposta por
Braz e Pelicciotti (1988). Foram analisados os seguintes aspectos: nivel de
alfabetizacao, pressao do lapis empregado na escrita, organizacido espacial da escrita
no papel e tipos de erros ortograficos, sendo este ultimo analisado de acordo com
Zorzi (1998). Apos a coleta dos dados, os mesmos foram analisados de forma
descritiva e quantitativa, pela aplicacdao do teste QuiQuadrado. Resultados: Com
relagdo ao nivel de alfabetizagao, verificou-se que a totalidade dos alunos do colégio
particular se encontrava no nivel alfabético, enquanto que 33,3% (14) das criancas da
entidade filantropica estavam aquém desse nivel (pré-silabico ou silabico-alfabético). A
analise da pressao do lapis ndo evidenciou diferencas significantes entre a entidade
filantropica e o colégio particular, enquanto que verificou-se predominio
estatisticamente significante de inadequacdo quanto a organizacdo espacial nas
criancas da entidade filantropica. Para a andlise dos tipos de erros ortograficos,
consideraram-se apenas as criangas que se enquadravam no nivel alfabético. Assim,
a amostra da entidade filantrépica foi constituida por 28 criangas. Foram observados
que os erros de representagao multipla, generalizagao de regras, omissao de letras e
demais erros enquadrados na categoria ‘outros’ predominaram de forma significante
na entidade filantrépica. Conclusao: Apesar da estrutura fisica do prédio e da
metodologia de ensino empregada serem as mesmas, verificaram-se diferencas
quanto ao nivel de alfabetizagdo, organizagao espacial da escrita no papel e tipos de
erros ortograficos, o que reforca que a condigdo socio-econdmica tem importante
papel no desempenho escolar.
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ANALISE DO DISCURSO DE NARRATIVAS TEXTUAIS DOS ALUNOS DA
SEGUNDA SERIE DE UMA ESCOLA PUBLICA DA ZONA URBANA DE
MONTE NEGRAO/RO

CALDANA ML, JORGE TM, BASSI AKZ, ROCHA MLM, COSTA FM,
PEREIRA AFF, BASTOS JRM

Introduc&o: A anadlise dos processos envolvidos na producdo de textos € capaz de
revelar aspectos do cotidiano da crianga, bem como de sua relagdo com o
desenvolvimento da escrita. Além disso, compreender o tipo de elaboragéo grafica de
uma comunidade permite o estabelecimento de medidas preventivas e terapéuticas
eficazes. Objetivo: Analisar o discurso de narrativas textuais de criangas que
frequentavam a segunda série do Ensino Fundamental de uma escola publica, na
zona urbana do municipio de Monte Negro-RO. Metodologia: A amostra foi constituida
por 53 alunos, sendo que os mesmos foram solicitados a produzir um texto com tema
previamente estabelecido, sem limite de tempo. Os textos foram analisados de forma
descritiva, quanto aos seguintes aspectos: coeréncia, coesdo, uso de formulas de
abertura e fechamento, pontuacao, paragrafos, personagens, tempo, tipo de discurso
e periodos empregados. Resultados: com relagdo a coeréncia, verificou-se que
92,45% da amostra manteve o tema proposto em toda a narrativa e que 58,49% dos
alunos nao apresentaram um enredo. A coesdo esteve comprometida em 58,49% da
amostra. O uso de féormula de abertura (“era uma vez...”) ocorreu em 47,17% da
amostra e a de fechamento (“felizes para sempre”) em 9,43%. Com relagdo ao
emprego de pontuages, verificou-se que 35,85% utilizaram a pontuagéo final e
apenas 9,43% a pontuacao interna. 90,57% dos alunos nao fizeram uso de paragrafos
e 83,02% empregaram até dois personagens no texto. Todas as narrativas
aconteceram no tempo passado, sendo que a utilizacdo do discurso (direto ou indireto)
aconteceu em 30,19% da amostra. Com relagao aos periodos, 13,21% nao utilizaram
periodos compostos por coordenagdo e 41,51% nado empregaram oragoes
subordinadas. Conclusdo: Os resultados revelaram comprometimentos quanto ao
enredo, coesado e uso de pontuagdes e paragrafos, o que evidencia a necessidade de
medidas de intervencao pedagdgica e fonoaudiolégica nessa populagao.
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AS DIFICULDADES ESCOLARES SAO FATORES QUE INTERFEREM DE
FORMA NEGATIVA NO DESENVOLVIMENTO DO HABITO DE LEITURA.

ASSUMPCAO MT, BERNARDEZ GRA, CRENITTE PAP

Introducéo O ato de ler vai muito além da mera decodificagao dos simbolos da escrita,
requer compreensao das conversdes gramaticais, ortograficas e de pontuagao, para
dar significado ao texto lido. A literatura cientifica atribui importancia fundamental ao
ato de ler, descrevendo de forma minuciosa as repercussées do dominio coerente de
tal habilidade na vida de um individuo, (sucesso académico e profissional), e delega
aos pais primeiramente, e depois de forma ndo menos importante, a escola, a missao
de incentivar o habito de leitura entre as criangas. Objetivo avaliar se a dificuldade
escolar € um fator que influencia no habito de leitura da crianga - que obviamente
apresente esta dificuldade - ou ndo. Metodologia: foram entrevistadas 50 criangas na
faixa etaria de 9 a 12 anos, de ambos os géneros, estudantes de escola publica de
classe nao especial, diagnosticadas com dificuldade escolar por Fonoaudiélogos da
Clinica de Fonoaudiologia da Faculdade de Odontologia Universidade de Sao Paulo,
Resultados: constatou-se que o habito de leitura € menor entre as criangas que
apresentam dificuldades escolares, essas criangas julgam este ato como
chato/cansativo, seu habito de leitura esta restrito ao ambiente escolar, elas tém
preferéncia por livros com figuras, porque essas auxiliam na compreensao do material
lido, o tipo de material mais lido por elas s&o os gibis, a maioria delas necessitam da
ajuda dos pais para realizar as tarefas escolares, essas criangas tém dificuldade de se
concentrar quando estdo lendo, ndo costumam freqlentar a biblioteca da escola e
atribuem importancia ao ato de ler, como meio para se falar bem, ou seja, apresentar
um bom vocabulario, e uma boa pragmatica e a possibilidade de se ter um bom
emprego. Conclusdo: concluiu-se que as dificuldades escolares sado fatores que
interferem de forma negativa no desenvolvimento do habito de leitura, visto que estas,
dificultam a decodificagao, e conseqlientemente a compreensdao do material lido, e
para essas criancas, o ato de ler constitui uma ardua tarefa.
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AVALIAGAO DOS ASPECTOS FONOAUDIOLOGICOS E COGNITIVOS DE
UM CASO DE HOLOPROSENCEFALIA COM MUTAGAO DO GENE SHH
ATENDIDO NO HOSPITAL DE REABILITAGAO DE ANOMALIAS
CRANIOFACIAIS DA USP CAMPUS BAURU

SOUZA SRB, VITTO LPMD, ABRAMIDES DVM, RICHIERI-COSTA A, SANTIAGO G
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Introducdo: Na literatura, diversos estudos relacionam malformagdes craniofaciais com
alteracbes genéticas, e ¢é nesse campo etioldgico que encontramos a
Holoprosencefalia, uma malformacdo genética que ocorre no processo de
embriogénese entre a quinta e sexta semana de vida intra-uterina, época em que
ocorre a clivagem entre os hemisférios cerebrais e o prosencéfalo. Estudos descrevem
que essa afecgao genética pode ocorrer devido a alteragdes no genoma, em genes
envolvidos na formacado do cérebro e desenvolvimento das fungdes mentais
superiores. O objetivo do presente estudo foi verificar as alteragbes de linguagem e
cognicdo de um paciente com Holoprosencefalia e mutagdo no SHH (Sonic
Hedgehog). Metodologia: A avaliagdo fonoaudioldgica foi realizada por meio de testes
de desempenho linglistico como o ITPA, Token Test e o Teste de Desempenho
Escolar, além da analise das habilidades comunicativas. Quanto aos aspectos
cognitivos, este foi avaliado por meio do WISC, tendo como resultado quociente
intelectual dentro dos padrées da normalidade. Na area fonoaudiolégica, verificou-se
prejuizo das habilidades linglisticas em nivel oral e escrito evidenciando quadro de
Disturbio de linguagem englobando todos os subsistemas linglisticos e as habilidades
perceptuais auditivas e visuais. Na anadlise da Ressonéncia Magnética do encéfalo
constatou-se hipoplasia da comissura anterior e cisto temporal a esquerda. Como
conclusao, referimos que a mutacdao do gene SHH neste paciente ndo acarretou
alteragdo cognitiva, no entanto, significativo prejuizo da linguagem, levando-nos a
considerar a importancia de estudos nessa area, uma vez que outros trabalhos
contemplando genes como o FOXp2, ja descritos na literatura, relataram prejuizos
especificos na linguagem. Cabe ressaltar que na literatura nacional e internacional nao
foram encontrados estudos correlacionando esses aspectos abordados, que sao de
suma importancia para a Fonoaudiologia, no seu processo de diagndstico e de
intervencéo.
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AVALIAGAO E PLANO TERAPEUTICO FONOAUDIOLOGICO PARA
GEMEAS COM MULTIPLAS DEFICIENCIAS

SOUZA SRB, SAIDAH SH, NICOLIELO AP, ASSUMPQAO MT,
LAMONICA DAC
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Introducdo: O desenvolvimento motor, quando ocorre com atraso, costuma seguir uma
sequéncia propria, desorganizada, dependente da etiologia especifica, trazendo
consequéncias importantes nas interagdes que a crianga faz no seu ambiente,
podendo promover alteragdes secundarias com influéncia imediata no desempenho de
habilidade que sdo construidas no dia a dia da crianga. Alteracbes e atrasos no
desenvolvimento podem gerar diferentes alteragdes na aquisicao e desenvolvimento
da linguagem, portanto, a investigagado de crian¢cas com fatores de risco ao nascimento
deve fazer parte da rotina fonoaudioldgica, afim de que o processo de diagndstico e
reabilitacdo ocorra de maneira efetiva. Objetivo: Apresentar avaliagdo e plano
terapéutica fonoaudiolégico de criangas gemelares, prematuras. com alteragdes
significativas do desenvolvimento motor, de linguagem e senso-percepgao.

Método: Trata-se de criangas de 1 ano e 6 meses de idade, prematuras com ADNPM,
alteragbes visuais e nistagmo, e tendo uma com hipotirecidismo congénito. A
avaliagdo fonoaudiolégica foi realizada por meio de observagdo clinica,
comportamental, aplicagdo da Escala de Gesell e Amatruda, Inventario
Operacionalizado Portage(IOP) e avaliagdo auditiva.Resultados: observou-se atraso
motor significativo, presenca de reflexos primitivos, emissdes otoacusticas com
resultados normais. Na Escala do Desenvolvimento verificou-se prejuizo em todos os
comportamentos avaliados ficando a idade chave no periodo de 4 a 20 semanas, o
mesmo ocorrendo no |OP, para todas as areas avaliadas (motora, linguagem,
cognitiva, auto-cuidado e socializagdo). Criangas com multiplas deficiéncias exige do
profissional atengao o processo terapéutico, o mais precocemente possivel
possibilitando a estes o desenvolvimento pleno do seu potencial. Conclusdo: A
apresentacgdo deste caso permitira a discussao de procedimentos fonoaudiolégicos de
avaliacao e terapéuticos, para a reabilitacdo de criangas com multiplas deficiéncias.
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AVALIAGAO NEUROPSICOLOGICA DE CRIANGAS CONTAMINADAS
PELO METAL CHUMBO

ASSUMPCAO MT, BERNARDEZ GRA, SILVA L, CRENITTE PAP.
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Introducédo: O interesse sobre a acumulacéo e a toxicidade de metais tem crescido nos
ultimos anos, como consequéncia das exposi¢cdes ocupacionais e ambientais, ou dos
disturbios causados por estes elementos. Objetivo: considerando a toxicidade do
chumbo e tendo em vista os prejuizos do mesmo a saude humana, o presente
trabalho tem por objetivo, avaliar através da aplicacdo da Bateria Neuropsicolégica
Luria-Nebraska - (LNNB-C)-escalas: linguagem expressiva, receptiva, aritmética,
funcbes visuais mnemonica, leitura e escrita - a presenca ou nao de disfuncao
cognitiva bem como o nivel de funcionamento. O interesse por tal estudo deve-se ao
fato, de que, a avaliagdo neuropsicoldgica permite correlagdes de base funcional e
topografica, possibilitando assim, determinar a(s) qual(is) funcdo(des) do sistema
nervoso central se deve as dificuldades de aprendizagem previamente diagnosticadas.
Metodologia: Serao avaliadas 15 criangas na faixa etaria de 9 a 12 anos com indice de
chumbo acima do considerado normal no organismo. Resultados: O resultado parcial
do estudo aponta que de 6 criangcas avaliadas até o momento, 5 apresentaram
alteracbes na escala aritmética, 3 apresentaram alteragcdes na escala de fungdes
visuais, 2 apresentaram alteracdes na escala da linguagem expressiva, € apenas uma
criangca nao apresentou alteracdo de nenhuma das escalas avaliadas. Conclusao:
Concluimos que embora essas criancas tenham apresentado déficit nas escalas
avaliadas, ndo podemos afirmar que estas se devam exclusivamente a toxicidade
causada pelo chumbo, visto que se trata de criangas que apresentam também,
dificuldades escolares graves, e em alguns casos (3) apresentavam alteragbes de
linguagem oral (alteragdes de ordem fonoldgicas).



I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 61

COERENCIA E COESAO DE NARRATIVAS DE ALUNOS DA SEGUNDA,
TERCEIRA E QUARTA SERIE DO ENSINO FUNDAMENTAL DE UMA
ESCOLA PUBLICA DE MONTE NEGRO/RO - ANALISE COMPARATIVA

JORGE TM, BASSI AKZ, COSTA FM, ROCHA MLM, PEREIRA AFF, CALDANA ML,
BASTOS JRM
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Introducdo: Um texto nao representa uma seqiéncia de frases isoladas, mas uma
unidade linglistica com propriedades estruturais especificas. Assim, como unidade, o
texto depende que diversas partes se articulem formando um todo Unico, a partir de
determinados principios e regras. A auséncia de uma das partes pode comprometer o
sentido de sua mensagem. Objetivo: Analisar comparativamente a produgao de texto
narrativo de criangcas que freqlientam a segunda, terceira e quarta série do Ensino
Fundamental de uma escola publica, na zona urbana do municipio de Monte Negro
(Rondébnia). Metodologia: A pesquisa teve inicio apds o consentimento das escolas e
aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Instituicdo. A amostra foi constituida
por 144 criancas que foram solicitadas a produzir um texto com tema previamente
estabelecido pelas avaliadoras, sem limite de tempo. Apds a coleta dos textos, os
mesmos foram analisados de forma qualitativa e quantitativa. Para a analise
estatistica, aplicou-se o teste Quiquadrado. Resultados: A analise da coeréncia
permitiu as seguintes consideracbes: a quase totalidade da amostra estudada
manteve o tema proposto pelas avaliadoras, independentemente das séries
consideradas; a presenca do enredo empregado nas narrativas foi significantemente
maior nos alunos das terceiras e quartas séries, sendo que, com relagdo ao tipo de
enredo, ndo foram encontradas diferengas estatisticamente significantes entre as
séries. No que se refere a coeséo, verificou-se comprometimento para a maioria dos
alunos avaliados, ndo existindo diferencas estatisticamente significantes entre as
séries consideradas. Conclusdo: Na casuistica estudada, a maioria dos alunos
apresentou alteracdo em grande parte dos aspectos considerados, sendo que apenas
a analise do enredo evidenciou diferengas entre as séries.
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CONHECIMENTO DOS PROFESSORES, DE 1° A 4° SERIE DO ENSINO
FUNDAMENTAL DE ESCOLAS PUBLICAS, QUANTO AO DISTURBIO DA
LINGUAGEM ESCRITA.

FERNANDES GB, CRENITTE PAP
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Introdugcédo: Segundo, a Lei 6995, de 09/12/81, que regulamenta a profissdo —
Fonoaudiologia, é de competéncia do fonoaudidlogo: desenvolver trabalho de
prevengao no que se refere a area da comunicagao oral e escrita, voz e audicao, e
também participar da equipe de orientagdo e planejamento escolar, inserindo aspectos
preventivos ligados a assuntos fonoaudioldgicos. A vinculagdo do fonoaudidlogo a
instituicdo escolar tem sido bastante diversificada. Dessa forma, fica claro que a
Fonoaudiologia escolar, nao esta restrita somente a triagens, orientacoes,
encaminhamentos, mas a uma participagao efetiva dentro do processo educacional,
realizando um trabalho integrado entre os pais, professores, alunos, fonoaudiélogos e
demais profissionais que componham a equipe da escola. Objetivo: Visando uma
maior integracdo entre fonoaudidlogo e professores, este trabalho tem por objetivo
delimitar o conhecimento dos professores de 12 a 42 série quanto ao disturbio da
linguagem escrita, investigando quais dificuldades em identificar esse disturbio, sdo
apresentadas por estes professores; em um segundo momento, 0S mesmos serao
orientados quanto a prevencao desse disturbio, identificacdo das manifestacdes e,
quando necessario, a fazer encaminhamento dos escolares. Metodologia: Esses
dados foram colhidos, por meio de um questionario informativo de 10 questbes,
aplicados em 25 professores de escola publica. Os questionarios foram analisados e
computados, e receberam tratamento estatistico pertinente, para serem utilizados na
elaboracdo do material de orientacdo: palestra e folder. Os resultados obtidos até o
presente momento, revelam que muitos professores tém a visdo da atuagcdo do
fonoaudidlogo no ambito escolar, possuem uma nocgédo a respeito do disturbio da
linguagem escrita, e tem uma visdo dos fonoaudidlogos como profissional da saude
atuando na tentativa de eliminar a patologia (avaliagdo, tratamento, e
acompanhamento). Conclusdo: observou-se, nesta pesquisa, que o0s professores
possuem uma visado clinica da atuacdo do fonoaudidlogo na escola, e de maneira
geral, notou-se a necessidade de maior investimento nessa area.
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DIAGNOSTICO FONOAUDIOLOGICO EM IRMAOS COM
MIELOMENINGOCELE

