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RESUMO

Este trabalho teve por objetivo investigar o processo de producdo de sons oclusivos
em individuos com fissura palatina. Constatamos uma classificacdo padronizada em
torno das alterag6es articulatorias dessa populacdo, a partir da qual tais alteragcbes
sdo desencadeadas por problemas anatomofuncionais decorrentes da fenda no
palato, desconsiderando questdes linguisticas envolvidas na producédo dos sons.
Para superar essa visao reducionista que concebe a relacdo de causa e efeito,
focalizamos a fala a partir do recurso instrumental analise acustica. O procedimento
metodoldgico adotado consistiu na analise acustica de dois parametros nas
producdes de consoantes oclusivas, vozeadas e ndo vozeadas, inseridas em
palavras, de quatro adultos com fissura palatina, submetidos a palatoplastia e com
gueixas na emissado dos sons, em cotejo com produgdes de quatro adultos que nao
apresentavam fissura. Analisamos, especialmente, duracdo de tempo de ocluséo, de
consoante e de vogais na silaba ténica de emissdes dissilabas, bem como as
frequéncias dos formantes 1 (F1) e 2 (F2) na transicao formantica. A partir dessas
andlises, verificamos que em relacdo a questao duracional os individuos com fissura
apresentam diferencas, principalmente no que diz respeito a duracdo de consoante
e de tempo de oclusdo. Porém, embora haja desigualdade nos valores duracionais,
estes sdo proporcionalmente semelhantes no interior de cada oclusiva, o que nos
mostra que os individuos com fissura palatina mantém o padrdao do Portugués
Brasileiro. JA quanto aos valores das frequéncias de F1 e F2 na transicdo formantica,
verificamos pelos dados que, mesmo que ndo seja em todos os momentos, ha sim
certa diferenciacédo entre os pontos articulatérios das oclusivas, o que nos afasta de
uma categorizacdo como a postulada pelo grupo dos disturbios articulatérios
compensatorios, ou seja, 0 que ndo é produzido corretamente trata-se de producdo
do som na regido posterior do trato vocal como faringea ou laringea. As andlises
efetuadas neste trabalho desvendam operac6es sobre a producdo dos sons, isto €,
as operacbes que os individuos com fissura palatina realizam, e revelam sobre
conhecimentos e estratégias lancados sobre a articulacdo dos sons consonantais.
Apesar de apresentarem uma fala que causa “efeito” para o outro, os individuos com
fissura palatina lancam mao de estratégias na busca de produzir os sons prototipicos.
Porém, tais estratégias ndo podem ser verificadas por uma anélise de outiva e sim,
por meio da andlise acustica. Nesse sentido, questionamos o ré6tulo de patolologia
da fala a que os individuos com fissura palatina sdo submetidos, visto que
apresentam elementos fonicos e ndo apenas disturbios articulatérios compensatorios,
como ressaltam a pratica clinica e a literatura fonoaudiol6gica. Assim, procuramos
lancar outro olhar para as producdes tidas simplesmente como erros/distirbios
articulatérios e, como um dos resultados, apontamos outro encaminhamento para a
avaliacdo de fala (bem como para o tratamento fonoterapéutico) no ambito da fissura
palatina.

Palavras-chave: Producdo de fala. Fala patoldgica. Fonética. Fonologia. Andlise
acustica. Contrastes encobertos.



ABSTRACT

This study had as objective to investigate the process of occlusive sounds production
in individuals with cleft palate. We noticed a standardized classification around
articulatory changes in that population. Also, such alterations are triggered by
anatomic functional characteristics resulted from the cleft palate, without considering
linguistic issues involved in the production of sounds. To overcome this narrow-
minded view that conceives the relation of cause and effect, we focused on speech
from the instrumental resources of acoustic analysis. The methodological procedure
adopted consisted in the acoustic analysis of the parameters in the production of
occlusive voiced and voiceless consonants in four adults with cleft palate. These
individuals were submitted to palatoplasty but still presented inefficiency in the
production of sounds when compared to individuals who do not suffer from cleft
palate. We analyzed, specially, duration of closure, consonant time duration and
vowel time duration on the stressed syllable of two-syllable words as well as the
frequency of formants 1 (F1) and 2 (F2) in the formant transition. Based on this
analysis, we perceived that in relation to the duration issue the individuals with cleft
palate showed differences, concerning mainly consonant duration and time occlusion
duration. However, even though there are differences in durational values, those
ones are proportionally similar inside each occlusive sound, showing us that
individuals with cleft palate keep the Brazilian Portuguese pattern. In regard to the
frequency values of F1 and F2 in the formant transition, data has allowed us to verify
that even if it is not always, there is a certain amount of difference between the
articulatory points of occlusive sounds. Thus, this information drives us away from the
categorization postulated for the compensatory articulation disorder, that is, what is
not produced correctly is the sound produced in the back region of the vocal tract, as
the pharyngeal and laryngeal regions. The analysis made by this study unraveled the
production of sounds, that is, the operations that the individuals with cleft palate
realize reveal the knowledge and strategies carried out over the articulation of
consonant sounds. In spite of presenting a speech that causes ‘effect’ in the
interlocutor, individuals with cleft palate carry out strategies to ensure the production
of prototypical sounds. However, such strategies cannot be verified through an
auditory analysis but through acoustic analysis. Therefore, we question the label
‘speech pathology’ that individuals are labelled with, since they experience phonic
elements and not only compensatory articulation disorders as appointed by clinical
experience and Speech-Language Pathology literature. Hence, we sought to cast
another look at the productions taken solely as articulatory errors/disturbances and
as a result, we point to another way to speech assessments as well as speech-
language treatment in the scope of cleft palate.

Key words: Speech production. Speech problems. Phonetics. Phonology. Acoustic
analysis. Covert contrast
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INTRODUCAO

Este estudo surgiu a partir da experiéncia vivenciada pela pesquisadora,
como fonoaudidloga, durante anos com individuos com fissuras orofaciais no
CAIF/AFISSUR?. Tal experiéncia possibilitou questionar concepg¢des vigentes acerca
do processo de producdo dos sons por parte dessa populagéo, de que problemas
morfologicos e fisioloégicos acarretam as alteracdes articulatérias na fala de
individuos com fissura palatina (doravante FP) verificadas em estudos (TRINDADE;
TRINDADE JUNIOR, 1996; TABITH JUNIOR, 1996, 2002). A preocupacdo e o
desconforto diante dessas concep¢des motivaram a realizacdo deste trabalho, enfim,
apontaram para a necessidade de aprofundar a andlise a respeito da fala em
individuos com FP.

Em nossa prética clinica fonoaudioldgica, testemunhamos uma situagéo
comum no ambito da FP: a avaliacdo da fala e da ressonancia € realizada, em geral,
pela percepcdo auditiva, sendo suas alteracbes classificadas de maneira
padronizada, desconsiderando, muitas vezes, critérios linguisticos que fazem parte
do processo de producédo dos sons da fala e que sdo capazes de esclarecé-lo. A
classificacdo padrdo das altera¢cdes articulatorias aparece justificada a partir de uma
ideia adotada como senso comum de que essas alteracbes resultam de um
problema anatomofuncional do palato devido a presenca da fenda.

Decorrente dessa visdo, as alteracbes articulatérias sédo consideradas
posteriorizagdes dos sons da fala para pontos de articulacdo produzidos na regiao
faringea e glotal. As inadequacdes na fala do individuo com FP sédo tratadas como
estratégias para compensar 0s problemas nos processos de articulagdo e

ressonancia. Nessa medida, sdo chamadas de producdes compensatorias, pois sao

1 O Centro de Atendimento Integral ao Fissurado Labiopalatal — CAIF, localizado em Curitiba/PR,
€ um centro voltado para tratamento/reabilitacdo das deformidades craniofaciais congénitas,
entre as quais se incluem as fissuras orofaciais. Criado em abril de 1992, € um 6rgdo da
Secretaria de Estado da Saude do Parana (SESA), conveniado com a Associacdo de
Reabilitacdo e Promocé&o Social do Fissurado Labiopalatal — AFISSUR, razéo pela qual usamos
a denominacdo CAIF/AFISSUR. Devido a complexidade de problemas que podem acometer os
individuos com ma-formacdo craniofacial, o CAIF/AFISSUR possui uma equipe multi e
interdisciplinar, composta por profissionais nas areas de: Cirurgia Plastica, Cirurgia
Craniomaxilofacial, Neurocirurgia, Otorrinolaringologia, Oftalmologia, Pediatria, Clinica Geral,
Anestesiologia, Genética, Fonoaudiologia, Odontologia, Psicologia, Servico Social, Nutricdo,
Enfermagem e Pedagogia.
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realizadas pelos individuos com FP na tentativa de aproximar a producao dos sons
da fala “normal” (BZOCH, 1997; ALTMANN, 1997; KUMMER, 2008).

Notamos que a partir de uma légica simplista, que limita o entendimento dos
problemas de fala a uma relacdo de causa e efeito, a identificacdo da origem das
alteracbes de fala estd concentrada na anatomia e na funcdo das estruturas
orofaciais, especialmente, do palato. Diante disso, acompanhamos a tendéncia de
explicar e restringir a producdo dos sons da fala a aspectos biologicos,
desconsiderando outros tantos determinantes envolvidos com ela. Essa tendéncia
decorre do fato de a Fonoaudiologia na area das fissuras orofaciais aproximar-se do
conceito de Fonética, a partir de uma perspectiva tedrica advinda da Linguistica que
considera Fonética e Fonologia como campos distintos. Dentro desta concepc¢ao a
Fonética é a implementacdo motora e, portanto, a fala € produto direto das
condi¢des morfologicas e fisioldgicas.

N&o ha como negar o impacto que a alteracdo anatomofuncional traz na
producdo de fala dos individuos com FP. Nessa linha de argumentacao,
concordamos com a colocacdo de Ramos, “Nao € preciso negar ou combater o
organico ou eliminar a técnica, que significa etimologicamente agir com reflexao,
mas questionar métodos que confiram ao sujeito um lugar passivo [...].” (RAMOS,
2003, p.72/73).

Porém, a questdo é compreender quais as estratégias linguisticas que tais
individuos utilizam para produzir os sons da fala e com isso verificar o quanto essas
estratégias estdo de acordo com a gramatica fonica de sua lingua materna, o que
nos leva a questionar o esteriétipo de patologia que é considerado ao avaliar a fala
deles. A questdo de definicdo de patologico e de ndo patolégico coloca-se com
urgéncia nos dias atuais, em que se assiste a um crescente interesse pelos
chamados disturbios da comunicacgéo por parte dos profissionais da clinica da fala. A
identificacdo de patologia, como seria de se esperar, deve ser com base em um
parametro de normalidade. Entretanto, no caso da fala, perguntamos, qual é ele? O
padrdo patolégico de fala € o que se avalia pela percepgdo auditiva do
fonoaudiélogo?

Nesse sentido, € necessario refletir acerca da abordagem emprestada da
Linguistica, ou seja, da fronteira entre Fonética e Fonologia que subjaz o fazer
fonoaudioldgico. Partimos, entdo, para uma abordagem fonica ao avaliar a fala dos

individuos com FP frente ao que vem sendo tratado na Fonoaudiologia.
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Na area fonoaudiologica, verificamos pesquisadores que investigam a
producgéo dos sons na FP (ALTMAN, 1997, BZOCH, 1997, KUMMER, 2008). Mas,
em geral, eles desembocam em uma classificacdo especifica das alteracoes
articulatérias. A busca por uma analise critica acerca dessa classificacdo das
alteracbes de fala em individuos com FP foi inspirada pela possibilidade de utilizar
um recurso instrumental que permitisse investigar além do que a analise de outiva
possibilita. Nesse sentido, configurou-se o interesse por questdes fénicas envolvidas
nos sons da fala.

Feitas as consideracdes acerca da probleméatica de nosso estudo,
acentuamos a necessidade de uma reflexdo referente a fala de individuos com FP.
Assim, a presente pesquisa se propde a verificar a producdo de sons oclusivos
nesses individuos. Optamos por enfocar as consoantes oclusivas por se tratarem de
sons que, em geral, apresentam altera¢des na sua producdo nos individuos com FP,
como é marcado por Chapman e Hardin (1992). Na pesquisa desses autores, 0ito
dos nove individuos que apresentavam os chamados disturbios articulatorios
exibiram problemas nos sons oclusivos.

Nessa direcdo, o0 objetivo geral de nossa pesquisa é estudar a producéo de
consoantes orais oclusivas, vozeadas e ndo vozeadas, de individuos com FP,
falantes do Portugués Brasileiro (doravante PB). Como objetivos especificos,
propomos: Vverificar aspectos fénicos e, entdo, considerar o0 estatuto dos
erros/distarbios articulatérios no funcionamento da lingua de individuos com FP;
desvelar os detalhes fénicos na producdo dos sons da fala desses individuos,
imperceptiveis pela analise de outiva; esclarecer acerca dos desvios na producao
dos sons oclusivos de individuos com FP; verificar se falantes com FP apresentam
contrastes entre os sons oclusivos e se o fazem, de que forma eles ocorrem. Para
alcancarmos 0s objetivos propostos faremos uso de um recurso instrumental, a
analise acustica.

Como fundamentagdo tedrica, discorremos, primordialmente, acerca das
seguintes tematicas:

o Classificacao das alteragbes de fala na FP

o Concepcéo de erro/distarbio na clinica da fala?;

2 Neste trabalho, julgamos ser a clinica da fala atributo da Fonoaudiologia.
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o Fonética e Fonologia;
. Andlise acustica;
. Contrastes encobertos.

A partir dos objetivos e das tematicas apresentados, encaminhamos nossa
hipotese inicial, segundo a qual por meio do uso de um recurso instrumental como a
andlise acustica detalhes fonéticos e a variabilidade de producao séo revelados.

Nesse sentido, trazemos trabalhos que abordam os chamados contrastes
encobertos. Diversos pesquisadores na area dos chamados distarbios da fala
levaram em consideragdo a possibilidade de existirem esses contrastes nas
qguestBes articulatérias tidas como patolégicas (LEVY, 1993; SCOBBIE et al., 1996,
1997; SCOBBIE, 1998; GIBBON, 1999a, 1999b, 2003; GIBBON; CRAMPIN, 2001;
BERTI, 2006; FREITAS, 2007; RODRIGUES, 2007; BERTI; MARINO, 2008, 2011;
DI NINNO, 2008; MUNSON et al., 2010). Apresentaram, entdo, que as alteracdes na
producdo dos sons da fala tomadas como neutraliza¢des, ou seja, sons produzidos
sem constrastes, podem sim apresenta-los (contrastes quanto ponto e modo
articulatorios, assimo como vozeamento). Imperceptiveis auditivamente, eles podem
ser desvelados por meio de uma analise instrumental, 0 que encaminha para outra
direcdo no que se refere ao que é conceituado como patolégico nos problemas de
fala.

Desse modo, questionamos o que € apontado como patologia de fala no
ambito das fissuras orofaciais, uma vez que é possivel averiguar, através de uma
metodologia instrumental, que as estratégias efetuadas pelos individuos com FP na
producdo dos sons trazem marcacdes contrastivas e mais, estdo de acordo com a
gramatica fénica da lingua materna. Portanto, reconsideramos 0s conceitos de erros
e disturbios articulatérios na avaliagdo de fala dos individuos com FP e
denominamos de desvios as produc¢des ndo prototipicas dos seus sons. Para tanto,
aproximamos Fonética e Fonologia (areas separadas para a Fonoaudiologia, que
toma essa concepcao de fronteiras entre elas advinda da Linguistica). Abordamos,
assim, um nivel foénico para considerar os desvios. Nivel que permite apontar para a
hipotese deste trabalho, citada anteriormente e, entdo, a retomar: a representacao
fonoldgica dos individuos com FP esta de acordo com a gramatica fénica do PB.

Enfim, com a possibilidade de desvendar mais sobre a organizacao fonica dos
individuos com FP, com este estudo, buscamos contribuir com o direcionamento da

clinica da fala sobre aspectos tidos como “patoldgicos” na fala deles.
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De forma geral, as propostas deste estudo séo:

e Analisar a producdo de consoantes orais oclusivas vozeadas e nao vozeadas
de individuos com fissura palatina, falantes do PB, por meio de uma analise
instrumental (analise acustica);

e Verificar aspectos fonicos;

e Considerar o estatuto dos “erros/disturbios” articulatérios no funcionamento da
lingua;

e Desvelar detalhes fonéticos na producgéo dos sons da fala imperceptiveis pela
analise de outiva.

A guisa de organizacdo, este estudo esta estruturado em cinco capitulos. No
capitulo 1, realizamos considerac¢fes a respeito da fissura orofacial na clinica da fala,
assim como analisamos o panorama tedrico destacado na literatura fonoaudioldgica
sobre consideracdes acerca do hiato entre Fonética e Fonologia, apontando para a
tematica fissura e seus erros/distarbios articulatorios. No capitulo 2, tratamos de
outra abordagem acerca desses erros/disturbios articulatérios em individuos com FP,
da aproximacao entre Fonética e Fonologia, bem como de bases e direcionamentos
tedricos adotados para aspectos quanto a producéo dos sons oclusivos. No capitulo
3, enfocamos questBes referentes a andlise acuUstica, suas propriedades, suas
aplicacbes e suas consequéncias — 0s chamados constrastes encobertos.
Analisamos esses contrastes como manifestacdes que iluminam o processo de
producdo dos sons da fala. O quarto capitulo refere-se a explicitacdo do
procedimento metodolégico, a apresentacdo de experimentos (piloto e definitivo)
envolvendo informantes com e sem FP, passando pelo corpus utilizado, a coleta de
dados e as informacbes sobre os informantes dos experimentos. A partir dos
achados obtidos, reportamos nossos resultados e apresentamos a discusséo desses
resultados. Por dltimo (capitulo 5), apresentamos as consideracdes finais deste

estudo.
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1 ABORDAGEM CLINICA DA FISSURA OROFACIAL

Neste capitulo, primeiramente, embasados na literatura fonoaudiologica e
meédica, discorremos sobre as fissuras orofaciais, especialmente, a FP e suas
consequéncias na fala dos individuos que a possuem, mesmo j4 operada. Visto que
as producdes dos sons da fala ndo prototipicas em individuos com FP sao tidas
como erros ou disturbios articulatorios decorrentes de problemas anatomofuncionais,
discutimos sobre essa concepcéo.

A fissura de labio e(ou) palato chama a atencdo de pesquisadores por se
tratar de uma ma-formacado com registros tdo antigos e que até os dias atuais,
particularmente na clinica médica e na clinica da fala, continua criando controvérsias.
“A constatagdo da existéncia do labio leporino® se confunde com os primérdios da
humanidade, bem antes da era cristd, como mostram mumias e estatuetas [...].”
(PINTO, 2000, p. 17). Em 1924, pesquisadores encontraram em um papiro da época
pré-cristd, datado de 3000 a.C., a atribuicdo mais antiga da fissura (PINTO, 2000).

As fissuras orofaciais decorrem de uma alteracdo na fusdo dos processos
faciais embrionarios devido a uma interrupcéo, total ou parcial, na continuidade dos
tecidos do labio e(ou) palato, durante o primeiro trimestre da gesntacao. Assumem
importancia por dois aspectos: a sua acentuada incidéncia, representando uma das
mais frequentes anomalias faciais, e por serem responsaveis por 25% de todos o0s
defeitos congénitos (POERNER, 2000; CARLINI, 2002); a complexidade de
comprometimentos que acarretam ao individuo, dentre os quais se destacam o0s
problemas articulatérios e as peculiaridades na voz, classificados de acordo com o
grau de severidade, quanto a inteligibilidade de fala e qualidade de voz nasal.

As fissuras labiopalatinas apresentam incidéncia que varia com a raca e com
o sexo. “As fendas labiopalatais sdo as mais freqlientes no sexo masculino (60% a
80%), e as fendas palatais isoladas, nas mulheres. Dentre os individuos acometidos,
as fendas labiais (pré-forame) representam 21%, as palatais (pos-forame) 33%, e as

labiopalatais (transforame) respondem por 46% dos casos.” (FERREIRA; MINAMI,

8 Segundo Capelozza Filho e Silva Filho (2002), “[...] dentro da denominacgao ‘fissuras labiopalatais’
encontram-se manifestacdes clinicas muito diversificadas e que recebem sinonimias coloquiais
diferentes, como ‘labio leporino’ para a fissura de labio, e ‘goela de lobo’ para a fissura de palato.”
(CAPELOZZA FILHO; SILVA FILHO, 2002, p. 60).
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2002, p. 3). No Brasil, as fissuras labiopalatinas acometem cerca de um individuo em
cada 650 nascidos vivos (FERREIRA; MINAMI, 2002).

Quanto a classificacdo da fissura®, uma conceituada e utilizada na literatura
meédica é a proposta por Spina - 1973 (CAPELLOZZA FILHO; SILVA FILHO, 2002),
gue emprega como ponto de alusdo o forame incisivo. O forame incisivo trata-se
ponto de unido entre o palato primario e palato secundéario, que, de acordo com
Capelozza Filho e Silva Filho (2002), “[...] impde-se como referéncia anatdmica das
classificacOes ditas embriolégicas, por simbolizar o vestigio do que dividia, na vida
intra-uterina, o palato primario do palato secundario.” (CAPELOZZA FILHO; SILVA
FILHO, 2002, p. 60).

Com base na classificacdo de Spina - 1973 (CAPELLOZZA FILHO; SILVA
FILHO, 2002) a FP, foco desta tese, € classificada como fissura pés-forame incisivo,
cuja fissura envolve apenas o palato, sem afetar a estrutura do labio ou do rebordo
alveolar. Pode ser completa ou incompleta, ou seja, atingir todo o palato ou apenas
sua parte posterior na altura da regido do palato mole, bem como apresentar
também a chamada fissura submucosa, na qual “[...] se observa continuidade do
plano mucoso do palato, enquanto 0s 0ssos e musculos mantém-se numa posi¢cao
de descontinuidade pela falta de unido na linha média.” (BAROUDI, 1996, p.11). A
fissura submucosa pode ou ndo apresentar Gvula bifida, didstase muscular (zona
translicida, que percorre a linha média do palato mole) e chanfradura 6ssea na
espinha nasal posterior (porém, ndo € necessaria a presenca dos trés sinais
combinados para que se caracterize este tipo de fissura). Importante salientar que a
FP ocorre mais frequentemente em mulheres, o que é explicado pelo fato de o
tempo de fusdo das laminas palatinas ser mais tardio no sexo feminino e, assim,
estar mais suscetivel a acédo de fatores ambientais.®

Na figura a sequir (figura 1), representamos a classificacdo da FP, proposta
por Spina - 1973 (CAPELLOZA FILHO; SILVA FILHO, 2002).

4 Importante apontarmos a classificagdo da fissura adotada por nés, devido a nomenclatura que
podemos utilizar no decorrer do trabalho.

5 Este pode ser o fator que justifigue o maior nimero de informantes com FP do sexo feminino que
aparece no experimento definitivo deste trabalho (a ser tratado no capitulo 4). A selecdo dos
informantes foi feita de maneira aleatéria, apenas considerando que fossem adultos. Porém,
coincidentemente, dos quatro individuos com FP, trés sdo do sexo feminino.
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FIGURA 1 - FP MARCADA NO RETANGULO VERMELHO
FONTE: CAPELOZZA FILHO E SILVA FILHO (2002, cap. 7, p. 62)

Na clinica médica, de forma geral, o paciente com FP é avaliado,
diagnosticado e tratado cirurgicamente® (CAPELOZZA FILHO; SILVA FILHO, 2002).
Longe de minimizarmos a atividade propria da Medicina, o seu papel especifico é
reparar alteracées quanto a morfologia e a fisiologia, para que, assim, as funcdes
como respiracdo, mastigacdo, degluticdo e fala sejam recuperadas. Entretanto, a
partir da palatoplastia’, especialmente a fala pode ndo atingir uma completa
reabilitacdo em termos de inteligibilidade, visto que a producao dos sons prototipicos
ndo depende exclusivamente de aspectos morfolégicos e fisioldégicos. Ha,
principalmente, aspectos linguisticos envolvidos na producdo dos sons da fala, a
serem abordados no decorrer deste trabalho.

Quando permanecem dificuldades na pronuncia dos sons, a clinica
fonoaudioldgica é convocada. Assim, na proxima secao, abordamos questdes sobre

essa clinica.

6 Ressaltamos que ndo estdo em questdo as técnicas cirlrgicas utilizadas.

7 Palatoplastia refere-se ao termo utilizado para o procedimento cirlrgico executado no palato.
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11 A FISSURA PALATINA NA PRATICA DA CLINICA DA FALA

Dentre os aspectos que podem estar comprometidos num quadro de FP,
como em questdes psicossociais, otolégicas e(ou) auditivas, a fala é um dos mais
estigmatizantes devido a maneira marginalizada como € tratada pela popula¢cdo em
geral (GENARO; FUKUSHIRO; SUGUIMOTO, 2007; GENARO; YAMASHITA;
TRINDADE, 2004, 2010). O estigma agrava-se ante a recorréncia das alteracdes na
prondncia dos sons. De acordo com Pegoraro-Krook et al. (2004, 2010), apos a
correcdo da fenda no palato, aproximadamente 30% dos individuos podem
permanecer com alteracdes articulatorias. JaA Murthy, Sendhilnathan e Hussain
(2010), em um estudo que trata de resultados apos palatoplastia primaria tardia
(individuos submetidos a palatoplastia em torno de 10 anos de idade), afirmam que:
‘Embora ocorra melhora definitiva em todos os parametros da fala apdés a
palatoplastia primaria, problemas residuais de fala persistem na maioria dos
pacientes, o que requer avaliagdo posterior e tratamento adequado.” (MURTHY;
SENDHILNATHAN; HUSSAIN, 2010, p. 156, traducéo livre)®.

