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Resumo

Objetivo. Identificar fatores de riscos para as alteragdes de linguagem em criangas pré-
escolares, averiguando possivel associagdao com a fonologia. Método. Participaram 76 criancas
de ambos os sexos, de 3 a 5 anos, cujos pais responderam ao checklist CICRICAL sobre os
fatores de risco e marcos do desenvolvimento linguistico. Também foi aplicado o teste de
linguagem infantil na area de fonologia (ABFW). Resultados. Observou-se a prevaléncia de
histérico de pouca interacdo verbal com a crianca (23,7%), prematuridade (17,1%), baixa
escolaridade materna (15,8%) e antecedente familiar (14,5%). Houve concentragao na Zona
Livre com 37 criangas (48,7%) e na Zona Alerta com 32 criangas (42,1%). A presenca de pelo
menos um fator de risco se associou com alteragdes no subsistema fonoldgico (p=0,03).
Conclusdo. Assim, houve maior ocorréncia do histdrico positivo para pouca interagao verbal
com a crianga e prematuridade. O checklist CICRICAL se associou com a avaliacao de fonologia.
Unitermos. Linguagem; Desenvolvimento da linguagem; Fatores de Risco; Fonoaudiologia

Abstract

Objective. To identify risk factors for language disorders in preschool children, investigating
a possible association with phonology. Method. Participated 76 children of both genders, aged
3 to 5 years, whose parents filled the CICRICAL Checklist about risk factors and milestones of
linguistic development. The children's language test in the phonology area (ABFW) was also
applied. Results. The prevalence of a history of little verbal interaction with the child (23.7%),
prematurity (17.1%), low maternal education (15.8%) and family history (14.5%) was
observed. There was a concentration in the Free Zone with 37 children (48.7%) and in the
Alert Zone with 32 children (42.1%). The presence of at least one risk factor was associated
with changes in the phonological subsystem (p=0.03). Conclusion. So, there was a higher
occurrence of positive history for little verbal interaction with the child and prematurity. The
CICRICAL checklist was associated with the phonological assessment.

Keywords. Language; Language Development; Risk Factors; Speech, Language and Hearing
Sciences

Resumen

Objetivo. Identificar factores de riesgo de trastornos del lenguaje en preescolares,
investigando una posible asociacion con la fonologia. Método. participaron en este estudio 76
nifios de ambos sexos, de 3 a 5 afios, cuyos padres respondieron el CICRICAL checklist sobre
factores de riesgo e hitos del desarrollo lingliistico. También se aplico la prueba de lenguaje
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infantil en el area de fonologia (ABFW). Resultados. Prevalecié el antecedente de poca
interaccion verbal con el nifio (23,7%), prematurez (17,1%), baja escolaridad materna
(15,8%) y antecedentes familiares (14,5%). Hubo concentracién en la Zona Franca con 37
ninos (48,7%) y en la Zona de Alerta con 32 nifos (42,1%). La presencia de al menos un
factor de riesgo se asocié con cambios en el subsistema fonolégico (p=0,03). Conclusion. Por
lo tanto, hubo una mayor ocurrencia de antecedentes positivos por poca interaccidon verbal con
el nifio y prematuridad. La lista de verificacion CICRICAL se asocioé con la evaluacion fonoldgica.
Palabras clave. Lenguaje; Desarrollo del Lenguaje; Factores de Riesgo; Fonoaudiologia
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INTRODUCAO

O desenvolvimento de linguagem é uma habilidade
importante para todo o desenvolvimento, como por exemplo
0 cognitivo, tornando fundamental a estimulacao precoce da
linguagem, bem como a identificacdo de possiveis
alteracoes!.

A qualidade da intervencao das alteracdes de linguagem
e seus resultados obtidos sao dependentes da identificacao
precoce e do diagnéstico diferencial?. Como exemplo, ao se
avaliar 752 criangas na primeira infancia, constatou-se em
30,3% da amostra risco para alteracdes de linguagem,
salientando que ja é possivel a realizacao desta identificacao
e encaminhamento precoce para a intervencao em
linguagem3. A identificacdo precoce vai além de possibilitar
a intervencgao precoce, mas também age no estabelecimento
de acdes de promogao e prevencao de saude3. A amplitude
da promocao de saude relacionada as alteracdes de
linguagem impacta na qualidade do inicio da vida académica
e na construcdo das relagdes sociais das criancas pré-

escolares®.
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A identificacao das alteracoes de linguagem oral e
escrita devem ser realizadas pelo fonoaudidlogo, profissional
habilitado para realizar o diagndstico, tratamento, prevencao
dos disturbios da comunicacdo e alimentacdao. Para o
diagndstico, sdo utilizados instrumentos de avaliagdao que
padronizam e otimizam a tomada de decisdo e condutas®.