WHITAKER ME, LAMONICA DAC

Introducéo: A mielomeningocele € uma malformagao congénita, que consiste na falta
de fechamento do tubo neural. A crianga portadora de mielomeningocele apresenta
alteragbes no sistema nervoso central, devido as deficiéncias cognitivo-sensitivo-
motoras, incluindo alteragbes visuais e hidrocefalia; no aparelho geniturinario por
disfungdo neurogénica dos esfincteres, além da deambulacdo comprometida. O
individuo portador desta apresentara desenvolvimento motor anormal e com isto, pode
deixar de experimentar e manipular o meio com autonomia, tendo dificuldade para
desenvolver a linguagem e outras habilidades centrais como as outras criangas da
mesma idade. Objetivo: Caracterizar as etapas do diagnéstico fonoaudiolégico
realizado em dois irmao com mielomeningocele, em relacdo a linguagem, audicéo e
etiologia. Metodologia: A amostra foi constituida por 2 irmaos com mielomeningocele,
sendo um individuo do género masculino com 8 anos de idade e outro do género
feminino de 2 anos. Os dois individuos foram submetidos a anamnese e avaliagcao
fonoaudiolégica da linguagem oral e ao Teste lllinois de Habilidades Psicolingtiisticas
(ITPA), bem como a avaliacdo audiologica e avaliagdo médica da etiologia da
mielomeningocele. Resultados: Em relacdo a linguagem oral foi observado bom
desempenho comunicativo, em ambos individuos. Em relagdo ao ITPA, foram
observados escores abaixo do esperado para a idade, na maioria dos subtestes
aplicados, em ambos individuos. Na avaliagcdo audioldgica, foram observados
resultados de audiometria e imitanciometria normais, também em ambos individuos. A
avaliagdo médica mostrou indicios de etiologia genética, uma vez que na segunda
gestacao, foram tomadas todas as precaugdes necessarias para que a mae e o feto
nao estivessem expostos aos fatores de risco para o desenvolvimento da
mielomeningocele. Conclusdo: Notou-se que os individuos com mielomeningocele
apresentam déficits de linguagem oral, no que diz respeito ao processamento auditivo
e visual, detectados de forma clara no teste ITPA, ja que ndo apresentaram alteragdes
de fala ou audicao periférica. Estas alteragbes podem ter implicagdes na linguagem
escrita destes individuos, uma vez que apresentaram queixas de dificuldades na
alfabetizagcdo, quando em idade escolar confirmando, assim, a importancia da
Fonoaudiologia na reabilitagdo destes individuos. Nota-se também, a complexidade do
diagnéstico fonoaudiolégico nestes casos, em relagdo ao processamento das
informacdes adquiridas.
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ESTUDO DA RELAGAO ENTRE EXPRESSAO E COMPREENSAO EM
CRIANCAS COM ALTERACAO DE LINGUAGEM

MANTOVANI DA, ZORZI JL, HAGE SRV

Os estudos sobre a compreensdo da linguagem sdo mais restritos quando
comparados com os de expressdo, principalmente quando se trata da compreenséao
de criancas com alteracbes de linguagem. Parece que é sempre mais dificil verificar o
quanto a compreensdo dependeu muito mais de pistas contextuais do que da
informacgéao linglistica propriamente dita. O objetivo deste estudo foi comparar as
Habilidades Comunicativas (expressdo) com as Habilidades de Compreensdo de
criangas com alteragdes no desenvolvimento da linguagem. Foram avaliadas 25
criancas com alteragdes no desenvolvimento da linguagem de 18 a 48 meses,
divididas em 5 faixas etarias. O instrumento de avaliacdo utilizado foi o PROC -
Protocolo de Observagcao Comportamental (Zorzi & Hage). Foi realizada analise
qualitativa das Habilidades Comunicativas (HC) e de Compreenséao (C), assim como
andlise quantitativa por meio da comparacao da pontuacédo obtida nos itens citados.
Foi realizada analise estatistica descritiva, obtendo-se valor minimo, maximo, mediana
e média da pontuagido obtida nos itens HC e C. Os resultados indicaram que as
criancas da faixa etaria de 18 a 23 meses, 24 a 29 meses e 30 a 35 meses
apresentaram melhor desempenho no item compreensdo quando comparado com o
item HC. Ja as criangas da faixa etaria mais velha (36 a 42 meses e 43 a 48 meses)
apresentaram melhor desempenho no item HC quando comparado com o item
Compreensao. Pode-se concluir do estudo que a verificacdo das habilidades de
compreensdo em criangas pequenas (até 3 anos) envolveu a execucdo de ordens
ligadas ao contexto imediato, ja para criangas mais velhas (acima de 3 anos),
envolveu a compreensao linglistica propriamente dita (duas ordens nao relacionadas).
Assim, as habilidades de compreensdo podem se mostrar melhores que as de
expressao em criangas menores pelo fato da compreensdo estar vinculada ao
contexto imediato.
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HABILIDADES LINGUISTICAS E DESEMPENHO NEUROPSICOLOGICO DE
PACIENTES COM O FENOTIPO “HOLOPROS-LIKE”

SANTIAGO G, ANTONELI MZ, RIBEIRO LA, ZORZETTO NL,
RICHIERI-COSTA A

Introducdo: Muitos genes tém se mostrado vitais para a diferenciagdo estrutural e
funcional do sistema nervoso central. O defeito mais comum do prosencéfalo humano
€ a Holoprosencefalia (HPE) classicamente dividida em alobar, semilobar e lobar, mas
recentemente maior atencao tem sido dada as suas microformas, denominadas
genericamente de formas “like”.

Objetivo: Descrever e comparar as habilidades linglisticas e neuropsicolégicas de
imdividuos portadores do fenétipo “Holopros-like”.

Metodologia: A casuistica foi composta por 21 pacientes com o fenétipo “HPE-like”,
sendo 8 do género masculino € 13 do feminino, com idades entre 3 e 30 anos. O
presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de
Reabilitagcdo de Anomalias Craniofaciais - USP. Todos os pacientes foram pré-
submetidos a triagem para mutacdes nos genes SHH, TGIF and GLI2 genes. Quatro
pacientes tiveram mutacao no gene SHH, um no TGIF e um no GLI2.Foi obtido o
historico pessoal e familial e aplicados trés testes padronixados de linguagem: Teste
lllinois de Habilidades Psicolinglisticas (ITPA), Token Teste (TT) e Teste de
Desempenho Escolar (TDE). As habilidades comunicativas e de linguagem (aspectos
fonético-fonoldgico, sintatico, semaéantico e pragmatico) foram considerados. A
avaliagdo cognitiva foi realizada por um psicélogo, pro meio da Escala Wechsler de
Inteligéncia para criancas (WISC-IIl). Resultados: 10 pacientes apresentaram distarbio
de aprendizagem, dois apresentaram disturbio de linguagem e de articulagdo e os
outros 9 obtiveram resultados dentro da normalidade. A avaliagdo cognitiva mostrou
retardo mental de grau leve (em 2 pacientes) a moderado (em outros 2 pacientes), 2
foram considerados limitrofes e os demais tivem Q.l. dentro da média. Concluséo: A
identificacdo de dificuldades cognitivas em condigbes patoldgicas envolvendo genes
que se expressam precocemente na vida embriondaria pode ajudar em nossa
compreensao do desenvolvimento cerebral e do substrato neural dos processos
cognitivos.
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INCIDENCIA DE CRIANGAS COM QUEIXAS DE LINGUAGEM EM UMA
CLiNICA DE FONOAUDIOLOGIA

MONTEIRO CZ, SOUSA SRB, DE VITTO LPM, LAMONICA DAC
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Introducéo: O processo de aquisicdo de linguagem ocorre de forma gradual, seguindo
passos universais e respeitando condigdes — maturagdo, integridade bioldgica,
desenvolvimento psicoldgico e estimulacdo do ambiente. Quando algum aspecto sofre
alteragao seja de qualquer ordem, destacando-se genética, ambiental, condi¢cbes pré,
peri e poés-natais, quadros sindrémicos entre outros, observa-se prejuizo no
desenvolvimento normal da linguagem. Quando a linguagem nao tem seu percurso
normal de aquisicdo e desenvolvimento pode-se evidenciar, nestas criangas
alteragbes sejam elas, de ordem escrita ou oral. O objetivo desse estudo foi tragar o
perfil de criangas com queixas fonoaudioldgicas na area de linguagem em uma clinica
da cidade de Bauru, no periodo de 1999 a 2005 correlacionando idade, sexo,
recorréncia familial, intercorréncia gestacional, desenvolvimento neuropsicomotor e
parto. A metodologia utilizada constou de analise de prontuarios e triagens, por meio
de protocolo especifico. Como resultado foram analisados 65 prontuarios, as queixas
fonoaudioldgicas foram distribuidas em 29,23% (19) na area de linguagem escrita e
92,30% (60) em linguagem oral. No que se refere a predominancia sexual observou-se
distribuicdo igualitaria para ambos os sexos, tipo de parto e o desenvolvimento
neuropsicomotor, para ambas as queixas. Quanto a area de atendimento, ocorreu
predominancia das queixas em linguagem oral em DLI (Disturbio da Linguagem
Infantil) — 41,67% (25) e linguagem escrita em DLE (Disturbio de Leitura e Escrita) —
57,89% (11). Para ambas as queixas, verificou-se predominancia quanto a recorréncia
familial e presenca de intercorréncia gestacional. Das triagens analisadas, total de
186, nao foi possivel determinar predominancia no que se refere as areas, ja em
relagdo ao sexo e ao tipo de queixa ocorreu prevaléncia significativa do sexo
masculino (67,20%) e queixa de linguagem oral (59,13%). Como conclusao,
salientamos a importancia de deteccdo de multifatores que afetam o desenvolvimento
da linguagem e a importancia da prevencgao e diagndstico fonoaudioldgico precoce,
para a obtencao de um efetivo processo de intervencao fonoaudioldgico.
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INTERVEN(;AO FONOAUDIOLOGICA NA APRAXIA DE FALA: DESCRI(}AO
DE CASO

LIMA JP, LAMONICA DCA, HAGE SRV, DE VITTO LPM
Departamento de Fonoaudiologia da Faculdade de Odontologia de Bauru/USP

A Apraxia de Desenvolvimento (AD) é um disturbio evolutivo cujo rétulo se aplica a um
subgrupo de criangas com problemas de fala. Do ponto de vista sintomatolégico, a
crianga apresenta audigdo normal, faz uso de expressdes faciais, gestos, sons nao
verbais, vocabulos ou frases com intengdo comunicativa. As habilidades de
compreensao da linguagem parecem adequadas para desenvolver comunicagao oral,
entretanto, apresentam progresso lento quando expostas ao tratamento
fonoaudioldgico (Cardoso, 2002).

O objetivo do presente trabalho é descrever o processo de intervencao
fonoaudiolégica de um caso de Apraxia de Desenvolvimento de fala.

O paciente tem 11 anos, sexo feminino, e esta em atendimento desde 2001 na Clinica
de Fonoaudiologia desta Universidade. O processo de intervengdo consta de 2
atendimentos semanais com duracdo de 45 minutos, engloba, enquanto linha de
fundamentagao tedrica, a Comunicagédo Alternativa Aumentativa (CAA), que é “uma
area de pratica clinica que tenta compensar prejuizos e padrdes de inaptiddo de
individuos com desordem severa de comunicagao expressiva” (ASHA, 2003). No caso
em questao, é priorizado o canal visual como receptivo das informagbes que sao
veiculadas por meio de figuras, uma vez que este se apresenta com melhor
desempenho.

No ano de 2001 foram realizadas 24 sessbes, onde o paciente obteve melhor
desempenho quanto ao aspecto semantico. No ano de 2002, foram 59 sessdes, além
do aspecto semantico, observou-se inicio do desenvolvimento sintatico com
justaposicao de figuras em palavras. No ano de 2003, num total de 46 sessdes,
paciente foi capaz de produzir oralmente frases de 3 a 4 elementos com flexionamento
de verbos e presenca de alguns elementos conectivos. E importante ressaltar que sua
producgdo linguistica é prejudicada, no entanto, quanto a gravidade de inteligibilidade
houve melhora.

Com os resultados obtidos podemos concluir a eficacia do uso da CAA, na intervencao
fonoaudioldgica neste caso de Apraxia de Desenvolvimento.
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TERAPIA ARTICULATORIA COM ENFASE NO MONITORAMENTO
AUDITIVO ASSOCIADO A TECNICA DA “LINGUA DO SOM”: UM ESTUDO
DE CASO

SANTIAGO G, SUGUIMOTO ML, GENARO KF.

Introducdo: A terapia articulatéria com énfase no monitoramento auditivo associado a
técnica da “lingua do som” visa desenvolver a consciéncia do paciente quanto a
producao adequada e inadequada dos sons-alvos trabalhados desde a fase inicial do
tratamento e associado a um programa intensivo de treinamento neuromuscular. Esta
abordagem, aplicada também na eliminagdo dos disturbios articulatérios
compensatorios, diminui o tempo da terapia, atingindo-se de forma rapida a fase de
automatizacdo. Objetivo: Demonstrar a eficacia do monitoramento auditivo associado
a técnica da “lingua do som” na corre¢ao dos disturbios articulatérios compensatérios.
Metodologia: Paciente do género masculino com 10 anos de idade, com fissura de
labio e palato bilateral reparadas cirurgicamente, apresentando como alteragbes de
fala disturbios articulatérios compensatérios do tipo golpe de glote em fonemas
plosivos surdos e sonoros e fricativos surdos e sonoros (anteriores e mediais); golpe
de glote mais fricativa faringea em fonemas fricativos posteriores surdos e sonoros.
Realizou-se um trabalho terapéutico com énfase no monitoramento auditivo, de acordo
com as etapas: colocagdo do ponto articulatorio, utilizando-se apenas pista auditiva e
o0 modelo do terapeuta; treino articulatério, por meio da técnica da “lingua do som”; e a
automatizacdo para o uso dos fonemas em fala espontinea. Resultados: Foram
necessarias 17 sessbes de terapia para trabalhar todos os fonemas plosivos e
fricativos surdos. A partir do treino da “lingua do som”, ocorreu um processo de
generalizagdo para os fonemas sonoros e fala espontanea, havendo uma melhora
sigficativa na inteligibilidade de fala ndo sendo necessario, determinar sessdes
especificas para o treino de fala espontanea. Conclusdo: O uso do monitoramento
auditivo na terapia para a correcdo e producdo dos fonemas plosivos e fricativos,
juntamente com a técnica da “lingua do som”, revelou resultados satisfatérios para a
inteligibilidade de fala com poucas sessodes terapéuticas.
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TERAPIA PARA A CORREGAO DE DISTURBIOS COMPENSATORIOS DA
FALA: RELATO DE CASO

SANTIAGO G, SUGUIMOTO ML, GENARO KF.

Introducéo: A corregao das alteragdes de fala, enfatizando o monitoramento auditivo
associado a técnica da ‘lingua do som”, leva o paciente a conscientizar-se das
producdes corretas e incorretas. Na pratica clinica nota-se que a utilizagdo de um
programa intensivo de treinamento neuromuscular com esta proposta terapéutica
reduz o tempo da terapia para a eliminagao dos disturbios compensatorias da fala.
Objetivo: Demonstrar a eficacia do monitoramento auditivo associado a técnica da
‘lingua do som” para a correcdo do distlrbio compensatério da fala. Metodologia:
Garoto de 10 anos com fissura labiopalatina bilateral reparada, apresentando os
seguintes disturbios compensatoérios na fala: golpe de glote em fonemas plosivos
(surdos e sonoros, fricativos anteriores e mediais (surdos e sonoros), além de golpe de
glote e fricativa faringea nos fonemas fricativos posteriores (surdos e sonoros). O
processo terapéutico envolveu as etapas: colocacdo do ponto articulatério utilizando-
se apenas pista auditiva e modelo do terapeuta; treino articulatorio por meio da técnica
da “lingua do som”, além da automatizacdo das produgdes na fala esponténea.
Resultados: Foram realizadas 17 sessbes para trabalhar todos os fonemas plosivos e
fricativos surdos, notando-se a generalizagdo para os fonemas sonoros, ndo sendo
necessario sessoes especificas para o treino na fala espontanea. Conclusdo: O uso do
monitoramento auditivo juntamente com a técnica da “lingua do som” para a corre¢ao
do disturbio compensatério foi eficaz para a evolugao terapéutica do caso,
principalmente para a automatizacdo dos fonemas, reduzindo o tempo de terapia e
havendo melhora significativa na inteligibilidade da fala.
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USO DE CONECTIVOS E PONTUAGOES E SUAS IMPLICAGOES NA
COESAO TEXTUAL DE ALUNOS DE QUARTA SERIE DE UMA ESCOLA
PUBLICA DE MONTE NEGRO-RO

BASSI AKZ, JORGE TM, PEREIRA AFF, COSTA FM, ROCHA MLM, CALDANA ML,
BASTOS JRM
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Introducdo: Um texto nao representa uma seqiéncia de frases isoladas, mas uma
unidade linglistica com propriedades estruturais especificas. Assim, como unidade, o
texto depende que diversas partes se articulem formando um todo Unico, a partir de
determinados principios e regras. A auséncia de uma das partes pode comprometer o
sentido de sua mensagem. Objetivo: Analisar a coesado textual, a partir do uso de
conectivos e pontuagdes, de criangas da quarta série do Ensino Fundamental de uma
escola publica, na zona urbana do municipio de Monte Negro (Rondbnia).
Metodologia: A pesquisa teve inicio apds o consentimento da escola e aprovagéo do
Comité de Etica em Pesquisa da Instituicdo. A amostra foi constituida por 44 criancas
que foram solicitadas a produzir um texto com tema previamente estabelecido pelas
avaliadoras, sem limite de tempo. Apds a coleta dos textos, os mesmos foram
analisados quanto a ocorréncia de conectivos e pontuagdes internas. Resultados: A
analise da coesdo permitiu as seguintes consideragdes: do total de alunos, 91%
fizeram uso de conectivos, 59% de pontuagbes internas, e 57% fizeram uso de
conectivos e pontuagdes combinados. Apesar dessa ocorréncia, 32% do total da
amostra apresentaram coesao textual. Conclusdo: Na casuistica estudada, a coesao
esteve comprometida para a maioria dos alunos, o que permite inferir que o uso de
conectivos e pontuagdes internas, quando nao utilizados de forma adequada, nao
contribuem para a coeséo textual.
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ALTERAC()ES DA FALA NA FISSURA DE PALATO SUBMUCOSA

RIEHL L', BETONI VCC!,GENARO,K.F'*
'Hospital de Reabilitagio de Anomalias Craniofaciais (HRAC-USP)
*Faculdade de Odontologia de Bauru (FOB-USP)

Introducgédo: A fissura de palato submucosa (FPSM) é considerada uma forma branda
da fissura palatina e apresenta como sinais clinicos a diastase muscular, a
chanfradura 6ssea e a uvula bifida. Das manifestacbes da FPSM, a disfungao
velofaringea (DVF) é considerada a mais importante, acarretando comprometimentos
funcionais como dificuldades alimentares e alteracbes na fala, além de alteragdes
otolégicas e auditivas. Por outro lado, essas alteragbes funcionais nem sempre estao
presentes e, quando as alteragdes na fala sdo encontradas, sdo caracterizadas por
disturbios obrigatérios (fraca pressao intra-oral, escape de ar nasal, hipernasalidade),
diretamente relacionados ao defeito anatébmico e, portanto, dependentes da sua
correcdo para serem eliminados, além de erros compensatérios (distarbios
compensatorios), relacionados ao defeito anatdmico, porém ndo necessariamente
dependendo deste para serem eliminados. Objetivo: Verificar a ocorréncia de
disturbios obrigatérios e compensatérios em casos com FPSM. Método: Estudo
retrospectivo de 844 casos com FPSM, de ambos os géneros, identificando a
ocorréncia de disturbios obrigatérios como fraca pressao aérea intra-oral, emissao de
ar nasal e hipernasalidade, além da ocorréncia de disturbios compensatérios como
golpe de glote, plosiva faringea, fricativa faringea, fricativa velar, fricativa nasal
posterior, dentre outros. Resultados e Conclusdo: Observou-se ocorréncia de
disturbios obrigatorios como a fraca presséo intra-oral em 27,36% dos casos, emisséo
de ar nasal em 19,79% e hipernasalidade em 63,27% e, quanto aos disturbios
compensatorios, 43,36% dos casos apresentaram essa alteragdo. Assim, notou-se
alteragbes de fala nos casos com FPSM, com maior ocorréncia de disturbios
obrigatérios que compensatérios, justificando a necessidade do procedimento cirlrgico
para corre¢ao anatdomica do palato, bem como do acompanhamento fonoaudiolégico
para a reabilitacdo das alteracbes da fala.
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A RESSONANCIA DA FALA NA FISSURA DE PALATO NAO OPERADA