Visto que a crianga com FP no processo de aquisicdo dos sons encontra-se
com o palato fendido (pois, frente a questdes clinicas e funcionais, ha época ideal
para a primiera cirurgia no palato®), considera-se que ela estabelece pontos
articulatorios alternativos para a producdo dos sons pertinentes a sua faixa etaria
numa tentativa de gerenciar e manter a pressao intraoral necesséaria para a
producdo das consoantes. Portanto, as alteracGes articulatérias decorrentes da FP
sdo tomadas como tentativas em aproximar a articulacdo de fala prototipica. E
mesmo com o restabelecimento da estrutura do palato, por meio de cirurgia, a
crianga permanece produzindo os sons de maneira alterada (PETERSON-FALZONE
et al., 2006).

Assim, uma vez que os problemas na fala sdo considerados provenientes de

alteracdo organica no palato (mesmo ja operado), a préatica fonoaudioldgica tributa

8 “Although definitive improvement occurs in all parameters of speech following late primary palate
repair, residual speech problems persist in most patients, requiring further evaluation and
appropriate treatment.” (MURTHY; SENDHILNATHAN; HUSSAIN, 2010, p. 156).

9 Na literatura, a época ideal para palatoplastia primaria é colocada entre doze e dezoito meses
de idade.
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atencdo consideravel para questdes anatdbmicas e funcionais relativas a producéo
dos sons. Mas sera possivel uma aplicagcdo prioritariamente orgénica ao se pensar
em alteracbes de fala? Na sequéncia, vamos trazer o que vem sendo relatado na
literatura fonoaudiolégica sobre o processo de fala e buscar resposta a essa
pergunta.

A visdo da fala como ato motor é encontrada em varios trabalhos da
Fonoaudiologial®, que acabam por destacar o senso comum da &rea, a saber:
possuir uma fala normal significa ter habilidades organicas necessarias para produzir
sons prototipicos. O que verificamos é que temas referentes ao funcionamento e a
anatomia dos articuladores estdo, com regularidade, em destaque na literatura
fonoaudidlogica. A énfase esta na integridade das estruturas, na estabilidade das
posicbes e movimentos dos o6rgdos fonoarticulatérios, bem como na adequada
coordenacdo de subsistemas: respiracdo, fonacdo, ressonancia e articulacdo
(ALTMANN et al., 1997; KUMMER, 2008, cap. 1, 6).

Trindade e Trindade Junior (1996), por exemplo, observam que a articulacao
resulta da movimentacéo ativa de varias estruturas orofaciais, que modula a corrente
aérea, determinando os sons da fala. Para Millan (1993) e Altmann (1997), a
corrente aérea expiratéria dos pulmdes faz vibrarem as pregas vocais, produzindo
um som e ao atingir a por¢cao mais alta do trato vocal esse som é modificado pelas
cavidades de ressonancia (nariz e boca) e trabalhado nos articuladores como labios,
dentes, mandibula, lingua e palato. Desse modo, 0os sons consonantais!! demandam
ressonancia oral para suas producdes orais !> e nasal, primordialmente, para
producdes nasais®. No que se refere as consoantes orais, requerem pressao

intraoral e direcionamento do fluxo de ar para cavidade oral para que, entdo, o ar

10 Na sequéncia, trabalhos da area fonoaudiolégica seréo revisados.

1 Em relagdo as consoantes, Silva, T. C. (1999) descreve que: “Entendemos por segmento
consonantal um som que seja produzido com algum tipo de obstru¢do nas cavidades supraglotais
de maneira que haja obstrucado total ou parcial da passagem da corrente de ar podendo ou nao
haver fricgdo.” (SILVA, T. C., 1999, p. 26, grifos da autora).

12 Nas produces orais: os articuladores produzem uma obstru¢do ou uma fricgdo, quando ocorre a
passagem de ar através da boca (ibid.).

13 Relativamente as consoantes nasais, Silva, T. C. (1999) menciona: “Nasais sdo consoantes
idénticas as oclusivas diferenciando-se apenas quanto ao abaixamento do véu palatino para as
nasais. As consoantes nasais que ocorrem em portugués sdo: ma, nua, banho.” (ibid., p. 33, grifos
da autora).
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seja blogqueado total ou parcialmente nessa cavidade. Portanto, problemas
anatdmicos e(ou) funcionais podem resultar em um modo errado de produzir 0s sons
da fala. J4 a adequada anatomia e sistematica funcdo dos orgaos fonoarticulatorios
prescrevem o modo certo.

Nos quadros de FP devido a dicotomia entre o certo e o errado na fala,
decorrente de considera¢des sobre o palato, o realce é maior quanto a anatomia e
funcdo dessa estrutura oral, na medida em que sdo 0s seus desajustes que levam
ao comprometimento na producdo dos sons. Na proxima secéo, reproduzimos as
descricdes anatomofuncionais da literatura fonoaudiolégica, uma vez que né&o
podemos negar a condi¢cdo organica no processo de fala, que é uma entre outras

envolvidas no processo de producéo de fala, como a condi¢éo linguistica.

1.1.1 Anatomia e funcao do palato com e sem fissura vs. producao dos sons

O palato divide-se em palato duro e mole. Na regido do palato mole
encontra-se o esfincter velofaringeo (doravante EVF), formado pelo véu, paredes
laterais e posterior da faringe. Funcionando como uma valvula, seu mecanismo
compreende 0s movimentos: superior e posterior do véu, medial das paredes laterais
da faringe e anterior da parede posterior da faringe (TABITH JUNIOR, 1996, 2002),
0os quais devem funcionar em coordenacdo com subsistemas fisioldgicos da fala
para que haja uma ressonancia oronasal equilibrada e para que os sons sejam
produzidos normalmente e com boa inteligibilidade (GENARO; FUKUSHIRO;
SUGUIMOTO, 2007; KUMMER, 2008, cap. 1).

O EVF tem a funcdo de, alternadamente, comunicar ou separar as
cavidades oral e nasal, conforme as necessidades. Assim, podemos apreender que
as estruturas da velofaringe desempenham um papel fundamental na producéo da
fala, na medida em que séo responsaveis pela distribuicdo do fluxo aéreo expiratorio
e das vibracfes acusticas para a cavidade oral na producéo dos sons orais e para a
cavidade nasal na producdo dos sons nasais (MILLAN, 1993; TRINDADE;
TRINDADE JUNIOR, 1996).

Na literatura fonoaudiologica, no que se refere a comunicacgéo oral, o palato:
compde o complexo ressoador-articulatorio; contribui para a separacdo das
cavidades oral e nasal, 0 que determina a oposi¢cdo entre fones orais e nasais;

permite a criacdo da pressao aérea intraoral necessaria a producdo adequada de
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consoantes; estabelece relagdo com a lingua, referenciando pontos articulatérios
para a producao de alguns sons (RAMOS, 1996).

Entretanto, no caso da fissura pés-forame incisivo, a alteracdo no palato
independentemente de estar ou ndo associada a fissura de labio gera
particularidades estruturais e funcionais. Para ilustrar a alteracdo no palato,
apresentamos na figura 2 a estrutura de um palato sem e de um com FP - no lado
direito da figura, onde as inser¢cdes musculares estdo “anormais” devido a presenca

da fenda.

FIGURA 2 - INSERCOES MUSCULARES NUM PALATO NORMAL (A) E NUM PALATO COM
FISSURA (B)
FONTE: KUMMER (2008, cap. 2, p. 50)

Neste ponto é importante comentar que apesar da problematica gerada em
torno das producgdes dos sons por individuos com FP, na literatura fonoaudiolégica
voltada para as fissuras orofaciais €, ordinariamente, salientado que as ocorréncias
no desenvolvimento da fala estdo diretamente relacionadas a alteracdo anatémica
em graus variados. Ja quanto a linguagem, ressalta-se que quando ocorrem
problemas (como, por exemplo, retardo de aquisicdo) ndo sao necessariamente
atribuidos a fissura e as implicacbes organicas inerentes a ela, mas estao
relacionadas as condi¢Oes de aquisigéo.

Estudos na area de disturbios da comunicacéo associados a FP trazem que

as criancas com fissura de palato, sem qualquer outro comprometimento,
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apresentam disturbios de fala numa frequéncia muito maior do que disturbios de
linguagem (BZOCH, 1997, cap. 9; PEGORARO-KROOK et al., 2004, 201; LIMA-
GREGIO, 2011); defeitos organicos decorrentes da fissura nao acarretam,
necessariamente, retardo ou atraso de linguagem oral (MILLAN, 1993).

Para Ramos (1996), a aquisicdo e o desenvolvimento da linguagem da
crianca com FP sdo semelhantes ao padrao de crianga nao fissurada. Desse modo,
argumenta que a ma-formacao facial por si s6 ndo compromete sua competéncia
linguistica. A autora afirma, ainda, que os casos mais graves de atraso de linguagem
nas criancas com fissura orofacial sdo manifestacbes de patologias associadas com
comprometimentos neuroldgicos.

Altmann, Ramos e Khoury (1997) também descrevem o desenvolvimento da
linguagem nas criancas com fissura orofacial como similar ao de criancas ditas
normais. Entretanto, as autoras atestam que fatores ambientais, culturais e
emocionais podem influenciar, positiva ou negativamente, esse desenvolvimento.
Com esse argumento, elas mencionam que o atraso de linguagem pode estar
presente em alguns casos de criancas com fissura. Porém, as autoras ressaltam que
tal atraso ndo é inerente a patologia, mas pode surgir devido as atitudes
inadequadas da familia e do meio da crianca.

Pegoraro-Krook et. al (2004, 2010) afirmam que, apesar de varios autores
relatarem atraso de linguagem em criancas fissuradas, a maioria delas se
desenvolve como criancas sem fissura. Portanto, as autoras concluem que
individuos com fissura orofacial apresentam atraso de aquisicdo de linguagem na
mesma propor¢ao da populagdo em geral. Acrescentam ainda que as criangas com
fissura que acomete o palato apresentam muito mais distirbios de fala'* do que
distarbios de linguagem.

A partir dos trabalhos apresentados verificamos que, apesar das alteracfes
articulatorias, as questdes linguisticas de forma geral sdo consideradas como
adquiridas normalmente pelos individuos com FP. Concordamos com essa
premissa, porém, intriga-nos que, dessa maneira, tais questdes tém recebido menos
atencao dos pesquisadores do que os disturbios relacionados a producdo dos sons

da fala. Nesse sentido, aspectos fonicos acabam por ser desconsiderados e,

14 As autoras usam a terminologia fala para se referirem a articulagcao dos sons.
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provavelmente, essa é uma das razfes que justifica a escassez de literatura sobre
eles no ambito das fissuras orofaciais.

Tal escassez pode indicar um ponto positivo, uma vez que demonstra que 0s
individuos com FP séo vistos como capazes de adquirir os aspectos fénicos como
qualquer outro. Entretanto, paradoxalmente, notamos uma problemética nesses
aspectos vivida por tais individuos. Conforme discutido anteriormente, a
configuracdo de tal problematica ocorre devido as alteracdes anatbmicas e
funcionais do palato. Segundo Altmann (1997), na fissura pos-forame incisivo as
fiboras musculares que compdéem o EVF n&o formam as cintas musculares
necesséarias e efetivas, ocorrendo um desequilibrio de sua funcdo. Quando as
estruturas do EVF falham no seu funcionamento, tem-se a disfuncéo velofaringea'®
(doravante DVF16) e, assim, parte da corrente aérea sonorizada escapa para a
cavidade nasal, resultando em sintomas caracteristicos de fala e voz. E notorio que
para a Fonoaudiologia a falha no fechamento do EVF durante produgdo dos sons
orais € reconhecida como a maior causa de prejuizos para a producao de sons e
para a voz. Na literatura fonoaudiolégica, a DVF é uma condi¢do sine qua non para
0s problemas na fala/voz.

No que concerne a questdo vocal, os trabalhos fonoaudiol6gicos (como, por
exemplo, em Genaro, Fukushiro e Suguimoto, 2007; Kummer, 2008, cap. 7)
assinalam que os problemas dos individuos com DVF estdo relacionados,
principalmente, com a ressonancia, a qual tende a apresentar um aumento das
vibracdes aéreas nas cavidades nasais gerando a hipernasalidade e a emissao de

ar nasal'’.

15 Como mencionam muitos autores, entre eles: Millan (1993); Shprintzen (1997); Pegoraro-Krook et
al. (2004, 2010); Genaro, Fukushiro e Suguimoto (2007); Genaro, Yamashita e Trindade (2004,
2010); Kummer (2008, cap. 7).

16 O termo Disfuncédo Velofaringea (DVF) é empregado na literatura para designar, de maneira
genérica, qualquer tipo de funcdo velofaringea anormal (GENARO; FUKUSHIRO; SUGUIMOTO,
2007).

17 Cabe sinalizar a diferenga marcada na literatura fonoaudioldgica: “1) hipernasalidade, descrita
como quantidade excessiva de ressonancia nasal acompanhando sons normalmente n&o
nasalizados, e, 2) emissdo nasal de ar descrita como a emisséo inapropriada do fluxo aéreo pelo
nariz durante a produgcdo de consoantes pressoéricas (Kummer et al., 1992).” (TRINDADE;
TRINDADE JUNIOR, 1996, p. 226). Chamamos a atencdo para outra dicotomia apontada na
Fonoaudiologia: apropriada e inapropriada emissdo do fluxo aéreo pelo nariz durante a producao
de sons orais.
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J& em relacdo as questbes de fala, em geral, a literatura fonoaudiolégica as
separa em: erros obrigatérios (que consistem em hipernasalidade, emissdo de ar
nasal e consoantes produzidas com fraca pressdo) e compensatériost®. Os primeiros
sdo descritos como caracteristicas de fala passivas, por serem decorrentes de
alteracfes estruturais; os segundos sdo descritos como caracteristicas de fala ativas,
pois os individuos com FP os desenvolvem como uma resposta a pressao intraoral
inadequada necessaria a producao prototipica das consoantes orais.

Interessante que em ambas as situacfes (tanto nos erros obrigatérios como
nos compensatérios) os problemas na fala sdo decorrentes de alteracdo seja na
anatomia, seja na funcdo dos 6érgdos envolvidos na producédo dos sons da fala. O
gue mais marca a diferenca entre eles € o que pode ou néo ser tratado na clinica da
fala. Em geral, na literatura fonoaudiolégica os erros compensatoérios correspondem
a sons que o individuo com FP produz devido a presenca da fissura no palato (ou
seja, gerados ainda com o palato sem cirurgia), e que podem ser modificados com
tratamento fonoterapéutico, mas muitas vezes com dificuldades no processo para
reabilitacdo de fala, como nos referem os autores quando sinalizam que “[...] este
disturbio tem ainda como caracteristica marcante o fato de ser resistente a
fonoterapia.” (PEGORARO-KROOK et al., 2004, p. 505), uma vez que 0S erros
compensatorios sao incroporados no sistema fonoldgico da crianca com FP.

Embora, corajosamente, reconhecida a problemética em torno da evolucéo
dos erros compensatorios no processo terapéutico, a Fonoaudiologia parece
importar-se mais com a descricdo e a classificacdo desses erros/distlrbios do que
propriamente com, por vezes, seus insucessos na fonoterapia.

Nessa direcdo, deparamo-nos com uma terminologia (classificacédo
mainstream por parte dos fonoaudiélogos), reportada ha muitos anos na literatura:
Disturbios Articulatérios Compensatoérios (doravante DAC)'°, os quais abordamos na

proxima segao.

18 Os erros compensatorios serdo focalizados na sequéncia deste capitulo.

19 Na pratica clinica fonoaudioldgica, os DAC sédo também conhecidos como erros compensatorios,
producBes compensatorias, alteragdes compensatérias ou compensagoes.



41

1.1.2 DISTURBIOS ARTICULATORIOS COMPENSATORIOS

Primeiramente, importante colocar que outra terminologia adotada nos dias de
hoje para os DAC é Articulagbes Compensatorias (doravante AC). Marino et al.

(2011) assim as descrevem:

As AC sao consideradas desvios na producdo dos sons, que se
estabelecem nas fases iniciais da aquisicao fonoldgica, em decorréncia de
tentativas das criancas com alteracdes estruturais (FP e/ou DVF) para
compensar funcionalmente o mecanismo velofaringeo adequado. Ha
consenso na literatura de que o problema estrutural traz modificacbes
fisiolégicas no sistema no sistema de producdo de fala, levando ao
desenvolvimento das AC. (MARINO et al., 2011, p. 528).

Nessa linha de argumentacéo, Perterson-Falzone et al. (2006) salientam que
ha um grande desafio no desenvolvimento de fala de criancas que nascem com FP,
afinal as suas primeiras articulagcbes podem ser prejudicadas por uma estrutura oral
anormal. Devido a presenca da fenda no palato (ainda sem cirurgia) ndo ha
condicdes do bebé explorar e desenvolver adequadamente os pontos articulatorios
préprios de cada fase. Se em torno de seis meses o0s bebés, que até entdo
produzem sons na faringe e na glote, passam a produzir sons mais anteriores como
em regibes alveolar e labial, tal desenvolvimento apresenta-se prejudicado na
presenca da fissura. Essa aquisicdo de sons mais anteriorizados ndo é observada
nos bebés com FP, ou seja, ha maioria das vezes, eles persistem com producdes de
oclusivas glotais, que podem acompanha-los durante seus crescimentos, instalando-
se nos seus padrdes de fala (PETERSON-FALZONE et al., 2006).

Concordamos com o0s pesquisadores quando referem que uma estrutura
comprometida leva a mudancas na producdo dos sons da fala. Nesse sentido,
Warren (1986) ressalta que caso as estruturas nédo respondam adequadamente a
suas funcbes podemos ter um sistema irregular, ou seja, as alteracdes articulatorias
nos individuos com FP séo fortes manifestacbes de problemas na questao
aerodinamica da fala?°. Mas, é fato que ndo é possivel limitar a fala apenas a tal
guestdo e as anatomofuncionais, sem considera-la como um processo dinamico e

gue esta sujeito a tantos aspectos além dessas.

20 Acerca do processo aerodinamico da fala, sugerimos a leitura do trabalho de Warren (1982).
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Nesse ponto, retomamos que alguns pesquisadores retiram o termo disturbio
como ha nos DAC, frente a concepc¢do que se trata mais precisamente de um ajuste
compensatorio. Porém, qual seja a nomenclatura que receba, AC ou DAC, na fala do
individuo com FP os pontos articulatérios?! de sons orais oclusivos ou fricativos sdo
produzidos em pontos articulatorios em regides do trato vocal que estdo aquém do
problema estrutural (posterior a velofaringe), ou seja, sdo produzidos de maneira
posteriorizada nesse trato. Nesse sentido, Jesus e Di Ninno (2009) referem que “[...]
caracterizam-se por bloqueios no fluxo aéreo antes de atingir a cavidade oral, na
tentativa de compensar a falta de pressao aérea intraoral suficiente para a producao
de consoantes plosivas e fricativas.” (JESUS; DI NINNO, 2009, p. 76) ?2.
Denominados de DAC ou AC, fato € que remetem a alteragcdes na fala com a
necessidade de treino articulatério para sana-los. Assim, nesse momento, decidimos
seguir com a terminologia DAC.

Cabe comentar que, ao final deste trabalho, € possivel passarmos para a
utiizacdo de AC, mas ndo somente por se tratar de ajuste articulatorio
compensatorio diante de alteracGes morfoldgica e fisiologica do palato, mas por se
tratar de ajustes quanto as estratégias fonicas na busca de contrastes nas
consoantes da lingua. Essa concepc¢do podera, entdo, ser construida no decorrer
deste trabalho. Por ora, no inicio deste caminho, nosso intuito é verificar o quanto os
DAC (conforme adotado por ndés) sao soberanos na classificacdo dos sons
produzidos pelos individuos com FP.

Nessa direcdo, Bzoch (1997) afirma que “A categoria identificAvel mais
comum de fala anormal encontrada para 1.000 estudos consecutivos de casos
clinicos de fissura palatal foi esta ocorréncia de erros grosseiros de substituicdo de
som em sons articulados normalmente de maneira oral.” (BZOCH, 1997, cap. 12, p.

293, traducdo livre).2® Os DAC representam, entdo, o uso de ponto articulatério

21 Ponto articulatdrio refere-se ao local do trato vocal onde o som é produzido (bilabial, labiodental,
dental, alveolar, alveopalatal, palatal, velar e glotal) (SILVA, T. C., 1999).

22 Abordagem também verificada em trabalhos de: Trindade e Trindade Junior (1996); Bradley (1997);
Gooch et al. (2001); Tabith Janior (1996, 2002); Pegoraro-Krook et al. (2004, 2010); Genaro,
Fukushiro e Suguimoto (2007); Genaro, Yamashita e Trindade (2004, 2010); Kummer (2008, cap.
7); D’Agostino, Rocha e Cerruti (2011).

23 “The most common definable category of abnormal speech found for 1,000 consecutive cleft palate
clinical case studies was this occurrence of gross sound substitution errors for sounds normally
orally articulated.” (BZOCH, 1997, cap. 12, p. 293).
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alterado, ou seja, posteriozado, mas de modo articulatério®* preservado. Embora o
segundo esteja mantido, ocorre prejuizo para inteligibilidade de fala, uma vez que,
como marcam Marino, Berti e Lima-Gregio (2012), ha perda de contraste
principalmente de ponto articulatério (“de acordo com o sistema de oposi¢des que a
lingua estabelece entre as consoantes” - MARINO; BERTI; LIMA-GREGIO, 2012).
Ramos (1996) salienta que a inabilidade para criar a pressdo intraoral
necessaria a producédo de sons oclusivos resulta em sons de fraca pressdo ou em
sons de substituicdo, como oclusivos nasais ou glotais. JA a inabilidade para
direcionar o sopro aéreo oral normal favorece o aparecimento de sons fricativos
nasais ou faringais. Tais alteragbes de fala sdo consideradas na literatura
fonoaudioldgica®® como estratégias para compensar as dificuldades nos processos
de ressonancia e articulacdo, na tentativa por vezes inconsciente do individuo com
FP, de aproximar o resultado acustico daquilo que considera como som prototipico.
J& Marino, Berti e Lima-Gregio (2012), em relacao aos DAC, observam:
Estas producbes podem ser entendidas como padrbes gestuais aprendidos
pela crianca em resposta a estruturas do trato que estdo comprometidos
devido a FP e/ou DVF. Uma vez aprendida, estas producbes, também
designadas como articulagdes compensatérias (doravante AC), passam a
fazer parte do sistema fonolégico das criangas, ja que as mesmas utilizam

essas AC na tentativa de marcar os contrastes fénicos da lingua. (MARINO;
BERTI; LIMA-GREGIO, 2012, nado paginado).

Nem todos os falantes com FP operada podem vir a apresentar DAC?6, mas,
se presentes, tornam-se habituais e sao incorporados ao inventario fonético,
prejudicando a inteligibilidade de fala de modo consistente e persistente. Kummer

(2008, cap. 6) acrescenta que caso a palatoplastia seja realizada tardiamente?’ ha

24 Modo articulatério diz respeito ao tipo de obstrucdo da corrente de ar no trato vocal durante a
producdo de um som (oclusiva, nasal, fricativa, africada, tepe, vibrante, retroflexa e lateral) (SILVA,
T. C., 1999).

25 Como verificamos em trabalhos de: Trindade e Trindade Junior (1996); Genaro, Fukushiro e
Suguimoto (2007); Genaro, Yamashita e Trindade (2004, 2009); kummer (2008, cap. 7); D’Agostino,
Rocha e Cerruti (2011).

26 Como verificamos em trabalhos de: Trost-Cardamone (1997); Bradley (1997); Pegoraro-Krook et al.
(2004, 2010); Genaro, Fukushiro e Suguimoto (2007); Jesus e Di Ninno (2009).

27 Lembramos que, de acordo com a literatura, em geral, a época ideal para a realizacdo da
palatoplastia priméaria € entre doze e dezoito meses de idade. Caso aconteca apds, especialmente
apos o periodo de aquisigdo dos sons, é considerada tardia.
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reflexo na evolugdo dos tratamentos para os DAC, afetando o progndstico desses
tratamentos e causando impacto no tempo para suas correcoes.

O fato a ressaltar € que na presenca da FP, caso surjam problemas nas
producdes dos sons, sdo, certamente, considerados DAC. Enfim, a caracterizacao
padronizada (DAC) concernente as dificuldades de fala de individuos com FP é
adotada como protétipo e hd muitos anos entre os profissionais (assim como entre
0s pesquisadores) que atuam com FP?%,

O trabalho de Marino et al. (2011) apresenta um abrangente percurso
histérico acerca das alteracdes de fala na presenca da FP, denominadas, como ja
marcamos, de DAC. De acordo com as autoras no inicio da década de 1960,
mediante estudos radiograficos, iniciaram-se as descricdes de posteriorizacbes de
pontos articulatérios nos individuos com FP. Desde entédo, por meio de observacdes
visuais (uso de exames) e auditivas, e da experiéncia clinica dos avaliadores, foram
sendo estabelecidos os DAC. Assim, no decorrer do tempo, tipos de DAC foram
surgindo e sendo acrescentados por diversos pesquisadores.

Na figura 3, exemplificamos os tipos de DAC e quais sons substituem,

elencados por Marino et al. (2011) com base na literatura consultada pelas autoras.