Sao varios protocolos de avaliagao de linguagem, sendo
0s principais: Escala Gesell e Amatruda; Escala de
Desenvolvimento Infantil de Bayley (BSID); Teste de
Triagem de Desenvolvimento de Denver; Teste de Triagem
sobre o Desenvolvimento de Milani-Comparetti; Grafico do
Desenvolvimento Motor de Zdanska - Brincken; Escala de
Avaliacao do Comportamento do Neonato; Avaliacao dos
Movimentos da Crianca; Avaliacdo Neurologica de Bebés
Prematuros e a Termo; Peabody Developmental Motor Scale
(Escala de PDMS); TIMP (Test of Infant Motor Performance)
e Alberta Infant Motor Scale (AIMS). A escolha do
instrumento deve ser feita a partir dos objetivos do seu uso,
das propriedades psicométricas do instrumento® e, também,
a partir da experiéncia e treinamento prévio do examinador.
Os protocolos de avaliacao se diferem de triagens pela
capacidade de identificar com precisao as alteracoes,
mensurando muitas vezes sua gravidade, além de contribuir
para o diagndstico propriamente dito de linguagem e para
guiar o planejamento terapéutico®.

Entretanto os protocolos de triagens também devem
ser considerados para se ter um nivelamento de que forma

tanto os fonoaudidélogos como também outros profissionais
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da area da saude e educacdo que tem esse primeiro contato
com a crianga, entre professores e pediatras, podem
investigar os principais indicios que podem gerar um risco
para o desenvolvimento de alteracdes de linguagem?’. Esses
indicios sao denominados de fatores de risco de linguagem.

Os fatores de risco da linguagem sao condigdes ou
variaveis associadas ao aumento probabilidade da ocorréncia
de alteragbes do desenvolvimento da linguagem. Dentre
estes fatores estao aspectos bioldgicos e de comportamento
individual (sexo, prematuridade, baixo peso ao nascer,
temperamento timido®°®), exposicao ambiental (estimulo
dado a crianca nos primeiros anos de vida, nivel
socioeconOmico, nivel instrucional materno, condicdes do
nascimento®?), caracteristicas hereditarias (histérico de
alteragoes de linguagem dos paisi®) ou alteracdes associadas
(alteracdes auditivas)*l.

Salienta-se a necessidade de se estabelecer
instrumentos acessiveis, de rapida aplicagcdo por diversos
profissionais, para padronizacao e acompanhamento desses
fatores de risco!?. Visando tal propdsito, foi desenvolvido o
Checklist CICRICAL - “Identificacdao dos riscos e indicios
clinicos para alteracao de linguagem em criancas de 0 a 5
anos de idade” para o rastreio dos fatores de risco em
criancas e de comportamentos linguisticos esperados em
cada faixa de idade estabelecida, nao sendo um instrumento
para diagndstico, mas sim, para a identificacao de fatores de
risco e o acompanhamento do desenvolvimento de criancgas,

facilitando o acompanhamento pela equipe multidisciplinar!3.
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A aplicabilidade destes instrumentos de rastreio de
fatores de risco para alteracao de linguagem no ambiente
escolar se justifica pelo professor acompanhar de perto o
desenvolvimento da crianca e ter esse contato precoce com
essa populagao. Ja se tem a fundamentacdo desta acdo, com
a identificacao de 18,3% de presenca risco para alteracoes
de linguagem em uma amostra de 126 criancas em idade
pré-escolart4,

Sendo assim, o intuito do presente estudo foi identificar
fatores de riscos para as alteracoes de linguagem em
criancas de 3 a 5 anos pelo Checklist CICRICAL, averiguando
possivel associacdao com avaliacao fonoaudiologica do

subsistema fonoldgico da linguagem.

METODO
Amostra

O estudo abrangeu criancas em idade pré-escolar entre
3 anos e 5 anos e 11 meses, buscando envolver criancas com
idade de nivel linguistico, de modo que possibilitasse maior
aplicabilidade do instrumento. As escolas participantes
indicaram salas para o convite, mediante a faixa etaria do
estudo.