GENARO KF'?, ALVES TCNV?, TRINDADE IEK"?
'Faculdade de Odontologia de Bauru da Universidade de Sao Paulo
’Hospital de Reabilitagdo de Anomalias Craniofaciais da Universidade de Sdo Paulo

Introducdo: A fissura isolada de palato pode acometer todo o palato, sendo
denominada completa, ou acometer apenas parte deste, denominada incompleta. Nas
duas situacdes, apesar de nao haver prejuizos estéticos da face, ha prejuizos
funcionais, como as alteragbes da fala, destacando-se os desvios da ressonancia,
devido a insuficiéncia velofaringea. Obijetivo: Analisar se o grau de comprometimento
do palato interfere na alteracdo da ressonancia. Metodologia: Avaliou-se 26 casos
entre 13 e 39 anos, com fissura palatina ndo operada, sendo 13 completa e 13
incompleta, submetidos a avaliacdo perceptivo-auditiva da fala, considerando-se os
aspectos: ressonéncia, classificada em adequada ou com hipernasalidade de grau
leve a grave; emissdo de ar nasal, classificado em ausente ou presente, audivel ou
ndo. Além disso, realizou-se uma avaliacdo instrumental da ressonancia, a
nasometria, a fim de se verificar os valores da energia acustica nasal durante a leitura
de um texto contendo fonemas orais, adotando-se o valor de normalidade até 27%.
Resultados: Quanto a avaliagdo perceptivo-auditiva da ressonancia, todos os casos
revelaram hipernasalidade, sendo na fissura incompleta observado alteracdo de grau
moderado (69,23%) e grave (30,77%) e, na fissura completa, alteragédo classificada
como grave em todos os casos (100%). No que se refere a emissdo de ar nasal,
notou-se que todos os casos a apresentaram, prevalecendo a emissdo nao audivel em
ambos os grupos (61,54% nas fissuras completa e incompleta) e uma menor
ocorréncia de emissado audivel nos dois grupos (31,26% na completa e 38,46% na
incompleta). No que se refere a avaliagdo instrumental da ressonéncia, os valores
médios de nasalancia foram de 40,23% na fissura completa e 41,85% na incompleta.
Conclusao: Este estudo evidencia que a avaliagcao perceptivo-auditiva da ressonancia,
realizada pelo fonoaudidlogo, detecta diferengas sutis que nado sado captadas pelo
exame objetivo. Entretanto, ndo & possivel prever os resultados da ressonancia com
base na extensdo da fissura, tornando-se necessario o acompanhamento
fonoaudiolégico dos casos, apds a corregao da fissura, uma vez que o estigma da fala
com hipernasalidade traz repercussdes psicossociais que afetam a auto-estima e,
dessa forma, a qualidade de vida dos individuos com fissura.
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ATUAGCAO FONOAUDIOLOGICA EM OFICINA DE TELEJORNALISMO

MODOLO DJ, BRASOLOTTO AG, TELES-MAGALHAES LC
Universidade de Sao Paulo- Faculdade de Odontologia de Bauru

Introdugcido. Vem crescendo a cada dia a assessoria fonoaudiolégica nas empresas
que empregam os chamados profissionais da voz, incluindo os telejornalistas. E de
grande importancia o conhecimento da produc¢ao vocal, dos cuidados com a voz, bem
como da utilizagdo das técnicas de aquecimento e desaquecimento vocais. Além da
profissdo de jornalista, muitas profissbes exigem adequadas condi¢gdes de
comunicagao oral, sendo essa, muitas vezes, um diferencial no mercado de trabalho.
Objetivo. Descrever a atuacao fonoaudiolégica no curso "Oficina de Telejornalismo e
Assessoria Fonoaudioldgica", o qual foi oferecido a estudantes de uma Escola
Estadual do Ensino Médio, na cidade de Bauru, com o intuito de que os alunos
carentes de ensino médio tornem-se mais preparados para o mercado de trabalho e
com uma melhor comunicacao oral para exercer profissées que exijam uma condicdo
especifica de voz e fala. Metodologia. Inicialmente 20 alunos, entre 16 e 18 anos,
responderam uma anamnese e gravaram um trecho de locugdo. As gravacgdes foram
feitas em sala acusticamente tratadas e armazenadas no computador. Posteriormente
os alunos frequientaram o curso ministrado por um jornalista e acompanhado por
quatro fonoaudidlogas, o qual abordou: funcionamento de uma emissora de televisao;
técnicas de reportagem, técnicas de gravacgdes e entrevistas (off, passagem e
sonoras); atividades praticas de Stand Up (falar em frente a camera durante 30
segundos ou mais), gravagao de boletim, realizagdo de matéria, boletins ao vivo. Na
decorrer do curso, as fonoaudiélogas abordaram Higiene Vocal, Producéo da voz, a
importancia do aquecimento e desaquecimento vocal, e o trabalho com a locugéo,
enfatizando velocidade, entonacado, ritmo. Antes das gravacdes, os participantes
realizaram o aquecimento vocal e treino da locucédo. Apds o curso, os alunos foram
reavaliados e deram seu depoimento sobre o curso. Para a analisar a eficacia do
curso em modificar o padrdo de locucdo dos alunos, outras trés fonoaudibélogas
(juizas), com experiéncia na area de voz, foram solicitadas a escutar as gravagdes das
locugbes de cada aluno, que foram ordenadas aleatoriamente em pré e pés.
Resultados. As trés juizas referiram melhora na trecho de locugao na situagdo pds em
relagao a situagao pré. Os alunos referiram que o curso foi interessante e didatico, que
conseguem respirar melhor durante a fala; uma aluna referiu que apds o programa
tornou-se menos timida, comunica-se melhor; um quer continuar seguir a carreira.
Conclusdo. O curso de Oficina em telejornalismo com assessoria fonoaudioldgica
proporcionou melhora na comunicacéo oral em todos os alunos de ensino médio que
participaram efetivamente do curso.
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CONDIGOES DE ALIMENTAGAO EM RECEM-NASCIDOS COM FISSURA
DE LABIO E/OU PALATO NA ALTA HOSPITALAR *

JARDIM JC, CASALI RL, MATHEUS J.
Centro de Atencao Integral a Saude da Mulher — CAISM - UNICAMP

Introducdo: As fissuras congénitas de labio e palato sdo as mais frequentes
malformacdes faciais. Esse tipo de malformacao destaca-se pela complexidade de
seus efeitos estéticos e funcionais. Assim, a dificuldade de alimentacdo do recém-
nascido fissurado surge logo apds o nascimento devido a prejuizos nos mecanismos
de succédo e degluticdo, decorrentes da falta de integridade anatémica, mostrando-se
como processo de dificil condugido, para o qual, nem sempre a propria equipe
interdisciplinar esta preparada. Entretanto, sabe-se que a succédo é uma funcao inata,
vivenciada pela criangca desde o periodo intra-uterino. Este mecanismo n&o ocorre
diferente para o fissurado e com isso, acredita-se que estas criangas podem se
adaptar as condigbes anatdmicas. Objetivo: Com base nestes dados, este trabalho tem
por objetivo revisar os diferentes modos de alimentacdo, no momento da alta, de
recém-nascidos com fissura de labio e/ou palato, atendidos no Servico de
Fonoaudiologia Neonatal de um hospital publico terciario de referéncia. Metodologia:
Para tanto, foram analisados 13 prontuarios de recém-nascidos e lactentes, portadores
de fissura de labio e/ou palato, internados na Unidade de Neonatologia de um hospital
publico terciario de referéncia, nascidos no periodo de abril de 2003 a novembro de
2004. Resultados: A partir deste levantamento, foi possivel observar que sete (53,8%)
dos recém-nascidos com malformagéo congénita de labio e/ou palato receberam alta
hospitalar alimentando-se exclusivamente em seio materno, dois (15,4%) em seio
materno e complementacdo por sonda nasogastrica, um (7,7%) em seio materno e
complementagdo por sonda orogastrica e um (7,7%) em seio materno com
complementagao por mamadeira, um (7,7%) em alimentagéo por sonda nasogastrica e
mamadeira, e um (7,7%) em mamadeira. Conclusdo: Considerando os dados obtidos
conclui-se, portanto, que apesar das criangas apresentarem fissura de labio e/ou
palato, malformagdes que pudessem comprometer a sua alimentacido, apresentaram
desempenho eficiente em seio materno em seus primeiros dias de vida, demonstrando
que o aleitamento materno foi possivel. Isso se deve ao empenho da familia e equipe
interdisciplinar na promog¢ado do aleitamento materno, incorporando a proposta do
Hospital Amigo da Crianca.
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CORREGAO DO DISTURBIO DE FALA: ENFASE NO MONITORAMENTO
AUDITIVO ASSOCIADO A TECNICA DA “LINGUA DO SOM”

SA PAR', SUGUIMOTO ML', GENARO KF" 2
1 - Hospital de Reabilitagcdo de Anomalias Craniofaciais — HRAC/USP.
2 - Faculdade de Odontologia de Bauru — FOB/ USP.

Introducdo: A terapia para a correcdo da fala com énfase no monitoramento
auditivo associado a técnica da “lingua do som”, consiste em um programa de
treinamento neuromotor que visa desenvolver, nos casos que apresentam
disturbios na producdo da fala, a consciéncia da produgdo adequada e
inadequada do fonema alterado, diminuindo o tempo da terapia e atingindo-se
rapidamente a fase de automatizagdo. Objetivo: Demonstrar a eficacia do
monitoramento auditivo associado a técnica da “lingua do som” na corregao da
distorcdo do fonema /r/. Metodologia: Mulher de 23 anos de idade, com fissura
labiopalatina unilateral reparada, apresentando distorcdo na producado do
fonema /r/ em contexto CV (consoante-vogal) e CCV (consoante-/r/-vogal,
grupo consonantal), com posteriorizagdo do ponto articulatério e vibragéo
faringea. Realizou-se um trabalho terapéutico com énfase no monitoramento
auditivo, de acordo com as etapas: colocacido do ponto articulatério a partir da
producdo do fonema /d/ por aproximacgao, visando o apoio para a producao
correta; treino articulatério utilizando a técnica da ‘“lingua do som”; e
automatizagdo para o uso do fonema na fala espontanea. Resultados: Foram
realizadas 15 sessbes de terapia para a correcdo do fonema /r/ em diferentes
contextos, envolvendo todas as etapas propostas, desde a colocacao até a
automatizacdo na fala espontidnea. Apesar do resultado acustico final
assemelhar-se ao fonema /d/, notou-se grande melhora na inteligibilidade da
fala e evidente satisfacdo da paciente. Conclusdo: O uso do monitoramento
auditivo na terapia para a corregao da producdo do fonema /r/, juntamente com
a técnica da “lingua do som”, revelou resultados satisfatérios para a evolugéo
terapéutica do caso com poucas sessdes de atendimento, melhorando a
inteligibilidade da fala.
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EFICACIA DO OBTURADOR FARINGEO NA FALA DE INDIVIDUOS
FISSURADOS DE PALATO MEDIDA POR MEIO DA NASOMETRIA

SILVA MMA, PEGORARO-KROOK MI, FERREIRA AT
Faculdade de Odontologia de Bauru/Universidade de Sao Paulo

Introducdo: Recentemente, muitas pesquisas tém sido realizadas com o objetivo de
desenvolver medidas instrumentais validas e confiaveis da competéncia do
mecanismo velofaringeo, cujas informagdes viriam complementar as impressdes
clinicas durante o processo de diagnéstico e tratamento, como é o caso da
nasometria. Esta passou a fazer parte dos protocolos de avaliacdo e de pesquisa para
o tratamento da hipernasalidade, e também como meio para avaliar os resultados de
fala apds os diversos tipos de tratamento para corrigir esta disfungdo, como por
exemplo, os obturadores faringeos (OF). Objetivo: O objetivo deste estudo é o de
investigar as medidas de nasalancia na fala de pacientes portadores de insuficiéncia
velofaringea (IVF) decorrente de fissura de palato ou de labio e palato, nas condi¢des
com e sem OF, a fim de verificar a eficacia do mesmo sobre a ressonéncia de fala.
Metodologia: A amostra foi constituida de 43 pacientes fissurados de palato ou de
Iabio e palato, portadores de IVF apds palatoplastia primaria, com idade minima de 18
anos, falantes do portugués brasileiro, de ambos os sexos, adaptados ao uso do OF.
Os dados foram coletados de prontuarios e a avaliagao nasométrica foi realizada nas
condicbes com e sem OF, durante a emissao de 2 textos padronizados (um somente
com fonemas orais e outro com predominancia de fonemas nasais). Resultados: Os
resultados revelaram que a média de nasalancia foi menor na condicdo com OF para
30 (69,8%) pacientes e maior para 13 (30,2%) na leitura do texto oral. Para o texto
nasal, a nasalancia foi menor para 31 (72,1%) pacientes e maior para 12 (27,9%).
Conclusao: O OF melhorou a hipernasalidade da fala da maioria dos pacientes,
conforme demonstraram as medidas de nasaladncia, comprovando a eficacia do
mesmo sobre a ressonancia de fala.
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REABILITAGAO VOCAL DO LARINGECTOMIZADO

SILVA DPC, TAMASHIRO IA, FIORAVANTI MP, TAGLIARINI JV
FACULDADE DE MEDICINA DE BOTUCATU — UNESP/FM/HC - Botucatu - SP

Introducéo: O cancer de laringe € um dos mais comuns a atingir a regido da cabecga e
pescoco, representando cerca de 25% dos tumores malignos que acometem esta area
e 2% de todas as doengas malignas. O tratamento para o cancer varia com o tipo e
gravidade da doenca. Estes tumores podem ser tratados com cirurgia, radioterapia ou
quimioterapia ou combinagdo destas técnicas. Nos tumores extensos uma das
cirurgias realizadas é a laringectomia total, na qual o individuo perde o mecanismo
fonatério basico, onde o mesmo é privado de expressar suas emocgdes e idéias
através da propria voz. O individuo laringectomizado, juntamente com o médico e
fonoaudidlogo devem optar por um método de reabilitagao vocal, que pode ser a voz
esofdgica, proteses em fistulas traqueoesofagicas ou pelo uso da eletrolaringe. Nem
sempre todas essas opgoes estdo disponiveis ao paciente para escolha.Objetivo:
Avaliar o desenvolvimento da voz esofagica como forma primordial de comunicagao de
individuos do HC — UNESP/ Botucatu, submetidos a laringectomia total. Metodologia:
O estudo foi composto por 20 sujeitos, sendo 17 do género masculino e 3 do feminino,
com idade variando de 42 a 76 anos. Resultados: Todos os sujeitos da amostra
realizaram terapia fonoaudioldgica nesta instituicdo, uma vez por semana, sendo que
a maioria deles comegou o processo de reabilitacdo em até dois meses apds a
cirurgia, devido a complicagbes no pés operatério e radioterapia. Onze individuos
optaram pelo uso da voz esofagica como principal forma de comunicacao, destes, oito
conseguiram produzir a voz esofagica até o segundo més de terapia e seis, dentre os
onze, apresentam boa inteligibilidade de fala. Um individuo utiliza a escrita, cinco
preferiram o uso da eletrolaringe e trés ndo fazem uso destes métodos. Conclusao:
Por este estudo pbde-se concluir que a voz esofagica € um método de comunicagéo
eficiente, fisiologico, de facil acesso e quando treinada adequadamente é possivel de
ser adquirida. Seja qual for o método escolhido pelo individuo, o importante é que este
método Ihe forneca o prazer da comunicacéo, ndo o privando de situacbes sociais e
profissionais.
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REALIZAC}Z\p DA FONETOGRAFIA EM CORISTAS DE DIFERENTES
CLASSIFICACOES VOCAIS E CARACTERISTICAS DA DINAMICA VOCAL
DESTE GRUPO DE INDIVIDUOS

CAMARGO TF, BARBOSA DA, TELES-MAGALHAES LC
Faculdade de Odontologia de Bauru da Universidade de Sao Paulo

O avanco da tecnologia possibilitou uma avaliagado objetiva da voz, oferecendo uma
documentacao das caracteristicas vocais. Tais dados auxiliam na classificagdo vocal
no canto coral, considerada um desafio, pois requer conhecimentos musicais e
habilidades técnicas. As vozes no coral sao geralmente divididas em: soprano, mezzo-
soprano e contralto - vozes femininas e tenor, baritono e baixo - vozes masculinas
(Dinville, 2001). A fonetografia € o exame que permite a correlagdo entre as medidas
da frequéncia e da intensidade da voz. Ela vem sendo freqientemente empregada
tanto na avaliagao clinica como na classificacdo das vozes de cantores. Este estudo
tem por objetivo expor a realizagao de tal exame, cuja importancia é singular para a
complementacédo da avaliagdo vocal, bem como caracterizar a dindmica vocal, por
meio da fonetografia, em coristas de diferentes classificagées vocais. Participaram 44
individuos, de ambos os sexos (16 homens e 28 mulheres), com idade entre 19 e 75
anos (meédia= 51,6 dp= 14,4) integrantes de um coral profissional. Quanto a
classificagdo vocal, temos, segundo a regente, 8 sopranos, 20 mezzo-sopranos, 4
tenores, 7 baritonos e 5 baixos. Realizou-se a fonetografia, em sala acusticamente
tratada, tendo como procedimento para a obtencdo das medidas a solicitacdo da
emissao da vogal /a/ prolongada em registro modal, por no minimo 5 segundos, nas
intensidades mais forte e mais fraca possivel. Neste estudo, o teste foi iniciado em C;
(131 Hz) para os homens e C, (262 Hz) para as mulheres em escala ascendente e
posteriormente descendente tendo duracdo média de 30 minutos. Obteve-se como
resultados as médias das frequéncias e intensidades minimas e maximas
respectivamente, em relacdo as vozes femininas: médias das freqliéncias minimas e
maximas: sopranos: 36st (131Hz) e 72st (1047Hz) e mezzo-sopranos: 35st (123Hz) e
68st (831Hz); médias das intensidades minimas e maximas: sopranos: 64d/131dB e
mezzo-sopranos: 75dB/123dB. Em relagdo as vozes masculinas, pesquisou-se:
médias das frequéncias minimas e maximas: tenores: 28st (82Hz) e 65st (698Hz),
baritonos: 26st (74Hz) e 59 (524Hz) e baixos: 26st (75Hz) e 58st (513Hz). Quanto a
média das intensidades minimas e maximas: tenores: 82dB/126dB, baritonos:
75dB/121dB e baixos: 75dB/120dB. Na analise dos dados coletados, segundo o Teste
Tukey, observou-se diferenga estatisticamente significante entre os grupos, exceto a
média da intensidade minima. De acordo com a analise estatistica dos dados,
observou-se que é possivel correlacionar os dados da fonetografia com a classificacéo
vocal.