28 A literatura voltada para a area da FP chama a atencdo para a necessidade de parametros
universais, a fim de que profissionais que atuam nessa area, em nivel nacional e internacional,
possam trocar experiéncias clinicas, direcionar pesquisas e estabelecer planos terapéuticos.
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AC SUBSTITUICOES (Consoantes substituidas e co-produzidas)
Oclusiva glotal oclusivas (predominante), fricativas e africadas
(golpe de glote) co-produgéo com consoantes de pressao

oclusivas velares

Plosiva faringea ndo ocorre co-producdo

Fricativa faringea fricativas alveolares, palatais e africadas '
(fricativa laringea) co-produgéo com fricativas alveolares e palatais
africadas

Africads taringea néo ocorre co-produgdo

oclusivas (pode ocorrer)
Fricativa nasal fricativas alveolares e palatais (predominante)
néo ocorre co-producdo
oclusivas alveolares e velares
néo ocorre co-producéo
fricativas alveolares, palatais e africadas
co-produgédo com consoantes de pressdo

Plosiva dorso médio palatal

Fricativa nasal posterior

FIGURA 3 - TIPOS DE DAC? E QUAIS SONS PODEM SUBSTITUIR (REPORTADOS EM 2006)
FONTE: MARINO et al. (2011, p. 532)

A figura 3 evidencia que nos DAC os pontos articulatérios podem acontecer
em nivel de palato, faringe ou laringe (regido da glote), dependendo do som alvo a
ser realizado e do problema anatomofuncional a ser compensado, pois, segundo
Marino et al. (2011), nem todos os DAC podem ser produzidos na busca de
compensar a funcdo velofaringea inadequada. Em alguns casos, podem tentar
compensar outras alteragcdes estruturais, como, por exemplo, a presenca de
fistulas®.

Em especial aos tipos de DAC nos sons oclusivos, Marino et al. (2011)
colocam gue se encontram na literatura: oclusiva glotal (mais conhecida como golpe
de glote), plosiva faringea, plosiva laringea e plosiva dorso-médio-palatal.
Particularmente em relacdo a oclusiva glotal (golpe de glote), segundo a literatura
consultada, é a articulagdo compensatoria que com mais frequéncia acontece na
fala de criangcas com FP (JONES; CHAPMAN; HARDIN-JONES, 2003; HANAYAMA,
2009) e, de modo geral, é produzida quando “[...] o som plosivo é produzido pela

interrupgéo subita da corrente aérea na glote causada pelo movimento valvular

29 As autoras utilizam o termo Articulagdo Compensatoéria (AC).

30 No caso da FP, fistula refere-se a uma passagem entre a cavidade oral e nasal decorrente de
alguma intercorréncia no pés-operatorio da palatoplastia.
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abrupto das pregas vocais [...].” (TRINDADE; TRINDADE JUNIOR, 1996, p. 225). Na

figura 4 esta ilustrada a oclusiva glotal (golpe de glote).

Representugio do golpe

de glote. Observe-se que o EVF
mantém-s¢ aberto e que o golpe pode
S0 CGar enlre as pregas vocans ou enire a

|"I:__'ll..| (=3 I"-J-"I':I|:' poslenor da f:'.l'il'l_;_;::

FIGURA 4 - ILUSTRAGAO DA OCLUSIVA GLOTAL (GOLPE DE GLOTE)
FONTE: ALTMANN, RAMOS E KHOURY (1997, cap. 22, p. 340)

A oclusiva glotal e os demais tipos de DAC nos sons oclusivos foram
reconhecidos e determinados, sobretudo, mediante avaliagdes instrumentais
adotadas nos estudos da area. Assim, como ressaltam Marino et al. (2011): “Por
meio destas avaliagbes, pode-se confirmar e, ainda, acrescentar as informacgdes
sobre os possiveis ajustes articulatérios envolvidos na producdo das AC3! ou, até
mesmo, rever impressdes subjetivas sobre estas produgdes.” (MARINO et al., 2011,
p. 540). As autoras destacam a importancia das avaliacdes instrumentais para
melhor entendimento sobre as producdes alteradas dos sons da fala em individuos
com FP, visto que podem fornecer informacdes sobre tais producdes em relacdo as
producgbes prototipicas, assim como sobre os varios tipos de DAC e de ajustes
articulatorios, os quais ndo podem ser diferenciados de maneira adequada apenas
pela avaliagdo perceptual. De acordo com elas, 0 uso de recursos instrumentais € o
gue pode justificar o nimero de tipos de DAC descritos por diversos autores.

O intuito do trabalho de Marino et al. (2011), além de esclarecer acerca dos

DAC, é detalhar os procedimentos para avaliad-los, ou seja, apresentar alguns

31 Lembramos que as autoras utilizam o termo Articulagdes Compensatdrias (AC).
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exames utilizados para identifica-los que estdo descritos na literatura
fonoaudioldgica. Com esse proposito, as autoras apresentam as formas de avaliagdo

para investigar determinados tipos de DAC, conforme mostramos na figura 5.

AC INSTRUMENTO

Videofluoroscopia

Oclusiva glotal Nasoendoscopia
{gelpa de gicte) Espectrografia

Videofluoroscopia

Plosiva laringea Nasoendoscopia

Videofluoroscopia
Fricativa laringea Nasoendoscopia
Espectrografia

Videofluoroscopia
Nasoendoscopia
Radiografia
Videofluoroscopia

Africada laringea

Plosiva faringea
Espectrografia

Radiografia
Fricativa faringea Videofluoroscopia
Espectrografia
Radiografia
Eletropalatrografia
Radiografia

Fricativa nasal posterior

Plosiva dorso médio palatal Eletropalatografia

Espectrografia

FIGURA 5 - RECURSOS INSTRUMENTAIS UTILIZADOS NA IDENTIFICACAO DOS DAC
FONTE: MARINO et al. (2011, p. 534)

No tocante a contribuicdo dos recursos instrumentais para avaliar as
alteragbes nos sons, citamos, na continuidade desta secao, alguns trabalhos que
sdo efetuados com tal finalidade e que mostram as implicacbes da avaliagcéo
perceptual como Unico recurso para a identificacdo dos problemas de fala nos
individuos com FP.

Isshiki e Kawano (1988) contestam a utilizagdo da avaliagdo auditiva como
recurso exclusivo para julgar as alteracdes articulatérias especificas da fissura, uma

vez que esse tipo de julgamento pode ser enganoso. Os autores mostram a
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vantagem do uso combinado dos exames nasofibroscopia e videofluoroscopia®?, que
pode auxiliar no prognéstico da fonoterapia e no diagnéstico dos DAC. O motivo pelo
qual tais exames corroboram a analise de outiva € que eles permitem a visualizacao
do ponto exato da articulacdo alterada e detectam a interacdo entre a funcéo
velofaringea e os movimentos articulatorios, especialmente envolvendo lingua e
laringe.

Os movimentos de lingua, assim como de faringe e de laringe, durante a
producdo de fala também sdo averiguados por Kawano et al. (1991),
respectivamente, pelos exames de videofluoroscopia e nasofibroscopia. Nesse
trabalho, primordialmente, os autores evidenciam a presenca da constricdo laringea
na maioria das producdes julgadas por via da percepcdo auditiva como oclusivas
glotais, realizadas pelo grupo de individuos com problemas na funcéo velofaringea.
O objetivo dos pesquisadores € justamente salientar que as avaliagdes instrumentais
possibilitam evidéncias objetivas acerca das oclusivas glotais.

Kido et al. (1992), por meio do exame nasofibroscopico, confirmam que as
oclusivas nao vozeadas na fala de um grupo de individuos com fissura de palato sao
oclusivas glotais. Os autores apontam dois tipos de oclusiva glotal: a Tipo 1, tipica
descricdo na literatura, e a Tipo 2. Utilizam ainda exame videofluoroscépico e analise
espectrogréfica para constatar a distingdo dos dois subtipos de oclusivas glotais.
Diante desses dois subtipos encontrados, partem para a andlise de dois casos
fonoterapéuticos e conferem que a oclusiva glotal Tipo 1 evolui para producdo do
som “normal” via oclusiva glotal Tipo 2. Desse modo, eles mostram o processo pelo
qual a oclusiva glotal é corrigida. Kido et al. (1992) chamam a atencdo para as
avaliacdes instrumentais, que por exibirem mais detalhes dos movimentos
articulatérios envolvidos nas producdes de fala de individuos com FP, oferecem mais
descri¢cOes do que é auditivamente classificado como oclusiva glotal.

Em 1993, o mesmo grupo de pesquisadores, Kido et al. (1993), reforca a
existéncia de dois subtipos de oclusivas glotais (Tipos 1 e 2) verificados nas

producdes de oclusivas ndo vozeadas. Novamente, comentam que o Tipo 1 evolui

82 Nasofibroscopia € um exame feito com o uso de um endoscopio, introduzido pelo nariz, com uma
fibra otica na ponta, o que permite a avaliacdo da cavidade nasal até a laringe (ou seja, a
visualizacdo da FVF). Ja a videofluoroscopia trata-se de uma radiografia filmada que se movimenta
em tempo real, em tomadas de frente e de perfil, que possibilita visualizar da cavidade oral até o
estbmago (incluindo a regido do esfincter velofaringeo). Para maiores informacfes sobre tais
exames indicamos o trabalho de Genaro, Yamashita e Trindade (2004, 201).


http://pt.wikipedia.org/wiki/Exame_m%C3%A9dico
http://pt.wikipedia.org/wiki/Fibra_%C3%B3tica
http://pt.wikipedia.org/wiki/Cavidade_nasal
http://pt.wikipedia.org/wiki/Laringe
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para producdo normal do som via Tipo 2 e que, portanto, o individuo passa por uma
escala de movimentos laringeos de anormais para normais, a fim de alcancar a
producdo do som prototipico. Mais uma vez os autores destacam a utilidade da
avaliacdo instrumental para esclarecer sobre as oclusivas glotais, visto que esse
procedimento permite esmiugar a atividade na laringe durante a produgéao de sons
da fala.

Embora fique claro que os exames instrumentais articulatérios tém primazia
sobre a exclusiva andlise de outiva quando se trata de verificar as alteracbes
articulatérias dos individuos com FP, notamos que a instrumentalizacdo esta mais
direcionada para observacdo de anatomia e funcdo da area velofaringea.
Comumente, na pratica clinica fonoaudiolégica a analise perceptiva prevalece na
avaliacdo dos DAC, mesmo por que € o tipo de ferramenta de avaliacdo a qual os
profissionais podem usufruir frente a dificuldade de acesso a exames que
necessitam de recursos instrumentais, como a nasoendoscopia e a
videofluoroscopia. Portanto, para avaliar a fala do individuo com FP sdo utilizadas
amostras de fala em diferentes situacdes, espontaneas ou dirigidas. De acordo com
Genaro, Yamashita e Trindade (2004, 2010), a avaliacéo clinica da fala é realizada
por meio de conversacdo, nomeacao de figuras e repeticdo de frases e vocébulos. A

esse respeito, Gooch et al. (2001) preconizam que:

Uma vez que os fonoaudidlogos que trabalham com essas criangas confiam
nos julgamentos perceptuais da fala para tomar decisdes na conduta e para
documentar evolucdes do tratamento, € importante que eles tenham nogéo
da dificuldade associada a transcricdo de articulagdes compensatorias e
periodicamente examinem a confiabilidade de seus julgamentos. O
treinamento é essencial para atingir um entendimento comum entre os
ouvintes que utilizam a avaliacdo perceptual de articulagbes
compensatorias. A necessidade de treinamento adicional é também
importante para se ter a no¢do de que a tarefa empregada nesse estudo é
diferente e parece ser mais dificil daquela tipicamente empregada pelos
fonoaudiélogos em suas clinicas. Julgamentos sobre a presenca ou
auséncia de articulagbes compensatdrias, assim como sobre 0s seus tipos,
sdo geralmente realizados dentro de um contexto de amostras de
conversas, bem como em testes de articulacdo. Repetidas exposi¢cdes as
producBes de uma crianga permitem confirmar as impressdes iniciais sobre
os padrfes de erro que caracterizam a fala daquelas criancas. (GOOCH et
al., 2001, p. 66, traducao livre).33

33 “Since speech-language pathologists who work with these children rely on perceptual judgments of
speech to make management decisions and to document treatment progress, it is important that
they acknowledge the difficulty associated with transcription of compensatory articulations and
periodically examine the reliability of their judgments. Training is essential to establish a common
understanding among listeners of the perceptual attributes of compensatory articulations. The need
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Na pratica da clinica da fala, o que, em geral, constatamos é que mediante
avaliacdes padronizadas (nomeacdes, repeticdes, conversa, testes de palavras), de
forma corrente e em comum acordo, as alteragcdes nas producdes de sons em
individuos com FP, quando decorrentes do mau funcionamento da fungéo
velofaringea, sdo tomadas, inquestionavelmente, como DAC. Mas, apesar de serem
utilizados de forma imutavel pelos fonoaudiélogos, recorrentemente, presenciamos
divergéncias entre esses profissionais.

Como o objetivo do trabalho de Gooch et al. (2001) é examinar a habilidade
de fonoaudiologos em transcrever padrdoes de DAC produzidos por criancas com FP,
0S autores apresentam uma comparacao entre um grupo de avaliadores experientes
e um de ndo experientes na avaliagdo dos DAC. Tal comparagdo comprova um
baixo nivel de concordancia intragrupos. Ainda que os autores demonstrem a falta
de confiabilidade nas avaliacbes de profissionais, mesmo dos mais experientes, a
posicdo da Fonoaudiologia no dia a dia de sua clinica concentra-se basicamente na
classificacao e descricdo dos DAC a partir da percepcao do avaliador.

Em geral, o que parece importar para a clinica da fala € que os DAC
constituem producdes perceptivamente ndo aceitaveis devido a substituicdo da
consoante por sons posteriorizados, laringeos ou faringeos. E € por iSso que nossa
inquietacdo consiste em ponderar a maneira unanime que, usualmente, sao
considerados os DAC, ou seja, decorrentes de uma alteragdo anatbmica e(ou)
funcional do palato as alteracdes de fala nos individuos com FP sdo agregadas
como DAC, sem levar em conta outras apreciacfes na producéo dos sons da fala.

Notamos concordancia por parte da maioria dos profissionais da clinica da
fala quanto a uniformizacdo das alteracbes de fala (estabelecimento de DAC) nas
producdes de consoantes de individuos com FP. Assim, verificamos, frequentemente,
nas fontes produzidas pela area fonoaudiol6égica um modelo especifico quanto aos
problemas nas produc¢des dos sons dos individuos com FP, explicado e discutido em

nivel mundial. Independente da lingua materna do falante com FP, quando ha

for additional listener training notwithstanding, it is also important to acknowledge that the task
employed in this study is different and likely more difficult than what a speech-language pathologist
would typically do in a clinical setting. Judgments about the presence or absence of compensatory
articulations in general as well as their type are generally made within the context of conversation
speech samples as well as articulation testing. Repeated exposure to a child’s productions allows
verification of initial impressions about the patterns of errors that characterize that child’s speech.”
(GOOCH et al., 2001, p. 66).
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alteracdes nos sons da sua fala, faz-se mencédo aos DAC. Segundo o estudo de
Shahin (2002), apesar de na lingua arabe ocorrerem sons faringeos e glotais
também surgem os DAC na fala de criancas com FP, uma vez que esses, de acordo
com o autor, sdo insensiveis ao inventario fonéticio dessa lingua.
A acentuada neutralizag8o resultante da substituicdo posterior (uvular e
faringea) e glotal, parece indicar que a producéo das criancas foi imune ao
sistema fonémico da lingua. Isso esta em concordancia com a concluséo de
estudos anteriores, segundo 0s quais as caracteristicas da fala com fissura

derivam da natureza e da condicdo organica e sao amplamente universais.
(SHAHIN, 2002, p. 8, traducao livre).3*

Em suma, o que estd em jogo € a preocupacdo da clinica da fala em
reconhecer, descrever e tratar os DAC. Porém, como ja frisamos, atentando, de
forma restrita, a aspectos anatomicos e funcionais envolvidos nas alteragbes dos
sons da fala. E mais, na pratica clinica, julgando essas altera¢des, exclusivamente,
por meio de percepcao auditiva e visual do avaliador. Com tais caracteristicas,
parece que a fala do individuo com FP é definida ndo pelo que de fato ocorre nas
suas producdes dos sons, mas pela questdo perceptual do avaliador, ou seja, por
uma impressdo subjetiva. Nesse sentido, concordamos com Marino et al. (2011),

guando afirmam:

No entanto, a pratica clinica tem sido baseada, fundamentalmente, em
impressfes subjetivas sobre os movimentos articulatérios e o resultado
auditivo das AC. Ou seja, a caracterizagdo dos movimentos articulatérios
envolvidos nas AC é guiada, predominantemente, pelo julgamento
perceptivo (auditivo e visual) dos avaliadores. (MARINO et al., 2011, p. 539).

As autoras inferem que a descricdo e a interpretacdo dada aos chamados
DAC dependem da metodologia utilizada em sua caracterizacdo, isto é, se essa
caracterizacdo foi efetuada por meio de outiva ou por meio de algum recurso
instrumental. De fato, certas caracterizacbes dos sons somente podem ser
verificadas por uma analise instrumental. Entretanto, apesar das contribuigcbes desse
tipo de andlise para o diagndstico e o tratamento da questdo articulatéria alterada na
FP, nos trabalhos apresentados nesta secéo verificamos que, por fim, 0s recursos

instrumentais acabam por sustentar a abordagem acerca da posteriorizacdo dos

%4 “The abundant neutralization resulting from the backed (uvular and pharyngeal) and glottal
replacements seems to indicate that the children’s productions were insensitive to the phonemics
of the language. This is consistent with the conclusion of previous studies that the characteristics of
the cleft speech stem from the nature of the organic condition and largely universal.” (SHAHIN,
2002, p. 8).
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sons da fala. Certamente, tais recursos contribuiram para ilustrar a vantagem e a
necessidade da analise instrumental, ainda que concluam pela posteriorizacdo dos
sons e ndo considerem questdes proprias da lingua.

Assim, 0 uso dos recursos instrumentais reforca uma conduta comum na
clinica da fala mais voltada para a descricdo e caracterizagdo dos disturbios
articulatérios do que para o estatuto destes na lingua. Ou seja, tais recursos
somente marcam a dicotomia entre certo e errado na fala. Nao consideram questdes
préprias da lingua que podem estar veladas no processo de producdo dos sons de
acordo com a metodologia e a interpretacdo dos dados encontrados. Nesse sentido,
€ possivel que ocorram algumas consequéncias tanto para a clinica da fala como
para os individuos com FP, na medida em que pode suceder uma “patologizagao
excessiva” da fala desses individuos, pois caracterizagdes linguisticas provenientes
das tentativas de producdo dos sons da lingua (como o uso de determinados
contrastes estabelecidos na lingua) ficam descartadas, especialmente por meio de
uma avaliacao impressionistica, como a analise de outiva.

Apontamos que o distanciamento de fatores linguisticos por parte de muitos
profissionais na prética clinica fonoaudioldgica, particularmente na area das fissuras
orofaciais, decorre do enfoque organicista que toma conta da avaliagdo, do
diagnéstico e do tratamento das questBes de fala. Contudo, apesar de, atualmente,
prevalecer esse enfoque na Fonoaudiologia voltada para a reabilitacdo dos
individuos com FP, salientamos que nos ultimos anos surgiram trabalhos que
expandiram para além da premissa centrada no organicismo.

Assim, fortalecendo outras perspectivas no que diz respeito a producédo dos
sons da fala, na ultima década, com os trabalhos de Di Ninno (2008), Lima-Gregio
(2011) e de Marino, Berti e Lima-Gregio (2012), teorias linguisticas passaram a
permear estudos brasileiros na esfera da FP. A fim de suprir os limites da impressao
auditiva, tais trabalhos empregam a andlise acUstica®® ndo apenas com o intuito de

esmiucar as caracterizagfes na fala do individuo com FP, mas também para verificar

35 A fim de pormenorizar as questdes de andlise aclstica apresentadas nessas pesquisas,
deixaremos para menciona-las no capitulo que trata, em particular, desse tema, ou seja, no
capitulo 3, mais especificamente, na secdo 3.3 intitulada Aplicacdo da andlise acuUstica na
fissura orofacial.
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0s aspectos da lingua envolvidos na produgcdo dos sons na busca de distingbes
fonicas.

Portanto, uma vez que os estudos de Di Ninno (2008), Lima-Gregio (2011) e
Marino, Berti e Lima-Gregio (2012) tém a preocupacdo de propor outras
consideracdes acerca das alteragBes dos sons da fala em individuos com FP, eles
divergem da maioria dos trabalhos levantados na literatura fonoaudiologica, na
medida em que se afastam do particular enquadramento das alteracbes
articulatérias desses individuos a uma concepcao reducionista. Nessa direcao,
esses estudos avancam em relagdo a restrita concepcdo generalizada, comumente
em vigor, sobre a producao dos sons da fala dos individuos com FP, da qual decorre
a classificacao dos DAC.

Retomando acerca da questdo de as alteragcbes anatomofuncionais
acarretarem problemas na questdo motora dos 6rgdos envolvidos na producdo de
fala, na area fonoaudiolégica, verificamos que a Fonética € convocada na discussao
acerca das dificuldades articulatorias. Nesse sentido, apontamos mais uma
dicotomia na Fonoaudiologia: problemas de linguagem séo relativos a Fonologia,
semantica e sintaxe, e problemas de fala, relativos a Fonética. A area
fonoaudioldgica, muitas vezes, marca a separacdo entre Fonética e Fonologia.
Exemplo disso € o que esta apresentado no trabalho de Marchesan (2004): “[...] a
fonética é dirigida ao estudo dos sons linguisticos, que sédo produzidos pelo aparelho
fonador e captados pelo ouvinte, e a fonologia preocupa-se com 0s contrastes e
oposigdes dessas unidades distintivas.” (MARCHESAN, 2004, p. 293). Essa
concepcado de marcar uma fronteira entre Fonética e Fonologia é originaria na

Linguistica®® e emprestada pela Fonoaudiologia.

1.2 FONETICA E FONOLOGIA NA  FONOAUDIOLOGIA:
TRANSITANDO ENTRE DUAS AREAS DICOTOMICAS

Na area da Linguistica, Ohala (1991) assinala que o principio da separacéo
entre Fonética e Fonologia aconteceu no século 19 e se acelerou no século 20. Para

0 autor, somente durante a segunda metade do século 20 iniciou-se uma tendéncia,

36 Para discussoOes sobre a fronteira entre Fonética e Fonologia, sugerimos o trabalho de Nishida
(2009) e de Silva (2002).
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que continua até os dias atuais, para reintegrar Fonética e Fonologia (OHALA, 2004,
2005).

Afirma Ohala (1990, 1994, 2004, 2005) que a Fonética sao atribuidos os
estudos de aspectos fisicos e fisioldgicos da fala, como seus aspectos articulatérios,
aerodindmicos, acusticos, auditivos e perceptuais, atentando para descrever e
entender como a fala é produzida e percebida. A Fonologia, por outro lado,
encaminham-se variacdes dos sons da fala em diferentes, mas relacionadas, linguas,
bem como no interior de uma mesma lingua, atentando para o comportamento dos
sons da fala em linguas particulares e em todas as linguas, ou seja, para padrées
comuns de sons de fala e para generaliza¢des sobre linguas particulares e em todas
as linguas humanas. Assim, de acordo com o autor, ao foneticista interessa
caracteristicas quanto ao ponto e modo articulatérios, bem como o comportamento
dos o6rgdos articulatérios no trato vocal; o fonologista responde, principalmente, a
questbes a respeito de comportamento na fala, de representacdo mental das
palavras e do conhecimento que os falantes tém das relacdes entre as palavras.

A rigor, a Fonoaudiologia toma como premissa de seu trabalho e estudo a
fronteira entre Fonética®’ e Fonologia, especialmente, para classificar as dificuldades
na fala, ou seja: alteracGes fonéticas ou fonoldgicas. Indicios dessa fronteira
aparecem em diversos trabalhos de fonoaudiélogos, como, por exemplo, em
Marchesan (2004). Observa a autora que para trabalhar com a fala, além de
conhecer como ela é produzida, é fundamental saber diferenciar as areas. Citamos
literalmente a colocacédo de Marchesan (2004) acerca da divisao entre as disciplinas,
a fim destacar o que a area fonoaudiolégica, em geral, exibe acerca delas:

A fonética estuda os sons da lingua em sua realizagdo concreta,
independente de sua funcéo lingiistica. E a ciéncia da face material dos
sons da linguagem humana. Cabe a ela descrever os sons da linguagem e
analisar suas particularidades articulatérias, acusticas e perceptivas. E a
fonética que estuda, analisa e classifica a producao e a percepc¢ao dos sons
da fala. A fonética esté dividida em fonética acustica e fonética articulatéria.
A fonética acustica procura examinar as propriedades fisicas das ondas
sonoras produzidas pelos érgdos fonadores. A fonética articulatéria cabe
estudar a forma de articulacdo dos sons assim, como o local onde os sons
séo realizados.

A fonologia estuda os sons sob o ponto de vista funcional, como elementos
gue integram um sistema lingliistico determinado. Ela seria ainda a parte da
gramatica que estuda o conhecimento que os falantes tém dos sons e

87 Observamos que, principalmente nos casos de FP, a Fonoaudiologia estreita relacbes com a
Fonética, uma vez que essa area se aplica aos aspectos fisicos e fisiologicos da fala.



55

padrdes de sons da lingua. Segundo uma outra definicdo, fonologia é a
ciéncia que estuda os sons da lingua do ponto de vista de sua fungdo no
sistema de comunicacdo linguistica, estudando os elementos fénicos que
distinguem, numa mesma lingua, duas mensagens de sentido diferente,
como mala-bala ou sabia-sabia-sabid, ou a mesma palavra realizada com
vozes ou prondncias diferentes. (MARCHESAN, 2004, p. 293).

