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RESUMO

Objetivo: Discutir sobre as estratégias utilizadas e resultados alcangados em um
caso clinico de disturbio de linguagem escrita, observado na Clinica-escola da
Faculdade Unica de Ipatinga. Metodologia: Trata-se de um estudo de caso
descritivo, de abordagem qualitativa, realizado na Clinica-escola da Faculdade Unica
de Ipatinga, com o Consentimento Livre e Esclarecido assinado pelo pai do paciente.
A coleta de dados foi realizada por meio de informacgdes obtidas no prontuario do
paciente, como a anamnese, avaliacbes e relatdérios diarios. Resultados: Os
exercicios realizados durante a terapia fonoaudiolégica apontam para uma melhora
em relacdo as dificuldades apresentadas pelo paciente referentes a leitura e escrita.
Inicialmente, o paciente ndo percebia seus erros se nao fosse guestionado, mas no
decorrer dos atendimentos passou a percebé-los. Conclusdes: Os disturbios de
linguagem escrita afetam a recepcdo, processamento e armazenamento de
informacgdes, dificultando a aquisicdo de habilidades de escrita, além de outros.
Nesse caso, as estratégias utilizadas com o paciente M.L.M.A contribuiram para a
melhora do quadro e o mesmo vem demonstrando atencdo e concentracdo, €
participativo no ambiente terapéutico, colaborando com a terapeuta, porém precisa
continuar em tratamento fonoaudiolégico para um maior desenvolvimento.
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ABSTRACT

Objective: To discuss the strategies used and the results achieved in a clinical case
of written language disorders, observed at the School Clinic Faculdade Unica de
Ipatinga. Methodology: This is a descriptive case study of qualitative approach,
carried out at the Clinic school of Faculdade Unica de Ipatinga, with the Free and
Informed Consent signed by the patient's father. The data collect was got in the
patient’'s documents, such as the anamnesis, evaluations and diary reports. Results:
The exercises applied during the speech therapy shows good results in relation to the
patient’s perception of his difficulties referred to reading and writing. First, he did not
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perceive his mistakes when questioned, but in the course of the sessions he
perceived them. Conclusions: Written language disorders affect the reception,
processing and memory of informations, difficulting the acquisition of writing, among
others. In this case, the strategies used with the patient, contributed to the
improvement of the clinic case and he has more attention, concentration, participates
in the speech therapy, collaborates with the speech therapist, although needs to
continue the speech therapy for better results.

KEYWORDS: SpeechTherapy; Language; Writting.

INTRODUCAO

A aquisicdo e desenvolvimento da linguagem € um processo evolutivo, cujo
periodo critico acontece na faixa etaria de zero a seis anos. Nesse periodo, a crianca
passa por duas fases distintas do desenvolvimento: a pré-linguistica e a linguistica.
(SILVA et al. 2014)

A fase pré-linguistica é adas vocalizacGes e acontece até os 11-12 meses de
vida. A linguistica, de 12-18 meses refere-se a fase em que a criangca comeca a falar
as primeiras palavras com compreensdo, e a comunicacado intencional ganha um

impulso significativo. (SILVA et al. 2014)

Com o passar do tempo, a crianca progride em relacdo a complexidade da
expressdo, sendo esse processo continuo e ocorre de forma ordenada e sequencial.
Em torno dos cinco anos de idade a crianca apresenta uma grande evolucdo da

linguagem e um dominio significativo da gramatica basica e de todos os sons da fala.

Para PRATES; MARTINS (2011) a partir dos seis anos tem inicio o
aprendizado da linguagem escrita, cuja base neurobiolégica tem componentes inatos
menos fortes do que a linguagem oral. Portanto, para que esse aprendizado ocorra
de maneira adequada é fundamental que a crianca ja tenha concluido, em termos de
qualidade, o desenvolvimento da linguagem oral, percebendo e manipulando os
componentes sonoros da fala (palavras, silabas e fonemas), ou seja, tenha

consciéncia fonoldgica.

As dificuldades de linguagem referem-se as alteragbes no processo de
desenvolvimento da recepcdo e expressdo verbal ou escrita. Contudo, estdo
relacionadas a histéria prévia de atraso na aquisicdo da linguagem. Sendo assim,
segundo SCHIRMER; FONTOURA; NUNES (2004)ha necessidade de identificacédo

precoce dessas alteragdes.