Critérios de Inclusdo: Criancas na faixa etariade 3 a 5
anos e 11 meses, podendo ter a presenca ou auséncia de
historico de atraso no desenvolvimento da linguagem
relatada pelos responsaveis ou ainda pelos professores,
matriculadas nas escolas que concordaram em participar do

estudo.
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Critérios de Exclusdo: Criancas que tivessem recebido
algum tipo de diagndéstico prévio de alteracao
fonoaudioldogica e que os pais nao forneceram o
consentimento para a participacao da pesquisa.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos da instituicao envolvida (CAAE
68563917.3.0000.5417), todos os responsaveis assinaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Trata-se de um
estudo transversal desenvolvido em quatro escolas, sendo

trés do ensino municipal e uma do privado.

Procedimento

Foram convidadas todas as criancas das quatro escolas
da faixa etaria determinada, totalizando 242 criangas.
Efetivamente, participaram 76 criancas (apresentaram a
autorizacao dos responsaveis). A casuistica foi distribuida em
trés grupos (estratificacdo por idade):

. G3 com 25 criangas (3 anos a 3 anos e 11 meses);

. G4 com 27 criancas (4 anos a 4 anos e 11 meses);

. G5 com 24 criancas (5 anos a 5 anos e 11 meses).

Apdés a aplicagdo do instrumento e obtencao dos
resultados, foi realizada devolutiva individual aos
responsaveis e entrega de um relatdrio. Nesta situacao,
foram expostas as manifestacdes observadas na crianca
durante a aplicacao do instrumento. Os responsaveis pelas
criangas identificadas com comportamento linguistico nao
esperado para sua faixa etaria, foram orientados a procurar

servico fonoaudioldgico para avaliacdo e conduta. Cabe

Rev Neurocienc 2023;31:1-15.



ressaltar que os responsaveis por cada crianca, recebeu

cOpia impressa do relatério devidamente assinado.

Instrumento de rastreio de linguagem - Checklist CICRICAL

O Checklist CICRICAL foi elaborado para auxiliar
profissionais na identificacdo de risco para alteracdoes da
linguagem, em um formato de triagem, para ser aplicado de
forma rapida em escolas, consultérios, bem como postos de
saude, ressalta-se que nao substitui a avaliacao
fonoaudioldgica!3. E dividido em duas partes, a primeira
contempla os aspectos relacionados a presenca de fatores de
risco (Passo 1 e 2) e a segunda, os principais marcos do
desenvolvimento linguistico (Passo 3). A seguir o passo a
passo realizado em sua aplicagao:

Passo 1: Foi realizada entrevista com os responsaveis
pela crianca, com a finalidade de investigar os fatores de
risco presentes no seu  historico familiar/familial:
prematuridade, baixo peso ao nascer, sindromes genéticas,
alteracoes auditivas, presenca de algum membro da familia
com alteracao de fala ou linguagem, investigacao sobre a
escolaridade materna e a rotina da interacao verbal com a
crianca. Foi considerada baixa escolaridade materna desde o
analfabetismo até o ensino médio incompleto!®. Para cada
fator de risco foi atribuido 0 para auséncia do fator e 1 para
a presencals.

Passo 2: Analise dos resultados obtidos na primeira
parte mediante a quantidade de fatores de risco,

determinando a zona e o nivel de risco estabelecidos pelo
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instrumento: nenhum fator de risco identificado indica Zona
Livre e sem nivel de risco (Sem consequéncias); 1 a dois
fatores indicativo de Zona de Alerta e Risco Baixo (sugere-
se acompanhar desenvolvimento), e, por fim, 3 ou mais
fatores Zona de Risco e nivel de Risco (sugere-se encaminhar
para avaliacao fonoaudioldgica)?s.

Passo 3: Observacao dos comportamentos linguisticos
da crianga, com o intuito de investigar o desenvolvimento da
linguagem. Seguiu-se uma lista de comportamentos
esperados para cada faixa etdria, assinalando 0 para
comportamentos compativeis com a faixa etaria e 1 para
alterado, ou seja, nao observando o0s comportamentos

correspondentes?s.

Avaliacao fonoldgica

Foi aplicado o teste de linguagem infantil na area de
fonologia (ABFW), para investigar o inventario fonético da
crianca e as regras fonoldgicas usadas por ela. Conforme
proposto pelo teste, foram aplicadas as 34 figuras da prova
de nomeacao, para a obtencdo de amostra de fala. A analise
consistiu na verificacdo se houve processos fonolégicos nao
esperados pela idade cronoldgica, de modo produtivo, ou
seja, com ocorréncia maior de 25% de suas possibilidades

dentro da amostra?®.
Analise estatistica

Para a apresentacao dos resultados, foi utilizada a

estatistica descritiva em forma de tabelas para distribuicdo
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de frequéncias e em escala nominal. Foi utilizado o teste nao
paramétrico Qui-quadrado para todas as associacdoes por
estratificacao por idade, por sexo e por ensino (municipal ou
privado), e para associacao entre os fatores de risco e a
avaliacao de linguagem, por meio do Statistics Software®
(SPSS) versao 25, adotando-se p<0,05.