Marchesan (2004) pde em relevo que a clinica da fala se bifurca quanto a
classificacdo das alteracbes na fala: pode ser quanto ao aspecto fonético,
representando aqui o estado motor, ou pode ser quanto ao aspecto fonoldgico,
representando o estado simbalico.

Trigo (2004) refere que a Fonoaudiologia aponta para uma particdo entre
duas correntes que tomam como base: a articulacao — alteracdes de fala resultantes
de inadequados movimentos dos articuladores para produgéo dos sons, centrando-
Se assim no aspecto organico; a organizacao/funcionamento do sistema fonologico —
alteracdes de fala como manifestacées de um desarranjo na organizacao do sistema
fonologico subjacente. A autora ressalta, entretanto, que nenhuma das correntes
discute a relagdo do individuo com a fala, “[...] melhor dizendo, ndo abordam os
efeitos da fala sobre o falante.” (TRIGO, 2004, p. 1251). Dar destaque a relagcado do
individuo com a fala, como aponta Trigo (2004), certamente, resultara numa
mudanca na forma de considerar os erros/disturbios na producéo dos sons da fala e,
nessa direcdo, contribuirdA na maneira de averiguar o que de fato ocorre neles.
Consequentemente, o tratamento voltado para a minimizagdo das ocorréncias na
fala tera outro enfoque, provavelmente mais especifico e até mesmo justo.

No entanto, diante da falta de consideracfes sobre a fala e o falante,
especialmente sobre o efeito da fala sobre o falante, acompanhando Trigo (2004),
notamos que o principio do tratamento para eliminar as alteracbes de fala,
independentemente de serem estas fonéticas ou fonoldgicas, normalmente, é
sempre 0 mesmo: sanar aquilo que falta ou esta fora do lugar nas produc¢des dos
sons da fala. Novamente, salientamos que o comprometimento de alguns
fonoaudiélogos parece estar mais com os problemas de fala do que com a fala
em si. Trigo (2004) ressalta que o que afeta a escuta do fonoaudidlogo remete a
“[...] diferengas localizaveis na superficie observavel da fala. Essas diferengas,
contidas em pseudo-descri¢cdes, paralisam a escuta para a heterogeneidade das
produgdes.” (TRIGO, 2004, p.1252).
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Nesse sentido, deixando a margem a concepcédo acerca da fala e de seu
funcionamento, o entendimento sobre a producédo dos sons pode ficar limitado
caso se baseie no fato de realizar ou ndo realizar um segmento ou um fonema,
como de costume refere a clinica da fala. Importante aqui dar énfase a um fato
comum, apesar de inadequado, entre os fonoaudiélogos: a maneira de aplicar o
termo fonema. Os fonemas podem ser definidos como conjuntos de tragos
distintivos e também podem ser concebidos como entidades invariantes que
reinem em si variacfes possiveis e aparentadas de um mesmo som. Assim, 0S
fonemas séo: sons com fungdo comunicativa huma lingua, isto €, podem carregar
diferengas de sentido, se intercambiados com outros sons; entidades abstratas;
constituem o nivel fonoldgico da lingua (SILVA, 2007). Contudo, fonoaudidlogos
geralmente remetem as alteragdes nas produgdes dos sons, como as “trocas na
fala”, as alteragbes nos fonemas e, desse modo, como bem marca Silva (2007):
“‘Nao se dao conta, entretanto, de que, se considerarmos a acepg¢éo linguistica do
termo, crianca alguma sobre a face da Terra troca fonemas, j4 que estas sao
unidades abstratas. O que as criancas fazem, nessas situacdes € trocar um som
por outro.” (SILVA, 2007, p.83).

O que verificamos é o apego, muitas vezes, da classe fonoaudiol6gica a
uma analise categlrica com o intuito de representar/classificar os sons da fala.
Nessa direcdo, na continuidade discutiremos sobre a transcricdo fonética3®: um
sistema notacional, previsto como universal, que se ocupa de um conjunto de
simbolos e diacriticos3®, convencionalmente chamado de International Phonetic
Alphabet (doravante IPA). Em geral, a transcricdo fonética € utilizada para registrar e
representar os sons da fala e suas variacbes, como, por exemplo, descrever o
sistema sonoro de uma lingua ou comparar sistemas sonoros entre varias linguas
(SILVA, 2007). E necessario esclarecer que a primeira versdo do IPA foi criada em
1886%° em meio a inconsisténcia dos sistemas de escrita das linguas da Europa,

utilizando primeiramente letras romanas para descrever sons da fala como

38 Para maiores detalhes sobre transcrigdo fonética e IPA, vide Silva (2007).

39 Simbolos e Diacriticos: 107 simbolos representam os sons das consoantes e vogais, 31 diacriticos
sdo usados para modificar esses simbolos e 19 sinais adicionais indicam aspectos
suprassegmentais, como duracao, tom, acento e entonagéao.

40 O IPA foi criado por um grupo de linguistas liderado por Paul Passy.
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pronunciados. Port e Leary (2005) ressaltam que o IPA associado a uma expansivel
lista de marcas diacriticas pode ser usado em trés caminhos para descricao
linguistica: transcricdo alofbnica, transcricdo fonémica e transcricdo impressionistica.

Os dois ultimos tipos de transcricdo (fonémica e impressionistica), em
particular, interessam a clinica fonoaudiolégica. Essas transcricbes estdo tao
arraigadas a patologia de fala que, em 1990, foi criada uma extensdo do IPA,
oficialmente adaptada em 1994, pela Associacdo Internacional de Linguistica e
Fonética Clinica (International Clinical Phonetics and Linguistics Association). A
extensdo foi concebida para caracterizar alteracdes articulatérias por meio de um

conjunto de simbolos e diacriticos, como mostrado na figura 6.

EXTENDED IPA LETTERS AND DIACRITICS

Velopharyngeal fricative = .
ﬁj (occfrs w}i’tl":gd cleft palate) S Velopharyngeal frication

n | Bidental percussive (gnashing teeth) | i Fi | Interdental or bidental

V| Dentolabial b Labiodental

w | Bilabial percussive (smacking lips) k® | Labiodentalized
b n | Alveolar or alveolarized t¥ | Uvularlized

S | Labial spreading x® | Open-rounded labialization

R Sublaminal lower alveolar click I, | Alveolar & sublaminal click

I (sucking tongue) - (“click cluck’)

lS ) Voiceless centro-lateral alveolar k —~ Voiced centro-lateral alveolar

~_§ fricative (alisp) k fricative (a lisp)
S | Laterally offset left S | Laterally offset right
Ingressive airflow Egressive airflow

py | e It | Feresea
ﬁ \T’ Nareal fricative ol Denasal (as with a head cold)

~ | Unaspirate Whisper onation

p pirated a hispery ph

v Strong articulation v Weak articulation

H . ] . i | Harsh (ventricular or ‘pressed’ voice,
a Faucalized (stretched throat ‘yawn’) al as when lifting weights)

S Whistled articulation sl | Ventricular (uses the false vocal cords)
Bs | slurred (sliding) articulation t\t\t Stuttered (reiterated articulation)

Parentheses and offset may be used with diacritics to indicate degree and timing:
Z partially devoiced, Z initial partial devoicing, Z prevoiced, Z, postvoiced;

S, partially voiced, § final partial voicing, @_ creaky offglide

FIGURA 6 - SiMBQLOS E DIACRITICOS UTILIZADOS PARA ALTERACOES NOS SONS DA FALA
FONTE: DISPONIVEL EM: <http://en.wikipedia.org/wiki/Extensions_to_the IPA>. ACESSO EM:
14/10/2011

Também encontramos simbolos fonéticos para representar os DAC, criados

por Trost-Cardamone (1997), conforme pode ser conferido na figura 7.


http://en.wikipedia.org/wiki/International_Clinical_Phonetics_and_Linguistics_Association
http://en.wikipedia.org/wiki/Extensions_to_the_IPA
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Symbol
CA Type (¥) \)]
Glottal stop T
Pharyngeal stop g S
Pharyngeal fricative £ uk
(Laryngeal fricative)
Pharyngeal affricate [ (1
Velar fricative X y
Mid-dorsum palatal stop K E|

Posterior nasal fricative A

FIGURA 7 - SIMBOLOS FONETICOS QUE REPRESENTAM OS DAC
FONTE: TROST-CARDAMONE (1997, p. 316)

Entretanto, apesar de todo o esfor¢co para transcrever as producdes dos
sons da fala, Silva (2007) frisa que a transcricdo fonética: ndo possibilita representar
todos os fatos presentes na fala; ndo permite verificar fatos coarticulatérios*' que
resultam da influéncia que a articulacdo de um som exerce sobre seus vizinhos, 0s
quais estao fortemente presentes na fala, visto que ndo produzimos sons estanques,
mas encadeados; propde tratamentos distintos para consoantes e vogais, por
considera-las duas categorias diferentes, embora ambas sejam produzidas no
mesmo lugar e pelos mesmos mecanismos. Nesse sentido, Port e Leary (2005)

expdem:

41 Segundo Ohala (1994), coarticulagédo refere-se a sobreposicdo ou producdo simultanea parcial de
duas ou mais unidades linguisticas.
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Evidéncias contra um inventario fonético fixo

a. Transcricao é muito dificil, inconsistente e com muitos erros

b. Espacos fonéticos sdo altamente assimétricos

C. Categorizacao especifica da lingua aparece muito cedo na
aquisicdo da lingua

d. Muitos fendmenos especificos da lingua sao incompativeis

com os simbolos fonéticos ordenados em série
(PORT; LEARY, 2005, p. 940, traducao livre)*2

Ressaltamos, ainda, o fato de que o IPA é apontado por sua natureza como
um sistema categorico. Assim, um numero fixo de categorias (de simbolos e
diacriticos) € usado para denotar variagdes continuas nos sons da fala (MUNSON et
al.,, 2010). Mas, como um sistema categérico pode dar conta de variacdes?
Interessante que nos deparamos com um paradoxo: o papel da Fonoaudiologia, que
muitas vezes se utiliza de transcricdo fonética, é atentar para as variacées na fala,
afinal de contas € nelas que a “patologia” se instaura.

Porém, o que notamos € que, em geral, a Fonoaudiologia considera o que o
individuo produz correta ou incorretamente, sem possibilidade de variacées entre
esses padrbes estipulados. Aquilo que o fonoaudiélogo escuta em um processo de
avaliacéo de fala é o que ele transcreve utilizando o sistema do IPA%3. Mas, confiar
na percepcado auditiva dos sons para determinar as suas alteracdes pode ser
arriscado. De acordo com Costa (2011), a pratica corrente da transcricdo fonética
para exame dos dados é suspeita, uma vez que a informacéo auditiva ndo pode ser
a Unica base para a avaliacdo de um som. Port (2009) também assinala a
problematica em se considerar letras e simbolos para representar sons da fala, pois
fornecem poucos dados para representar de fato o que os falantes sabem sobre
esses sons.

Mesmo diante da fragilidade e das limitacdes concernentes ao uso da
transcricao fonética (e a confianga do examinador na sua percepgéo auditiva, a fim

de observar e anotar, no caso da Fonoaudiologia avaliar e registrar, propriedades

42 “Evidence against a fixed phonetic inventory
a. transcription is very difficult, inconsistent, and errorful
b. phonetic spaces are very highly asymmetrical
c. language-specific categorization appears very early in language acquisition
d. many language-specific phenomena are incompatible with serially ordered phonetic symbols”.
(PORT; LEARY, 2005, p. 940)

43 Silva (2007) reforca que uma transcricdo, por mais acurada que seja, esta condicionada aos limites
da audicdo humana e, assim, pode deixar de registrar fatos presentes ou ausentes na fala.
Portanto, € mais adequado ter a transcricdo fonética como uma representacdo e ndo uma
reproducéo dos sons da fala.
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articulatérias e acusticas dos sons) alguns fonoaudi6logos concentram-se nesse tipo
de registro da producao dos sons da fala.

Retomamos que, de forma geral, esse registro marca os erros/disturbios e,
assim, denota a fala patologica que necessita ser “corrigida”, afinal na clinica da
fala, a Fonoaudiologia esta autorizada a tomar uma deciséo sobre a normalidade e a
patologia. E € sobre o terreno movedi¢co da clinica fonoaudioldgica, o qual abarca

“normal vs. patoldgico”, que passamos a discutir na proxima secao.

1.2.1 Normal vs. Patologico: a instituicho do erro/distarbio na clinica

fonoaudiolégica

De maneira convencional, na pratica clinica fonoaudioldgica, a fala eficiente
(aceitavel e inteligivel pelos falantes) parece assumir o lugar de parametro ideal de
normalidade. O que esta deslocado desse lugar €, geralmente, pronunciado como
sinal de erro/distarbio. A partir dessa perspectiva, a postura assumida por muitos
fonoaudidlogos, como especialistas da fala, diante do individuo com FP e sua
producdo dos sons, esta prioritariamente centrada no erro/distirbio. E € com base
na dicotomia entre o normal e o patoldgico que os fonoaudi6logos, com regularidade,
descrevem os distlrbios articulatérios*®.

[...] os distarbios articulatérios podem ocorrer por déficits em um ou mais
fatores a ele relacionados, ocasionando falhas na colocacéo, tempo, direcéo,
pressdo, programacdo e integragdo dos movimentos da articulagéo,

resultando na auséncia ou inadequac¢do dos sons da fala. (SPINELLI;
MASSARI; TRENCHE, 1985, p. 132).

A nocdo de erro/distlrbio registra que a producdo dos sons da fala deve
fundar-se num claro conceito normativo e categérico: de um lado, a producéo certa e,

de outro, a errada. Desse modo, 0 que esta entre essas extremidades (certo-errado),

s

ou seja, uma abordagem intermediéaria, fica obscurecido. Apenas € interpretada a

7

infracio a uma regra e, assim, o erro/distirbio é determinado. Em geral, a

44 De acordo com Silva, A. P. B. V. da (1999): “A patologizagao da populagdo parece ser o caminho
encontrado, por parte de profissionais da area, para legitimar a sua acao e justificar a necessidade
e o reconhecimento social da Fonoaudiologia.” (SILVA, A. P. B. V. da, 1999, p. 269).

45 Optamos por utilizar o termo distarbio articulatério por ser o que € comumente empregado na
pratica clinica fonoaudiolégica, quando ha referéncia aos erros na producao de fala.
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Fonoaudiologia persevera na conotacdo negativa atribuida a esse erro/disturbio,
associada no caso da fala a desordem dos articuladores.

Vejamos um exemplo de conduta de um fonoaudidlogo na sua clinica:
Marchesan (2004) enfoca os distarbios provocados por alteracdes
musculoesqueléticas, que por apresentarem essas causas, sdo taxados como,
exclusivamente, erros fonéticos e podem ser estudados separadamente da
linguagem. A proposta de Marchesan (2004), no nosso ponto de vista, simplifica uma
questdo de grande complexidade, qual seja: a do objeto da Fonoaudiologia, a fala. E
certo que a fala necessita do suporte do corpo, mas o problema que vemos na
questdo etiologica abordada na préatica clinica fonoaudiolégica € o de que a
causalidade esta centrada prioritariamente no organico, muitas vezes, alienada da
prépria producdo de fala. Consideramos alienada, pois estd afastada do que
realmente se passa nos aspectos linguisticos da fala. Dito de outro modo, hd uma
causa que ndo ilumina a problemética do acontecimento na fala, apenas classifica e
rotula como erro/disturbio.

Arantes (2001) justifica que esse apoio nas questbes causais para a
explicacdo dos problemas articulatérios, embora pouco esclareca o que realmente
ocorre no processo de fala do paciente, deixa alguns fonoaudi6logos em uma
posicdo confortavel: eles se satisfazem com o achado etiolégico e planejam o
tratamento. Mas, esse tratamento acaba comprometido quanto a evolugdo, “Isso
porque a linguagem néo responde a um determinismo da mesma natureza que o do
organismo — o0 que inviabiliza a utilizacdo de um dispositivo causalista.” (ARANTES,
2001, p. 62).

Devido a aproximacdo com a Medicina, delineada na formacdo da
Fonoaudiologia, acreditamos que 0 apego a questdo etioldgica seja para atender a
trés primeiros elementos necessarios na efetivacdo da clinica: semiologia,
diagnostico, etiologia, para que a terapéutica, quarto e ultimo elemento, seja
encaminhada. Salles (2002) examina a aproximagcdo da Fonoaudiologia com a
Medicina e aponta para a necessidade do estabelecimento dos quatro elementos da
clinica (semiologia, diagnostico, etiologia e terapéutica), sendo a Fonoaudiologia
uma area clinica que lida com problemas de fala/linguagem, garantindo seu carater
de cientificidade. Porém, caso esses elementos ndo sejam estruturados

adequadamente, a autora alerta que resta ao fonoaudiélogo o tratamento técnico
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das altera¢gBes organicas sob a forma de reabilitagdo paramédica, o que, certamente,
abala sua credibilidade cientifica.

Mesmo diante do perigo advertido pela autora acima, alguns fonoaudidlogos
perseveram em manter a avaliacdo com carater etiolégico e classificatorio (métodos
cristalizados de classificacdo das dificuldades na fala), bem como o tratamento
terapéutico que sustenta a ideologia corretivo-normatizadora: estimulagéo/treino
para a correcdo e(ou) instalacdo dos sons alterados pela fissura (as alteracdes de
fala sdo enfocadas a partir de uma perspectiva de aprendizagem, referendando
explicita ou implicitamente, consciente ou inconscientemente, uma abordagem
comportamentalista).

Defende-se, assim, em parte da pratica clinica fonoaudiologica, a
possibilidade de treinar os movimentos motores envolvidos na producéao de fala e,
entdo, corrigir os “erros/disturbios” articulatérios. Para tanto, a terapia deve levantar
quais questdes serdo mais enfatizadas no trabalho (se auditiva, motora,
proprioceptiva, tatil, cinestésica, pistas que facilitardo o trabalho com cada som).*¢ Ja
0 progndstico da terapia depende em grande parte da habilidade dos
articuladores/6rgaos fonoarticulatérios, da colaboracéao/participacéo do
paciente/familia e de sua aplicacdo e constancia.

Entretanto, como salienta Trigo (2003), o que acontece, geralmente, na
pratica clinica fonoaudiolégica € uma multiplicidade de resultados no tratamento
aplicado para sanar os “erros/disturbios” articulatérios, como: pacientes que
aprendem a produzir adequadamente os sons treinados pelo fonoaudidlogo, tanto
em situacdes ditas dirigidas (situacdes de treino articulatério) como nas ditas
espontaneas, outros que produzem em uma ou outra situagdo e outros que nao
produzem em ambas as situagdes. A autora ressalta que a multiplicidade de
resultados anuncia uma heterogeneidade.

Nos casos das fissuras orofaciais o0s resultados do tratamento
fonoaudioldgico voltados para os DAC também podem ser heterogéneos e, nessa

7

direcdo, questionamos se é suficiente determinar esses distarbios como

46 Sobre as condutas na terapia, Silva, A. P. B. V. da (1999) assinala que: “[...] condutas
discriminatérias e fixadas na norma e na unicidade, procedimentos que antecipam e criam a
patologia, provas que comprovam a incapacidade linguistica, constru¢des linguisticas simplificadas
e infantilizadas, atividades mecéanicas de nomeacao, reproducdo, repeticdes e mais repeticdes,
participam de forma decisiva nas representacdes construidas em torno do processo terapéutico
[..].” (SILVA, A. P. B. V. da, 1999, p. 290).
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substituices de sons orais por sons posteriorizados no trato vocal. A reflexdo sobre
esse ponto pode redirecionar o trabalho fonoaudiolégico na clinica voltada para a FP.

Nesse caminho, Faria (2003) assinala que:

Essas questbes, que parecem ingénuas (e de certo modo séo), poderiam
servir, contudo, como pontos de partida para uma clinica menos
automética e que pudesse voltar-se para a singularidade de uma fala e de
um falante. Vale dizer que na fala ndo ha estratos, que ela se compde a
partir de uma somatéria de partes. Ha operacdes da lingua que
movimentam a fala, e ha falante, que oferece a matéria sobre a lingua que
opera — relacao entre um falante/uma fala e a lingua: entre singularidade e
universalidade de um funcionamento. O olhar/escuta focal do
fonoaudidlogo denota o ‘esquecimento’, ou melhor, o desconhecimento, de
gue a linguagem tem ordem prOpria, operagdes que, como tais, ndo sdo
observaveis, mas um movimento sé apreensivel em seus efeitos na fala. O
fonoaudidlogo contenta-se com o observavel, e deixa de lado ‘o jogo do
sistema’ [...].” (FARIA, 2003, p. 45, grifos da autora).

Na linha de argumentacdo da autora, atestamos que caso os disturbios
articulatérios estejam subordinados apenas a percepcdo do fonoaudiélogo?’ - “[...]
tema que insistentemente suporta o peso da marca da causalidade no caso dos
problemas na fala e sobre o qual sdo implementados os procedimentos
terapéuticos.” (FARIA, 2003, p. 87) - ndo sera possivel verificar o que realmente é
efetuado na fala dos individuos com FP, porque o foco fica dirigido para uma
classificacdo padronizada das alteracfes articulatorias. Classificacdo que nédo pode
indicar de que forma os problemas se articulam a sequéncia da fala e que imp&e
dificuldades ao avanco de hipéteses explicativas sobre a fala do paciente com FP
por parte da clinica fonoaudiolégica. Consideramos que essa classificacao
padronizada, de maneira geral, decorre da adesdo incondicional ao que esta
instituido na literatura acerca dos DAC e a técnicas terapéuticas, bem como da nao
implicag&o das relagdes que o individuo com FP mantém com sua propria fala.

O resultado dessa abordagem reflete-se na terapéutica fonoaudiolégica: a
indicacdo permanece centralizada no ensinar a producdo articulatoria correta,
focando o som alvo trabalhado vs. DAC, mas, deixando de lado tantas
consideracdes relativas as producdes dos sons imperceptiveis a analise de outiva do
avaliador/fonoaudidlogo. Assim, a fala do individuo com FP fica obscurecida, porque

varias consideracdes que a compdem e a especificam sdo ignoradas. Para parte da

47 Faria (2003) chega a referir que “[...] a percepcado é o coragdo da Fonoaudiologia e, como tal,
marca seu compasso (seus passos). Abalar, portanto, as certezas sobre a percepcéo, equivale
a pbr em risco a ‘vida do fonoaudiologo’.” (FARIA, 2003, p. 88).
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area fonoaudioldgica, parece importar mais o efeito da diferenca em relagdo a um
padrdo esperado, ndo atingido e que é a meta da terapia, do que a fala como
matéria viva da lingua.

Além disso, parece que a sustentacdo do raciocinio etiolégico, ou seja, da
explicacdo da origem e da causa dos DAC cria a ilusdo de ato diagnostico, isto é, do
que realmente ocorre nesses distarbios. O que fica destacado na fala alterada dos
individuos com FP é o erro/distarbio articulatorio, que pinca as alteracdes
anatomofuncionais, mas nao ilumina os seus efeitos na fala como um todo. Ou seja,
muitas vezes, um pensamento organicista pode tomar conta da cena para explicar o
que se passa na fala. Desse modo, em geral, a clinica da fala voltada para a FP
passa simplesmente a responder a uma “patologizacado excessiva” preestabelecida
da fala.

Nessa direcdo, profissionais da Fonoaudiologia devem tomar para si 0
guestionamento acerca de: concepcao de producao da fala situada exclusivamente
no corpo e seus problemas (cuja concepcao anula a participacdo do individuo no
seu processo de fala e valoriza a patologizacéo dos individuos considerados fora do
padrdo idealizado de lingua); avaliacdo pautada na nocao de erro/disturbio.

Se na préatica fonoaudiolégica as perguntas forem sobre o que é certo ou
errado e se as respostas forem invariavelmente baseadas em questbes
anatomofuncionais, estamos diante de uma noc¢do incerta sobre a producdo dos
sons tidos como erros/distarbios nos individuos com FP, pois diversos aspectos
referentes a fala ficardo em segundo plano.

A questdo linguistica da fala ndo pode aparecer apenas idealizada ou
relegada a um plano inferior, ou melhor, ficar a sombra das discussdes
encaminhadas pela area fonoaudiol6gica. Retomemos aqui a pergunta feita no inicio
deste capitulo: sera possivel uma aplicacdo prioritariamente organica ao se pensar
em alteracoes de fala? Nossa resposta € nao.

A abordagem em particular organicista circunscreve o que é patologico e,
consequentemente, cria uma taxonomia, uma classificacdo daquilo que o individuo
com FP néo produz, ndo faz na fala. Isso comprova para nos a auséncia de reflexado
tedrica, em especial, de cunho linguistico. A falta de reconhecimento de aspectos
linguisticos na classificacdo das alteragfes articulatérias dos individuos com FP tem

levado grupos de fonoaudidlogos a silenciarem diante da questdo: ao privilegiar as
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dimensdes organicas da fala/linguagem, o que fica desfocado de seus olhares e
atencdbes?

A partir do paradigma organicista criado em relacdo as alteracdes de fala,
transparece uma homogeneidade, ou seja, todos os DAC sao tidos como
posteriorizagbes das consoantes orais. Mesmo que os individuos com FP
apresentem diferencas nas producdes das consoantes, essa homogeneidade € um
obstaculo para o avanco sobre o que efetivamente ocorre na fala desses individuos.
Os profissionais da area, em geral, buscam as alteracGes de fala de um paciente nos
quadros que ja foram descritos e classificados e, nesse gesto, apaga-se tudo que
singulariza essas alteracdes. A esse respeito, Millan (1993)* assinala: “A impressao
gue se tinha quando uma crianca chegava € a de que ela era uma velha conhecida:
nos ja haviamos nos encontrado nos livros. Tratava-se, na verdade, de encapsular a
criangca em um determinado universo teoricamente construido.” (MILLAN, 1993, p.
17).