I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 80




I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 81

Paineis
Audiologia




I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 82

COMPARAGAO DA QUALIDADE DA RESPOSTA COMPORTAMENTAL
DAS CRIANCAS DIANTE DIFERENTES ESTIMULOS SONOROS

MAXIMINO CS, TEGEIRO RG, CARDOSO ACV
Faculdade de Filosofia e Ciéncias — UNESP/Marilia Departamento de Fonoaudiologia

Introducéo: A integridade anatomo-fisiolégica do sistema auditivo constitui um pré-
requisito para a aquisicao e o desenvolvimento normal da linguagem. A crianca deve
ser capaz de prestar atencdo, detectar, discriminar e localizar sons, além de
memorizar e integrar experiéncias auditivas para atingir o reconhecimento e a
compreensdo da fala (Azevedo, 1995). Objetivo: Nosso projeto teve por objetivo
comparar a qualidade das respostas comportamentais auditivas diante de diferentes
estimulos sonoros em criangas de até 24 meses que frequentam Bercario Municipal
Irmao Mauricio na cidade de Marilia. Metodologia: Mediante autorizacdo dos pais,
participaram deste estudo, até o presente momento, 22 criangas, de 4 a 22 meses de
idade, de ambos os géneros. Estas criangcas foram avaliadas por meio de observagao
comportamental da audicdo. Para avaliar as habilidades auditivas utilizamos o Kit
Sonoro (Nunes, Pelegrim, Pinto,Simonek e Siqueira, 1990) e os instrumento musicais
guizo e sino. Resultados: Os tipos de respostas observadas foram as mesmas:
localizacao lateral, localizacdo indireta e direta para cima e para baixo, porém a
qualidade das respostas auditivas observadas foi diferente, ou seja, as criangas
reagiram mais rapidamente e pareceram demonstrar maior interesse quando o
estimulo sonoro apresentado foi o sino e o guizo ao invés dos instrumentos do kit
sonoro. Conclusao: A partir dessas observacdes podemos concluir a importancia de se
escolher com cautela os instrumentos sonoros utilizados na avaliagdo comportamental
da audicao para que os mesmos nao interfiram nos resultados.
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FISSURA LABIOPALATINA: RECONHECIMENTO VERBAL X
INDICADORES DE RISCO PARA A AUDICAO

DANIEL BT, RADICCHI FV, DE VITTO LPM, FENIMAN MR
Departamento de Fonoaudiologia/FOB-USP

Introducédo/Objetivo: Considerando que a integridade do sistema auditivo é
imprescindivel para a aquisicdo, desenvolvimento de linguagem e processamento
auditivo; que o primeiro ano de vida é critico para o desenvolvimento da audic&o; que
a voz familiar € um dos estimulos que melhor eliciam respostas confiaveis de criangas
pequenas e, que a malformagéo congénita, como por exemplo, a fissura labiopalatina
(FLP), € um importante indicador de risco para a audi¢ao, o objetivo dessa pesquisa é
verificar o reconhecimento verbal de criangas com FLP, correlacionando a presenca
de indicadores de risco para a audicao, além da FLP. Material e Método: 40 criancas,
com idade de 9 a 18 meses, de ambos os géneros, apresentando FLP operadas ou
nao, diagnosticadas pelo Hospital de Anomalias Craniofaciais HRAC/USP. O processo
de avaliagcdo constituiu da aplicagdo de uma entrevista audiolégica, proposta por
Piazentin—Penna (2002), com os pais ou responsavel, sob forma de perguntas
fechadas, dirigida, em linguagem acessivel dependendo do nivel de entendimento de
cada um, visando obter informacgdes sobre a audi¢ao da crianca e indicadores de risco
para a audi¢cdo, além da FLP. A seguir as criangas foram submetidas a avaliacao de
reconhecimento dos comandos verbais proposto por Azevedo (1991), que constou da
apresentagdo do estimulo verbal, ou seja, a fala natural do familiar acompanhante,
sem amplificagdo sonora, a 50 cm de distancia, no plano lateral ao nivel do pavilhdo
auricular da crianga, sem fornecer pistas visuais, em uma sala silenciosa. Resultados:
Das 40 criangcas avaliadas 65% tiveram resultados positivos no teste de
reconhecimento verbal, sendo que destes 69% houve relato de presenga de pelo
menos um indicador de risco para a audigédo; e 35% das criangas apresentaram
resultados alterados no teste de reconhecimento verbal, dentre elas 85% com
presenca de indicador de risco. Portanto das criancas com presencga de indicadores de
risco 60% tiveram resultados positivos no teste e 40% resultados alterados. Os
indicadores de risco mais freqlientes foram: a ndo amamentagao com leite materno
(52,5%), alergia (47,5%), doencas otolégicas (45%), hiperbilirrubinemia (30%),
antecedentes familiares (25%), tabagismo dos pais (25%), insuficiéncia das vias areas
superiores (25%), permanéncia em incubadoras (20%), mas condi¢bes de nascimento
(15%), peso ao nascimento inferior a 1500g (5%), infec¢bes intra-uterina (0,25%),
consangulinidade dos pais (0,25%). Conclusdo: Observa-se que a presenga de
indicadores de risco além da FLP para a audicdo nao interferiu no desempenho das
criancas avaliadas no teste de reconhecimento verbal.
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GANHO FUNCIONAL E GANHO DE INSERGAO: COMPARAGAO DA
PERFORMANCE EM USUARIOS DE APARELHO DE AMPLIFICAGCAO
SONORA INDIVIDUAL

BOSSO JR, COSTA MA, FERRARI DV
Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de Sao Paulo

Introducado: Define-se por “verificacdo” do aparelho de amplificacdo sonora individual
(AASI) o processo de analisar se as caracteristicas de ganho, resposta de frequéncia
se equiparam a um conjunto de caracteristicas prescritas. Dentre os procedimentos de
verificagao do ganho e resposta de freqiiéncia destacam-se o ganho funcional (GF) e
ganho de insercao (Gl). O GF é a diferenca entre os limiares auditivos obtidos com e
sem o uso do AASI. O Gl registra a diferenca do nivel de pressao sonora ao nivel da
membrana timpanica obtidas com e sem AASI. Em virtude do GF ser um procedimento
subjetivo, muitas vezes sua realizagdo € dificultada. Desta forma seria de suma
importancia verificar se é possivel a estimativa do GF por meio de métodos mais
objetivos. Obijetivo: verificar a existéncia de correlagdo entre os valores de GF e Gl.
Método: Os valores do GF e Gl nas freqiéncias de 0,5, 1, 2 e 4 kHz foram coletados
em 20 adultos com perda auditiva de grau moderado a profundo. Apenas as respostas
da melhor orelha foram analisadas. Para as medidas do Gl foi utilizado o equipamento
Unity PC Probe (Siemens) sendo o estimulo do tipo speech noise na intensidade de 65
dB NPS. Resultados e Conclusao: a média e desvio padrao dos valores do GF e Gl
(em dB) respectivamente nas freqténcias de 0,5, 1, 2 e 4 kHz foram:

GF =13,15 (+ 12), 19,25 (+ 14), 26,25 (+ 11), 17,75 (t 17) e

Gl =10 (£7), 18,7 (x10), 23,65 (£ 7), 15,05 (£7).

Foi observada equiparacido dos valores obtidos nos dois procedimentos, o que indica
que ha relacao entre eles e que o Gl pode predizer o GF em casos onde nao é
possivel obter esse dado ou em que os resultados sdo questionaveis.
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IMPLANTE COCLEAR: EVOLUGAO TERAPEUTICA DE UM CASO CLINICO

FERREIRA MV, SCARANELLO CA
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto — USP

Introdugao: O tempo de surdez e a época da aquisicao da perda (pré, peri ou
pos-lingual) podem interferir no desempenho do paciente com implante coclear
(FUKUDA et al., 1998). Segundo ROBBINS, 2000, alguns adultos deficientes
auditivos pré-linguais sao bons candidatos ao implante coclear. Normalmente
essas pessoas usaram aparelho auditivo constantemente, receberam
treinamento auditivo e oral durante a infancia e apresentam linguagem oral
eficiente. Existem dados de literatura (GOLAN, 1997) sobre alguns adultos
surdos por um periodo bastante longo que foram beneficiados apds o implante
coclear. Objetivo: O presente estudo visa descrever a evolugao terapéutica de
um paciente com deficiéncia auditiva pré-lingual que esta em atendimento
fonoaudiolégico nesta instituicdo, e foi submetido a cirurgia para colocagao de
implante coclear. Metodologia: Por meio da analise de prontuario e das
respostas obtidas em terapia. Resultados: A paciente em questao é do sexo
feminino, tem 20 anos de idade e apresenta perda auditiva neurossensorial
profunda a anacusia bilateral com época de aquisicdo da perda preé-lingual.
Antes da colocagdo do implante coclear, a paciente estava adaptada com
AASI, porém sem referir ganho, ndo detectava sons ambientais e de fala. Na
prova de reconhecimento de palavras em set fechado sem leitura orofacial
(LOF), ndo houve nenhum acerto. Com LOF obteve-se 100% de acertos para
palavras e 90% para frases e LOF competente para conversa espontanea.
Paciente fala algumas palavras e sua leitura é inteligivel. Apds a primeira
semana da ativagdo do implante coclear, a paciente refere escutar sons
ambientais, diferencia voz masculina e feminina, responde quando é chamada.
Na prova de reconhecimento dos sons do Ling, a paciente acertou 85% das
vogais e 0% das consoantes. Na de discriminagcéo de vocabulos em relagéo a
sua extensdo a paciente acertou 80% das palavras oferecidas, e na de
reconhecimento de palavras em set fechado nao houve mudanca do resultado
em relagcao a prova anterior. Conclusao: Conclui-se que pacientes adultos com
aquisicao da perda na fase pré-lingual podem se beneficiar com a colocagéo do
implante coclear.
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INVESTIGAGAO DOS LIMIARES DE AUDIBILIDADE NAS FREQUENCIAS
ULTRA-ALTAS EM CORISTAS

FRANCO AJ, TOME T, ARRAIS RD, LEMOS ICC, LOPES AC
Faculdade de Odontologia de Bauru (FOB) — Universidade de Sao Paulo (USP)

Introducéo: Segundo a literatura cientifica, os cantores de coral permanecem expostos
a um nivel de intensidade sonora acima de 110 dB, o que pode levar a uma perda
auditiva induzida pelo ruido, principalmente acometendo as frequéncias ultra-altas.
Pesquisadores também descrevem a relacéo entre a audicdo e a idade, porém nao foi
encontrado qualquer estudo que investigasse a capacidade auditiva de coristas.
Objetivo: O estudo teve por objetivo avaliar os limiares de audibilidade nas frequéncias
ultra-alta em 33 coristas, com idades entre 20 e 70 anos, que permanecem
aproximadamente 2 horas/dia expostos a musica amplificada, sendo estes divididos
em grupos de 10 anos. Metodologia: O processo de avaliagao contou da avaliacdo
audiolégica nas freqliéncias convencionais e nas frequéncias ultra-altas, sendo
analisadas ambas as orelhas. Nao foi utilizada qualquer classificagao para os limiares
de audibilidade, uma vez que nao ha nada padronizado na literatura. Resultados: Para
os individuos de 20 a 30 anos foram encontrados limiares entre 0 e 20 dB nas
freqliéncias acima de 8000 Hz; de 31 a 40 anos de 0 a 45 dB; de 41 a 50 anos de 0 a
70 dB; de 51 a 60 anos de 10 a 90 dB; de 61 a 70 anos de 20 a 90 dB. Foram também
observadas nas avaliagdes, uma tendéncia a simetria entre os limiares de audibilidade
das orelhas em um mesmo individuo e uma queda nos limiares conforme o aumento
da frequéncia. Conclusado: A faixa etaria apresentou-se muito significante no estudo
dos limiares de audibilidade nas freqliéncias ultra-alta em coralistas, sendo observada
uma queda dos limares auditivos nas frequiéncias acima de 8000Hz conforme o
aumento da idade.



I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 87

PREVALENCIA DE MACROSSOMIA E DISTRIBUIGAO DA AUDIGAO EM
INDIVIDUOS PORTADORES DE FISSURA LABIOPALATINA

GONCALVES NM, FRANCO AJ, COSTA AR, FENIMAN MR
Hospital de Reabilitagcdo de Anomalias Craniofaciais (HRAC)
Universidade de Sao Paulo (USP)

Introduc&o: A macrossomia € um termo utilizado para descrever um bebé nascido com
peso igual ou superior a 4000g. Sua incidéncia tem sido relacionada a diabetes
gestacional e a obesidade materna, sendo esta ultima um fator de risco para
anormalidades congénitas. Em nossa realidade clinica temos observado semelhante
peso, em criangas com fissura labiopalatina (FLP), a qual pode comprometer o
sistema de condugdo do som, devido a uma acentuada disfungdo tubaria
desencadeada pelo mau funcionamento do musculo tensor do véu palatino, tendo
como consequéncia, além desse comprometimento, uma predisposicdo a processos
inflamatérios e otites média crénica. Objetivo: verificar a prevaléncia da macrossomia
em individuos com FLP, visando verificar a ocorréncia de alteragdes auditivas.
Metodologia: Analise de 1613 prontuarios de pacientes com FLP, matriculados em um
hospital especializado do interior de Sao Paulo, no que se refere a prevaléncia da
macrossomia e avaliagdo audioldgica realizada nesta populacdo. Resultados: Foram
encontrados 65 (4%) casos de macrossomia; sendo analisadas, portanto, 130 orelhas,
das quais 40 possuiam audicdo normal, 22 perda auditiva condutiva, uma perda
sensorioneural, 2 perda mista, uma com diagndstico inconclusivo e 64 sem avaliagao
audiologica. Conclusdo: Pouca prevaléncia de macrossémicos e todos os tipos de
perda de audicao fizeram-se presentes, porém a audicdo normal foi predominante na
populacdo amostrada.
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O CORAL NA PERSPECTIVA DA INCLUSAO DA PESSOA SURDA

ERNESTINO GMRC, BUFFA MJMB, NEUENFELD MEL
NIHR — Ndcleo Integrado de Habilitagdo e Reabilitagao. Hospital de Reabilitagao de
Anomalias Craniofaciais - Universidade de Sao Paulo

O presente trabalho tem por finalidade relatar a experiéncia, com atividade de Coral
em Lingua Brasileira de Sinais, da equipe interdisciplinar do Nucleo Integrado de
Reabilitagdo e Habilitagdo, que busca por meio de uma proposta bilingle, a inclusdo
educacional, profissional e social da pessoa surda. O NIRH atende 40 surdos na faixa
etaria de 5 a 30 anos, oferecendo programas para o desenvolvimento da Libras e da
lingua portuguesa na modalidade escrita e/ou oral, das habilidades matematicas, das
habilidades basicas e especificas para insergdo no mercado de trabalho, informatica e
educacao artistica. As atividades sao planejadas de acordo com o agrupamento de
criancas adolescentes e adultos.

Dentre as atividade de educacao artistica, foi instituido ha 3 anos a atividade do coral,
o qual se desenvolve de forma integrada com fonoaudiologia, pedagogia, psicologia e
o instrutor de LIBRAS.

Neste contexto, a pedagoga oportuniza ao surdo a construgcdo de conhecimentos e
significados explorando a letra das musicas nas atividades de leitura e escrita,
promovendo reflexdes sobre o tema, o estilo musical e as circunstancias de uso, a
identificagdo do compositor, do cantor, promovendo a construgao e a reconstrucido
linguistica. O instrutor de Libras atua na atribuicdo de sentidos, na releitura da letra em
Libras, pontuando as diferengas linglisticas, enquanto a fonoaudiéloga enfatiza a
expressao facial e corporal, explorando o ritmo, complementando a expressao
comunicativa. A psicologia intervém nos aspectos das relagdes sociais, auto-estima e
auto-confianca.

A equipe prop0s este trabalho de expressdo corporal e musical, acreditando na arte
como instrumento facilitador para o desenvolvimento de inteligéncias, sentimentos,
relagbes sociais, auto-confianga, auto-estima, conhecimentos e interpretacdo de
culturas. Os resultados ja sdo evidentes a medida que se observa, entre outros
aspectos, o aprimoramento da leitura e escrita, o desenvolvimento da linguagem, a
integracao do grupo e a realizagao e prazer dos surdos experenciar a musica.
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PERDA AUDITIVA INDUZIDA PELO RUIDO: ACHADOS AUDIOLOGICOS
EM TRABALHADORES DA SUCEN

NERI CCF, TOLEDO M, GUIDA HL.
Departamento de Fonoaudiologia, Faculdade de Filosofia e Ciéncias, UNESP —
Campus de Marilia — SP.

Introducdo: A exposi¢cdo ao ruido por um longo periodo de tempo pode causar
desvios importantes ao ser humano, a perda auditiva induzida pelo ruido (PAIR), se
caracteriza por uma alteracao dos limiares auditivos, tipo neurossensorial, irreversivel
e progressiva. O padrao audiolégico da PAIR apresenta curva audiométrica de
configuracdo descendente com perda maior na regido das freqiéncias altas.
Objetivos: analisar o perfil audiolégico dos trabalhadores da Superintendéncia de
Controle de Endemias — Sucen, Regional Marilia - SP. Metodologia: Este estudo foi
realizado no Centro de Estudos da Educacao e da Saude — UNESP, Marilia — SP. Os
individuos selecionados foram 89 funcionarios, com idade variando entre 29 a 58
anos (média de 44 anos), 82 do género masculino e 7 do género feminino, com
histérico de exposicdo a ruido ocupacional. O procedimento realizado foi a avaliagao
audiologica basica (audiometria tonal liminar, logoaudiometria e medidas de imitancia
acustica) . Resultados: os achados da anamnese audioldgica revelaram que a
principal queixa auditiva apresentada foi a de zumbido (15%), em seguida foram
mencionadas, recrutamento (10%) e plenitude auricular (9%). Os dados obtidos
através da audiometria, foram classificados conforme os critérios propostos por
Merluzzi et al. (1979): em 12% dos casos foram diagnosticadas perdas de 1° grau e
em 5% perdas de 2° grau, bilateralmente; em 28% as perdas foram bilaterais
assimétricas, em 3% observamos perda por ruido com outra causa e em 52% dos
casos tivemos resultados normais. Os resultados obtidos através das medidas de
imitancia acustica revelaram timpanogramas com curva tipo A em 85% dos casos. O
reflexo do musculo estapédio, avaliado na modalidade contra-lateral, foi ausente em
47,5% dos casos. Conclusao: vimos a necessidade de manutencao de um trabalho de
conscientizacdo e educacido sobre o uso de equipamentos de protegao individual
visando a prevengao ou agravamento de alteragdes auditivas nos trabalhadores da
Sucen.
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ANALISE DE~EXPRESSAO DE METALOPROTEINASES (MMP-2 E -9) E DA
DISTRIBUICAO DE MACROFAGOS EM LARINGE DE RATOS FUMANTES
PASSIVOS

LIMA JP', ZAMBUZZI WF?, DUARTE JL', ASSIS GF', GRANJEIRO JM**
'Departamento de Ciéncias Bioldgicas, Faculdade de Odontologia de Bauru, USP,
Bauru, SP; 2Departamento de Bioquimica, Instituto de Biologia, Unicamp, Campinas,
SP; 3Departamento de Biologia Celular e Molecular, Universidade Federal Fluminense,
Niteroi, RJ; “Nucleo de Terapia Celular e Molecular de Doencas — NUCEL, USP, Sao
Paulo, SP.