A aquisi¢ao de habilidades como ler e escrever gera impacto nos anos iniciais
do ensino da crianca, pois nessa fase recebe uma atencdo especial e também

porque sao complexas.

Algumas criancas apresentam dificuldades de acompanhar o ritmo normal de
ensino, principalmente, na ortografia ndo conseguindo compreender as palavras que
sdo escritas. Essas dificuldades geralmente estdo relacionadas ao modo como o

individuo recebe, processa, integra, retém e exprime as informacoes.

Sabe-se que as dificuldades de linguagem escrita tém associacao com fatores
externos a crianga, ou seja, ndo é algo inato. Podendo ter relacdo com algumas

situacdes no seu ambiente familiar, mudanca de escola ou a perda de ente querido.

O ambiente familiar € um aliado para a sustentacdo do comportamento e emocional
da crianca. Diversos problemas podem ser surgir quando a familia ndo apoia a
crianca em seu ambiente, podem-se destacar a deficiéncia da leitura e escrita. Na
mudanca escolar significa que a crianca pode reagir de forma diferente para adaptar
as novas circunstancias para as quais possivelmente pode néo estar preparada.Com
a perda do ente querido a crianga pode afetar profundamente seu comportamento,
suas emocdes, ao ponto de gerar perturbacdes psicolégicas por longo tempo.
(BOLZE et. al.2005). As dificuldades de aprendizagem em escrita podem se
manifestar por confuséo, inversao, transposicdo, substituicdo de letras, erros na
conversdo simbolo som, ordem de silabas alteradas, lentiddo na percepc¢édo visual e
entre outros. Essas dificuldades podem se manifestar em areas distintas como ao
soletrar ou escrever uma palavra ditada. A escrita, assim como a leitura, consiste em
um conjunto de habilidades complexas, cujo processo requer que o individuo opere
em diversos niveis de representacédo, sem deixar de lado o motor(BARTHOLOMEU,
SISTO, RUEDA, 2006).

Para ler e escrever € necessario que 0 sujeito possua a capacidade de
realizar correspondéncias entre fonemas e grafemas. E importante ressaltar que
para uma pessoa ler uma palavra corretamente nao implica que possa grafa-la com
precisdo. Uma coisa € ler e outra coisa € escrever, muito embora as duas atividades

possam se desenvolver integrando- assim, ler e escrever relacionam-se duas
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significacdes e seriam interdependentes, pois a primeira levaria a segunda e vice-
versa (BARTHOLOMEU, SISTO, RUEDA, 2006).

Muitas vezes os problemas de aprendizagem sdo reacdes compreensiveis
observadas em criancas, sendo as mesmas obrigadas a se adequar em as
condi¢Oes diversas da sala de aula. Podemos notar diariamente, que muitas criangas
sensiveis e emocionalmente retraidas passam a apresentar problemas de
aprendizagem, depois de serem submetidas a algumas situagdes constrangedoras
ndo percebidas pelas pessoas. Trata-se de uma situacdo comum em criangas, que
nem sempre a escola incluindo os professores, familia e demais colegas de classe,

notam.

As dificuldades podem ser de fatores orgdnicos ou mesmo emocionais e é
importante que sejam descobertas precocemente a fim de auxiliar o desenvolvimento
do processo educativo, percebendo se estdo associadas ao cansaco, sono, tristeza,
agitacdo, desordem, dentre outros, considerados fatores que também desmotivam o

aprendizado.

Quando a crianca apresenta alguma dificuldade de aprendizagem, os pais
devem procurar um profissional para avaliar e obter um diagnostico correto, mas
segundo PRATES; MARTINS (2011) de maneira geral, pediatras e professores séao
0s primeiros profissionais solicitados a opinar e orientar, por serem mais presentes
no acompanhamento do desenvolvimento infantil. No entanto, o fonoaudidélogo é o
profissional habilitado para identificar, diagnosticar e tratar individuos com distdrbios
da comunicacdo oral e escrita. Nesse processo € fundamental a participacdo de

outros profissionais que acompanham o desenvolvimento infantil.

2 METODOLOGIA

O presente estudo tem como objetivo apresentar um caso clinico e discutir as
estratégias e os resultados alcancados de um paciente com distdrbio de linguagem
escrita, observado na Clinica-escola da Faculdade Unica de Ipatinga. Caracteriza-
sepor ser um estudo de natureza qualitativa, descritiva e observacional, do paciente

M.L.M. A., de 10 anos, do sexo masculino.