Para a autora, na Fonoaudiologia ha a tentativa de incluir o paciente em
categorias ja determinadas. Como Millan (1993), verificamos que, muitas vezes, nédo
h& uma busca de explanagcdes que extrapolam condi¢Bes organicas, anatbmicas e
funcionais envolvidas no processo de fala. Assim, as questdes de fala ndo escapam
da tendéncia de ser diagnosticadas, quase exclusivamente, como sintomas de
alteracdes organicas (como se a linguagem partisse do organico e se encerrasse
nele mesmo).

E inegéavel o fato de que sintomas aparecem na fala de um individuo com
FP, mas seriam esses decorrentes apenas das questbes fisicas alteradas? A
persisténcia nos aspectos anatomofuncionais impede que outras consideracdes
sejam contempladas acerca das alteracdes nos sons de fala dos individuos com FP.
Entretanto, mediante um aporte tedrico da Linguistica, outras abordagens podem
surgir acerca da producao dos sons da fala nos individuos com FP e ndo somente a
relacdo entre anatomia/funcdo e processo articulatorio. Tal fato possibilita o

distanciamento da patologizagdo desmedida da fala nos individuos com FP instituida

48 Millan (1993) em seu trabalho intitulado “A clinica fonoaudioldgica: andlise de um universo clinico”
guestiona o panorama orgéanico a que sdo submetidas as producdes de fala de criancas fissuradas.
A reflex@o da autora advém dos seus procedimentos clinicos junto a essas criangas.
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simplesmente por eles apresentarem manifestacdes diferentes na producdo dos
sons da fala.

Mas, seriam as diferencas os chamados erros/disturbios? Ao invés de
avaliar as operacdes realizadas na fala pelos individuos com FP apenas como sinais
“patologicos”, buscamos interpretd-las por meio de uma abordagem linguistica.
Assim, é necessario preconizarmos outras questfes, como o0 estatuto dessas
operacbes na lingua dos falantes com FP. Portanto, é primordial instaurarmos
diferencas na maneira de contemplar os erros/disturbios nas producdes dos sons da

fala de individuos com FP, o que faremos no decorrer deste trabalho.

1.3 SINTESE DO PRIMEIRO CAPITULO

A clinica da fala, usualmente, considera que 0s problemas articulatorios na
FP se originam de alteracBes anatomofuncionais no palato. De fato, questdes fisicas
e fisioldgicas estdo envolvidas na articulacdo dos sons, porém, em geral, a pratica
fonoaudioldgica foca, particularmente, sua atencdo nessas questbes, como se
fossem as Unicas envolvidas no processo de producéo dos sons.

A partir de estudos que adotam em sua metodologia recursos instrumentais
0os DAC sao descritos. Porém, tais recursos confirmam o que vem a ser como um
dogma na prética clinica fonoaudiolégica desde os primérdios da classificacdo das
alteracdes articulatorias dos individuos com FP até os dias de hoje, a saber: os
erros/distirbios na pronancia dos sons do individuo com FP recebem uma
classificacdo padronizada por parte dos fonoaudidlogos, os DAC, que se tratam de
sons produzidos em regides posteriorizadas do trato vocal como a regido faringea ou
laringea. De acordo com a literatura fonoaudiologica, essas posteriorizagdes sao
desencadeadas como estratégias pelos individuos com FP para compensar as
dificuldades nos processos de ressonancia e articulagdo, com o intuito de aproximar
o resultado acustico daquilo que consideram como som prototipico.

Na pratica da clinica da fala, os DAC sao, com regularidade, avaliados a
partir da percepcdo auditiva do fonoaudidlogo e tratados terapeuticamente com
meétodos relacionados com treino e correcdo. Porém, alertamos que a partir da
analise de outiva aspectos fonicos ficam obscurecidos e, desse modo, ndo sendo

reconhecidos, sao desprezados.
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A reflexdo sobre os DAC e seus efeitos na fala dos individuos com FP traz a
necessidade de nos distanciarmos de uma abordagem estatica/padronizada e

assumirmos uma concepcao dinamica da producao dos sons.
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2 OUTRAS CONSIDERACOES SOBRE A INSTANCIA DA FALA

Neste capitulo, embasados em trabalhos particularmente da area da
Linguistica (assim como de fonoaudidlogos que adentraram no campo da
Linguistica), encaminhamos aspectos acerca da fala, a saber: iniciamos
reconsiderando aspectos sobre os erros/disturbios articulatérios em individuos com
FP, os chamados DAC; reconsideramos a separacdo entre Fonética e Fonologia;
apresentamos sobre 0s sons consonantais oclusivos; entdo, apontamos para analise
acustica como possibilidade de verificar aspectos envolvidos na produgdo dos sons
da fala.

2.1 ESTABELECIMENTO DE DIFERENCAS

Os erros/disturbios articulatérios respondem pela maioria dos quadros dos
pacientes que frequentam a clinica fonoaudiolégica, mas em grande parte escondem,
sob uma aparente “simplicidade/facilidade” de caracterizacdo e de tratamento,
questdes referentes as producdes dos sons. De acordo com Benine (1999), essas
questdes podem estar ocultas devido a maneira como sdo realizados 0S processos
de avaliacdo e tratamento, ou, como comentamos anteriormente, de acordo com a
metodologia adotada.

Em funcdo da falta de conhecimento acerca das estratégias elaboradas
pelos individuos com FP para a producdo das consoantes, muitas vezes, ela é
avaliada a partir de um suposto modelo correto. Assim, aspectos que ndo podem ser
verificados via percepcdo auditiva do avaliador/fonoaudidlogo (que como ja
mencionado é o método que impera na avaliacdo de fala realizada pela pratica
fonoaudioldgica nos quadros de fissura) sdo desprezados. Mas, parece que nao séao
desprezados pelos proprios pacientes. Isso se diz pelo que é, comumente,
encontrado na experiéncia clinica da pesquisadora: ao indagar a um individuo com
FP sobre o motivo de sua presenca ali, ele, com frequéncia, responde que foi
encaminhado por algum profissional ou foi levado por algum membro de sua familia.
Para ele, ndo ha problema em sua fala, a ndo ser o estranhamento do outro diante
dessa ou que nao o entendem.

N&do podemos negar esse estranhamento, afinal de contas ha um efeito

diferente na relacdo que o individuo com fissura estabelece com a lingua
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(ressaltamos que o alicerce de nosso raciocinio esta na articulagdo entre o individuo
com FP e o funcionamento anatomofuncional e linguistico da fala). Mas se todos 0s
falantes — com FP ou ndo — estdo submetidos & mesma estrutura de lingua, esse
estranhamento é sinal de patologia ou de diferenca?

Segundo Possenti: “Saber uma lingua €, entre outras coisas, dispor de um
conjunto articulado de hipoteses sobre as regras que a lingua segue.” (POSSENTI,
2000, p. 80). Para ele, ha distincdo entre diferenca linguistica e erro linguistico:
“Diferencas linglisticas ndo sdo erros, sdo apenas constru¢cdes ou formas que
divergem de um certo padrdao. S&o erros aquelas constru¢cdes que ndo se
enquadram em qualquer das variedades de uma lingua.” (POSSENTI, 2000, p. 80).
Os DAC seriam “erros/disturbios” ou diferengas linguisticas?

Colocando em discussdo a nocdo de erro, Figueira (1996) o analisa como
dado privilegiado, como um fator de reorganizacéo por parte da crianca. Para ela, os
‘erros” sdo sinais de uma sistematizagdo em curso. Segundo a autora, “O erro em
linguagem tem sido visto como aquilo que, na producao linguistica, destoa ou é
diferente de uma outra realizacdo tomada como modelo ou padrdo.” (FIGUEIRA,

1996, p. 55). Quanto a esses erros, acrescenta a autora:

[...] nada mais s&o do que as marcas daquilo que esta sendo rearranjado na
producdo linglistica da criangca. Em vez de afastados ou relegados a
segundo plano, como episddicos ou atipicos a trajetdria do desenvolvimento
normal da crian¢a, devem ser acolhidos e tratados como objeto privilegiado
de analise. (FIGUEIRA, 1996, p. 72-73).

Figueira (1996) assinala que as ocorréncias corretas nao oferecem “[...]
nenhuma garantia de ‘analise’ feita pela crianca. Ja o erro, sim. Dai a necessidade
de que seja trazido para o primeiro plano na investigacdo do desenvolvimento da
linguagem.” (FIGUEIRA, 1996, p. 66). Na linha de raciocinio da autora,
manifestagdes nas producgdes das criancas nédo sdo extrapolacdes inusitadas, mas
reveladoras de regularidades apreendidas pelas criangas, imersas na linguagem.

Na direcdo apontada por Figueira (1996), compreendemos que, muitas
vezes, seria bem mais justo com muitos pacientes da clinica da fala que os
fonoaudidlogos ao invés de categorizarem os erros/disturbios considerassem a fala
COmMO um processo que ndo é uniforme, nem estatico. E sim um processo que
admite uma pluraridade de situagdes para ser produzida, que podem ser diferentes,

mas nao erradas em sua esséncia.
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No tocante a visdo adotada sobre os erros/disturbios, ha diversos trabalhos
na area fonoaudiologica que, ao seguirem no ramo da Linguistica, podem efetivar
uma visdo critica a respeito deles. Neste momento, sdo abordados alguns deles,
como o de Trigo (2003), de Faria (2003) e de Berti (2006). Nos dois primeiros, Trigo
(2003) e Faria (2003) enfocam as abordagens clinicas vigentes voltadas para os
distarbios articulatérios, independente de suas etiologias. Em geral, do ponto de
vistas dessas autoras, por anularem a densidade da fala e centrarem seus
olhares/escutas, exclusivamente, no que a percep¢ao auditiva oferece acerca das
alteracOes na fala, as abordagens clinicas, indiscutivelmente, acabam por empregar
métodos de avaliagcdo e de tratamento que ignoram a relagéo intricada entre os
niveis ou componentes linguisticos inerentes a todo enunciado. Assim, a clinica da
fala sintomatica, muitas vezes, ndo desloca seus olhares/escutas para diferentes
metodologias avaliativas e terapéuticas e segue constituindo seu trabalho no método
clinico caracteristico da Medicina e na pratica de correcdo prépria da Educacao.

Ja o trabalho de Berti (2006) apresenta uma explanacao critica acerca dos
erros na fala dos adultos e das criancas. De acordo com a autora, esses erros estédo
sujeitos a modelos tedricos adotados (esse ponto, principalmente, quando na
interpretacdo dos erros de fala na crianca) e a metodologia adotada, ou seja, se a
caracterizacao dos erros foi feita por via de percep¢ao auditiva ou por meio de algum
recurso instrumental (como analise acustica ou articulatoria).

O que vem causando desconforto para alguns fonoaudidlogos, como
acompanhado nos trabalhos das trés autoras (TRIGO, 2003; FARIA, 2003; BERTI,
2006), é o fato de erro/disturbio articulatério ser um rétulo e, como tal, ser o termo
mais empregado na pratica clinica fonoaudiologica para fazer referéncia a um
acontecimento tido como errado na fala e a um quadro de peculiaridades
articulatorias. Assim como para elas, desponta para nés um incémodo ante a
abordagem dos erros/disturbios articulatorios como manifestacdes de simples
diagnéstico e tratamento, declarados em categorias descritivo/diagnéstica (no caso
de presenca de fissura orofacial, especialmente, as substituicbes de sons
consonantais por sons produzidos nas regides da faringe e(ou) laringe, os referidos
DAC).

Reconhecemos que h& uma “diferenca linguistica” na producéo dos sons de
fala nos individuos com FP. Mas, apesar disso, eles estdo operando sobre essa

producdo e ndo somente realizando erros/distirbos instituidos pela area
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fonoaudioldgica (a Fonoaudiologia, muitas vezes, acredita que por simples forca das
circunstancias morfologicas e funcionais eles produzem os DAC). Assim, assumimos
gue os individuos com FP produzem desvios no processo de producdo dos sons da
fala, os quais, embora aparentem uma ruptura nesse processo, hao constituem uma
ruptura no sistema da lingua por ser este dinamico e produtivo. Nessa dire¢éao,
desvio € o0 termo que passamos a utilizar para as diferencas no processo de
producado dos sons da fala no ambito da FP.

O que desejamos sublinhar € que o conceito de patologia deve ser
ressignificado e, assim, a diferenca pode, em grande medida, ser contemplada, sob
a perspectiva da “produgédo desviada” como efeito. Nesse sentido, os desvios néo
constituem producdes indistintas e aleatorias.

E preciso que seja efetuada uma distingdo entre o erro/distirbio e o desvio.
Para tanto, na figura 8 ilustramos: producéo de fala prototipica; producéo de fala do
individuo com FP com erro/disturbio; producdo de fala do individuo com FP com

desvio.



72

TTTLIIT LT | r— c

FIGURA 8 - ILUSTRACAO DA FALA “NORMAL” (A), DA FALA COM ERRO/DISTURBIO (B) E DA
FALA COM DESVIO (C)
FONTE: A AUTORA (2012)

Consideramos na figura 8:

o (A) producéao de fala prototipica;

o (B) producgéo de fala na presenca de FP (operada): na avaliagdo do
fonoaudiélogo (marcada no circulo) € reconhecido erro/distarbio na produgédo dos
sons (apontamos que esse erro/distirbio segue outro sentido em relacdo a trajetéria
da fala “normal”), o qual poder ndo retomar a producéo prototipica;

o (C) producao de fala na presenca de FP (operada): na avaliagdo do
fonoaudidlogo (marcada no circulo) € reconhecido um desvio na producao dos sons
(apontamos que esse desvio acompanha a trajetéria da fala “normal”), o qual pode

ser retomado para uma producédo prototipica.
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O que pretendemos demonstrar na figura 8 é que consideramos que hi um
‘caminho a seguir’ para a produgdo prototipica dos sons da fala (A). Uma
classificacdo adotada pela clinica da fala pode considerar que os DAC resultam de
um “caminho errado” que os falantes com fissura tomam (B). Ha, no entanto, uma
outra perspectiva (C), que considera que producdes dos individuos com FP mudam
a diregdo do caminho prototipico. Assumir (B) implica ter de corrigir o erro/distarbio e
ensinar o que é correto, desconsiderando questdes linguisticas do proprio individuo
com FP, pois se trata de uma classificacdo padronizada. Assumir (C), por outro lado,
implica ver o individuo com FP como alguém que conhece sua lingua e que pode,
portanto, produzir os sons prototipicos. Para isso, esse individuo precisa ser guiado
(pelo tratamento fonoaudiolégico) para deixar o desvio e seguir a “rota principal”, ou
seja, 0 caminho para a producao prototipica dos sons da fala.

Afastados de uma dicotomizacéo entre o certo e o errado na fala, é possivel
localizar os desvios na fala dos individuos com FP. Como observa Benine (1999), é
preciso teorizar o que se localiza. E é a partir do campo da teorizacdo da
fala/lingua/linguagem, proveniente de estudos linguisticos, que passamos a
investigar os desvios nas producdes dos sons em individuos com FP, a fim de livrar-
se do aprisionamento imposto pelos DAC e possibilitar que eles ganhem
caracteristicas singulares ao se considerar suas particularidades. Os desvios estédo
relacionados a detalhes fonéticos, os quais os individuos com FP utilizam em
direcdo a producédo dos sons da fala prototipicos.

Assim, sob a Optica da natureza dinamica da producao de fala, esta deixa de
ser vista como tendo dois niveis distintos: o fonolégico (representando questdes
mais abstratas) e o fonético (representando questbes da producdo). Adotamos,
entdo, um nivel fénico para dar conta dos dados encontrados nos experimentos
deste trabalho.

Ao se abordar essas unidades € possivel aproximar o fonético e o fonolédgico
e ndo mais separé-los, para fins de classificacdo das alteracdes na fala, como
geralmente preconizado na Fonoaudiologia: alguns fenbmenos sdo tidos como
fonéticos, outros como fonologicos.

Na proxima secdo, passamos, entdo, a caminhar na ponte entre a Fonética e

a Fonologia.
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2.2 JUNCAO ENTRE FONETICA E FONOLOGIA: TOMADA DE OUTRA
DIRECAO

Iniciamos esta se¢do com uma colocacdo de Keating (1988):

A aparente complexidade da relacdo entre descri¢cdes fonoldgicas e fonéticas
da fala ressalta a necessidade de estratégias de pesquisa conjuntas em
ambas as areas. Felizmente, as possibilidades de progresso estédo
aumentando muito devido as recentes propostas dentro de teorias
fonologicas e novas abordagens para a pesquisa fonética. Tanto fondlogos,
como foneticistas estdo interessados em procurar aspectos fonéticos de
derivagbes fonolégicas, tratando fonética como parte integral da gramética
que pode fornecer evidéncias sobre representacdes formais e regras. Assim,
pesquisas conjuntas beneficiardo as teorias linguisticas em geral e o estudo
de sistemas linguisticos de sons em particular. (KEATING, 1988, p. 299,
traducao livre).*°

Tendo como base o0 excerto acima, iniciamos a discussdo acerca da
dissociacdo entre Fonética e Fonologia na busca de caracterizar aspectos
complexos envolvidos na fala. O que advogamos é que nem a Fonética, nem a
Fonologia, de forma independente, podem auxiliar nas questbes referentes a
“patologia de fala”, pois, como observa Ohala (1991): “Quando as partes separadas
percebem que nenhuma delas tem todas as respostas, elas podem cooperar para
tentar resolver as suas questdes comuns.” (OHALA, 1991, p. 12, tradugéo livre).%°

Portanto, acompanhamos as palavras de Ohala (2005):

A fonética pode fornecer algumas das explanagdes para os padrbes dos
sons reveladas por fonélogos. Mas o beneficio é simétrico: a fonologia
estudando o comportamento dos sons da fala nas linguas — mudancas nos
sons, padrBes das sequéncias dos sons em palavras e morfemas, variagao
alofbnica, a estrutura dos inventarios de fonemas — pode ajudar a fonética a
focalizar os fatos articulatérios, acusticos e perceptuais que servem para a
funcao de comunicagéo. (OHALA, 2005, p. 421, traducao livre).5!

49 “The apparent complexity of the relation between phonological and phonetic descriptions of speech
underscores the need for cooperative research strategies in both fields. Fortunately, prospects for
progress are greatly enhanced by recent proposals within phonological theory and by new
approaches to phonetic research. Both phonologists and phoneticians are interested in pursuing
phonetic aspects of phonological derivations, treating phonetics as an integral part of the grammar
that can provide evidence about formal representations and rules. Such cooperative research will
benefit linguistic theory in general, and the study of linguistic sound systems in particular.”
(KEATING, 1988, p. 299).

50 “When the divided parties realize that neither one has all the answers, they can cooperate in trying
to resolve their common questions.” (OHALA, 1991, p. 12).

51 “Phonetics can provide some of the explanations for the sound patterns discovered by phonologists.
But the benefit is symmetrical: phonology, by studying the behavior of speech sounds in language —
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Assim, Ohala (2005) acima salienta que Fonética e Fonologia sdo duas
disciplinas fortemente integradas. Ele argumenta que ao considerar as duas
disciplinas como duas faces da mesma moeda decorre uma analise mais adequada
do nivel sonoro da linguagem, chamado, entdo na area da Linguistica, de nivel
fonico.

Diferentemente da premissa que defende a lacuna entre Fonética e
Fonologia, atribuimos as producdes de fala dos individuos com FP um carater fénico
e nao exclusivamente fonético ou fonolégico. Assim, partimos para uma
aproximacédo entre as duas disciplinas. Em conformidade com Ohala (1990),
admitimos que € impossivel imaginar um componente fonético funcionando
independente do conhecimento fonolégico do falante.

Se a divisdo entre Fonética e Fonologia foi uma acao proficua para parte da
area fonoaudiolégica, para a avaliacdo e a classificagcdo dos problemas nas
producdes dos sons, verificamos que a situacdo estd mudando e encontramos
diversos trabalhos de fonoaudidlogos que encaminham a aproximacao entre as duas
areas®.

Por meio de analises detalhadas da fala, a avaliagdo fonoaudiolégica vem
apresentando uma visdo mais nitida, sem “miopia”?3, isto €, sem uma visao restrita e
até mesmo preconceituosa (0 que esta alterado no padrdo de fala é tido como
patolégico) ao tratar de producdes de sons que, auditivamente, destoam do padréo
convencional de fala. Para a Fonoaudiologia, focalizar apenas um dos dominios da
fala, fonético ou fonoldgico, € um risco. E um risco, porque essa area € uma das

responsaveis em diagnosticar e indicar tratamento para as alteracdes na fala. Se a

sound changes, patterns of sound sequences in words an morphemes, allophonic variation, the
structure of phoneme inventories — can help phonetics to focus on the articulatory, acoustic, and
perceptual factors that serve the function of communication.” (OHALA, 2005, p. 421).

52 Nessa direcao, citados neste capitulo: Barzagui-Ficker (2003); Berti (2006); Bonatto (2007);
Rodrigues (2007); Di Ninno (2008).

53 O termo “miopia” & emprestado de Ohala (1990). O autor menciona algumas ciladas ao praticar a
Fonologia como uma disciplina autbnoma sem considerar um exame fonético: circularidade,
retificacdo, projecdo e miopia. Para ele, “miopia” € o que previne de ver e tirar vantagens de pistas
derivadas de outros dominios; comeca nem tanto de uma inabilidade de fazer conexdes, mas de
negligenciar dados de origens multiplas.
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Fonoaudiologia tem como principal tarefa explicar a variabilidade e o comportamento
dos sons da fala, como manter a separacgéo entre Fonética e Fonologia?

Ohala (1990) afirma que Fonética e Fonologia tém muito mais para contribuir
se abordadas sem fronteira. Em conjunto, elas poderiam estudar melhor as
variacdes dos sons da fala, tanto em linguas diferentes como no interior de uma
mesma lingua, voltando-se para padrbes comuns de sons de fala e para
generalizagcdes em linguas especificas e em todas as linguas humanas. O autor
(1980) cita alguns exemplos de generalizacdes nas fonologias das linguas do mundo.
Quanto as oclusivas, afirma: “3. Nos inventarios de segmentos das linguas,
oclusivas sao, provavelmente, mais diferenciadas por tempo de inicio do
vozeamento (VOT®#), qualidade do vozeamento, e mecanismos de corrente de ar do
que outros tipos de segmentos [...].” (OHALA, 1980, p. 76, traducéo livre)>. As
generaliza¢cdes, de acordo com Ohala (1980), sdo 6timas candidatas para universais
fonoldgicos, ou seja, regularidades no comportamento ou no padrdao dos sons da
fala.

Ohala (1980) observa que os universais fonolégicos se manifestam em todas
as linguas e em todos os falantes. Entretanto, a realizacdo real desses universais
pode variar de lingua para lingua devido a fatores especificos da lingua, como, por
exemplo, historico, psicoldgico e cultural. Aos fatores especificos consignados pelo
autor, elencamos o fator fisico. Mas isso nao significa que a alteracdo nos érgdos da
fala impede o individuo de realizar os padrbes de sua lingua, mesmo que esses ndo
sejam perceptiveis para o ouvinte. Nos quadros de FP apontamos que os chamados
DAC néo constituem regras e que, entdo, os efeitos nas produc¢des dos individuos
com FP podem ocorrer sem que eles desconsiderem a gramatica de sua lingua (dai
gue consideramos desvios e ndo erros/disturbios, conforme abordado no inicio deste

capitulo 2).

54 VOT é a sigla para Voice Onset Time. Refere-se ao tempo decorrido entre a soltura da ocluséo
de uma consoante oclusiva até o inicio do vozeamento do som seguinte. Diferentes duragdes
de VOT sdo associadas a sonoridade na literatura fonética. A diferenca mais marcante é a
seguinte: oclusivas ndo vozeadas tém valores positivos para o VOT e oclusivas vozeadas,
valores negativos (KENT; READ, 1992). VOT sera tratado mais adiante neste trabalho.

55 “3. In the segment inventories of languages, stops are more likely to differentiated by voice onset
time (VOT), voice quality, and airstream mechanisms, than are other segment types [...].” (OHALA,
1980, p. 76).
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Quanto a alguns padrdes fonoldgicos universais, Keating (1985) propde que,
em realidade, trata-se de fenébmenos especificos de lingua. Para tanto, a autora revé

trés candidatos a serem incluidos no grupo de universais: duracéo intrinseca de
vogal (vogais baixas sdo mais longas que vogais altas®® — LEHISTE, 1970, apud

KEATING, 1985), duracdo extrinseca de vogal (vogais sdo mais breves diante de
consoantes oclusivas vozeadas do que diante de oclusivas ndo vozeadas — CHEN,

1970%, apud KEATING, 1985) e tempo de vozeamento.

Nos dados citados por Keating (1985), o que era visto como padréo
universal ndo se manifesta da mesma maneira nas linguas em que ocorre. Assim,
passa a ser um fenbmeno especifico da lingua e ndo apenas um fato
implementacional, fonético. Nessa linha de argumentacdo da autora, podemos,
entdo, conjeturar que os sons produzidos pelos individuos com FP também estéo
dentro dos fenbmenos de sua lingua e ndo apenas sdo fatos implementacionais?
Isso porque a maneira de produzir o som se da num nivel simbdlico, de acordo com
o nivel fonolégico da lingua e ndo apenas em consequéncia de alteracdes motoras
nos articuladores.