Atualmente sabe-se que a fumacga do cigarro é altamente prejudicial aos tecidos do
sistema respiratério e que os fumantes passivos desenvolvem uma série de
complicacbes tais como os fumantes primarios, pois ela pode ocasionar irregularidade
funcional e estrutural da laringe. Uma dessas irregularidades € o aumento na
remodelacdo da matriz extracelular, o que por sua vez pode alterar a producao de
metaloproteinases de matriz (MMPs), as quais sédo freqlentemente observados em
tumores malignos, ja que facilitam a metastase e o crescimento do tumor por promover
a degradacao da matriz extracelular. Os macrofagos, como células especializadas do
sistema imunoldgico, tém capacidade de fagocitose e seu numero pode aumentar em
casos de inflamagdo causada por diversos fatores como, lesdes, traumatismos e
compostos quimicos.
O objetivo desse trabalho foi de analisar as altera¢gdes morfolégicas e o padrao de
expressao de MMPs-2 e -9 e CD-68, um marcador de macréfagos, na laringe dos
ratos expostos ao fumo do tabaco (fumantes passivos). Apds aprovagao pelo comité
de ética em pesquisa com animais, trinta ratos foram aleatoriamente divididos em
grupo controle e experimental, no qual os animais foram expostos a fumaca derivada
de 10 cigarros 3 vezes ao dia. Apos 25, 50 e 75 dias cinco animais de cada grupo
foram mortos, suas laringes dissecadas, imersas em formol a 10% em tampéao fosfato
e marcadas com hematoxilina e eosina e imunumarcadas para MMP-2, -9 e CD-68,
utilizando o sistema Avidina-biotina e peroxidase.
A analise ponderal (Teste t, ndo pareado) demonstrou que apds 25 (p=0,0447) e 75
(p=0,0018) dias, os animais expostos a fumaca apresentaram massa corporal
significativa menor em relacdo ao grupo controle. A analise microscopica indicou
hiperplasia e metaplasia escamosa na borda livre da prega vocal e hiperplasia do
epitélio escamoso na porcdo média nos trés periodos experimentais. A analise
imunohistoquimica semi-quantitativa mostrou que a expressdo de MMP-2, MMP-9 e
CD-68 foi mais intensa no grupo experimental do que no grupo controle em todos os
periodos.
Concluimos que a inalagdo da fumaca passiva de cigarro pode causar alteragbes
morfolodgicas no epitélio das pregas vocais de ratos, e aumento da expressao das
proteinas MMP-2 e -9 e CD-68.

Apoio Financeiro: CNPq, FAPESP (n° 03/12546-6), USP.
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ANALISE ESTEREOLOGICA DA GLANDULA SUBMANDIBULAR DE
RATOS COM DIABETES INDUZIDO PELA ALOXANA

FERREIRA AT, SILVA MMA, CESTARI TM, CEOLIN DS, ALBERTI S, SPADELLA CT,
ASSIS, GF
FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE BAURU - UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

Introducdo: O Diabetes Mellitus € um grupo de doencas metabdlicas caracterizadas
pela hiperglicemia secundaria a combinagdo de defeitos tanto na sensibilidade a
insulina quanto na fungao das células B-pancreaticas. Uma mudanca no fluxo salivar e
na composicdo da saliva, em pacientes diabéticos, bem como em modelos
experimentais do diabetes, tem sido relatada em diversas pesquisas. Objetivo: Este
estudo tem como objetivo uma avaliagdo microscopica qualitativa e quantitativa das
glandulas submandibulares de ratos com diabetes induzido pela aloxana, nas varias
fases iniciais de evolugdo da doenca. Metodologia: Foram utilizados um total de 30
ratos Wistar machos, com 3 meses de idade e massa corporal ao redor de 250g, para
indugcdo do diabetes pela aloxana, divididos em dois grupos, grupo nao diabético e
grupo diabético, com 15 animais cada. Foi realizada avaliagdo da massa corporal e
glandular da submandibular nos periodos de 1, 3 e 6 meses do diabetes assim como a
avaliagdo estereolégica da densidade de volume e volume total das estruturas
glandulares. Resultados: A glicemia de jejum foi em média 96,50 + 25,94 mg/dl e
367,10 + 79,22 mg/dl, respectivamente, para os grupos nao diabético e diabético. Ja,
os resultados quantitativos foram submetidos ao teste “t” de Student, sendo que, no
primeiro més, tanto os dados ponderais quanto os estereolégicos ndo demonstraram
diferenca estatisticamente significante (p> 0,05). No 3° e 6° més, os ratos diabéticos
apresentaram a massa corporal respectivamente 63% (p<0,01) e 54% (p<0.01) menor;
a massa glandular 49% (p<0,01) e 38% (p<0,01) menor; o volume absoluto dos acinos
37% (p<0.01) e 23% (p<0.01) menor; o volume dos ductos glandulares 62% (p<0.01) e
71% (p<0.01) menor e o volume do estroma 54%(p<0.01) e 44% (p<0.01) menor em
relacdo aos ratos nao diabéticos. Os ductos intercalares, estriados e excretores
mostraram-se 44% (p<0,01), 64% (p<0,01) e 68% (p<0,01) menor somente no 3° més
experimental. Conclusao: Concluimos que o diabetes induzido pela aloxana provoca,
no rato, uma acentuada diminuigdo na massa corporal, bem como no volume de todos
os compartimentos da glandula submandibular a partir do 3° més de evolugdo da
doenca.
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DESEMPENHO DE ESCOLARES EM PROVA DE INTELIGENCIA NAO
VERBAL (FATOR G): ESTUDO COMPARATIVO

PINTO RR', FENIMAN MR?, CALAIS SL®

"Hospital de Reabilitacdo de Anomalias Craniofaciais da
Universidade de Sao Paulo-HRAC/USP

’Departamento de Fonoaudiologia-FOB/USP
3Universidade Julio de Mesquita Filho-UNESP

Introducdo: As condicdes de vida a que as criangas brasileiras sdo expostas
contribuem para ambientes pouco estimulantes para o desenvolvimento, ocorrendo
desde problemas de saude até dificuldades parentais para encorajarem tal
desenvolvimento. Portanto, fatores externos a crianca, como familia e escola, podem
contribuir para a determinacdo do rendimento escolar e desempenho em testes de
desenvolvimento cognitivo. Objetivo: Comparar o desempenho em prova de
inteligéncia nao-verbal (fator G) de criangas institucionalizadas cursando escola
publica com criangas oriundas de lares com renda alta e cursando escola particular.
Metodologia: Foram avaliadas 60 criancas na faixa etaria de 7 a 11 anos de idade,
ambos os géneros, sendo que 30 eram de uma instituicdo para menores sem lar e
freqlientavam escola publica e 30 eram criangas de lares com renda alta que
freqientavam escola particular. O instrumento utilizado para avaliagédo foi o Teste das
Matrizes Progressivas Coloridas de Raven (Escala Especial). Resultados:Os
resultados mostraram que, da instituicdo, nenhuma criangca apresentou-se
intelectualmente superior (Percentil acima de 94), 17% definidamente acima da média
na capacidade intelectual (Percentil 75 a 94), 37% intelectualmente (Percentil de 26 a
74), 39% das criangcas apresentaram nivel definidamente abaixo da média na
capacidade intelectual (Percentil de 6 a 25) e 7% intelectualmente deficiente (Percentil
abaixo de 6). No grupo de criangas de escolas particulares, 43% obtiveram nivel
intelectualmente superior, 30% estavam definidamente acima da média na capacidade
intelectual, 27% eram intelectualmente meédias e nenhuma apresentou nivel
definidamente abaixo da média na capacidade intelectual nem intelectualmente
deficiente. Conclusao: No que se refere a literatura pertinente ao assunto, esses dados
confirmam a discrepancia entre a escola publica e criangas de baixo nivel sécio
econdmico em relagao a criancas de escola particular com nivel sécio econémico alto.
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ESTUDO SOBRE O CONHECIMENTO E ACEITA(;IT}O DOS ALUNOS DE
FONOAUDIOLOGIA EM RELACAO A EDUCACAO A DISTANCIA

MANTOVANI DA, FERRARI DV, BLASCA WQ
Universidade de Sao Paulo — Faculdade de Odontologia de Bauru (FOB-USP)

Introducéo: Educacgédo a Distancia (EAD) é uma forma de ensino que possibilita a auto-
aprendizagem, com a mediagao de recursos didaticos sistematicamente organizados,
apresentados em diferentes suportes de informacédo, utilizados isoladamente ou
combinados, e veiculados pelos diversos meios de comunicacdo. Sendo assim este
novo modelo de ensino sé é possivel devido a existéncia de tecnologias que sao
capazes de superar a distancia fisica entre alunos e professores. Objetivo: A finalidade
deste trabalho foi investigar como os estudantes de Fonoaudiologia de uma
Universidade na cidade de Bauru - SP exploram os meios interativos de educagao.
Metodologia: Foi aplicado um questionario a 77 estudantes da graduagdo em
Fonoaudiologia. Este questionario continha 16 questdes de multipla escolha.
Resultados: De acordo com os dados obtidos, verificamos que todos (100%)
estudantes possuem acesso a internet e e-mails, sendo a maioria (76,8%) com acesso
em casa e na faculdade e com conexao rapida (55,9%). Em relagdo as habilidades
com computador 18.1% assinalaram que sdo principiantes, 76.6% intermediarios e
5,20% sado avancados. Quando investigamos a freqliéncia da utilizacdo de
microcomputadores a maioria (68,8%) usa e-mails diariamente, editor de texto ao
menos uma vez por semana (51,9%), ndo usa planilha de calculos (63,7%), faz
pesquisa na internet semanalmente (53,3%), ndo participa de grupo de discussodes
(72,7%), nao participa de bate-papos (48,2%) e faz pesquisa bibliografica ao menos
uma vez por semana (45,4%). Sobre o conhecimento em relagdo a EAD 88,3% ja
ouviu falar sobre o tema e 11,7% desconhecem; 14,3% participou de cursos a
distancia e 85,7% nao freqlientou cursos ndo presenciais; 85,7% mostrou interesse de
participar de cursos a distancia e 14,3% nao se interessam; 88,3% acredita que
programas de EAD podem auxiliar na formagdo e melhor qualificacdo em
Fonoaudiologia. Estes valores apresentados sugerem que os alunos desta
Universidade possuem perfil de académicos preparados e dispostos a um novo
meétodo de ensino-aprendizagem. Conclusdo: Concluimos este trabalho acreditando
que a EAD é uma estratégia capaz de otimizar a formagdo e aperfeicoamento do
fonoaudiologo de forma generalista.
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OCOR”RENCIA DO ALEITAMENTO MATERNO NA ALTA HOSPITALAR PRE
E POS-IMPLANTAGCAO DA INICIATIVA HOSPITAL AMIGO DA CRIANCA

NAKAMURA CM, NISHIDA CM, MATHEUS J, BOTEGA MBS
Hospital das Clinicas — Centro de Atencao Integral a Saude da Mulher - UNICAMP

Introducéo - O aleitamento materno (AM) é uma forma inigualavel de propiciar uma
alimentacao ideal para o crescimento e desenvolvimento das criancas; e uma fase
essencial do processo reprodutivo para a saude das maes. Com base neste conceito,
a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e a UNICEF langaram um programa de
Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC) no ano de 1991, por meio de dez
principios basicos. Principios que devem ser seguidos por hospitais e maternidades
com o objetivo de promover, proteger e apoiar o AM. E fundamentado nesses
principios, o Centro de Atengdo Integral a Saude da Mulher (CAISM) do Hospital
Universitario (HU) da cidade de Campinas implantou a IHAC em Setembro de 2003.
Conforme normas estabelecidas pelos érgaos fundadores do programa, o HU pratica o
alojamento conjunto e instrui as maes sobre como manter o AM mesmo quando
separadas de seus filhos. Esta acdo repercute na assisténcia as maes cujos filhos
encontram-se internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e Semi-UTI. Dentre
os profissionais da equipe da IHAC, o fonoaudidlogo tem como funcao fornecer
informacgdes sobre as vantagens e 0 manejo da amamentag¢do. Objetivo — Este estudo
tem como objetivo caracterizar e comparar a ocorréncia das condi¢gdes de alimentacao
na alta de recém-nascidos (RN) e lactentes, pré e pds-implantacdo da IHAC no
CAISM. Metodologia — Em levantamento de dados de prontuarios, foram analisadas as
formas de alimentacdo na alta hospitalar de 29 RN e lactentes no periodo pré-IHAC, e
de 51 RN e lactentes no periodo pés-IHAC. Foi considerado o intervalo de tempo de
seis meses antes e apds da implantagdo da IHAC. As condi¢cdes de alimentagao na
alta hospitalar caracterizadas foram ao seio materno, penas por mamadeira, ao seio
materno e por sonda enteral, apenas por sonda enteral, ao seio materno e mamadeira,
gastrostomia, por sonda enteral e mamadeira, ao seio e copo. Resultados — No
periodo pré-IHAC, constatou-se que as formas de alimentacdo dos 29 RN e lactentes
na alta hospitalar foram: 37,93% ao seio materno, 34,48% por mamadeira, 13,79% ao
seio materno e por sonda enteral, 6,90% por sonda enteral, 3,45% ao seio materno e
mamadeira, 3,45% por gastrostomia, 0,00% por sonda enteral e mamadeira e 0,00%
ao seio materno e copo. No periodo pds-IHAC, as condi¢des de alimentacido dos 51(n)
RN e lactentes na alta hospitalar foram: 60,78% ao seio materno, 11,77% por
mamadeira, 15,69% ao seio materno e por sonda enteral, 3,92% por sonda enteral,
3,92% ao seio materno e mamadeira, 0,00% por gastrostomia, 1,96% por sonda
enteral e mamadeira, 1,96% ao seio materno e copo. Conclusao — O presente estudo
permite concluir que a implantacdo da IHAC vem contribuir para uma maior ocorréncia
de criangas com AM exclusivo como forma de alimentagédo na alta hospitalar, mesmo
as criangas que apresentaram dificuldade de alimentacdo no periodo neonatal.
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SITUAGAO PROFISSIONAL DO FONOAUDIOLOGO GRADUADO EM UMA
UNIVERSIDADE PUBLICA

OLIVEIRA AN, NICOLIELO AP, FENIMAN MR
Universidade de Sao Paulo- Faculdade de Odontologia de Bauru

Este estudo visa oferecer aos graduandos em Fonoaudiologia uma idéia das
condicbes do mercado de trabalho encontradas depois de formados, levando em
consideragcao o amplo campo de atuacao. Objetivo: verificar a situagao profissional de
49 fonoaudiélogos que se graduaram entre os anos de 1993 e 2002, em uma
instituicdo publica, visando investigar a influéncia da situacao social e econémica do
pais na vida profissional, a satisfacao destes profissionais com o trabalho realizado, a
necessidade de uma reforma curricular e, ainda, se houve o abandono da profissao.
Método: foi elaborado e enviado a populagdo amostrada, um questionario pertinente
composto de 11 questdes (8 abertas e 3 fechadas). Resultados: quanto ao exercicio
da profissdo, a maioria dos entrevistados (97,95%) respondeu que atua como
Fonoaudidlogo, os locais de atuagdo apontados foram faculdades, instituicoes
(hospitais), clinicas particulares, escolas, empresas, domiciliar e servigo publico.
Constatou-se que 54,1% dos participantes atuam em um unico local, sendo que o
restante atua em mais de um local. Constatou-se que 14,6% dos participantes nao
realizam um trabalho remunerado, enquanto 85,4% o realizam. As maiores areas de
atuacao encontradas foram Audiologia e Linguagem. As atividades de pds-graduagao
mais realizadas foram especializagdo e mestrado. Quanto a remuneragao, a maioria
da populacdo amostrada (48,97%) recebe entre 6 e 10 salarios minimos, sendo esta a
maior dificuldade encontrada durante o exercicio da profissdo. Como sugestao para a
melhoria da profissdo, a maioria da populagcdo amostrada sugeriu sua maior
divulgagado. Conclusao: concluiu-se que a maioria dos fonoaudidlogos entrevistados
esta satisfeita profissionalmente. Sugeriram melhoras para profissdo, bem como
alguns aspectos importantes para a formacgao de novos profissionais. A atual situagao
econbmica do pais reverte na situagdo profissional dos fonoaudidlogos, ja que a
remuneracgao salarial foi a maior dificuldade encontrada.
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O ENGRANDECIMENTO DA FORMAGAO PROFISSIONAL DOS ALUNOS

DE GRADUAGAO EM FONOAUDIOLOGIA POR MEIO DA PARTICIPAGAO

EM PROJETOS DE EXTENSAO UNIVERSITARIA: UMA ABORDAGEM EM
SAUDE PUBLICA

BARBOSA DA, MANTOVANI DA, GROSS C, SILVA JNG, GOLCALVES NM,
BANHARA MR, CALDANA ML, BASTOS JRM, SALES-PERES A.
Faculdade de Odontologia de Bauru da Universidade de Sao Paulo

O presente trabalho estabelece um novo paradigma para graduandos em
Fonoaudiologia, haja vista a insercdo do ensino académico no bojo de uma
comunidade desprovida de possibilidade de alcancar a curto e médio prazo os
beneficios de uma orientacdo fonoaudiolégica, aliando o aprendizado tecnocratico a
realidade de um Brasil continente.