RESULTADOS

Em uma analise do Passo 1 relacionados aos fatores de
risco, observou-se maior ocorréncia de risco do tipo
socio/ambiental, que corresponde a pouca interagao verbal
com a crianga (23,7%), prematuridade (17,1%), baixa
escolaridade materna (15,8%) e antecedente familiar
(14,5%). Na Tabela 1, encontram-se os fatores de risco
comparados a variavel sexo, estratificacdo por idade e por
ensino, nao demonstrando diferencga significante.

No que se refere ao Passo 2, houve concentracao desta
amostra na Zona Livre com 37 criancgas (48,7%) e na Zona
Alerta com 32 criancas (42,1%). Na Zona de Risco,
estiveram apenas 7/ criangas.

Por fim, o Passo 3 demonstrou que para 52 criancas
(68,4%) houve correspondéncias dos comportamentos
linguisticos para a sua idade cronoldgica, enquanto nao se
observou esses comportamentos para 24 criangas (31,6%).

O teste ABFW demonstrou a ocorréncia de alteragao do
nivel fonoldgico para 20 criancas, o que também foi
analisado por sexo, idade e ensino, nao observando

diferenca significante (Tabela 2).
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Tabela 1. Associacdo da ocorréncia dos fatores de risco (Passo 1 do Checklist
CICRICAL) em relacdo a variavel sexo, idade e ensino.

Fatores de risco Geral Sexo Idade Ensino
N(%) N(%) p N(%) p N(%) p
. — - 10056 63 7(28) Mun  14(21,2)
ouca interacdo verba /
com a crianga 18(23,7) M 8(21,6) 0,680 4 g(20,6) 0:294 oriy 0,193
' G5 3(12,5) 4(40)
F 5(12,8) G3 7(28) Mun 12(18,2)
Prematuridade 13(17,1) 0,308 G4 3(11,1) 0,208 . 0,522
M 8(21,6) G5 3(12.5) Priv 1(10)
Baixa escolaridade F 7(17,94) G3 9(36) Mun  12(19)
12(15,8) 0,800 G4 1(50) 0,144 0,152
materna M 5(13,51 P
(13,51) G5 2(8,33) o 0(0)
F 8(20,5) G3  5(20) Mun 11(16,7)
Antecedente familiar 11(14,5) 0,124 0,407 0,163
M 3(8,1) G4 2(7,4) Priv 0(0
G5 4(16,7) (0)
F 4(10,26) G3  2(8) Mun  5(7,6)
Alteracbes auditivas 6(7,9) 0,433 G4 3(11,1) 0,656 . 0,797
M  2(5,4) G5 1(4,2) Priv 1(10)
F 1(2,6) G3  0(0) Mun  1(1,5)
Sindrome genética 2(2,6) 0,970 G4 1(3,7) 0,601 . 0,118
M 1(2,7) G5  1(4.2) Priv 1(10)
. . F 1(2,6) G3  1(4) Mun  1(1,5)
f:;i‘;rba’x" peso ao 1(1,3) M o) 0327 G4 0(0) 0356 . 0,695
G5  0(0) 0(0)

F=Feminino (39 criancas); M=Masculino (37 criangas); N=numero de sujeitos; G3=Grupo de faixa etaria de 3 anos (25
criangas); G4=Grupo de faixa etaria de 4 anos (27 criangas); G5=Grupo de faixa etaria de 5 anos (24 criangas); Mun=
municipal (66 criangas); Priv= privado (10 criangas).

Tabela 2. Associacdo da ocorréncia de alteracdo do ABFW em relacdo a variavel sexo,
idade e ensino.

Geral Sexo Idade Ensino
N(%) N(%) p N(%) p N(%) p
31(40,8) G3 17(22,4) Mun 47(61,8)

F
M 25(32,9) G4 20(26,3) Priv  9(11,8)
F

ABFW

Adequado 56(73,7)
_G5 19(25)
0,238 G5 19(25 0,673

0,209

Alterado 8(10,5) G3 8(10,5) Mun  19(25)
para 20(26,3) G4  7(9,2) .
P ade M 12(15,8) 65 5(6.6) Priv.  1(1,3)

F=Feminino (39 criangas); M=Masculino (37 criangas); N=numero de sujeitos; G3=Grupo de faixa etaria de 3 anos (25
criangas); G4=Grupo de faixa etaria de 4 anos (27 criancas); G5=Grupo de faixa etaria de 5 anos (24 criancas); Mun=
municipal (66 criangas); Priv= privado (10 criangas.
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Ao convergir os dados dos fatores de risco e de
desempenho do ABFW, houve diferenca na presenca dos
fatores e alteracao fonoldgica (p=0,03), bem como com a
auséncia de comportamentos linguisticos e o ABFW
(p<0,001; Tabela 3).