A clinica da fala voltada para a FP, além de tratar das questdes fonéticas,
deve considerar as questfes fonoldgicas e, desse modo, romper com a dissociacao
entre Fonética e Fonologia. Tal conduta se deve ao fato de que todos os falantes de
uma lingua apresentam o componente fonologico dessa lingua, uma vez que € um
fator representacional e ndo ha como escapar dele, mesmo na presenca de uma ma-
formacédo da estrutura oral como a FP. Nesse sentido, Ohala (1990) observa que:

“Os mesmos principios universais que moldam a fala nas linguas do mundo,

56 VVogais altas e vogais baixas: a altura da lingua durante a producédo de vogais, de acordo com Silva,
T. C. (1999): “Este parametro refere-se a altura ocupada pelo corpo da lingua durante a articulacédo
do segmento vocdlico. A altura representa a dimensao vertical ocupada pela lingua dentro da
cavidade bucal. Ha um ponto alto em oposicdo a um ponto baixo e pode haver alturas
intermediarias.” (SILVA, T. C., 1999, p. 66). Para o PB, a autora cita quatro niveis de altura: alta,
média-alta, média-baixa, baixa.

* LEHISTE, I. Suprasegmentals. Cambridge, MA: MIT PRESS, 1970.

* CHEN, M. Vowel length variation as a function of the voicing of consonant environment.
Phonetica, 22, p. 129-159, 1970.



78

sincrbnica e diacronicamente, também moldam a audicdo e fala anormal dos
individuos.” (OHALA, 1980, p. 93, tradugéo livre).5’

Portanto, a Fonoaudiologia deve atentar para o0 componente fonolégico, uma
vez que este permite aplicar os principios derivados de um estudo macrocosmico
para uma analise microcosmica, isto €, para uma andlise do comportamento da fala
considerada patoldgica. Nesse direcionamento, Ohala (1980) coloca:

Se universais fonologicos sdo de fato reflexdes macroscopicas dos
processos de fala no nivel microscopico dos falantes/ouvintes, eles
poderiam, corretamente interpretados, contar-nos o que procurar no
comportamento de fala individual. Isso poderia ser um processo mais
eficiente para importantes revela¢gdes sobre aquelas fonologias anormais do
gue esperar que os fonoaudiélogos as descubram por acaso. (OHALA, 1980,
p. 85-86, traducao livre).58

A partir do que foi colocado pelo autor acima, verificamos que a
Fonoaudiologia pode ultrapassar uma visao limitada, muitas vezes abordada pela
area, a respeito da fala tida como patoldgica e, assim, buscar considera¢cdes mais
precisas sobre ela. Visto que a Fonoaudiologia tem a tarefa de explicar os DAC, os
guais ndo devem ser aleatérios e devem ser mais do que posteriorizacées dos sons
da fala, determinamos que é preciso repensar as analises da fala do individuo com
FP baseadas numa classificacdo que considera sons da fala produzidos
adequadamente ou ndo, de forma categorica.

Alids, se nosso intuito é entender questfes linguisticas, temos um problema
se apenas considerarmos a fala de maneira categodrica, pois, assim, muitas
informagdes sobre a producdo dos sons da fala serdo perdidas, como, em especial,
suas propriedades temporais. Sempre que a fala é produzida, os individuos
encarregam-se de uma atividade em tempo continuo (PORT, 2007, 2009).

Assim, propomos que a classe fonoaudiolégica ndo adote classificagfes
categoéricas com o propoésito de classificar o que € certo ou errado nas producdes

dos sons dos seus pacientes. Na pratica clinica, as produc¢des dos individuos com

57 “The same universal principles that shape speech in languages of the world, synchronically and
diachronically, also shape in individuals, including those with abnormal speech and hearing.”
(OHALA, 1980, p. 93).

58 “If phonological universals are indeed macroscopic reflections of the processes shaping speech at
the “microscopic” level of the individual speaker/hearer, they could, properly interpreted, tell us what
to look for in individual speech behavior. This could be a more efficient process of uncovering
significant about those with aberrant phonologies than waiting for the speech pathologist to discover
them by chance.” (OHALA, 1980, p. 85-86).
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FP ndo devem ser apenas tomadas como producdes invaridveis condicionadas
apenas pelas alteragbes anatomofuncionais que levam a posteriorizacdes dos sons
da fala, como descrito de forma unanime na literatura fonoaudiolégica, mas podem
ser consideradas como producdes condicionadas a gramatica fonica de sua lingua.
Adiantamos que, desse modo, verifcamos tentativas do individuo com FP em marcar
contrastes fonicos que apresentam diferencas acusticas, mas que nao podem ser
percebidas pela andlise de outiva, e sdo, constantemente, descritas na literatura
como contrastes encobertos®®.

Assim, h& a necessidade de ser olhar para os desvios na fala dos individuos
com FP a partir da gramatica da sua lingua, uma vez que podem estar
condicionados a fatos especificos de tal lingua e ndo ser percebidos auditivamente
pelos avaliadores. E preciso considerar as variaveis.

Nessa direcao, a realizacao deste trabalho somente ganha relevancia ao se
reconhecer a aproximacéo das disciplinas Fonética e Fonologia e assumir um unico
nivel fénico. Repensar sobre o estatuto do erro/distdrbio na clinica da fala voltada
para a fissura pés-forame incisivo é possivel pela aproximacdo com a Linguistica,
area que se preocupa com aspectos da lingua e da fala, mas, de acordo com os
interesses desse trabalho, ressaltamos a atencdo dela para com o efeito do
funcionamento da lingua operando no individuo, com as possibilidades dadas pela
lingua e com a gramatica fénica da lingua.

Nessa direcdo, buscamos na literatura pesquisadores fonoaudiélogos que
investiram em areas da Linguistica, citados neste capitulo (SILVA, A. P. B. V. da,
1999; SALLES, 2002; FARIA, 2003; TRIGO, 2003; BERTI, 2006; DI NINNO, 2008;
LIMA-GREGIO, 2011; MARINO; BERTI; LIMA-GREGIO, 2012). Observamos que
esse avancar além das fronteiras da Fonoaudiologia se faz com o intuito de se
articular as varias dimensdes da lingua. Assim, as discussbes em torno da fala sado
eguacionadas.

Como relatam Abaurre, Fiad e Mayrink-Sabinson (2002), ao invés de dar
énfase ao regular, sistematico e geral, enfocar o singular, o variavel, o idiossincratico,
o cambiante, ou seja, para nés, o evento na fala do individuo com FP. O objeto
pesquisado nesta tese passa a ser esse evento que o individuo com FP realiza na

busca da fala socialmente aceita. Nessa direcdo, encontram-se as estratégias

59 Abordaremos sobre contrastes encobertos no préximo capitulo (capitulo 3).
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utilizadas por esse individuo para a realizacdo do sistema-alvo, ou seja, como
dissemos da fala inteligivel e aceita.

No entanto, para que as estratégias possam ser reconhecidas nas
producdes do individuo com FP, €& necessario incorporar uma metodologia
instrumental para a caracterizagcdo dos sons (no caso deste trabalho, andlise
acustica), o que possibilitara explicitar o que denominamos de desvios.

Desse modo, procuramos repensar a maneira pela qual os erros/disturbios
de fala tém sido abordados na pratica clinica fonoaudiol6gica voltada para as
fissuras orofaciais, com a seguinte proposta: agregar uma medologia instrumental,
como andlise acustica, com o intuito de descrever e interpretar os chamados
erros/distarbios articulatérios; considerar os efeitos (desvios) na producdo dos sons
a luz de teorias advindas da linguistica acerca da producéo dos sons.

Assim, consideramos que, embora os DAC nao atendam a um padréo de
fala considerado correto, isso ndo significa que sdo erros/distirbios, mas séo
tomados como “ocorréncias divergentes”®. As manifestacdes na fala apresentadas
por individuos com FP, quando entendidas como formas diversas de organizacao
com que eles exploram as possibilidades dadas pela lingua, revelam operacdes na
tentativa de producdo dos sons da fala. Neste trabalho, os desvios seréo, portanto,
concebidos como um lugar onde os individuos com FP percebem e colocam em uso
as regras do PB, na medida em que tais desvios ndo escapam da implicacdo da
gramatica fonica da lingua.

Portanto, ao avaliarmos a fala de individuos com FP que apresentem os
chamados DAC, é condicao necessaria a adocao de procedimentos e critérios que
possibilitem verifica-los, caso contrario restringem-se a um conjunto de categorias
“encapsulaveis e homogeneizantes™?!. Nesse sentido, sdo abordados neste trabalho
aspectos até entdo pouco problematizados na classificacdo das alteracdes de fala
em individuos com FP, o que nos distancia do conforto de certezas. E necessario e
premente colocar em xeque os incontestaveis DAC na clinica da fala. Posto isso, na

sequéncia do trabalho, passamos a adotar consideracées que nos levem a repensar

60 Esse termo “ocorréncia divergente” é proposto por Figueira (1996) para substituir erro na fala de
criancas tida como patolégica.

61 Termos adotados por Salles (2002) quando se refere ao conjunto de sintomas na patologia da
linguagem, caso o olhar do fonoaudiélogo permanega pautado pelo olhar médico.
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esses DAC categorizados na fala dos individuos com FP, especialmente, o que a
andlise acustica pode revelar acerca dos desvios na producdo dos sons dos
individuos com FP.

Como pensar no “patolégico” preconizado na clinica implica
necessariamente pensar no “processo de fala normal”, passamos, na proxima secao,

a focalizar producéo de sons da fala a partir da literatura linguistica.

2.3 FUNDAMENTACAO TEORICA DOS SONS OCLUSIVOS

Como apontado na Introducdo, por constituirem as consoantes oclusivas
objeto especifico de nosso estudo, serd feita uma explanacdo a respeito desses
sons. Essas consoantes, quanto a articulacdo, caracterizam-se por uma obstrucéo
total e momentanea da corrente de ar iniciada nos pulmdes (refere-se ao modo de
articulagéo), em algum ponto do trato oral (refere-se ao ponto de articulagdo). Em
PB, a obstrugdo pode ocorrer em trés pontos — labios, alvéolos e véu palatino —

resultando, respectivamente, em oclusivas labiais [p b], alveolares [t d] e velares [k

al.

PONTO NAO
B VOZEADA
DE ARTICULACAO VOZEADA
LABIAL [p] [b]
ALVEOLAR [t] [d]
VELAR [K] [g]

QUADRO 1- SONS OCLUSIVOS DO PB

As consoantes oclusivas, geralmente, sdo descritas na literatura de acordo
com o modo e ponto de articulacéo, pelo mecanismo de fluxo de ar e pelo inicio e
fim da obstrugdo, podendo variar também na duracdo e na forgca. Segundo Laver
(1994), as oclusivas apresentam trés fases: fase do fechamento (fase inicial), fase
de obstrucéo (fase medial) e fase de soltura (fase final): 1) fase de fechamento — os
articuladores entram em contato, provocando assim uma parada no fluxo de ar; 2)
fase de obstrucdo — o fluxo de ar € completamente obstruido em qualquer ponto
entre a glote e os labios; 3) fase de soltura — o ar é expelido rapidamente, em um
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periodo entre 2 ms ou 3 ms. A fase de soltura ou exploséo €, em geral, conhecida na
literatura como burst, que, segundo Laver (1994), consiste em uma explosdo
pequena, mas audivel que acontece quando o ar comprimido escapa no momento
em que o fechamento oral é liberado na fase final de uma oclusiva oral.

Klein (1999) observa que tanto a fase de aproximacdo ou fechamento
qguanto a fase de soltura ou explosédo podem estar ausentes, de acordo com as
caracteristicas da lingua®. A Unica das trés fases de uma oclusiva absolutamente
essencial &, de fato, o intervalo de fechamento ou oclusdo. A autora ressalta a
possibilidade de variagcdes na producao das consoantes oclusivas. Apesar de serem
encontrados em todas as linguas do mundo, os sons oclusivos podem diferir uns dos
outros por varias caracteristicas, como diferentes pontos de articulacdo, mecanismos
de producédo de soltura e ruidos que os acompanham.

Os sons oclusivos sdo bastante usuais nas linguas. Especialmente, no PB
apresentam alta frequéncia (ALBANO et al.,, 1995). De acordo com Ladefoged
(2001b), entre as seiscentas consoantes usadas em diferentes linguas, as mais
comuns sao as oclusivas ndo vozeadas: cerca de 98% das linguas do mundo tém as
trés oclusivas nao vozeadas /p t k/, e toda lingua conhecida tem pelo menos dois
sons similares dessas trés oclusivas.

Ladefoged (2001) faz referéncia a dois tipos de oclusivas: oral e nasal. Se
além do fechamento da boca, o palato mole esta elevado, bloqueando o trato nasal,
entdo, a corrente de ar serd completamente obstruida e formara a oclusiva oral®3. Ja
se o palato mole esta abaixado, entdo, a corrente de ar pode seguir pela cavidade
nasal e o som produzido € uma oclusiva nasal. Entretanto, de acordo com o autor,
para os foneticistas o termo oclusivo € mais aplicado para sons orais.

A oclusiva glotal também ¢é descrita por Ladefoged (2001): “Uma oclusiva
glotal € um som (ou para ser mais exato, a auséncia do som) que ocorre quando as
pregas vocais se mantém juntas, cerradas.”  (LADEFOGED, 2001, p. 48, traducéo

livre). Ele aponta que uma ocorréncia comum de oclusiva glotal esta na sentenca

62 Ressaltamos que essas fases podem também variar na fala de um mesmo individuo.

63 Frisamos que nossos olhares estdo focados nas oclusivas orais, visto que estas, como ja mostrado
no capitulo 1, podem estar alteradas nos individuos com FP, de acordo com a clinica da fala,
decorrente de um problema anatomofuncional no palato.

64 “A glottal stop is the sound (or, to be more exact, the lack of sound) that occurs when the vocal folds
are held tightly together.” (LADEFOGED, 2001, p. 48).
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significando “ndo” quando é pronunciado “uh-uh” e que as oclusivas orais néo
vozeadas [p t k] sdo, muitas vezes em inglés, articuladas como uma oclusiva glotal.
A maioria dos falantes americanos e muitos falantes britdnicos tém uma oclusiva
glotal acompanhada por uma nasal silabica em palavras como “beaten, kitten,
fatten”; no dialeto londrino surge uma oclusiva glotal entre vogais como em “butter,
Kitty, fatter”’; muitos falantes de ambos os paises apresentam oclusiva glotal somente
antes de oclusiva nédo vozeada final, como nas palavras “rap, rat, rack”
(LADEFOGED, 2001).

Laver (1994), sobre as oclusivas glotais, ressalta que uma vez que elas
requerem completo fechamento das pregas vocais, é fisiologicamente impossivel
gue sejam vozeadas. Klein (1999) também cita a oclusiva glotal em seu trabalho,
cuja producdo é, segundo a autora, como o préprio nome diz, resultante da
obstrucao do fluxo de ar na glote. Ela apresenta um exemplo de oclusiva glotal: “[...]

na expressao ‘aha’, pronunciada com uma pequena pausa entre os dois ‘as’. Essa
pequena pausa € a oclusiva glotal.” (CAGLIARI, 1981%, apud KLEIN, 1999, p. 7).

O proprio Ladefoged (2001) orienta como treinar para produzir uma oclusiva

glotal.

Oclusivas glotais ocorrem como quando alguém tosse. Vocé deveria ser
capaz de ter a sensacgéo das pregas vocais sendo pressionadas juntas para
fazer pequenos ruidos de tosse. A seguir, faga uma profunda respiracao e
segure com sua boca aberta. Ouga um pequeno som oclusivo que ocorre
guando vocé deixa sua respiracdo sair. Agora, enquanto respira
completamente através de sua boca, tente controlar e entdo libere a
respiracdo ao fazer e liberar um tipo de oclusiva glotal. (LADEFOGED,
2001a, p. 48, traducgdo livre).6>

De acordo com o autor, é possivel para qualquer falante produzir uma
oclusiva glotal, mesmo sem ter FP. Conforme comentado anteriormente, Ladefoged
(2001) relata que em algumas linguas, como o inglés falado nos Estados Unidos e
na Inglaterra, as oclusivas glotais em muitas situacdes fazem parte da gramatica da

lingua. Identificamos que o que é efeito natural em algumas linguas é o que é

* CAGLIARI, L. C. Elementos de fonética do portugués brasileiro. Tese (Livre Docéncia) —
Instituto de Estudos da Linguagem, Universidade Estadual de Campinas, Campinas, 1981.

65 “Glottal stops occur whenever one coughs. You should be able to get the sensation of the vocal
folds being pressed together by making small coughing noises. Next, take a deep breath and hold
it with your mouth open. Listen to the small plosive sound that occurs when you let the breath go.
Now, while breathing out through your mouth, try to check and then release the breath by making
and releasing a short glottal stop.” (LADEFOGED, 2001, p. 48).
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considerado “patolégico” nos individuos com FP: em ambas as situagfes podem
acorrer as producdes de oclusivas glotais. Essas producdes na FP sé&o designadas
como DAC, que, como ja foi visto, sdo tomados como sons produzidos de maneira
posteriorizada, na glote, e tidos como erros/disturbios.

Chamamos a atencdo para o que a prética clinica fonoaudiol6gica tem
apresentado, com regularidade, a propdésito das producdes dos sons da fala. A
maioria dos profissionais da clinica da fala, justificando a incidéncia dos DAC, ndo
expande o olhar para além de uma visao dicotémica: o certo e errado, o adequado e
o inadequado, o patolégico e o “normal”, o apropriado e o inapropriado, entre tantas
outras categorias polares.

Nesse sentido, como ja marcamos anteriormente neste trabalho, a
Fonoaudiologia tem se aliado a concepcbes da Linguistica filiadas a dissociagéo
entre Fonética e Fonologia, na medida em que separa os erros/disturbios na fala em
fonéticos ou fonoldgicos, de acordo com suas etiologias. Portanto, € relevante para
este trabalho o aprofundamento acerca da fronteira entre essas areas e, em especial,
essa abordagem no interior da clinica da fala.

Nesse sentido, buscamos entender melhor o que acontece na fala do
individuo com FP, pois suspeitamos da classificacdo unanime e invariante dos DAC
adotados por muitos fonoaudidlogos indiscriminadamente, como se o “falar’
decorresse simplesmente de uma condicdo organica, sem considerar fatores
linguisticos e a imersao do individuo na sua lingua fazendo uso de sua gramética
fonica.

Analisar os DAC via somente analise de outiva resulta em uma analise
arbitraria. Assim, a analise acuUstica possibilitara verificar aspectos velados nas
producdes dos sons que ndo podem ser detectados pela percepgéo auditiva, mas
que, por estarem contemplados na gramatica fénica da lingua, ndo devem ser
desconsiderados. Chamamos a atencdo que os DAC néo se tratam de processos
puramente fisicos e mecéanicos decorrentes de alteracdes anatomofuncionais
ocasionados pela FP, mas se tratam de producées com desvios condicionadas por
fatores linguisticos, internalizados na gramatica fonica do falante com FP. Se a
analise de outiva ndo prescinde da classificacdo adotada pela clinica
fonoaudioldgica para os erros/distarbios na producdo dos sons da fala em individuos
com FP (os DAC), esperamos que a analise acustica dé conta disso e, assim,

possibilite propor uma analise mais parcimoniosa das ocorréncias nos sons desses
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individuos, ou seja, julgar tais ocorréncias como desvios, nos quais Fonética e
Fonologia estdo associadas num mesmo mdédulo de processamento fénico e ha a
traducdo automatica entre o fisico e o cognitivo/simbalico.

Exposto o papel da andlise acustica, objeto central deste trabalho,
descrevemos no proximo capitulo as bases teéricas para realizacdo desse tipo de

andlise e suas implicacoes.

2.4  SINTESE DO SEGUNDO CAPITULO

Iniciamos este capitulo apresentando uma outra dimensdo acerca dos
erros/distarbios articulatérios em individuos com FP. No entanto, por ndo desprezar
detalhes fonéticos e por admitir que a fala contempla a lingua em seu funcionamento,
renunciamos a nogao de erro/disturbio e reconhecemos que ha uma “diferencga
linguistica” na producé@o dos sons de fala dos individuos com FP. Assumimos essa
diferenca como desvio e, nesse sentido, buscamos verificar como os individuos com
FP estdo operando sobre a producdo dos sons e ndo somente categorizamos 0s
erros/disturbios. Os desvios sao, portanto, concebidos como producdes nas quais 0s
individuos com FP percebem e colocam em uso a gramética fénica do PB.

Nesse sentido, afastamos da concepc¢ao apresentada no capitulo anterior, a
separacao entre Fonética e Fonologia, uma vez que focando apenas em questdes
fisicas e fisiol6gicas dos sons, a relacéo dos individuos com a fala é desconsiderada.

Assim, no decorrer do capitulo, advogamos que nem a Fonética nem a
Fonologia, de maneira isolada, podem encaminhar questdes referentes a “patologia
de fala” (ha sim um unico nivel chamado de fénico). Ademais, defendemos que a
fala constitui uma atividade em tempo continuo, condicionada a gramatica fonica da
lingua.

Portanto, buscamos proporcionar outra possibilidade de interpretacdo dos
dados da fala no ambito da FP, o que é possivel gragas ao avanco tecnoldgico em
recursos instrumentais para a analise da fala. Nessa dire¢do, faz-se necessario

explanarmos sobre a analise acustica, tbnica do proximo capitulo.
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3 O QUE A ANALISE ACUSTICA REVELA

Inicialmente, destacamos:

O avanco da fonética, nos ultimos anos, tem levado a documentagdo de
fatos que até entdo ndo eram observados, em especial aqueles
relacionados a um detalhe fonético do qual decorrem fenébmenos como a
coarticulacdo, ou a sobreposicdo temporal da realizacdo de manobras
articulatérias envolvidas na producdo de um determinado som. (SILVA,
2008, p. 1, grifo da autora).

Sem a observacdo do detalhe fonético citado pela autora acima, a
propensdo é que diversos fatores envolvidos na producdo dos sons dos individuos
com FP sejam desconsiderados, como, por exemplo: “[...] regularidades sutis,
encobertas, ou insuspeitas, do conhecimento fénico, entendido ndo s6 como um
‘saber o qué’, mas também como um ‘saber como’.” (ALBANO, 2007, p. 149).
Destacamos que os fatores desconsiderados na fala podem ser sacrificados em
termos auditivos, via analise impressionistica, porém estdo preservados em termos
articulatorios (ALBANO, 2007).

Neste trabalho, seria um paradoxo se propusessemos uma analise na fala
de individuos com FP baseada somente na percepcao auditiva, pois os desvios nas
producbes dos sons desses individuos podem ser melhor compreendidos caso
ocorra a incorporacdo de informacfes obtidas por meio do detalhamento fonético,
devido a caracterizacdo do sistema fénico de tais individuos. Frisamos que essa
incorporacdo deve ocorrer de forma que haja um cotejo entre esses achados
acusticos e os obtidos via andlise de outiva.

Portanto, para uma adequada averiguacéo da fala dos individuos com FP e
para a deteccdo dos desvios no seu processo fonico, torna-se imprescindivel o uso
de uma metodologia instrumental tal como a analise acustica, de forma conjunta a
avaliacdo de outiva. A vantagem de se utilizar a analise acustica € que ela revela
fatos muitas vezes imperceptiveis ao ouvido humano, outras vezes esclarece fatos
duvidosos. Nao que a analise acustica aponte para uma “producédo correta” dos sons
da fala em oposicdo a uma “producédo errada”, como observa Silva (2010), ela
aponta para o detalhe fonético e para a variabilidade de producéo.

Com nossos olhares voltados para a analise acustica, a proxima secao

ocupa-se de bases tedricas para a realizacdo deste tipo de analise.
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3.1 BASES TEORICAS PARA ANALISE ACUSTICA

3.1.1 Teoria Acustica de Producao de Fala

A Teoria Acustica de Producéo de Fala (proposta por FANT®6), conhecida na
literatura fonética como Teoria Linear®’ Fonte-Filtro da Producéo da Fala, possibilita
fundamentar as relacdes aculstico-articulatérias®®. Por impulsionar a analise acustica,
ela é primordial para a analise da fala.

No “modelo de tubos” (KENT; READ, 1992), o trato vocal é representado por
um tubo fechado de um lado (por uma membrana vibradora com um corte estreito no
meio, representando as pregas vocais) e aberto do outro (representando a abertura
da boca). A membrana é uma fonte de energia acustica que se propaga através do
tubo. J& o tubo é um ressoador (filtro) correspondendo as estruturas supragléticas do
trato vocal, que formam um sistema de ressonancia que modifica 0 som gerado na
fonte. O filtro reflete os padrdes articulatorios por estar relacionado a configuracao e
dimensédo da cavidade, em que a onda sonora se propaga. A fonte de energia e o

ressoador sdo, em geral, independentes® e, segundo Kent e Read (1992), isso

8 O livro de Gunnar Fant, Acoustic Theory of Speech Production* (apud KENT; READ, 1992) é uma
referéncia basica para a Teoria AcUstica de Producéo de Fala.
* FANT, G. Acoustic theory of speech production. The Hague: Mouton, 1960.

67 Numa referéncia a linearidade do sistema, Camargo (2002) ressalta a independéncia de cada nivel
de atividade no aparelho fonador como responsavel por um efeito acustico particular. Acrescenta a
autora; “Fant (1970) destacou que haveria certo grau de correspondéncia entre os termos
fonéticos fonacéo e articulacdo e a respectiva terminologia técnica de fonte e filtro. Esta analogia
prevé que a fonacdo seja concebida, separadamente da articulacdo, na geracdo da fala. Nesse
ponto, ressaltamos novamente a caracteristica de linearidade apontada para o modelo fonte-filtro
para a descrigdo das vogais.” (CAMARGO, 2002, p. 20).

68 A Teoria Acustica, afirmam Kent e Read (1992), permite relacionar medidas acusticas de um
segmento sonoro a articulagdo subjacente desse segmento. O objetivo € relacionar uma
propriedade aculstica especifica com seu correlato articulatorio. Os autores frisam que caso as
medidas acusticas sejam realizadas sem levar em conta a teoria, corre-se o risco de elas serem
limitadas, pois medi¢cBes e teoria estdo intimamente relacionadas (KENT; READ, 1992).