Durante quinze dias, os estudantes vivenciam a realidade do brasileiro desasistido a
fim de pensar em contribuicdes para sua melhoria. Esse saber é consequéncia da
aglutinacdo do conhecimento popular e cientifico, a partir da qual sao criadas e
implementadas novas formas de lidar com os problemas sociais (Xavier,2003). Trata-
se de um projeto que permite além da observacéo, a contribuicdo do aluno a medida
que reconhece as dificuldades enfrentadas no dia-a-dia relacionada com linguagem
oral e escrita, motricidade oral, audicdo e voz. A interdisciplinaridade é garantida ao
propiciar a interagdo com diversas disciplinas da grade curricular em um mesmo
momento de atendimento, a multiprofissionalidade permite a participacido de
Odontologia e Medicina em conjunto nesta vivéncia extra-mural, a regionalidade
permite o confronto do Brasil sudeste com o Brasil norte e por fim a participacao
privilegia os futuros fonoaudidlogos participarem efetivamente dos processos
educativos-preventivos, ampliando assim sua visdo do mercado de trabalho. Da
atencao a populagao, resultou em numeros 829 atendimentos; sendo anamnese 127;
linguagem oral 60; linguagem escrita 51, motricidade oral 61; voz 61; meatoscopia 79;
pesquisa dos limiares audiométricos 74; avaliagdo comportamental 4; handicap 15;
timpanometria 72; pesquisa do reflexo acustico 71; encaminhamentos 23; orientagdes
131. Podemos concluir que, tal experiéncia sensibilizou o futuro profissional para a
necessidade da reforma sanitaria brasileira, sendo que a imersdo do estudante em
uma outra realidade prova o poder de mobilizagdo por meio de experiéncia dos
estagios de vivéncia, aliando a pratica clinica ao cuidado com a saude coletiva.
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TRIAGEM FONOAUDIOLOGICA DA POPULAC}AO DA CIDADE DE MONTE
NEGRO - RO

SILVA JNG, MANTOVANI DA; BARBOSA DA, GROSS C, GOLCALVES NM,
BANHARA MR, CALDANA ML, BASTOS JR DE M, SALES-PERES A
Universidade de Sao Paulo — Faculdade de Odontologia de Bauru

Introducdo: O Curso de Fonoaudiologia de uma instituicio de Ensino Superior
Brasileira vem desenvolvendo ha 2 anos um trabalho de intervengdo na cidade de
Monte Negro, estado de Rondbnia, que objetiva a promogao da saude. Objetivo:
Detectar, por meio da realizagdo de triagens, possiveis disturbios da comunicacéo e
caracterizagdo do perfil fonoaudiolégico da populacdo da cidade de Monte Negro —
RO, Meétodo: Utilizou-se protocolos e questionarios previamente elaborados e testes
padronizados (Figuras e Protocolo de Avaliagdo Yavas et al, 1992; Exame de
Linguagem “TIPITI",Braz & Pellicciotti, 1988) para a realizagdo da Anamnese e das
avaliagdes de Linguagem Oral e escrita, Voz, Motricidade Oral e Audi¢cdo. Quando
necessario realizou-se encaminhamentos e orientagdes cabiveis a cada caso.
Resultados: A avaliagao audiolégica foi realizada em 87 sujeitos (174 orelhas) sendo
que 15 orelhas restringiram-se apenas a meatoscopia. Das 159 orelhas testadas,
constatou-se 67,24% de alteracdo auditiva. Em relacdo aos demais aspectos
fonoaudioldgicos, foram avaliados 63 sujeitos sendo que 26,98% apresentaram
alteracdo em pelo menos um aspecto da linguagem oral, 55,55% alteracdo em
aspectos da linguagem escrita, 47,61% alteragdo quanto aos processos perceptivos,
82,53% inadequacdo quanto as fungdes estomatognaticas e alteragdo vocal em
apenas 6,34%. No total, foram avaliados 130 sujeitos. Conclusdo: Devido ao alto
indice de alteragdes nos diferentes aspectos fonoaudiolégicos faz-se necessario um
intenso trabalho de intervengdo visando desde a prevencdo até o processo
terapéutico, buscando a otimizagdo das condigdes de comunicacdo da populagao da
cidade de Monte Negro - RO.
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ACHADOS DOS FATORES DE RISCO EM CRIANCAS DISFLUENTES

NASCIMENTO MD; OLIVEIRA CMC; SOUZA MC; MAXIMINO CS; YASUNUGA CN

Introducédo: A disfluéncia infantii apresenta uma grande prevaléncia quando
comparada com a faixa etaria de adultos, portanto, a procura na clinica
fonoaudioldgica € grande. Conhecer os fatores de risco para o surgimento da gagueira
crbnica nesta populagao é importante para poder pensar em medidas preventivas e de
intervencao. Objetivo: Este trabalho teve como objetivo caracterizar os achados dos
fatores de risco numa populagao infantil com queixa de disfluéncia. Metodologia: Apos
o0 parecer da comissdo de ética e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido pelos responsaveis dos participantes deu-se inicio a coleta dos dados.
Participaram 140 criangas com queixa de disfluéncia de 3 a 11 anos, sendo 67% do
sexo masculino. Como procedimento de coleta de dados foi utilizada a triagem
fonoaudiolégica de Andrade e Rosal (1998). Resultados: Os resultados mostraram
que a maioria das criangas (68%) apresentou idade inferior a 6 anos, 70% manifestou
tipologia gaga, 77% apresentava as disfluéncias por um periodo maior que 12 meses;
quanto ao tipo de surgimento os resultados foram muito préximos (33% subito, 35%
ciclico e 31% persistente). Em 55% da populagéo ocorreu a presenga de algum fator
estressante préximo ao surgimento das disfluéncias, 71% negaram a presenca de
histérico moérbido pré-peri-pés-natal e 85% apresentou atitudes familiares
inadequadas. Quanto ao diagndstico, 55% foi classificado como gago, 27% como
apresentando disfluéncia de risco e 16% com disfluéncia comum. Conclusao:
Concluimos, portanto, que a populagdo que procura a clinica para atendimento
fonoaudioldgico freqlientemente apresenta um quadro de gagueira, sendo mais
comum no sexo masculino. Medidas preventivas e de intervengao precoce devem ser
priorizados para oferecermos um atendimento voltado para a demanda da populagao.
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ACHADOS FONOAUDIOLOGICOS EM UM CASO DE TRAUMATISMO
CRANIO ENCEFALICO LEVE

BARALDI CD; OLIVEIRA VB; MONTEIRO CZ; CALDANA ML.
Faculdade de Odontologia de Bauru / Universidade de Sao Paulo

Introducéo: O TCE é conceituado como sendo qualquer tipo de agresséo que acarreta
uma lesao anatdémica ou comprometimento funcional do cranio, meninges ou encéfalo.
Apresenta como principais sintomas sangramento pelo nariz, boca e ouvidos, cefaléia,
perda da consciéncia, anormalidade no didmetro das pupilas (desiguais), convulsoées,
equimoses ao redor dos olhos e atras dos ouvidos, deformidade no créanio, alteragdes
no ritmo respiratério ou parada da respiragao, entre outros.

Objetivo: Este trabalho teve como objetivo descrever os achados fonoaudioloégicos de
caso de TCE leve. Apresentou como manifestagdes fonoaudiolégicas, decorrentes do
TCE, agramatismo, parafrasia fonémica e semantica dificuldade de compreensao, e
como manifestagdes neurolégicas, edema cerebral difuso, contusdo hemorragica
fronto-temporal esquerda.

Metodologia: O paciente € do sexo masculino, 27 anos que sofreu um acidente
automobilistico ha 2 meses. As principais manifestagdes neurolégicas foram o edema
cerebral difuso e contusdo neurolégica fronto-temporal esquerda. A avaliagao
fonoaudioldgica foi realizada utilizando um protocolo que contribuia questdes relativas
a linguagem oral e escrita, enfocando a recepcao e expressao, motricidade oral, voz,
mastigacao e degluticdo. Nao foram encontradas alteragdes quanto a voz, mastigacao,
degluticdo e praxias orais.

Resultados: As principais alteragbes fonoaudiolégicas detectadas na avaliagdo foram:
Agramatismo, parafrasias fonémicas e seméanticas e dificuldades de compreensao e
evocacgao no inicio do atendimento. Nao foram encontradas alteragbes quanto a voz,
mastigacao, degluticdo e praxias orais.

Conclusdo: O estudo do caso demonstrou a necessidade em avaliagao
fonoaudioldgica eficaz, que possibilitou uma descricdo precisa das manifestagdes
afasicas e agramaticais, favorecendo assim, uma delimitacdo precisa da terapia
fonoaudioldgica.
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A FREQUENCIA DE GAGUEIRA EM CRIANGAS DISFLUENTES SEGUNDO
A EXTENSAO DA PALAVRA

TEGEIRO MG; SILVA PF; OLIVEIRA CMC

Introducéo: A variabilidade do quadro de disfluéncias é grande, dificultando muitas
vezes o diagnostico e também o processo de intervencdo. As disfluéncias na fala das
criangcas sofrem interferéncia de varios fatores, como linglisticos, ambientais,
emocionais, entre outros. Mudangas nas manifestagcbes das disfluéncias em
decorréncia do tamanho das emissbes sao importantes, pois acarretarao implicagdes
terapéuticas. Objetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar a fluéncia de criangas nas
provas de repeticdo e nomeacdo de palavras de diferentes extensdes (monossilabos,
dissilabos, trissilabos e polissilabos). Metodologia: Apds parecer da comissao de ética
e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos participantes deu-
se inicio a coleta dos dados. Participaram 33 criangcas com queixa de disfluéncia de 3
a 11 anos, sendo 84,8% do sexo masculino. Os procedimentos utilizados foram:
triagem fonoaudiolégica (Andrade e Rosal, 1998), filmagem da avaliagdo da fluéncia
na fala espontanea e nas provas de repeticdo de palavras isoladas e de nomeacao
das figuras, para caracterizagdo da tipologia e da frequéncia de rupturas. Resultados:
Os resultados mostraram que na prova de nomeacao as criangas independentemente
do diagnéstico (fluente, risco ou disfluente) e da extensdo apresentaram
significantemente mais disfluéncias do que na prova de repeticdo. Quanto a tipologia
das disfluéncias da prova de nomeacao, 100% foi comum nos grupos fluente e de
risco, porém, o de risco apresentou significantemente maior numero de rupturas. No
grupo gago a tipologia foi comum e gaga, e a quantidade de disfluéncias gagas
aumentou conforme o aumento da extensdo das palavras nas duas provas.
Conclusao: Concluimos que a prova de nomeagao € uma importante ferramenta no
diagnéstico de criancas disfluentes. Somente o grupo de gagueira apresentou
disfluéncias gagas tanto na prova de repeticio como na prova de nomeacgao,
independente da extensao das palavras. A ocorréncia de gagueira no grupo de gagos
aumentou com o aumento da extensido da palavra. Esta pesquisa evidencia e reforca
a importancia da hierarquia no processo de intervencao fonoaudioldégica com criangas
gagas visando facilitar a transferéncia e manutencgao da fluéncia.
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APRESENTAGCAO DE UM PROGRAMA DE ESTIMULAGAO DE
LINGUAGEM EM UMA CRECHE DA CIDADE DE MONTE NEGRO - RO

GROSS C; CALDANA ML; ANDRE KD; BASTOS JRG

A crianga em idade pré-escolar esta adquirindo, aprimorando e desenvolvendo a
linguagem em todos os seus aspectos. Os professores e educadores podem promover
uma estimulacdo de forma eficaz por meio de jogos simples tendo conhecimento
basico sobre linguagem e seu desenvolvimento.

O objetivo deste trabalho é de promover situagbes favorecedoras para o
desenvolvimento da linguagem infantil. O trabalho foi desenvolvido com os cuidadores,
educadores e professores da creche municipal Sao Francisco de Assis, da cidade de
Monte Negro — RO. Desta forma, este trabalho buscou aprimorar o conhecimento
destes profissionais, para que possam, em seu dia-a-dia, proporcionar atividades que
favorecam a aquisicdo e o desenvolvimento da linguagem oral e escrita em pré-
escolares.

Os professores responderam inicialmente um questionario sobre o conhecimento em
relacdo a aquisicdo e o desenvolvimento da linguagem e seus padrbes de
normalidade. Apds esta etapa, foram selecionados jogos e atividades simples, que nao
necessitam de muitos materiais, devido a precariedade e escassez de materiais no
local, que foram realizados junto aos professores e criangas. Complementar a esse
trabalho foi ministrada uma palestra e entregue uma cartilha abordando o assunto
discutido. A partir da analise dos questionarios verificou-se o pouco conhecimento das
professoras em relacdo ao assunto, bem como sobre a importancia e influencia das
brincadeiras e dos jogos para o desenvolvimento da linguagem. Com isso, torna-se
evidente a necessidade de realizagcdo de palestras e elaboragdo de material de apoio,
visando também a ampliagao desse trabalho junto as creches e escolas dessa regiao.
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AVAL!AQAO CLIiNICA NO DIAGNOSTICO DIFERNCIAL DO TRANSTORNO
DE DEFICIT DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE (TDAH) - RELATO DE UM
CASO

MANTOVANI DA; FRANCO AJ, ABRAMIDE DVM, CRENITTE PAP

O Transtorno do Déficit de Atencao/Hiperatividade (TDAH) aparece na infancia e
freqientemente acompanha o individuo pela vida. A caracteristica essencial deste
Transtorno € um padrao persistente de desatencao e/ou hiperatividade, mais freqliiente
e severo do que aquele tipicamente observado em individuos em nivel equivalente de
desenvolvimento (CID-1V). O diagnéstico diferencial é realizado por uma equipe
multidisciplinar, sendo necessaria observagdo minuciosa dos comportamentos da
crianca e exclusao de fatores sociais, pessoais e/ou qualquer tipo de transtorno mental
que justifiquem os sintomas. J.B.P., idade atual 8 anos, chegou a Clinica de
Fonoaudiologia, com queixas de aprendizagem e comportamento, trazidas pela escola
e familiares. Na avaliagdo fonoaudioldgica, encontramos: Linguagem Oral, alteragdes
a nivel fonético-fonoldgico, ndo sendo observadas alteracdes sintatico-semanticas e
pragmaticas; Linguagem Escrita, atraso na leitura e escrita, com dificuldades em
decifracao do cddigo grafico e compreensao; nos Aspectos Perceptuais, encontramos
alteragdo nas provas auditivas e as provas Visuais ndo evidenciaram alteragdes; o
Teste de Consciéncia Fonoldgica, mostrou dificuldades na Consciéncia Silabica,
Manipulacdo Silabica e Consciéncia de Fonemas. Também foram encontradas
alteracbes no Processamento Auditivo Central, nas habilidades de memoria
sequencial para sons verbais, figura-fundo para sons nao-linguisticos e linglisticos e
resolugao temporal. A hipétese de o P. apresentar um quadro de TDAH foi levantada
por um meédico neurologista. Foi aplicado o questionario “Critérios Diagndsticos para
Transtorno de Déficit de Atencdo/Hiperatividade”(DSM-IV) e o resultado indicou
Transtorno de Déficit de Atencao/Hiperatividade do Tipo Combinado. Entretanto, a
avaliagao psicoldgica ressaltou que tais dificuldades estdo extremamente relacionadas
a aspectos do desenvolvimento afetivo e relacional da crianca e da psicodindmica
familiar com falhas no processo de formacgao de identidade da crianga. Os resultados
encontrados na avaliagado clinica evidenciaram que o diagnéstico de TDAH nao é
simples, sujeito a falhas se n&o realizado com responsabilidade e conhecimento. A
atuagdo multidisciplinar foi a chave para a conclusao do caso.



I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 105

CARAQTERIZA(;AO DO DESEMPENHO EM ATENGAO, CONSCIEANCIA
FONOLOGICA, LEITURA E ESCRITA EM CRIANCAS COM DEFICIENCIA
MENTAL

SOUZA MC, CAPELLINI SA.

Introducdo: As criangas com atraso mental apresentam dificuldades referentes a
capacidade para elaborar a informagdo necessaria para aprendizagem de leitura e
escrita e resolugcado de problema, bem como dificuldade na capacidade de generalizar
o aprendido. Nestas criangas parece que seus problemas de atencdo e memoria
devem-se a uma falta de conscientizacdo em relagdo as exigéncias da tarefa e as
estratégias que devem ser colocadas em pratica para resolvé-las. Objetivo: o presente
estudo tem como objetivo caracterizar o desempenho em atencdo, consciéncia
fonolodgica, leitura e escrita em criangas com deficiéncia mental. Metodologia:
participaram do estudo 20 criangas de 8 a 12 anos de idade distribuidos em dois
grupos: Grupo | (Gl), composto por 10 escolares com deficiéncia mental limitrofe de
ambos os sexos, que freqlientam escolas municipais de ensino fundamental e Grupo |l
(Gll), composto por 10 escolares com bom desempenho escolar, pareados segundo
idade e escolaridade com o Gl. Como procedimentos foram aplicadas a prova de
consciéncia fonoldgica, a prova de leitura e escrita de palavras e pseudo-palavras, o
teste de nomeagao automatica rapida e o roteiro de investigagao da atencéo, apos a
assinatura do termo de consentimento pelos pais ou responsaveis. Resultados: os
resultados evidenciaram diferenga estatisticamente significante para a consciéncia
fonoldgica, tempo de atencgao, leitura e escrita indicando desempenho superior dos
escolares do Gll em relagcdo ao GIl. As criancas do Gl apresentaram alteradas
habilidades de acesso e recuperacado de palavras isoladas evidenciando dificuldade
quanto ao uso de mecanismos fonolégicos e de memoria de trabalho quando
comparados as criancas do Gll. Conclusao: com base nestes achados, concluimos
que as criangas com deficiéncia mental deste estudo apresentaram tempo de atencéo
abaixo do esperado para idade e escolaridade e dissociagdo no uso de rotas de
processamento da informacdo que comprometem o uso de habilidades fonoldgicas e
lexicais para o desenvolvimento da leitura e escrita.
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COMPARAGAO DOS ACHADOS DOS FATORES DE RISCO PARA O
DESENVOLVIMENTO DA GAGUEIRA EM CRIANCAS GAGAS COM E SEM
RECORRENCIA FAMILIAL DO DISTURBIO

OLIVEIRA CMC, COSTA FO, CESTARO G, BENETI M, NASCIMENTO DC,
GONSALES TP

Introducéo: A etiologia da gagueira € um dos grandes enigmas do disturbio. Pesquisas
recentes tém mostrado que fatores genéticos estdo envolvidos na transmisséo da
suscetibilidade da gagueira. Porém, existe um sub-grupo de gagos que nao apresenta
histérico familial positivo, cujo disturbio esta freqlientemente associado com fatores
estressantes emocionais e/ou fisicos. Objetivo: Portanto, para melhor compreender
estes sub-grupos, o objetivo deste trabalho foi comparar achados dos fatores de risco
da cronicidade da gagueira em criangcas gagas com e sem recorréncia familial do
disturbio. Metodologia: Apds parecer da comissao de ética e assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido pelos participantes deu-se inicio a coleta dos
dados. Participaram 30 criangas gagas (resultado disfluente na triagem e mais de 3%
de disfluéncias gagas na avaliagao), separadas em 2 grupos: com recorréncia familial
(GF — grupo familial) e sem recorréncia familial (GNF — grupo nao familial) do disturbio.
A idade variou de 3 a 11 anos (76,6% do sexo masculino). Foram utilizadas a triagem
fonoaudiolégica (Andrade e Rosal, 1998) para levantar os dados dos fatores de risco,
histéria familial aplicada para elaboracdo do heredograma, e avaliacao da fluéncia
para confirmar o diagnéstico. Resultados: Os resultados mostraram que os fatores
relacionados a idade, sexo, tipologia e tempo de surgimento das disfluéncias nao
apresentaram diferencas significativas. Porém, quanto ao tipo de inicio das
disfluéncias, componentes estressantes, historico mérbido pré-peri e pdés natal e
reacdo da crianca, as diferencas foram estatisticamente significativas. O GF
apresentou significativamente mais criangas com o inicio da gagueira persistente do
que o GNF. A presenca de histérico mérbido positivo, de componentes estressantes
que ocorreram préximos ao surgimento das disfluéncias e de reacées negativas da
crianga foi significantemente mais freqliiente no GNF. Conclusdo: Concluimos que
este trabalho revelou dados importantes na compreenséo da natureza da gagueira e
foi concordante com a literatura sobre a presenca mais freqliente de componentes
estressantes emocionais e fisicos em criangas gagas sem recorréncia familial.
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COMPARAGAO ENTRE O DESEMPENHO EM LEITURA ORAL E ESCRITA
SOB DITADO DE ESCOLARES COM E SEM DIFICULDADES DE
APRENDIZAGEM DE ESCOLAS DE ENSINO PUBLICO E PARTICULAR

SILVA PF, CAPELLINI SA.