O responsavel pelo paciente assinou um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

2.1 CASO CLINICO

O paciente M.L.M.A., de 10 anos, € estudante do quarto ano do ensino
fundamental, foi encaminhado pela escola Municipal Maria Rodrigues Barnabé de
Ipatinga-MG, para uma avaliacdo fonoaudiolégica em decorréncia de dificuldade na
leitura e escrita.

As sessOes terapéuticas tiveram inicio em fevereiro de 2019, sendo realizadas
nove sessdes de trinta minutos, uma vez por semana.

O primeiro contato com o paciente foi em 25/02/2019, quando foi realizada
uma anamnese especifica de linguagem escrita para conhecer o paciente, a histéria
pregressa, as queixas, as dificuldades e o que almeja com o tratamento.

O Protocolo de Avaliagcdo da Linguagem Escrita (ZORZI, 2004) foi aplicado
nos dias 11 de marco de 2019 e 18 de marco de 2019, para avaliar a leitura, a
escrita, habilidades cognitivo-linguisticas, além da velocidade da leitura,
compreensdo e elaboracdo de textos escritos, frases, pontuacédo, ortografia,
acentuacdo, léxico, aspectos das estruturas narrativas, aspectos da coesdo e
coeréncia e da consciéncia fonolégica.

Durante a avaliagcdo notou-se que o paciente possui dificuldades na linguagem
escrita como omissdes, substituicbes e distorcOes, ja na leitura ndo apresentou
nenhuma alteracao.

Com o objetivo de estimular a leitura e a escrita foram realizados exercicios
de escrita contextualizada por meio de palavras-cruzadas, caca-palavras, jogo da
memoria, ditado, formulacdo de frases e textos.

Além disso, foi utilizado o jogo “brincando de escritor”, no qual o paciente
lanca o dado que contém varias figuras. Com a figura que sair no dado langado o
paciente cria uma histéria para em seguida fazer a leitura e perguntas sobre a
mesma. Interpretacdo de textos e atividades de leitura acelerada, para melhorar a

consciéncia fonoldgica e o léxico.



3 RESULTADOS

ApoOs a realizacdo das 13 sessOes terapéuticas e até a realizacdo desse
estudo, notou-se que o paciente M.L.M. evoluiu nos aspectos referentes a leitura,
pois reconheceu todas as letras do alfabeto, conseguiu ler e entender o que leu.
Porém houve dificuldade em produzir texto corrido. Foi possivel perceber a evolucéo
do paciente na fluéncia leitora, pois nas primeiras sessdes 0 mesmo apresentava
dificuldades.

Nas primeiras sessdes ele ndo percebia se ndo fosse questionado onde havia
errado, mas com o decorrer das sessdes terapéuticas ele adquiriu consciéncia sobre
as dificuldades apresentadas.

No que se refere aos aspectos de atencdo e concentracdo observou-se
grande melhora no quadro, pois o0 paciente consegue realizar as atividades
propostas, demonstrando interesse e colaboracdo no tempo proposto pela terapeuta.

Contudo, para que os resultados sejam alcancados de forma eficiente é
necessario dar continuidade as sessdes fonoaudiol6gicas para estimular a escrita e

alcancar melhores resultados.

4 DISCUSSAO

O paciente precisa de estimulos cognitivos, para concentrar e ter atencao,
uma vez que o mesmo ja tem a percepc¢ao de erros quando questionado.

Segundo ALGERI (2014) o problema na aprendizagem pode ser enquadrado
como um sintoma e ndo como um quadro permanente. Ha varias hipdteses para
justificar o ndo aprender, dependendo do significado que tem para cada um. Para
uns, a aprendizagem € gratificada com o carinho dos pais, para outros, este mesmo
carinho s6 vem se a crianga ndo aprende.

De acordo com Skinner, o refor¢o positivo, induz uma condi¢éo facilitadora no
processo de aprendizagem, potenciando o processo de aquisi¢do de conhecimentos,
mesmo fora da aula. Ja o reforcamento negativo consiste ho aumento na frequéncia

de uma resposta por causa da remocéao contingente de um estimulo (Skinner,1953).