69 Kent e Read (1992) apresentam a Teoria Linear Fonte-Filtro de Produgao de Fala, ressaltando que
ela proporcionou grande parte do progresso na analise aclstica. Mas, os autores observam que
apesar disso, essa teoria ndo é suficiente para modelar todos os eventos acusticos, uma vez que
ela pressupfe a independéncia entre a fonte e o filtro. Nesse momento, os detalhes deste
argumento fogem da proposta deste trabalho.
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explica por que, por exemplo, uma vogal [i] pode ser produzida em tom?° baixo ou
alto sem perder a sua distin¢ao fonética.

Também Kent e Read (1992) observam que o fato de o trato vocal ser, na
realidade, curvado ndo afeta a producdo das ressonancias, ou seja, nao é
significante para sua funcdo como ressoador. A sua configuracdo, de acordo com a
vogal, pode sim alterar essa producao. Afirmam os autores: “Mas a proposito de
discusséo, € suficiente representar o formato do trato vocal como um grafico de sua
secao transversal em funcdo de seu comprimento.” (KENT; READ, 1992, p. 21,

traducdo livre).”* Na figura 9 ilustramos o tubo de curvado para reto.

Glottis

Glottis Lips

Cc

FIGURA 9 - a) DIAMETRO DA SECAO TRANVERSA, A FIM DE ESTIMAR A VARIACAO DA
LARGURA AO LONGO DO TRATO VOCAL; b) TUBO CURVADO; c) TUBO RETO
FONTE: KENT e READ (1992, cap. 2, p. 22)

70 Os autores esclarecem que o tom da voz € determinado pela frequéncia de vibracdo das pregas
vocais (denominada de frequéncia fundamental — fO — que, por exemplo, no homem ¢é cerca de
120 Hz e na mulher, 225 Hz). Assim, quanto mais baixa essa frequéncia, mais baixo o tom. Mas, a
taxa de vibracdo ndo afeta as propriedades do ressoador e, entdo, diferencas na frequéncia de
vibracdo das pregas vocais ndo mudam as frequéncias de ressonéncia do tubo, que variam
conforme comprimento do tubo e sua secao transversal em funcdo de seu comprimento. Essas
diferencas levam a uma variedade de fontes de energia, como vozes baixas e altas, graves e
agudas, sussurradas, soprosas, entre outros tipos (KENT; READ, 1992).

71 “But for purposes of discussion, it is sufficient to represent the vocal tract shape as a graph of its
cross dimension over its length.” (KENT; READ, 1992, p. 21).
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E, entdo, ilustramos, na figura 10, o tubo reto que representa o trato vocal.
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FIGURA 10 - a) TUBO FECHADO DE UM LADO (POR UMA MEMBRANA VIBRADORA QUE
SIMULA AS PREGAS VOCAIS) E ABERTO DO OUTRO (CORRESPONDENDO A ABERTURA
BUCAL); b) CONFIGURACAO DO TRATO VOCAL DA VOGAL CUJAS FREQUENCIAS DE
RESSONANCIA PODEM SER CALCULADAS TOMANDO-SE POR BASE O TUBO UNIFORME (a)
FONTE: KENT e READ (1992, cap. 2, p. 15, 16)

Explicando a figura 11, Kent e Read (1992) demonstram que o tubo é um
ressoador da energia acustica gerada na membrana vibradora. Portanto, esse tubo
possui um namero infinito de ressonancias determinadas por frequéncias dadas a
partir da formula denominada “multiplo impar do quarto de comprimento da onda”:

Fn=(2n-1)c/4l

onde Fn equivale a frequéncia de ressonancia investigada, ¢ € a velocidade do som
(em torno de 35.000 cm/s) e | € a extensdo do tubo. Uma vez que as ressonancias
ocorrem em multiplos, a expressao (2n-1) é usada para gerar um conjunto de
multiplos impares do comprimento da onda. Portanto, as ressonancias ocorrem em
1c/4l, 3c/4l, 5¢/4l, 7cl/4l e assim sucessivamente. Ja a expressdo 4l demonstra que
um tubo ressoard com amplitude méxima a frequéncia de um som, cujo comprimento
da onda for quatro vezes maior que o comprimento desse tubo. Vejamos um
exemplo apresentado por Kent e Read (1992):

»  Tubo com comprimento (I) de 17,5 cm (comprimento de um trato vocal
masculino, da glote até os labios). Entdo, de acordo com a férmula “multiplo impar
do quarto de comprimento da onda”, os calculos das frequéncias de ressonancia
seréo:

o Primeira frequéncia de ressonancia:

F1=c/4l = 35.000 cm/s /(4 x 17,5 cm) = 500 1/s ou 500 Hz

o Segunda frequéncia de ressonancia:
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F2=3c/41 = 105.000 cm/s / (4 x 17,5 cm) = 1500 1/s ou 1500 Hz

o As demais frequéncias de ressonancias serdo obtidas pela continuacéo
dos calculos para diferentes solugcbes de (2n-1), alcancando valores mais altos,
como 2500 Hz, 3500 Hz, 4500 Hz e assim por diante.

Se o0 tubo apresentar outra extensdo mudam-se as frequéncias de
ressonancia. Assim, se o comprimento do trato (tubo) for de 17,5 cm para 35 cm,
teremos como resultado frequéncias com valores mais baixos, ou seja, as primeiras
serdo 250 Hz, 750 Hz, 1250 Hz e 1750 Hz. Ja se o trato for reduzido para 8,75 cm
as primeiras frequéncias serdo 1000 Hz, 3000 Hz, 5000 Hz e 7000 Hz, ou seja,
valores de frequéncias mais altas. Isso nos mostra que quanto maior o trato vocal
menores os valores das frequéncias e menor o intervalo’? entre elas. Por outro lado,
guanto menor o trato vocal, maiores os valores das frequéncias e maior o intervalo
entre elas. Tal fato explica as mudancas dessas frequéncias na crianga e no adulto,
assim como no homem e na mulher. Uma crianca, por exemplo, possui
aproximadamente metade do comprimento do trato vocal de um adulto, ou seja, em
torno de 8,75 cm, o que leva a frequéncias de ressonancia mais altas.

Os conceitos verificados acima fazem parte da Teoria Fonte-Filtro que, como
descrevemos anteriormente, determina que a frequéncia produzida na glote (fonte),
originada pela vibracdo das pregas vocais”®, é modificada no trato vocal, que
funciona como um filtro, aumentando ou diminuindo a amplitude de certas
frequéncias de ressonancia. No caso das vogais, a funcdo do filtro, em resposta a
energia fornecida pela fonte, estabelece as frequéncias dos formantes’. Assim, em
suma, os formantes apresentam ressonéncias localizadas em frequéncias
especificas; os valores dos formantes de vogal para vogal devem-se as diferentes
configuracdes do trato vocal durante a sua producéo (DI NINNO, 2008).

72 Por exemplo, para um trato com comprimento de 17,5 cm, as frequéncias de ressonancia
apresentam intervalos de 1000 Hz. Ja para um tubo de 8,75 cm, as frequéncias apresentam
intervalos de 2000 Hz entre elas.

73 A vibracdo das pregas vocais produz a fonte de energia conhecida como vozeamento (KENT;
READ, 1992).

74 Apesar de o termo formante ser utilizado de diversas maneiras por autores distintos, neste trabalho
assumimos, como Kent e Read (1992), formante como sinbnimo de ressonancia natural do trato
vocal. Nesse sentido, Di Ninno (2008) afirma que o som glético (gerado na fonte) ao interagir com o
trato vocal ter4d os harménicos (que sdo os mdltiplos inteiros da frequéncia fundamental — fO ou
primeiro harménico) com frequéncias préximas de uma frequéncia natural de vibracéo,
denominada formante.
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Os formantes sao identificados por ndmero, em sucessdo a partir das
frequéncias mais baixas, ou seja, F1, F2, F3 e assim ordenadamente. O padr&o dos
formantes é o que define as vogais, especialmente, em funcédo de F1, F2 e F3.7®
Nessa linha de argumentagcdo, Camargo (2002) salienta: “Grande parte da energia
esta concentrada nos trés primeiros formantes da emissdo das vogais, de tal forma
que uma extensdo de frequéncia de 3 kHz geralmente é suficiente para representar
a informacgao acustica [...].” (CAMARGO, 2002, p. 19).

Os formantes F1 e F2 estdo relacionados com as dimensoes,
respectivamente, vertical e horizontal, da articulacdo das vogais. Assim, verificamos
que F1 varia de acordo com a altura da lingua’®, ou seja, a frequéncia do primeiro
formante varia inversamente em relacdo a altura da lingua na producao das vogais.
Por outro lado, F2 varia de acordo com movimento antero-posterior da lingua, ou
seja, a frequéncia do segundo formante varia com o avanco da lingua na articulacédo
das vogais. Assim, as vogais baixas tém frequéncia de F1 alta e vogais altas tém
frequéncia de F1 baixa; vogais anteriores tém frequéncia de F2 alta (a frequéncia de
F2 aumenta quando a posicédo da lingua se move para frente) e vogais posteriores
tém frequéncia de F2 baixa.

Além da postura da lingua, a frequéncia dos formantes esta relacionada
também com a extensdo do trato vocal’’. Exemplo disso é que pelo fato de o
arredondamento dos labios alongar o comprimento do trato vocal, as vogais
arredondadas tendem a ter frequéncias dos formantes mais baixas em comparacao
com as ndo arredondadas. Portanto, os formantes se modificam de acordo com a
configuracéo do trato vocal (como foi visto altura e avanco da lingua, assim como
comprimento do trato), que permanece constantemente aberto no caso das vogais.
Frisamos que a fonte de energia das vogais é a glotal, que esta associada a

vibracdo das pregas vocais e que se refere a sons periodicos, como Sao as vogais.

75 Ha um nudmero infinito de formantes, mas, geralmente, sao utilizados para fins de analise aclstica
os trés ou quatro primeiros mais baixos. “Fant (1973) destacou que as frequéncias de F1, F2 e F3
seriam os principais determinantes da qualidade fonética de uma vogal.” (CAMARGO, 2002, p. 19).

76“A altura da lingua também parece influenciar mecanismos relativos a atividade da fonte,
especificamente a frequéncia fundamental, uma vez que vogais altas tendem a apresentar valores
de fO mais altos, comparativamente as vogais baixas (Kent, 1997).” (ibid., p. 22).

77 Nesse ponto, Camargo (2002) observa: “Todas as estruturas do trato vocal exercem influéncia
sobre o padrdo de formantes, com graus variados dependendo de sua configuracao (Fant, 1970,
1973).” (CAMARGO, 2002, p. 21).
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Mas, além da fonte de energia glotal (sons de natureza periédica), h4 a fonte
de ruido (sons de natureza aperiédica), que pode ser gerada tanto na glote quanto
na regido supraglotal ®. Os ruidos gerados na glote sdo identificados como
aspiracdo’®. Em muitas linguas, como para o inglés, a aspira¢édo pode ser um sinal

distintivo dos sons. Nesse sentido, Camargo (2002) assinala:

Para Borden et al (1994), a aspiracdo e a fonacdo podem ser assumidas
como acdes complementares em linguas como o inglés. Trazem a tona
guestdes inerentes a percepcdo auditiva, recordando que para ouvintes de
linguas com marcante aspiracdo em segmentos surdos 8, os sons
correspondentes (surdos) das linguas que ndo tém aspiracdo sao
confundidos com sonoros por falantes nativos. (CAMARGO, 2002, p. 27-28)

Ja os ruidos (fontes de ruido) gerados na regido supraglotal podem ser
criados em qualquer ponto do trato vocal por meio de constricbes formadas pelos
articuladores. Quanto as constricbes, verificamos: constricdo estreita nos sons
fricativos e um breve fechamento do trato vocal nos sons oclusivos, bem como a
combinacdo desses no caso dos sons africados®!. Assim, os ruidos podem ser: a)
continuos, que resultam da corrente de ar que passa entre dois articuladores
gerando turbuléncia devido a passagem estreita, com um intervalo mais ou menos
longo - referentes aos sons fricativos; b) transientes, que resultam da liberag&o breve

de uma obstrucao - referentes aos sons oclusivos.

78 Camargo (2002) classifica os sons de acordo com as fontes de energia: apenas fonte de voz (sons
ressoantes); somente fonte de ruido (sons obstruintes ndo vozeados); fonte de voz associada a
fonte de ruido (sons obstruintes vozeados).

79 Aspiracdo é um ruido respiratério a medida que o ar passa através das pregas vocais, parcialmente
fechadas, em dire¢@o a faringe (KENT; READ, 1992). “Na articulagdo das oclusivas aspiradas, a
glote encontra-se em sua posi¢do aberta e, antes que as pregas vocais entrem em vibracao para a
vogal seguinte através de seu acoplamento, passa-se algum tempo, durante o qual o ar flui,
produzindo o ruido do sopro.” (KLEIN, 1999, p. 8). A ocorréncia da aspiragdo é comum em varias
linguas, como é o caso da lingua inglesa.

80 A autora utiliza o termo surdo para referir-se ao som néo vozeado.

81 Sons africados: “Na fase inicial da producdo de uma africada os articuladores produzem uma
obstrucdo completa na passagem da corrente de ar através da boca e o véu palatino encontra-se
levantado (como nas oclusivas). Na fase final dessa obstrucdo (quando se da a soltura da oclusdo)
ocorre entdo uma friccao decorrente da passagem central da corrente de ar (como nas fricativas).
A oclusiva e a fricativa que formam a consoante africada devem ter o mesmo lugar de articulagéo,
ou seja, sdo homorganicas. [...] As consoantes africadas que ocorrem em algumas variedades do
portugués brasileiro sdo tia, dia. Imagine as pronuncias ‘tchia’ e ‘djia’ para estes exemplos.” (SILVA,
T. C., 1999, p. 33, grifos da autora).
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3.1.2 Modelagem da producéo da oclusiva

Portanto, especificamente, quanto aos sons oclusivos, esses resultam de
uma obstrucdo total no trato vocal. Na soltura dessa obstrucdo, a pressdo de ar
acumulada na cavidade oral é abruptamente solta, resultando, acusticamente, em
uma explosdo, conhecida como burst. Essa explosdo pode ser classificada como
aspirada ou ndo aspirada. Apés a explosdo, que se trata de um ruido transiente,
acontece a transicdo dos formantes, que € um intervalo acustico, quando a oclusiva
€ seguida por um som vocélico. Durante esse intervalo o trato vocal ajusta-se de
fechamento completo em dire¢do a outra configuragéo (KENT; READ, 1992).

A sequéncia de eventos dos sons oclusivos (fechamento do trato vocal,
seguido da soltura desse fechamento e de um movimento para outra configuracao
do trato — transicdo rapida a configuracdo do som seguinte) esta ilustrada na figura
11.

FIGURA 11 - PRINCIPAIS EVENTOS NA PRODUCAO DAS CONSOANTES OCLUSIVAS: 1)
INTERVALO DE OBSTRUCAO DO TRATO VOCAL; 2) SOLTURA DA OBSTRUCAO; 3) TRANSICAO
ARTICULATORIA PARA O SOM SEGUINTE
FONTE: KENT e READ (1992, cap. 2, p. 38)

Além da sequéncia de eventos mostrada na figura 11, deve-se levar em
conta a atividade das pregas vocais durante o intervalo de constricdo das
consoantes, 0 que determina os sons vozeados, com vibracédo das pregas vocais, e
nao vozeados, sem vibracgéao.

Nesse momento, apontamos que tanto o vozeamento quanto 0s outros

eventos acusticos elencados (obstrucdo do trato vocal, burst, transicdo formantica),
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bem como os formantes, podem ser visualizados no espectrograma®?, o qual se trata
de uma tela bidimensional envolvendo duracdo, na abscissa; amplitude 83 e

frequéncia, na ordenada, conforme ilustrado na figura 1284,
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FIGURA 12 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA SENTENCA “DIGO CAPA BAIXINHO"85
FONTE: A AUTORA (2012)

No espectrograma, o tempo aparece no eixo horizontal, seguindo da
esquerda para a direita. Frequéncias estao plotadas no eixo vertical, aumentando no
sentido da base do espectrograma para cima. J4 a intensidade esta representada
pelas regibes mais escuras do espectrograma. De forma geral, o espectrograma
procura caracterizar os segmentos sonoros, demonstrando tanto a auséncia quanto

as mudancas de energia. De acordo com Pagan-Neves (2008), essas mudancas de

82 O espectrograma, desenvolvido em torno de 1940, trouxe um grande avanco as pesquisas
relacionadas a fala, principalmente depois que passou a ser digital (KENT; READ, 1992).

83 Pagan-Neves (2008) observa que a amplitude ou intensidade refere-se a magnitude da vibragéo de
uma fonte sonora. Quanto maior a magnitude, maior a amplitude do som. A autora complementa
que os sons da fala possuem especificas caracteristicas de amplitude. Assim, as vogais
apresentam maior amplitude do que as liquidas e as semivogais, e estas Ultimas maior do que as
consoantes.

84 Espectrograma gerado por meio do software PRAAT, desenvolvido para andlise acuUstica e
sintese de fala e disponivel gratuitamente para download no site www.praat.org.

85 Salientamos que os formantes sdo identificados no espectro como concentracdo de energia
acustica em determinadas ressonancias.
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energia funcionam como ponto de segmentagcdo para cada unidade sonora,
mostrando as caracteristicas de cada som isoladamente. Porém, a autora destaca
gue tais caracteristicas sdo mantidas por um tempo e ligadas ao som anterior ou ao
seguinte por pequenos intervalos transicionais, apontando, assim, para a
coarticulacdo dos sons da fala.

Quanto a coarticulacdo, salientamos que, ao analisar um segmento
separadamente inserido em uma amostra de fala, € fundamental considerar que o0s
sons nao ocorrem de forma isolada, mas coarticulada e, nesse sentido,

concordamos com Barzaghi-Ficker (2003), quando ela observa que:

As consoantes plosivas® nao ocorrem isoladamente e, portanto, sua analise
estd necessariamente submetida aos fendmenos da coarticulagdo. O
contexto fonético, ou seja, os sons adjacentes, influenciam os padrbes
acusticos dos sons da fala. A fala é fundamentalmente coarticulada, isto é
compreende a superposi¢éo de gestos articulatdrios, implicando ajustes que
podem ser antecipatérios ou perseverativos. (BARZAGHI-FICKER, 2003, p.
36).

Em consonancia com a autora acima, assinalamos que todo som carrega
caracteristicas dos sons adjacentes (KENT; READ, 1992). E o espectrograma € 0
gue permite verificar as caracteristicas dos sons, e mais permite verificar a dindmica
da fala.

Uma vez que cada som tem sua especificidade, na continuidade deste
capitulo, passamos para a caracterizacdo acustica das consoantes oclusivas
registrada na literatura fonética e os parametros acusticos que serdo tratados nos

dados dos experimentos®’ desta tese.
3.2 CARACTERIZACAO ACUSTICA DOS SONS OCLUSIVOS
Apresentamos nesta se¢édo algumas propriedades acusticas dos eventos de

um som oclusivo, como ocluséo do trato vocal (siléncio), burst (exploséo) e transicao

de formantes, bem como vozeamento.

86 A autora (2003) utiliza o termo plosivo ao invés de oclusivo.

87 O proximo capitulo (capitulo 4) abrange os experimentos deste trabalho.



96

3.2.1 Obstrucao do trato vocal

A interrupcao breve do fluxo de ar € uma caracteristica articulatoria essencial
na producdo de um som oclusivo. Durante o intervalo de obstrucdo a pressao do ar é
acumulada no trato. O correlato aculstico do fechamento é o siléncio®, caracterizado
por um espaco em branco no espectrograma, pois com o trato vocal obstruido
nenhuma energia acustica é produzida. A duracéo do bloqueio total e momentaneo
da corrente de ar durante a articulagdo é variavel. Segundo Kent e Read (1992),
estd normalmente entre 50-100 ms. Referente ao intervalo de fechamento do trato
vocal, Repp (1984) assinala que: “O intervalo de fechamento silencioso, uma pista
principal de modo oclusivo, emergiu como pista primaria de ponto de articulacédo
nessa situacao: intervalos curtos levam a ‘t’, longos para reagdes de ‘p’.” (REPP,
1984, p. 245, traducdo nossa).®

Nas proximas figuras ilustramos o intervalo de obstrugcdo do trato vocal em

oclusivas nao vozeadas (figura 13) e vozeadas (figura 14).

88 O siléncio resulta da falta de energia de producdo no trato vocal. Cabe salientar, como observam
Kent e Read (1992), que nem todo intervalo de siléncio na fala refere-se ao intervalo de
fechamento do trato vocal (denominado em inglés stop gap), mas o siléncio pode estar associado a
pausas na fala.

89 “The silent closure interval, a major stop manner cue, emerged as the primary place cue in this
situation: Short intervals led to ‘t’, long ones to ‘p’ responses.” (REPP, 1984, p. 245).



97

1

-0.006114]

A
5000 Hz

=1 pata

0.404442
0 Visible part 0.405510 seconds 0.405510
Total duration 0.405510 d

FIGURA 13 - AS SETAS NOS INTERVALOS EM BRANCO MARCAM OS PERIODOS DE
OBSTRUGAO DAS CONSOANTES OCLUSIVAS NAO VOZEADAS, VERIFICADOS NA FORMA DE
ONDA E NO ESPECTROGRAMA DA PALAVRA “PATA”

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 14 - AS SETAS MARCAM OS PERIODOS DE OBSTRUGCAO DAS CONSOANTES
OCLUSIVAS VOZEADAS, VERIFICADOS NA FORMA DE ONDA E NO ESPECTROGRAMA DA
PALAVRA “DADA”

FONTE: A AUTORA (2012)
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3.2.2 Burst

O burst® é moldado no espectrograma de acordo com as propriedades de
ressonancia do trato vocal e, assim, o espectro da explosdo reflete o ponto
articulatorio da oclusiva. Repp (1984) observa que o burst contribui para a percepcéao
do modo de articulagdo oclusivo. Em geral, como evento acustico mais curto na fala,
a duracdo do burst esté entre 5-40 ms e é, como ja citado anteriormente, classificado
como aspirado ou nao aspirado. Na figura 15 apresentamos exemplo de burst.

-0.05644]

-1
5000 Hz|

gaga

gaga
(474)

0.374498

0 Visible part 0.375488 seconds 0.375488

Total duration 0.375488 seconds

FIGURA 15 - PALAVRA “gaga” EM QUE APONTAMOS O BURST DE CADA CONSOANTE [g] QUE
PODEM SER OBSERVADOS NA FORMA DE ONDA E NO ESPECTROGRAMA
FONTE: A AUTORA (2012)

O burst pode ser localizado no espectrograma através de uma breve
espicula vertical®® no inicio da consoante, com uma concentracédo de frequéncias de
acordo com o ponto de articulacdo ao qual se refere. Assim, Kent e Read (1992)

relatam que nas bilabiais o burst tende a ter concentragcdo em frequéncias baixas,

% Importante comentar que nem todas as consoantes oclusivas apresentam o burst, mas todas
requerem um obstaculo articulatério, ou seja, uma oclusdo. Em geral, o burst esta presente na
silaba consoante-vogal, conforme observam Kent e Read (1992).

91 A espicula nos sons ndo vozeados aparece apés um intervalo, caracterizado por um espaco em
branco no espectrograma. Ja nos vozeados, ela aparece apés uma barra de vozeamento (vibracéo
das pregas vocais) (DI NINNO, 2008).



99

nas alveolares estd associado a frequéncias altas e nas velares € caracterizado por
frequéncias médias.% Halle, Hughes e Radley (1957*, apud KENT; READ, 1992)
descrevem sobre as faixas de frequéncias no burst em cada oclusiva: nas bilabiais, o
burst caracteriza-se por uma concentracdo nas frequéncias baixas, ou seja, de 500 a
1500 Hz; nas alveolares, caracteriza-se nas frequéncias altas, acima de 4000 Hz;
nas velares, ha forte concentracdo nas faixas de frequéncias intermediarias, entre
1500 e 4000 Hz. Repp (1984) também observa, no burst das oclusivas, que
enquanto as amplitudes mais altas favorecem som [t], as amplitudes mais baixas
favorecem [p].

Na figura 16, ilustramos as faixas de frequéncias do burst nas silabas [pa, ta,
ka].

FIGURA 16 - CONCENTRACAO DE ENERGIA NAS OCLUSIVAS NAO VOZEADAS. AS LINHAS
DESENHADAS NO INICIO DE CADA SILABA SUGEREM A CONCENTRACAO ENERGIA NO
BURST DE CADA OCLUSIVA: PARA [p] HA UM DOMINIO EM FREQUENCIAS BAIXAS; PARA O [t],
EM FREQUENCIAS ALTAS; PARA O [k], EM FREQUENCIAS MEDIAS

FONTE: KENT e READ (1992, cap. 6, p. 112)

92 Kent e Read (1992) observam que o reconhecimento do burst em cada som oclusivo, além da
concentracdo em determinadas faixas de frequéncias, depende do contexto acustico, ou seja, da
vogal adjacente.