Entre os fatores facilitadores para aquisicdo da leitura encontram-se a lexicalidade, a
freqUéncia e a regularidade. O objetivo deste estudo foi comparar o desempenho em
leitura oral e escrita sob ditado de criangcas com e sem dificuldades de aprendizagem
de escolas de ensino publico e particular. Participaram deste estudo 160 escolares da
1a a 4a séries, de ambos os sexos, na faixa etaria de 7 a 10 anos de idade,
distribuidos em quatro grupos: Grupo | (Gl), composto por 40 escolares de ensino
publico com bom desempenho escolar, sendo 10 de cada série; Grupo Il (Gll),
composto por 40 escolares de ensino publico com dificuldades de aprendizagem,
sendo 10 de cada série; Grupo Il (Glll), composto por 40 escolares de ensino
particular com bom desempenho escolar, sendo 10 de cada série e Grupo IV (GIV),
composto por 40 escolares de ensino particular com dificuldade de aprendizagem,
sendo 10 de cada série. Como procedimento foi aplicada a lista de palavras reais e
inventadas para realizagao de leitura oral e escrita sob ditado, apds a assinatura do
termo de consentimento pelos pais/responsaveis. Os resultados revelaram diferenca
estatisticamente significante, indicando desempenho superior dos escolares do Gl em
relagdo ao Gll e do Glll em relacdo ao GIV. Observamos diferenca estatisticamente
significante entre os escolares do GIV em relagdo ao Gll. Com base nos resultados
deste estudo, concluimos que as criangas com dificuldades de aprendizagem tanto de
ensino publico como particular apresentaram comprometimentos que podem ser
explicados pela dissociagdo no uso da dupla rota de processamento cognitivo da
leitura que podem estar relacionados com a metodologia de ensino ou com as
oportunidades socio-econémico-culturais, uma vez que os escolares com dificuldades
de aprendizagem de ensino particular apresentaram melhor desempenho do que os
escolares de ensino publico em relagao aos critérios de freqiiéncia e regularidade.
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DESCRIGAO DAS MANIFESTAGOES FONOAUDIOLOGICAS EM IDOSOS
DE UMA INSTITUICAO ASILAR

FOELKEL TP, ZANDOVAL MB, CALDANA ML, ROCHA M, COSTA F

INTRODUCAO: O envelhecimento é um processo progressivo e degenerativo, ndo
sendo determinado por fatores ambientais, mas podendo ser modificado por eles. Este
processo pode ser influenciado por fatores psicolégicos e sociais, agravando certas
manifestagdes patoldgicas, inclusive de origem fonoaudiolégica. OBJETIVO: Melhorar
a qualidade de vida dos idosos institucionalizados, detectando as principais alteragdes
fonoaudioldgicas e encaminhamentos necessarios. METODOLOGIA: Foi necessario
aplicar um questionario com a coordenadora da instituigdo, objetivando delinear as
necessidades e o interesse na realizagdo do programa, sendo que este era composto
por questdes relacionadas a caracterizacdo da instituicao e da populagao. Feito isto,
foi elaborado um protocolo de avaliagdo de linguagem para aplicar nos idosos.
RESULTADOS: apés aplicagdo do questionario pode-se constatar que, relacionados
aos problemas fonoaudioldgicos, 13 idosos apresentam deficiéncia auditiva, 3
apresentaram disturbios da voz, 3 da motricidade oral, 6 da linguagem e 6 da
comunicagao oral. Relacionados a outros problemas: 2 apresentam deficiéncia visual,
2 alteragbes neuroldgicas, 6 deficiéncia motora, 13 acamados e 13 tem problemas
psiquiatricos. Nas avaliagdes fonoaudiologicas 28% dos idosos participaram das
avaliagdes e destes, 65% participaram das avaliagdes de linguagem escrita, no qual
encontraram-se adequados os seguintes aspectos: 76% de compreensao e expressao
oral, 88% de linguagem automatica, 73% de denominagao, 94% de evocacao, 91% de
repeticdo, 78% de praxias buco-faciais, 89% da compreensdo da escrita, 89% da
leitura em voz alta, 52% da copia e 60% da compreensédo textual. CONCLUSAO: A
principal causa da insercao dos idosos nessa instituicao foi a falta de respaldo familiar
e as dificuldades financeiras. Ja por meio das avaliagcbes e observagdes contatou-se a
presenca de alteracdo das habilidades da comunicagéo oral e queixas de audigédo, voz
e degluticdo. Por fim, péde-se concluir que cada idoso enxerga o processo de
envelhecimento de uma determinada maneira, e que a maioria esta desestimulada a
melhorar sua qualidade de vida.
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ESTRATEGIAS CATEGORICAS DE RECORDAGAO DE CONCEITOS EM
CRIANCAS COM TRANSTORNO DE ASPERGER

VENEZIAN JA, CAPELLINI SA

Introducdo: Individuos com Sindrome de Asperger apresentam em seu espectro
processamento atipico de estratégias de associagbes semanticas. Objetivo: Avaliar
individuos com Sindrome de Asperger quanto a tarefas de memoéria que envolvem
recordagdo de conceitos. Metodologia: Participaram deste estudo 5 individuos com
Sindrome de Asperger na faixa etaria de 10 & 17 anos de idade, com escolaridade
variando de a 12 a 82 séries. Como procedimento foi aplicada a Prova de Associacao
e Recordacgao de Figuras para verificar o desempenho dos individuos quanto ao uso
de estratégias categoricas de recordagdo verificando os itens recordados e a
ocorréncia de agrupamentos categéricos dos estimulos nas provas de recordagao;
preferéncia por associacdes perceptivas, taxondmicas, funcionais ou difusas e
associagdes destas no uso de estratégias categdricas de recordagdo. A coleta de
dados somente foi iniciada apds assinatura do termo de consentimento pelos pais ou
responsaveis. Resultados: Os resultados obtidos variaram de acordo as ilhas de
desenvolvimento dos individuos, evidenciando auséncia de padrdo nos resultados
referentes as recordagdes imediatas (RI), as recordagdes tardias (RT) isoladamente e
entre os resultados comparativos entre as Rl e as RT. Entretanto, apesar de nao ter
sido observado padrao de resposta entre os participantes deste estudo quanto a
recordagcado com pistas (RP), os mesmos obtiveram melhores resultados nesta prova
do que em Rl e RT. Quando estes resultados foram comparados com os padrdes de
normatizagao das provas, apenas 1 sujeito apresentou resultado abaixo do esperado
para idade nas provas de Rl e RT. N&o foi observado padrao de associagao para os
individuos deste estudo.Conclusdo: Os achados deste estudo revelaram que os
individuos com esta sindrome apresentam comprometimento cognitivo-linguistico
referente a associagbes semanticas entre os estimulos, o que dificulta de forma
significativa 0 uso de estratégias categéricas de recordacdo, necessarias para o
desenvolvimento da relacdo linguagem-aprendizagem.
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INTRODUGAO DA LITERATURA INFANTIL PARA CRIANGAS COM
NECESSIDADES EDUCATIVAS ESPECIAIS: ESTRATEGIAS PARA
APRIMORAR A PARTICIPACAO EM ATIVIDADES GRUPAIS

LIMA AM, BATISTA CG

A partir da concepgao sdcio-interacionista de linguagem enquanto atividade
constitutiva do sujeito e mediadora de suas agdes, oportunidades multiplas de
interacao - entre elas o contato com a literatura infantil - vém sendo sugeridas para a
educacgao de criangas com necessidades especiais. Contar histérias e ler poesias
constitui um recurso de importancia significativa devido a promocdo do
desenvolvimento cognitivo, lingliistico e afetivo. O contato com a obra contada de
modos distintos, individual e/ou coletivamente com outras criangas, favorece a
socializagao e envolve a crianga em um mundo literario, que pode evocar experiéncias
vividas, que propicia a integragdo de experiéncias e a elaboracdo de relagbes e
abstragdes a partir das mesmas. O presente trabalho teve como objetivo analisar os
diferentes modos de contagcao de histérias e poesias para criangas com necessidades
educativas especiais e diagnéstico de deficiéncia visual e/ou dificuldades de
aprendizagem. As criangas participantes (4-7 anos, integrantes do Projeto DV
Cepre/FCM/Unicamp) foram divididas em dois grupos (G1: poesias e G2: historias)
com apresentacao direta ou dialogada da obra, com ou sem o apoio de livro ilustrado
adaptado, seguidas ou nido de atividades relacionadas. As sessbes foram gravadas
(dudio/video) para posterior transcricdo e analise. As categorias de verbalizacao
(oral/escrita) elaboradas foram: 1.do narrador: literais (RL) e inferenciais (RI) sobre o
tema do livro, sem relagao direta com o tema (SR), organizacédo da atividade (ORG),
retorno/"feedback"” em relacdo as verbalizagbes da crianca (RET), pedido de
apreciagao sobre a atividade de contacdo (PA); 2. da crianga: relacdo com o tema do
livro (genérica - RG, precisa - RP); relacionada a vivéncias (RV); sem relagao direta
com o tema (SR); recusa da tarefa (REC); e fora do tema (FT). Os resultados
demonstraram que ambos os grupos, G1 e G2, se envolveram pouco durante as
sessdes de contacdo sem recursos, apresentando baixos indices de interagao,
dialogos breves - estabelecidos principalmente no momento da conversa - e pouca
atencdo concentrada na atividade. Todavia nas sessbes de contacdo de
histéria/poesia com recursos, o envolvimento das criangas foi maior, com
estabelecimento de dialogos longos - principalmente sobre o tema - com participagao
das mesmas em todos os momentos da sessdo. Assim, verificou-se que a oferta de
recursos diversificados envolvendo livros adaptados e proposta de atividades de
representagao ludico-pedagogicos promove grande interagdo da crianga com o adulto
durante a sessao, cuja participagcao pode leva-la a realizar verbalizagdes no tema da
poesia/histéria contada em grande parte do tempo. Concluiu-se, portanto, que a
conjugacao de propostas, principalmente com a apresentagao do livro e a realizacéo
de atividades, favoreceu a ocorréncia de interagdes mais extensas, com maiores
oportunidades de compreensao dos textos, do que as observadas durante a contagao
propriamente dita.



I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 111

MONITORAMENTO DO DESENVOLVIMENTO DA LINGUAGEM EM
CRIANCAS DE UTI, COM INDICADORES DE RISCO PARA PERDA
AUDITIVA

CASALI RL, LIMA MCMP

Introducéo: O desenvolvimento normal da linguagem oral em criangcas € um processo
interativo que requer audigao intacta e exposicdo a fala. Alteracbes auditivas podem
acarretar déficits na linguagem e nos desenvolvimentos cognitivo, intelectual, cultural e
social. Atentando para esse fato, medidas para a deteccdo dessas alteragcdes devem
ser tomadas o mais precocemente possivel no decorrer da vida do individuo,
favorecendo o desenvolvimento da linguagem, permitindo o estabelecimento da
funcao social. Objetivo: Acompanhar o desenvolvimento da linguagem em criangas de
12 a 24 meses, com pelo menos um indicador de risco para perda auditiva
progressiva, de aparecimento tardio ou para alteracdao central (JCIH, 2000),
necessitando de monitoramento audioldgico, com resultado negativo para surdez pelo
BERA automatico e que apresentaram respostas indicadoras de possivel atraso nas
avaliagcbes de linguagem realizadas antes do décimo-segundo més de vida.
Metodologia: Escala de Aquisicées Iniciais da Linguagem (ELM), Protocolo de
Observacdo do Sistema Sensoério Motor Oral (SSMO) e Roteiro de Avaliagdo da
Fungao Cognitiva, aplicados aos 12, 18 e 24 meses. Resultados: De agosto de 2004 a
abril de 2005 foram avaliadas 24 criancas aos 12 e 10 aos 18 meses. Em relagao a
Escala, considerando-se a idade gestacional corrigida, 09 dessas criangas (37.5%)
apresentaram atraso aos 12 meses, sendo 04 (44.4%) na area Expressiva (AE), 02
(22.22%) na area Receptiva (AR) e 03 (33.33%) nas duas areas (AE e AR). Aos 18
meses, 03 (30%) apresentaram atraso, sendo 02 (66.7%) nas areas AE e AR e uma
(33.33%) na area AR..Todas as criangas nas quais foi observado atraso em alguma
area da Escala também apresentaram alteracbes do SSMO em pelo menos uma das
avaliagdes.Quanto ao desenvolvimento da fungao cognitiva, 05 (20.8%) apresentaram
atraso aos 12 meses e 04 (40%) aos 18. Entre as criangas que apresentaram atraso
no desenvolvimento da linguagem, os indicadores de risco mais frequientes foram a
anoxia (36.4%) e o uso de ventilagdo mecéanica prolongada (36.4%) Conclusao:
Orientagdes fonoaudiologicas as familias, realizadas no primeiro ano de vida, podem
minimizar possiveis alteracbes, apontando para a necessidade de um trabalho
preventivo nessa area.
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OCORRENCIA DE FISSURA SUBMUCOSA ASSOCIADA A UM DIS'I:URBIO
DE APRENDIZAGEM, EM UM QUADRO NAO SINDROMICO.

ASSUMPCAO MT, BERNARDEZ GRA, ARRAIS RD, CRENITTE PAP.

Introdugcdo Disturbio de aprendizagem refere-se a um grupo heterogéneo de
desordens manifestadas por dificuldades significativas na aquisi¢ao e na utilizagdo da
compreensao auditiva, da fala, da leitura, da escrita e do raciocinio matematico. (DSM-
IV). Fissura submucosa: trata-se de uma deformidade congénita que pode apresentar-
se de forma isolada, associada a fissura labial, ou ainda fazer parte de quadros
sindrébmicos. Histérico: nasceu adtermo; tomou banho de luz porque teve ictericia; nao
engatinhou, andou por volta 1 ano e 6 meses, produziu primeiras palavras aos 3 anos,
fez terapia fonoaudiolégica aos 2 ,5 anos por 6 meses, porque nao falava. Aos 8 anos
de idade em avaliagdo na Clinica de Fonoaudiologia da FOB, foi diagnosticado o
Disturbio de aprendizagem, associado a uma fissura submucosa. Foi levantada a
hipétese de se tratar de um quadro sindrémico (sindrome velocardiofacial), porém,
fazendo-se uma investigacdo mais direcionada a esta suspeita, a mesma foi
descartada a principio, contudo, n&o totalmente, uma vez que investigacbes genéticas
mais minuciosas, nao foram possiveis de serem realizadas. Obijetivo realizar o estudo
de caso de um paciente, da Clinica de Fonoaudiologia da Faculdade de Odontologia
de Bauru, cujo diagndstico € de Disturbio de Aprendizagem associado a uma fissura
submucosa, a fim de verificar se os achados clinicos do paciente, corroboram com os
dados encontrados na literatura, com relacéo a este disturbio, e certificar-se de que a
fissura submucosa realmente trata-se de uma ocorréncia isolada. Metodologia: Foram
coletadas informacbdes com relagdo aos achados clinicos (dados de anamneses e
avaliagdes) de um paciente, de 11 anos de idade, que cursa a quinta série do ensino
fundamental em escola publica em classe n&o especial. Uma vez coletados, esses
dados foram comparados aos achados prescritos na literatura no que se refere ao
disturbio de aprendizagem e a fissura submucosa. Resultado: Feita a correlagédo entre
os achados clinicos do paciente e os dados da literatura, observou-se que o paciente
apresenta varias das caracteristicas descritas na literatura como tipicas de um
Disturbio de Aprendizagem, como por exemplo: dificuldade de raciocinio matematico,
atraso no desenvolvimento da linguagem oral e psicomotor, alteragdo da memoria
imediata e nos processos perceptuais — auditivos, fato que possibilitou assegurar o
diagnostico de Disturbio de Aprendizagem, anteriormente apresentado ao caso. No
que se refere a fissura submucosa, como uma ocorréncia isolada ou como parte de
um quadro sindrémico, esta ultima hipotese, foi descartada, uma vez que, o paciente
nao apresenta varias das caracteristicas que descrevem um quadro de Sindrome
Velocardiofacial, como por exemplo, mas formagbes cardiovasculares, face longa,
retrognatia, nariz proeminente — pouco acentuado no paciente; abundancia de cabelo,
e hipernasalidade grave da voz. Conclus&o: Pode-se afirmar que se trata de um caso
tipico de disturbio de aprendizagem, em que a fissura submucosa constitui-se como
um fator isolado.



I ! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 113

ERCEPGAO DAS DIFICULDADES DE APRENDIZAGEM POR
PROFESSORES DA REDE PUBLICA DA CIDADE DE MARILIA

YASUNAGA CN, NASCIMENTO MD, CAPELLINI SA.

Introducéo: As dificuldades de aprendizagens se manifestam durante o periodo de
escolarizacdo e compromete o desempenho de escolares em atividades de leitura,
escrita e calculo-matematico. Geralmente, o professor da sala de aula de ensino
regular é o agente identificador destas dificuldades. Objetivo: O objetivo deste estudo
foi realizar um levantamento sobre a percep¢ao das dificuldades de aprendizagens por
professores da rede publica da cidade de Marilia- SP. Metodologia: Participaram deste
estudo 30 professores da pré-escola ao ensino médio da rede publica estadual e
municipal de ensino, sendo 97% do sexo feminino e 3% do sexo masculino. O
levantamento das informacbes referentes a percepcdo dos professores sobre as
dificuldades de aprendizagem foi realizado a partir da aplicagdo de questionario com
13 questdes (09 abertas e 04 fechadas). Resultados: Os resultados revelaram que
55% dos professores responderam que sao capazes de definir e identificar as
dificuldades de aprendizagens no contexto escolar, enquanto que 45% responderam
que apresentam dificuldades para identificagao do problema. Dentre as dificuldades de
aprendizagens mais perceptiveis pelos professores, encontram-se as trocas
fonémicas/grafémicas, dificuldade com leitura e compreensdo de texto e problemas
comportamentais, sendo que 45% dos professores informaram no questionario que
mediante estas dificuldades, os mesmos preferem encaminhar os escolares para
especialistas a tentar minimizar o problema no contexto escolar. Conclusao: Com base
nos resultados, identificamos a necessidade de programas de educacao continuada
para professores de ensino infantil, fundamental e médio visando ampliar a percepg¢ao
dos mesmos sobre as dificuldades de aprendizagens no contexto educacional com o
objetivo de promover a identificagdo precoce das dificuldades e o estabelecimento de
programas de reeducagdo com leitura e escrita, 0 que proporcionaria a redug¢ao do
numero de criangas com problemas de aprendizagens de origem sdcio-econémico-
cultural no contexto clinico fonoaudiolégico.
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PERCEPGAO DOS OUVINTES A RESPEITO DA FALA DE UM
TAQUIFEMICO

OLIVEIRA CMC, SANTOS FP, MASCARO NC, OLIVEIRA BS,
PELLEGRINI GI, GONSALES TP, AZEVEDO AFM

Introducdo: As manifestagbes da taquifemia sdo conhecidas pelos fonoaudiélogos,
porém pouco se sabe sobre o que os interlocutores acham da fala do taquifémico.
Objetivo: O objetivo deste estudo foi verificar a analise perceptual de universitarios
sobre a fala de um taquifémico. Metodologia: Apds parecer da comissao de ética da
instituicdo e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos
participantes deu-se inicio a coleta dos dados. Participaram 48 discentes de uma
universidade publica, sendo 81% do sexo feminino. Inicialmente os participantes
assistiram um video da amostra de fala de um taquifémico (367 silabas por minuto e
14% de disfluéncias comuns) e posteriormente responderam a um questionario
contendo questdes de multipla escolha. Numa etapa seguinte, eles assistiram uma
palestra informativa sobre taquifemia e receberam um folheto explicativo sobre o
disturbio. Resultados: Os resultados mostraram que 87% dos participantes
responderam que o individuo apresentava um problema de fala, sendo que 52%
classificaram a fala como ruim, 27% como regular, 12,5% péssima, 6,25% nao
responderam e 2,1% como boa. A maioria dos universitarios (98%) concordaram que o
individuo apresentava uma velocidade alterada, articulacdo e fluéncia prejudicadas,
bem como 100% responderam que a compreensao da fala estava comprometida.
Todos os participantes relataram a necessidade do individuo fazer terapia
fonoaudioldgica, para melhorar a articulagédo e a inteligibilidade da fala (91,6%), falar
mais devagar (87,5%), e apenas 31,2% relatou a necessidade da intervencao para
diminuir as interrupgdes na fala. Conclusao: Concluimos que os resultados indicaram
que freqlentemente os interlocutores percebem taquifemia como um distirbio da
comunicagdo, mesmo sem saber nomear o problema, sendo que o prejuizo na
inteligibilidade foi o fator mais destacado pelos participantes. Os universitarios
apresentaram consciéncia de que o individuo precisava da intervencao
fonoaudiolégica. Acreditamos que investigacbes de carater educativo sdo necessarias
para a populagao entender o amplo campo de atuagao do fonoaudidlogo.