Tabela 3. Comparacdo da ocorréncia dos fatores de risco (presenca dos fatores) com
o resultado do ABFW.

Fatores de risco ABFW N(%) p
Pouca interagdo verbal com a crianga Apcjﬁg;z%o 13&8?:;1) 0,652
Antecedente familiar Aﬂfg;?j%o 83((130’95)) 0,938
Prematuridade Aﬂfg;?j%o 94((151 ’38)) 0,689
AlteragOes auditivas AAdI‘:g;Z%O gg’g; 0,170
Baixa escolaridade materna AAdI‘:g;Z%O ;Ez’é; 0,188
Sindrome genética Aﬂsg;z%o 2(()%6?) 0,392
Muito baixo peso ao nascer A:fg;%%o 1(()%6?)’) 0,547
Auséncia de fatores de risco X Presenca (=1 fator) Adequado 31(40,96) 0.03
Alterado 9(11,7) !

Comportamento de linguagem Apﬂ(:;];?jclo 1;8’222” <0,001

N=nuUmero de sujeitos.

DISCUSSAO

O instrumento “Checklist para Identificacao de Criancas
com Risco ou Indicios Clinicos para Alteracdo de Linguagem
- CICRICAL" foi utilizado como parte da metodologia deste
estudo, com o intuito de identificar criancas com fatores de
risco em seus histéricos (ja presentes) de alteracbes de
linguagem. Essa identificacao se faz relevante por possibilitar
o direcionamento precoce da crianca com fatores de risco ao

profissional fonoaudidlogo para uma avaliagdo completa,
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bem como conduzir a orientacao da familia para fornecer
melhor suporte ao desenvolvimento.

Evidenciou-se a maior ocorréncia de risco do tipo
socio/ambiental, que correspondeu a pouca interagcao verbal
com a crianca e baixa escolaridade da mae, e do tipo
bioldgico, a prematuridade, sem influéncia direta do sexo,
idade e ensino o qual a crianca esteve inserido (Tabela 1).
Outro estudo semelhante que utilizou o protocolo PIFRAL,
verificou a associacdo com o sexo, mas houve a analise de
uma maior casuistica e maior ocorréncia em geral dos fatores
de risco!’. Na presente pesquisa, quase 50% ndo apresentou
fator de risco para o desenvolvimento de linguagem (Zona
livre, Passo 2).

Além disso, sabendo da relacdao direta do nivel
socioecondmico e tipo de ensino com o desenvolvimento da
linguagem'® sugere-se que esse fator seja investigado
novamente em estudos futuros, propiciando distribuicao dos
grupos de ensino privado e municipal pareada e equilibrada
numericamente. De um modo geral, sugere-se que novas
pesquisas sejam realizadas com um numero amostral maior,
randomizando a selecdo da casuistica de modo mais
abrangente.

O fator de risco mais frequente nesta amostra foi a
pouca interacdao verbal (23,7%), o que é apontado pela
literatura como importante influéncia para todos os niveis
socioecondmicos!®?%, apontando a interacdo da dinamica
familiar com a qualidade da estimulacao da linguagem nos

primeiros anos de vidal?.
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O Passo 3 indicou que 68,4% apresentaram
comportamentos linguisticos conforme o esperado para a
sua faixa etdria, que por sua vez foi associado com a
avaliacao de linguagem pelo protocolo de avaliacao ABFW.
Também se observou associacdao com a avaliacdo do ABFW
e com a presenca de pelo menos um fator de risco. Esses
achados fortalecem a necessidade de se implementar como
rotina a aplicacao de checklists rapidos em escolas para o
encaminhamento precoce e a identificacao de alteragdes de

linguagem pelo fonoaudidlogo.

CONCLUSOES

Desta forma, a amostra indicou maior ocorréncia do
historico positivo para pouca interagao verbal com a crianga,
prematuridade, baixa escolaridade materna e antecedente
familiar. O checklist CICRICAL possibilitou averiguar a
associacao da presenca de pelo menos um fator de risco e
dos comportamentos linguisticos alterados com a avaliagao
de linguagem oral do subsistema fonoldgico com o protocolo
ABFW.
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