Uma boa situagdo de aprendizagem é aquela em que o profissional prop&e
atividades Iludicas, ou seja, ao mesmo tempo dificeis e possiveis.

O profissional deve criar situacdes em que seus pacientes leiam antes de
aprenderem a ler. Para isso, o profissional deve planejar atividades de leitura, em
que coloca o paciente para pensar, leitura para cumprir diferentes propésitos como
buscar informacdes, divertir, seguir instrucoes etc., de escrita podendo observar a
letra, inicial ou final, associar o som inicial ou final da palavra (como do seu nhome ou
de algum colega), estabelecer semelhancas e diferencas entre as palavras,etc. A
consciéncia fonologica pode ser entendida como um conjunto de habilidades que
vao desde a simples percepcéo global do tamanho da palavra e de semelhancas
fonolégicas entre as palavras até a segmentacdo e manipulacdo de silabas e
fonemas (Bryant, Bradley, 1985).

As dificuldades de leitura e escrita do paciente M.L.M.A, podem estar
relacionadas a transtornos fonolégicos que ocorrem quando ha substituicdo ou
omissao de letras, dificuldade de decodificagdo grafemas/fonemas, lentiddo na
leitura, transtornos viso-espaciais, que ocorrem quando ha confusdo de letras.
Geralmente, esses transtornos acontecem quando a crianga é solicitada a escrever
de forma espontanea, como foi realizada através da avaliacdo de Linguagem Escrita
(ZORzI, 2002).

O paciente ainda precisa desenvolver algumas habilidades cognitivas e
linguisticas, importantes para a leitura e a escrita, favorecendo assim o
desenvolvimento de sua aprendizagem.

Para que a leitura escrita ocorra corretamente sera necessario que o paciente
tenha uma organizagéo, planejamento da mensagem que se quer emitir, e iSSO
acontece no cérebro de forma automatizada. Quanto mais automatizada for menor
gasto de memodria e atencdo a crianca terd (ALGERI, 2014).

Quando a criangca comeca a se escolarizar inicia-se o desenvolvimento de
habilidades basicas para ler e escrever, portanto algumas criangas ndo conseguem
acompanhar a ewvolugcdo da linguagem escrita, tornando-se um desafio,
principalmente no que se trata dos aspectos de ortografia, devido a dificuldade que
algumas criancas possuem de compreender como as palavras sao grafadas (ZORZI,
CIASCA, 2008).
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As criangas vao aprendendo a linguagem escrita, eliminando os erros aos
poucos até dominar definitivamente o sistema ortografico de forma segura e eficaz.
Portanto, o paciente M.L.M.A ainda ndo consegue dominar esse processo e persiste
em alguns erros especificos, exigindo uma reavaliacdo posterior para detectar
possiveis problemas ou limitagdes, como os distlrbios de aprendizagem.

De acordo com LOPES; ABREU; MATTOS (2010) é mediante a interacao dos
diversos niveis de conhecimentos prévios, que o leitor consegue construir o sentido
do texto. E porque ele utiliza-se de diversos niveis de conhecimentos que interagem
entre si, no ato de ler, € que a leitura é considerada um processo interativo.

Quando se trata de desenvolvimento da linguagem escrita e leitura devem-se
levar em conta todas as estratégias fonolégicas e ortograficas, sendo assim algumas
criangas podem ter grandes dificuldades com os aspectos fonolégicos enquanto que
outras podem ter tais limitacbes quanto aos aspectos ortograficos. Por sua vez, os
déficits ortograficos estariam ligados a um atraso mais geral do desenvolvimento da
linguagem, determinado por insuficiente exposicdo da crianca a linguagem escrita
(ZORZI, CIASCA, 2008).

4 CONCLUSAO

Conclui-se que as dificuldades de leitura e escrita comprometem o
conhecimento e reduzem a motivagdo para a aprendizagem, porém as habilidades,
tanto de leitura quanto de escrita, sdo desafios dificeis que precisam do apoio ndo sé
da escola e do terapeuta, mas também dos pais.Com o exposto, percebe-se que 0
paciente M.L.M. A. obteve grande melhora em seu quadro e vem demonstrando
maior atengdo, concentracdo e percebendo suas dificuldades durante as terapias.
Atualmente, é participativo no ambiente terapéutico e colabora com a terapeuta,
porém precisa continuar em tratamento fonoaudiolégico para um maior

desenvolvimento.
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