I a! IXII Jornada Fonoaudioldgica “Prof2 Dr2 Adriane Lima Mortari Moret”
- ANAIS - 115
PERFIL FONOAUDIOLOGICO DE ADULTOS E IDOSOS
INSTITUCIONALIZADOS

TRINDADE GS, MENEGUEL PCJ, MAXIMINO CS, PONSE DC, SILVA C,
GIACHETI CM.

INTRODUCAO: Com o envelhecimento, varias habilidades e fungdes do individuo
poderédo ser comprometidas e com a institucionalizagdo, este quadro pode ser
agravado. A manutencao das “habilidades comunicativas” devera desempenhar papel
importante na comunicacdo destes idosos, principalmente os idosos
institucionalizados. OBJETIVO: Apresentar o perfil fonoaudiolégico de idosos
institucionalizados, enfocando as habilidades comunicativas, a fala e a comunicacao
escrita. METODOLOGIA: Para tal foi realizado levantamento de dados de prontuarios
de 29 individuos institucionalizados, do total de 67 individuos, de ambos os géneros,
na faixa etaria de 55 a 93 anos, com grau de escolaridade variando de analfabetos a
grau superior. RESULTADOS: Os dados que constam nos prontuarios indicam que
93,10% dos individuos se comunicam preferencialmente pela fala, sendo 100% com
fala inteligivel, 93,10% mantém o tema proposto, 89,65% sao capazes de realizar
trocas de turnos no dialogo e 79,31% conseguem narrar fatos. Com relagdo a
comunicagao escrita verificou-se que 44,82% léem textos, 63,63,% compreendem a
leitura e 10% escrevem. CONCLUSAO: Conclui-se que os 29 individuos possuem
comunicagao efetiva mantendo-se funcionais nas habilidades de comunicacao
avaliadas. DISCUSSAQ: A partir dos dados levantados verificou-se que a habilidade
comunicativa desses individuos é efetiva, porém somente uma avaliagao periddica
podera verificar a manutencgao destas habilidades.
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EFEITO DA CIRURGIA DE RETALHO FARINGEO SOBRE A EMISSAO DE
AR NASAL DURANTE A FALA

BRUSTELLO CMB, YAMASHITA RP, FUKUSHIRO AP
Laboratério de Fisiologia, Hospital de Reabilitacdo de Anomalias Craniofaciais-USP

Introducédo: O termo disfungao velofaringea (DVF) é utilizado na literatura para definir a
falta do fechamento velofaringeo durante a fala. Os sintomas de fala mais comuns da
DVF séao: hipernasalidade, emissdo de ar nasal, fraca pressao intra-oral e articulagédo
compensatoria. Quando de origem estrutural, o tratamento indicado para a corregao
da DVF é a cirurgia secundaria do palato, sendo a técnica de retalho faringeo a mais
utilizada e eficiente para a correcéo destes sintomas de fala.

Objetivo: Considerando que a emissao de ar nasal é a emissao inapropriada do fluxo
aéreo pelo nariz durante a produgao de consoantes de pressao, o objetivo do presente
estudo foi verificar o efeito da cirurgia de retalho faringeo sobre a emissao de ar nasal
durante a fala.

Método: Estudo retrospectivo da analise das avaliagdes perceptivas de 79 pacientes
com fissura de palato, de ambos os sexos, com idade entre 6 e 46 anos, com DVF
secundaria a palatoplastia primaria e que foram submetidos a cirurgia de retalho
faringeo no HRAC-USP. A avaliagao perceptiva foi realizada, em média, 2 dias antes e
6 meses, em meédia, apds a cirurgia. O Teste de Emissdo de Ar Nasal foi realizado
utilizando-se um espelho de Glatzel, considerando-se uma escala de 6 pontos onde
1=auséncia de emissao de ar nasal e 6=emissao de ar nasal grave durante a emissao
prolongada dos fonemas /i/,/u/, /fl, Is/ e /]l e de vocabulos e frases com fonemas
plosivos e fricativos.

Resultados: Antes da cirurgia, todos os pacientes apresentavam emissao de ar nasal
em algum grau. Apés a cirurgia, verificou-se que: a eliminacdo completa da emissao
de ar nasal ocorreu em 6 (7,6%) pacientes; a redugao da emissao de ar nasal, em 47
(59,5%), e em 26 (32,9%) nao houve modificagdo no grau de emissao de ar nasal.
Conclusao: A técnica do retalho faringeo mostrou ser eficiente na redugdo e na
eliminagdo da emisséo de ar nasal durante a fala na maioria dos pacientes estudados,
melhorando com isto sua inteligibilidade de fala.
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CARACTERISTICAS AUDITIVAS DE INDIVIDUOS COM DEFORMIDADE
DENTOFACIAL E DISFUNGAO CRANIOMANDIBULAR

BERRETIN-FELIX G"?, ROUSTON JC', SANTIAGO G', SAES SO', GONCALES E'
'Universidade do Sagrado Coracédo — Servico de Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial

Faculdade de Odontologia de Bauru — Universidade de S&o Paulo

Introducédo: As disfungdes craniomandibulares (DCM) correspondem a um conjunto de
problemas clinicos de etiologia multifatorial, envolvendo a musculatura mastigatéria, as
estruturas articulares ou ambas. Dentre os sinais e sintomas destacam-se: presenca
de dor orofacial, ruidos articulares e limitagdo durante a movimentagdo mandibular,
alteragdes relacionadas as fungdes estomatognaticas, além de queixas auditivas e
vestibulares, tais como otalgia, zumbido, hipoacusia, plenitude auricular e vertigem'.
Dentre os fatores etiolégicos da DCM, as alteragdes dento-oclusais tém sido citadas
na literatura, sendo que individuos com deformidades dentofaciais muitas vezes
procuram o tratamento ortodéntico-cirurgico em decorréncia da sintomatologia
dolorosa apresentada. Porém, ndo sdo encontrados na literatura estudos que abordem
as caracteristicas auditivas de individuos com deformidades dentofaciais e quadros de
DCM, bem como que considerem o tipo de disfungao apresentada pelos individuos.
Objetivo: caracterizar a fungédo auditiva de individuos com deformidade dentofacial e
DCM, segundo a classificacdo de disfuncdo craniomandibular apresentada: articular,
muscular ou articular e muscular. Metodologia: A casuistica foi composta por 30
individuos, 22 mulheres e 8 homens, com idades entre 17 e 47 anos, provenientes da
clinica de cirurgia bucomaxilofacial. Tais individuos foram submetidos a avaliagao
odontolégica e receberam, previamente, o diagnéstico de DCM e a classificagao da
disfungdo em articular, muscular ou articular e muscular, onde cada grupo foi
constituido por 10 individuos. Em seguida, realizou-se entrevista e avaliacéo
audiolégica, onde a primeira investigou a presenga de sintomas auditivos e
vestibulares, enquanto a avaliacao foi composta pelos procedimentos de audiometria
tonal liminar, logoaudiometria e imitanciometria. Resultados: Por meio da entrevista
verificaram-se, para os grupos articular e muscular e articular, queixas de hipoacusia
(n=0/3), otalgia (n=4/2), plenitude auricular (n=6/5), zumbido (n=6/5) e vertigem
(n=3/4), respectivamente, sendo que aqueles individuos que constituiram o grupo
muscular nao referiram sintomas auditivos. Os resultados da avaliacdo audioldgica
demonstraram que todos os individuos, independente do tipo de DCM, apresentaram
limiar audiolégico dentro dos padrbes de normalidade, bem como fungado de orelha
média normal (timpanometria tipo A). Conclusbes: Para a casuistica estudada, a
funcdo auditiva de individuos com deformidade dentofacial e DCM apresenta-se
normal, independente do tipo de disfungdo, apesar das queixas auditivas e
vestibulares relatadas pelos individuos com quadros de disfungao articular e articular
associado a problemas musculares.

Bianchini EMG. Mastigacdo ¢ ATM - Avaliacdo e Terapia. In: Marchesan 1Q. Fundamentos em
Fonoaudiologia - Aspectos Clinicos da Motricidade Oral. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 1998.
p. 37-49.
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ESTUDO DAS REAGOES E COMPREENSOES DE MAES DE RECEM-
NASCIDOS E LACTENTES COM NECESSIDADE DE UTILIZAGAO DE
SONDA NASO OU OROGASTRICA

MARCHINI DM, ROSSI TRF, BOTEGA MBS
Centro de Atencao a Saude da Mulher da Universidade Estadual de Campinas
CAISM/UNICAMP

Introducdo: Conviver e administrar os sentimentos, muitas vezes ambivalentes,
gerados pela necessidade do uso de sonda pela crianga pode ndo ser uma tarefa facil
para a familia, especialmente se considerarmos que tais bebés ficaram ou estao
internados em uma Unidade de Terapia Intensiva e que seus pais experimentaram o
stress pela situagao de internacdo. Este momento pode ser traumatizante, envolver
muito sofrimento, e, muitas vezes, os pais ndo tém oportunidades de contar com
alguém para ouvir suas duvidas, angustias e medos. Objetivo: O presente trabalho
teve como objetivo estudar as primeiras impressoes, reagdes e dificuldades deparadas
por maes de recém-nascidos (RN) e lactentes que receberam alta hospitalar com
prescricdo de alimentacdo via Sonda Naso ou Orogastrica e que estdo sendo
acompanhados no Ambulatério de Fonoaudiologia Neonatal do Centro de Atencao a
Saude da Mulher (CAISM/UNICAMP). Previu, ainda, identificar a compreensao que as
maes tém sobre a necessidade da utilizagdo da sonda, bem como descrever e analisar
suas expectativas e sentimentos diante dessa condigdo. Metodologia: O estudo foi
realizado por meio de entrevista aberta, caracterizando-se como uma pesquisa
qualitativa. Resultados: Os resultados parciais mostram que nem sempre sao claras as
razdes de utilizacdo da sonda e que as maes, muitas vezes, ndo sdo informadas sobre
a colocagao do dispositivo durante a internacdo. Muitas maes supunham ser um
aparelho para respirar, 0 que trazia muita angustia sobre a saude geral da criancga.
Algumas trouxeram duvidas sobre o procedimento e/ou sobre o incémodo e prejuizos
que o dispositivo traria para seu filho. Quanto aos sentimentos manifestos, estas
relataram grande aflicdo diante do manejo e colocacdo da sonda. Todas elas
expressaram preocupacdo com a retirada da sonda pela crianga e relataram a
dificuldade em encontrar profissionais, na regiao em que vivem, habilitados para a
passagem da sonda. Conclusédo: Com isso, faz-se necessario que os profissionais da
saude orientem detalhadamente as maes quanto as razdes e sobre o processo de
colocagao da sonda, a fim de diminuir ansiedades e preocupagdes, preconizando a
Humanizagao dos Servigos de Saude.
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OCORRENCIA DE ABUSO VOCAL NAS CRIANGAS COM FISSURA
LABIOPALATINA

BARBOSA DA, CAMARGO TF, TELES-MAGALHAES LC
Hospital de Reabilitagcdo de Anomalias Craniofaciais da
Universidade de Sao Paulo. Bauru-SP

A voz é um importante meio de comunicagao durante toda a vida do individuo, assim
também a crianga deve cuidar da saude vocal. Na idade escolar, excessos vocais que
ocorrem espontaneamente como chorar, rir e gritar sdo exemplos de abusos vocais
que podem levar a disfonia (Ferrari et al, 2002 e Mendes & Behlau, 2001). O indice de
alteragbes vocais em criancas € de 37% (Maiorino, Guilherme e Silva, 1995), sendo
mais comum a rouquidao, aspereza e soprosidade (Behlau e Pontes, 1988). Criangas
que possuem fissura labiopalatina também estido sujeitas a cometerem abusos e mau
uso vocais, nessa populagéo o indice de disturbios vocais € de 41% (D’Antonio et al,
1988). Este estudo tem por objetivo investigar a incidéncia e os tipos de abusos mais
freqlientes em criancas com fissura labiopalatina. Foi aplicado um questionario com 19
perguntas a 200 pais/responsaveis, a fim de investigar os habitos vocais de criancas
de ambos os sexos, na faixa etaria de 4 a 10 anos, divididas em dois grupos: 1)
portadoras de fissura labiopalatina e 2) grupo controle. Os dados coletados
possibilitaram observar que o grupo 1 apresentou maior ocorréncia estatisticamente
significante (p<0,05) que o grupo 2 nas seguintes questbes: queixa vocal (24%),
alteragdes do sistema respiratério (56%), falar por tempo prolongado (93%), gritar
diariamente (61%), pigarrear e tossir freqlentemente (34%) e queixas de audicdo
(29%). Nao houve diferenca entre os grupos 1 e 2 nas questdes: falar em forte
intensidade (56% e 52%) e gritar quando brinca (75% e 70%), porém os indices
evidenciaram a necessidade de orientagcdo a estas criancas e seus pais com o intuito
de minimizar o abuso vocal nestas criangas. O levantamento dos comportamentos
abusivos a voz em criangas portadoras de fissura labiopalatina mostrou-se necessario
para o preparo da orientagdo fonoaudioldgica, a fim de que o enfoque preventivo ou
terapéutico vise tanto os disturbios de ressonancia e articulatérios, como também a
conscientizacdo de pais e pacientes sobre a importancia dos cuidados com a voz.
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RELAGAO ENTRE A FONOARTICULAGAO, O PADRAO ESQU’ELETICO E
AS CARACTERISTICAS DA REABILITAC}AO ORAL DE USUARIOS DE
PROTESES TOTAIS.

BERRETIN-FELIX G2, BRASOLOTTO AG?, PIOTO R', QUINETE AP’

NARY FILHO H1

'"UNIVERSIDADE DO SAGRADO CORACAO

2UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE BAURU -
DEPARTAMENTO DE FONOAUDIOLOGIA

Introducido: A perda dos dentes e o processo de reabilitagdo oral influenciam o
equilibrio do sistema estomatognatico, bem como as fungdes relacionadas, sendo que
a utilizacdo de proteses totais removiveis tem por propdsito promover a recuperagao
da funcdo mastigatoria e fonética do paciente. Contudo, as limitagbes do tratamento
odontolégico podem resultar no desenvolvimento de padrdes funcionais adaptativos,
pouco estudados e diagnosticados, como no que se refere aos aspectos
fonoarticulatorios. Objetivo: relacionar as caracteristicas de fala e voz de usuarios de
proteses totais removiveis as condigdes da reabilitagdo protética e ao padrao
esquelético de individuos usuarios de préteses totais removiveis. Metodologia: Foram
selecionados 91 pacientes, com a idade entre 43 e 83 anos, submetidos a adaptacéao
de proétese totais inferior e superior, nos ultimos seis anos. Destes, 62 pertenciam ao
género feminino e 29 ao género masculino. Foi estabelecido um grupo controle
composto de 21 individuos, com idade e caracteristicas fisicas semelhantes aos do
grupo de estudo, porém dentados ou portadores de proteses fixas em boas condigcdes.
Todos foram submetidos a avaliagao clinica odontolégica que considerou a condi¢cao
Ossea e o espaco funcional livre (EFL), avaliagao da ressonancia e analise perceptivo-
auditiva e acustica da fala e voz. Para a comparacao entre grupos quando a variavel
era qualitativa utilizou-se o teste do Qui-quadrado ou o Teste Exato de Fisher
dependendo das freqUéncias das células. Para a correlagdo entre variaveis
quantitativas utilizou-se o Coeficiente de Correlacdo de Pearson. Resultados: Foi
encontrada presenca de correlagdo do osso considerado ruim com a voz crepitante
para as mulheres, como também entre a atrofia do osso com alteragéo de ressonancia
para os homens. Na correlagao entre o EFL com os tipos de voz, foi encontrado um
valor significante para a voz crepitante. Na andlise do EFL com a frequéncia
fundamental e com os formantes F1, F2 e F3 para as vogais /a/, /il e /u/, foi encontrado
um valor significante para os homens no formante F1 para a vogal /i/, sendo que os
demais resultados nao foram significantes. Conclusdes: As condigbes da reabilitacao
oral analisadas nesse estudo (aspecto 6sseo e EFL) apresentaram relagdo com o tipo
de voz, ressonancia e formante F1.
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RELAGAO ENTRE DIADOCOCINESIA ORAL E LARINGEA E AS FUNGOES
DE FONACAO E DEGLUTICAO EM INDIVIDUOS ACOMETIDOS POR
ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO

PEREIRA AC', BRASOLOTTO AG?, BERRETIN-FELIX G'2.

'Universidade do Sagrado Coragao

Universidade de S&o Paulo — Faculdade de Odontologia de Bauru — Departamento de
Fonoaudiologia

Introducdo: A degluticdo pode ser definida como uma seqiiéncia de eventos altamente
complexos que tem por propdsito conduzir o alimento da boca até o estémago.
Problemas neurologicos, dentre eles o acidente vascular encefalico (AVE), podem
acarretar prejuizos nessa funcgao, resultando em quadros de disfagia. Para avaliar
déficit em coordenacdo motora e velocidade do movimento apds dano cerebral o
exame neurologico clinico rotineiro inclui a realizacdo de testes de movimentos
diadococinéticos rapidos, que na pratica clinica fonoaudiolégica sdo descritos por
diadococinesia (DDC) oral e laringea. Tais estudos tém sido voltados a compreenséo
dos disturbios de fala e voz, bem como ao direcionamento da reabilitacio. E
importante considerar, ainda, que em casos neurolégicos as alteragbes
fonoarticulatérias podem estar relacionadas aos padrdes de degluticdo apresentados
pelos individuos. Objetivo: Verificar se os resultados da DDC oral e laringea
relacionam-se com os resultados da avaliagdo de voz e degluticdo em individuos
acometidos por AVE. Metodologia: Foram avaliados 47 individuos, com diagndstico de
AVE, sendo 31 homens e 16 mulheres, na faixa etaria entre 30 a 85 anos de idade.
Todos foram submetidos a avaliagao clinica funcional de degluticao, bem como a
analise perceptivo-auditiva quanto ao tipo de voz. Foi realizada também a avaliacao
qualitativa e quantitativa da DDC oral e laringea, onde paciente foi solicitado a realizar
emissdes rapidas da silaba /pataka/ e da vogal /a/ durante 10 segundos, utilizando
para analise apenas cinco segundos no intervalo do segundo ao sexto segundo. Foi
realizado tratamento estatistico para as comparacdes entre as variaveis, por meio do
teste Qui-quadrado, teste de Fisher, teste “t” e o coeficiente de correlagdo Pearson.
Resultados: O tratamento estatistico demonstrou a presenca de associagao
significante entre tosse apds a degluticao de liquido e ritmo alterado da DDC, no que
se refere as diferentes emissdes analisadas, bem como associagéo significante entre
tosse apds degluticdo de sodlido e ritmo normal do “a@”’. Os resultados obtidos
demonstraram, ainda, correlagao entre o tipo de voz pastosa e alteragao vocal apos
degluticdo de alimento pastoso. Conclusdes: os resultados da avaliagdo da DDC oral e
laringea, bem como do tipo de voz relacionam-se com sinais clinicos de disfagia em
individuos acometidos por AVE.