* HALLE, M.; HUGHES, G. W.; RADLEY, J. P. Acoustic properties of stop consonants. Journal of
the Acoustical Society of America, 29, p. 107-116, 1957.
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J& para os sons vozeados [b d g], no trabalho de Stevens e Blumstein (1978)
€ mostrado que esses sons apresentam a mesma tendéncia quanto a concentracdo
em determinadas faixas de frequéncias do que os sons ndo vozeados cognatos
(comentada anteriormente), a saber: estimulos séo classificados como [g] quando a
diferenca entre F3 e F2 € 780 Hz ou menos e, assim, pela proximidade entre essas
frequéncias evidencia-se a concentracdo nas meédias frequéncias para esse ponto
de articulac&o; para as categorias [b] e [d] o espaco entre frequéncias de F2 e F3 é
maior do que é para [g], sendo [d] caracterizado pela maior energia em frequéncias
altas e [b] por energia em frequéncias baixas. Os autores concluem que o ponto de
articulacgdo de wuma oclusiva em posicdo inicial pode ser identificado
independentemente do contexto vocdlico, determinado, especialmente, pela
combinacdo de pardmetros acusticos como energia acustica do burst com transicao

dos formantes, cujo parametro € exposto a seguir.

3.2.3 Transicao formantica

A transicdo dos formantes trata-se de um intervalo breve no padréo
forméntico entre a oclusiva e 0 som seguinte, caracterizando um movimento
articulatério, geralmente, completado em torno de 50 ms®. Quanto aos intervalos de

transicdo, Pagan-Neves (2008) afirma:

Como o trato vocal muda de posicdo durante esses intervalos de tempo, as
frequéncias dos formantes mudam indicando qual dos trés articuladores
(l&bio, ponta ou dorso da lingua) est4 formando a constricdo num dado
momento (STEVENS, 1994). Apesar de a transicdo da consoante para a
vogal seguinte ser o segmento do sinal acuUstico que permite que a
consoante seja identificada, se somente este trecho for apresentado a um
individuo ele ndo sera capaz de identificar a qual segmento sonoro este
trecho pertence. Isto porque o segmento muda significativamente quando
uma mesma consoante € pronunciada com as diferentes vogais (FUCCI &
LASS, 1999). (PAGAN-NEVES, 2008, p. 46).

Ja Barzagui-Ficker (2003) observa que os formantes das vogais adjacentes
sao alterados pelo ponto articulatorio da oclusiva e, assim, nessas vogais tambéem
h& pistas acusticas das consoantes. A autora frisa que as transicbes s&o,

comumente, descritas considerando uma silaba consoante/vogal (doravante CV).

98 Se a transicdo articulatéria da configuracdo da oclusiva para a vogal leva 50 ms, a transicao
acustica também tem uma duracgdo de aproximadamente 50 ms (KENT; READ, 1992).
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Assim, referem-se a transicdo da consoante em direcdo a vogal. Essas transi¢cdes
CV (F1, F2 e F3) variam conforme o ponto de articulagdo e a vogal subsequente,
especialmente em relacdo a F2 e F3, uma vez que para 0s pontos articulatorios orais,
o F1 é sempre ascendente na transicdo CV. Nessa direcdo, Kent e Read (1992)
elucidam que a transicdo em F1 parece ser uma pista para modo de articulagao
(portanto, esse formante ndo se altera nos sons modo oclusivo) e as transicées em
F2 e F3 parecem ser pistas para ponto de articulacéo.

Acerca disso, expde Barzagui-Ficker (2003): para as labiais, as transicoes
de F2 e F3 séo, em geral, planas ou ascendentes, variando de acordo com a vogal,
para as alveolares, as transicoes de F2 s&o ascendentes ou niveladas com as
vogais anteriores e descendentes com as posteriores, e a transicdo de F3,
geralmente, € nivelada ou descendente; para as velares, a transicdo de F2 comeca
um pouco acima do segundo formante em um movimento descendente em dire¢éo a
vogal e a de F3 inicia no mesmo ponto em um movimento ascendente para a vogal,
0 que parece mostrar, segundo a autora, uma “forma de asa”. O que Barzagui-Ficker

(2003) descreve foi apresentado por Kent e Read (1992) — figura 17:

FIGURA 17 - ESPECTROGRAMAS COM DESTAQUE PARA AS TRANSIGOES FORMANTICAS (F1,
F2 e F3) PARA AS SILABAS [ba da ga]
FONTE: KENT e READ (1992, cap. 6, p. 116)

Barzaghi-Ficker (2003) apresenta diversos trabalhos que levantam questbes

quanto ao contraste de ponto de articulagdo entre as oclusivas. Dentre eles,
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destacamos: 1) os trabalhos de Stevens e Blumstein (1978) e Blumstein e Stevens
(1979)* (apud BARZAGHI-FICKER, 2003), os quais apontam que as caracteristicas
espectrais dos primeiros 20 ms ap0s a soltura sdo mais importantes para a distingdo
do ponto de articulagdo em oclusivas na posi¢ao inicial. Assim, espectro com um
pico em torno de 1000 Hz ou menos esta associado as oclusivas labiais, espectro
com o pico em torno de 1500 Hz a 4000 Hz esta associado a oclusivas velares e

espectro com pico nas frequéncias mais altas que 3000 Hz est4 associado as

oclusivas alveolares; 2) os trabalhos de Kewley-Port (1982), Kewley-Port (1983) * e

Kewley-Port et al. (1983)" (apud BARZAGHI-FICKER, 2003), os quais sugerem que

as caracteristicas dinamicas do espectro apés a soltura distinguem melhor os pontos
de articulacdo do que as caracteristicas estaticas propostas nos estudos
apresentados em (1). Os autores salientam que as frequéncias de F2 e F3 no inicio
da vogal subsequente também sao pistas importantes para a distingdo do ponto de
articulacéo e propdem: para as labiais, F2 varia de 1100 Hz a 1500 Hz e F3, de 2200
Hz a 2400 Hz; para as alveolares, F2 esta em torno de 1800 Hz e F3, de 2500 Hz a
2700 Hz; para as velares, F2 varia de 1500 Hz a 2500 Hz e F3, de 2200 Hz a 3000
Hz.

Nos estudos acerca de burst e de transicdo dos formantes nota-se que
esses parametros acusticos sao pistas complementares que possibilitam distinguir,
perceptualmente, os pontos de articulacdo entre as oclusivas labiais, alveolares e
velares. Como destacado no trabalho de Stevens e Blumstein (1978), embora os
parametros acusticos, isoladamente, ndo déem conta de que se tenha uma distin¢éo
entre os pontos de articulagdo, quando combinados isso € possivel. Nesse sentido,
Kewley-Port (1982) observa em seu trabalho com oclusivas vozeadas que a
informacgao contida nas transi¢cdes dos formantes nos contextos vocalicos estudados

nao foi suficiente para distinguir seus pontos de articulagéo.

* BLUMSTEIN, S. E.; STEVENS, K. N. Acoustics invariance in speech production: evidence form
measurements of the spectral characteristics of stop consonants. Journal Acoustic Soc Am, 66
(4), p. 1001-1016, 1979.

*

KEWLEY-PORT, D. Time variying feature as correlates of place of articulation in stop
consonants. Journal Acoustic Soc Am, 73 (1), p. 322-335, 1983.

* KEWLEY-PORT, D.; PISONI, D. B.; STUDDERT-KENNEDY, M. Perception of static and
dynamic cues to place of articulation in initial stops consonants. Journal Acoustic Soc Am, 73
(5), p. 1779-1783, 1983.
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Frente & necessidade de se considerar correlatos acusticos, seguimos para

caracterizacao vozeada vs. ndo vozeada.

3.2.4 Sons vozeados vs. ndo vozeados

Referente ao intervalo de oclusao, importante, nesse momento, destacar que
nas oclusivas vozeadas a energia acustica produzida devido a energia de
vozeamento pode se estender por parte ou por todo esse intervalo com uma
concentracdo de energia nas baixas frequéncias (visualizada no espectrograma e
chamada de barra de sonoridade ou de vozeamento®*), como estd ilustrado na figura
18.
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FIGURA 18 - ESPECTROGRAMA DA PALAVRA “GABA’, EM QUE ESTAO DESTACADAS NOS
QUADRADOS AS BARRAS DE SONORIDADE NOS PERIODOS DE OBSTRUCAO DAS
OCLUSIVAS VOZEADAS [g b]

FONTE: A AUTORA (2012)

No entanto, quanto a presengca do vozeamento, como marcado por
Barzaghi-Ficker (2003), advertimos que ndo é para todas as linguas que essa
presenca é determinante para o contraste vozeado-ndo vozeado, como por exemplo,

no inglés. Observa a autora que nessa lingua a diferenca mais importante entre a

94 Kent e Read (1992) ressaltam que a barra de sonoridade é a energia da frequéncia fundamental (f0)
da fonacao.
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classe de oclusivas vozeadas e ndo vozeadas € que na segunda a pressao intra-oral
atras da obstrucdo é maior, resultando na maior intensidade do burst e na ocorréncia
de aspiracéo.

Quanto ao VOT, ele foi assim descrito por Lisker e Abramsom (1964) para o
intervalo de tempo entre o inicio da consoante, quando ocorre a constricdo, até o
inicio do vozeamento. Os autores mediram o VOT das oclusivas em 11 linguas e
verificaram trés categorias: 1) pré-vozeamento: o inicio do vozeamento é anterior a
soltura da oclusdo (VOT negativo); 2) retardo curto: o inicio do vozeamento e a
soltura da oclusdo ou sdo simultaneos (VOT zero) ou 0 vozeamento segue
imediatamente a soltura da oclusdo (10 a 35 ms); 3) retardo longo: o inicio do
vozeamento comeca de 35 a 100 ms apds a soltura da oclusdo. Os autores
observaram que a maior parte das linguas ndo apresenta as trés categorias de VOT,
mas sim duas formas de distingdo de vozeamento (vozeadas e ndo vozeadas).

Kent e Read (1992), afirmam que VOT para as oclusivas vozeadas abrange
de, aproximadamente, — 20 ms até em torno de + 20 ms. J4 as ndo vozeadas,
segundo os autores, apresentam VOT acima de + 25 ms até 100 ms. Na figura a
seguir (figura 19) estd apresentada a distribuicdo de VOT para os sons oclusivos
vozeados e nao vozeados, identificando as regides de pré-vozeamento, retardo

curto e retardo longo.
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FIGURA 19 - DISTRIBUICAO DE VOT NAS CONSOANTES VOZEADAS E NAO VOZEADAS E A
DETERMINACAO DAS TRES CATEGORIAS: PRE-VOZEAMENTO, RETARDO CURTO E
RETARDO LONGO

FONTE: KENT e READ (1992, cap. 6, p. 108)

Em geral, nas oclusivas ndo vozeadas o VOT é positivo e nas vozeadas,
negativo. Sua medida correlaciona-se com pressdo intraoral e com ponto
articulatorio da oclusiva. Relativamente a relacdo VOT e pressao intraoral, Koenig e
Lucero (2008) realizam um estudo. Relatam que diversos trabalhos tém estabelecido
gue o vozeamento de consoante oclusiva é mais limitado em criancas em idade
pré-escolar do que em adultos em razdo da administracdo da pressdo em um trato
vocal imaturo, ou seja, ao pobre controle aerodindmico que ocorre durante 0s
processos de crescimento anatdmico e maturagcdo fisioldgica (cujos processos
perseveram no periodo da adolescéncia). Portanto, o relevante desenvolvimento
fisico para o sistema aerodinamico de fala segue na adolescéncia, sugerindo que o
desenvolvimento de vozeamento da consoante pode persistir na idade escolar.
Nessa direcdo, os autores verificaram no estudo, que objetivava explorar a relacéo
entre vozeamento de consoante oclusiva e a trajetéria da presséao intraoral, que as

medidas de vozeamento e pressdo, inesperadamente, nd&o diferiram
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significativamente entre os grupos®. Porém, o padrdo correlacional entre presséo e
vozeamento de oclusiva sugeriu que o controle aerodindmico de vozeamento em
criancas € mais variavel do que em adultos e que algumas criancas, particularmente
as de cinco anos e talvez também as de dez anos, ndo aprenderam ainda a
manipular pressao intraoral de forma téo efetiva quanto os adultos fazem.

Quanto a relacdo VOT e ponto de articulagéo, Lousada (2006) descreve as

causas da interacdo entre esses dois componentes, apresentadas por Stevens
(1998)"; Cho e Ladefoged (1999)" (apud LOUSADA, 2006): volume da cavidade

atréds do ponto de constricdo, volume da cavidade a frente do ponto de constri¢éo,
movimento dos articuladores e dimensao da area de contato articulatorio. Exemplos:
1) as oclusivas velares sé@o produzidas com uma area de contato maior que as
labiais e as alveolares. Geralmente, as oclusivas com maior superficie de contato
apresentam maior VOT. Nesse sentido, as velares sao as que apresentam VOT
mais elevado; 2) quanto maior a distancia da constricdo em relacdo a glote, maior o
tempo para o inicio da vibracao das pregas vocais, ou seja, quanto mais posterior for
0 ponto de articulagdo, maior € o valor de VOT. Isso justifica porque os valores de
VOT para as labiais sdo menores que as alveolares, que sdo menores que as
velares ([k] tem VOT superior a [t] e a [p]). Em suma, Kent e Read (1992) assim
descrevem: a regra geral € que labiais tém valores de VOT mais curtos; alveolares,
valores intermediarios; velares, VOT mais longo.

No trabalho de Lousada (2006), que faz um estudo das oclusivas no
Portugués Europeu (doravante PE), a autora confere que, em posicao inicial e
medial das palavras inseridas em frases, as consoantes ndo vozeadas apresentam
VOT com valores positivos; as vozeadas apresentam valores negativos quando ha
pré-vozeamento, ou positivos quando nao ha pré-vozeamento. Vejamos o quadro 2,

apresentado pela autora (2006).

9% Os grupos da pesquisa foram trés: criangas com idades em torno de cinco anos; criangas com
idade em torno de dez anos; mulheres (mées das criancas) — oito informantes em cada grupo
(KOENIG; LUCERO, 2008).

*

STEVENS, K. Models for the production and acoustics of stop consonants. Speech
Communication, 13, p. 367-375, 1998.

* CHO, T.; LADEFOGED, P. Variation and universals in VOT: Evidence from 18 languages.
Journal of Phonetics, 27, p. 207-229, 1999.



107

ESTUDO PE | CONTEXTO | INFORMANTES

[p] [t] (K] [b] [d] (9]
Lousada Palavras em 5 20 28 51 -114 -89 -73
(2006) frases

28 16 17

Andrade Palavras
(1980) isoladas ! 0 10 30 -110 -120 | -110
Viana Silabas em
(1984) frase fixa ° 18 21 33 =77 -62 -31

QUADRO 2- COMPARACAO APRESENTADA POR LOUSADA REFERENTE AOS VALORES
ENCONTRADOS POR ELA E POR OUTROS AUTORES DOS VALORES MEDIOS

DE VOT®® (em ms), EM POSICAO INICIAL, NO PE
FONTE: LOUSADA (2006, p. 48)

3.2.5 Parametros acusticos considerados neste trabalho

Apresentamos dois parametros acusticos na producédo de um som oclusivo,
gue serdo abordados nos experimentos deste trabalho: duracdo dos segmentos e
frequéncias dos formantes na transicao de formantes.

Em relacdo a duracdo dos segmentos, neste trabalho, consideramos as
duracbes da consoante, da vogal seguinte a consoante e do tempo de oclusdo. Na
literatura fonética h& diversos trabalhos que tratam da duracdo nos sons oclusivos.
Quanto a duracdo da oclusdo®’, Lousada (2006) assinala que em posicéo inicial,
média e final das palavras, a média da duracdo das oclusivas ndo vozeadas foi
maior que a média das vozeadas. Ja referente a duragdo da consoante, a autora
observa que as oclusivas ndo vozeadas apresentaram valores superiores as

vozeadas, nas posigdes inicial, média e final das palavras. Quanto a duragédo das

% Importante comentar que Lousada (2006) ressalta que os pontos de articulagdo e as vogais que
seguem as oclusivas influenciam os valores de VOT: o valor médio de VOT é maior, quando a
oclusiva é seguida de vogal [+alta] do que quando por vogal [+baixa].

97 Lousada (2006) ressalta que os pontos de articulacdo e as vogais que seguem as oclusivas
influenciam os valores da duracdo da oclusdo dependendo da posi¢cdo na palavra: a duracdo de
oclusao, na posicéo inicial, na bilabial € maior do que na alveolar, que é maior do que na velar; a
duracdo de oclusédo, também em posicao inicial, € mais longa quando a oclusiva precede uma
vogal [+alta] do que quando precede uma vogal [+baixa] (LOUSADA, 2006).
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vogais adjacentes, Lousada (2006) verifica que: a) a duragcdo das vogais
antecedentes [a i u], em posicdo medial das palavras foi maior em presenca de
oclusivas vozeadas. Em posicédo final, a duracdo das vogais antecedentes [o, a]
também foi maior em presenca de oclusivas vozeadas; b) a duragdo das vogais
subsequentes [a i u], na posicdo inicial®® e medial das palavras, foi maior quando
precedidas por oclusivas vozeadas do que quando precedidas por ndo vozeadas.

Viana (1979) busca verificar em que medida o parametro duragao contribui
para a distincdo das consoantes oclusivas. Portanto, o trabalho discorre sobre
duragGes absoluta e relativa® de ocluséo, burst e vogal no PE®, enfocando sons
oclusivos labiais, alveolares e velares, vozeados e ndo vozeados. Atentando aos
fatores segmentais e suprassegmentais a que esta sujeita a duracdo, a autora trata
de investiga-la, de acordo com: a natureza do préprio segmento (referente a ponto e
modo articulatério, bem como a modo de vibracdo das pregas vocais); a natureza
dos segmentos que o0 antecedem ou o0 seguem; a influéncia do acento; a posicédo na
palavra. A partir desses parametros estabelecidos, o trabalho apresenta varias
medidas e, assim, focaliza as relagbes temporais para as palavras utilizadas no seu
experimento.

Nesse sentido, Viana (1979) conclui que cada palavra manifesta uma
duracdo caracteristica em funcdo do numero de segmentos que a constitui. Ja
dentro de cada palavra as relacdes temporais organizam-se em funcéo da natureza
do segmento, da posicdo na palavra e do acento. Especificamente em relacdo a

cada item: 1) conforme natureza do segmento — a duracdo da oclusdo é

% Nessa posicdo, com excecdo de [pi] e [bi], valores das vogais subsequentes foram iguais em
vozeada e ndo vozeada.

9 Duracdo relativa: consiste no célculo percentual que cada evento aculstico ocupa dentro de um
enunciado. Como essa medida normaliza os resultados, ela evita possiveis vieses
idiossincraticos, como a velocidade de fala, por exemplo, e permite comparagbes mais
precisas entre os dados.

100 Mencionamos outros dois trabalhos que também trazem acerca da questao temporal no PE:
Martins (1975) e Barroco et al. (2007). O primeiro, que trata da ocorréncia, duracdo e
intensidade das vogais e consoantes, oclusivas e fricativas, no que se refere as oclusivas,
relata que estas constituem uma grande porcentagem entre as consoantes e que suas
vozeadas sdo mais breves e mais intensas que as ndo vozeadas. J& o segundo, que faz um
confronto entre producdes de sons oclusivos de uma criangca com e uma sem perturbacéo
fonolodgica, identifica que a maioria dos pardmetros analisados, relacionados as duracdes das
diferentes fases das oclusivas, acompanhou o padrdo de normalidade e estd em conformidade
com os resultados observados em estudos que utilizaram producdo de fala de populacéo
adulta.
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determinada pela vibragcdo ou ndo das pregas vocais, a duracdo do burst é
determinada pelo ponto de articulagdo dos sons oclusivos e a duragéo das vogais,
pela altura da lingua; 2) conforme posicdo na palavra — a duracdo dos segmentos
em posicao inicial € menor que 0s mesmos segmentos em posicdo media; a duracéo
da vogal final € menor que a néo final; 3) conforme o acento — 0 acento aumenta a
duracdo da vogal e provoca alteracbes nos segmentos adjacentes; a duracdo da
oclusdo dos sons aumenta nas consoantes ndo vozeadas e na velar vozeada
gquando o acento se localiza na vogal precedente, e nas alveolares e labiais
vozeadas quando se localiza na vogal seguinte. Enfim, a posi¢cdo do acento leva a
diversificada duragdo das consoantes. Além dos trés itens ressaltados, a autora
chama a atencéo para a hipétese da existéncia de um mecanismo de compensacao
de duracdo dentro da palavra, que se trata de ajustes referentes a organizacéo
temporal. Tal mecanismo possibilita que caso algum erro°! aconteca em uma
determinada sequéncia, € possivel compensa-lo na seguinte. A partir do seu
trabalho e propondo posteriores estudos, Viana (1979) indica que “S6 um modelo
qguantificavel permitira organizar sistematicamente os resultados obtidos pela analise
e explicar as variagdes de duragédo dos segmentos.” (VIANA, 1979, p. 19).

Mas, de fato, dados acusticos, conforme ressaltado anteriormente neste
capitulo, possibilitam verificar detalhes fonéticos e, assim, outras consideracdes
acerca da producdo dos sons da fala. Dai, a necessidade da literatura fonética
acustica, a fim de embasarmos este trabalho. Poort (2000) propfe a aproximacéao a
essa literatura ao tratar de dados de fala de individuos disartricos!??. Afirma a autora:
“Analise acustica da fala de individuos com disartria esta recorrendo a cientistas da

fala devido a vasta literatura que ja existe em aspectos normais de acustica da fala,

101 Viana (1979) considera como erro quando os valores observados nos dados estao afastados
da média encontrada em geral.

102 Disartria: “Disfuncdo neurogénica da fala que resulta em fraqueza, lentidao, ou incoordenacao dos
musculos da respiragdo, fonagdo, articulagdo e ressonancia.” Conceito obtido do Vocabulario
Técnico-Cientifico em Motricidade Orofacial, elaborado pelo Comité de Motricidade Orofacial, da
Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia (Disponivel em:
<http://www.sbfa.org.br/portal/pdf/dicionario_mfo.pdf>. Acesso em: 27/11/2011).


http://www.sbfa.org.br/portal/pdf/dicionario_mfo.pdf

110

com os quais os dados acusticos dos diséartricos podem ser comparados.” (POORT,
2000, p. 25, traducéo livre).103

Nessa direcdo, Poort (2000) desenvolve hipoteses dos movimentos
articulatorios, a fim de explicar alguns dos desvios articulatérios observados nas
andlises acusticas dos individuos disértricos de sua pesquisa. O trabalho da autora
serve como um exemplo da possibilidade do uso de um recurso instrumental para
andlise de fala em quadros considerados “patolégicos”. Na proxima secgao
realizaremos uma revisdo de trabalhos que consideram a analise acustica nas
alteracOes de fala/voz desenvolvidas nos casos de fissuras orofaciais, ou seja, que

envolvem o palato.

3.3  APLICACAO DA ANALISE ACUSTICA NA FISSURA OROFACIAL

Diante das revelacbes que a analise acuUstica pode expor acerca da
producdo de fala alterada, ela desperta o interesse de pesquisadores que atuam na
area da “patologia de fala”. Nesse sentido, Poort (2000) observa: “Analise acustica é
atraente para a clinica, pois os dados acusticos podem ser obtidos de forma simples,
nao invasiva e relativamente sem alto custo.” (POORT, 2000, p. 22, tradugao
livre).194 Para a autora, a andlise acustica da fala de pacientes neurologicamente
debilitados pode ser util de varias formas: facilitar a deteccdo precoce de danos
neurolégicos; identificar manifestacdes clinicas de doencas neurolégicas; contribuir
para um diagnostico diferencial de doencas de varios subsistemas neurais;
quantificar a inteligibilidade!%® de fala de um individuo diséartrico, ou seja, avaliar o

guanto a fala desse individuo seria reconhecida por um ouvinte; focalizar o plano de

103 “Acoustic analysis of the speech of individuals with dysarthria is appealing to speech scientists
because vast literature already exists on the normal aspects of speech acoustics, to which the
dysarthric acoustic data can be compared.” (POORT, 2000, p. 25).

104 “Acoustic analysis is appealing clinically because acoustic data can be obtained simply,
noninvasively, and relatively inexpensively.” (POORT, 2000, p. 22).

105 De acordo com Poort (2000), inteligibilidade é descrita como: “Kent et al. (1989) definem
inteligibilidade como ‘0 grau com que a mensagem que o falante pretende emitir € recuperada
pelo ouvinte’.” (POORT, 2000, p. 27, traducéo livre)*. Porém, ndo temos a proposta de discutir
acerca do tema inteligibilidade.

* “Kent et al. (1989) defines intelligibility as ‘the degree to which the speaker’s intended message is
recovered by the listener.” (POORT, 2000, p. 27).
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tratamento adequado para desenvolver programa de reabilitacdo efetivo e eficiente;
permitir a comparagéo longitudinal da fala do paciente durante o tratamento, para
verificar a melhora em decorréncia da terapia fonoaudiolégica ou documentar a
degeneracdo progressiva; utilizar as medidas acusticas como um artificio para
reconhecer a fala do paciente.

Poort (2000) observa que os cientistas da fala alertam contra fazer
inferéncias sobre fendmenos fisiolégicos apenas por analises perceptuais. Nessa
linha de argumentacao, visto que para o diagnostico e a reabilitacdo da disartria é
necessario determinar os movimentos dos articuladores, hd um forte argumento para
incorporar andlises instrumentais como a analise acustica na avaliacdo do paciente
disartrico suplementando as informacdes obtidas pela analise perceptual padrao.

De fato, o avanco da tecnologia desperta propostas para uma analise mais
parcimoniosa da produgdo dos sons nos quadros considerados “patologia da fala”.
E, entdo, essa tecnologia também vai adentrando na clinica da fala voltada para FP.
Nessa direcdo, verificamos alguns trabalhos que demonstram uma metodologia
instrumental para analisar a fala dos individuos com FP, apresentados na sequéncia.

Forner (1983) enfoca o desenvolvimento de aspectos temporais na producéo
da fala na presenca de varios graus de DFV, com variagcbes no nivel de
hipernasalidade e de inteligibilidade de fala. Para tanto, a autora utiliza-se de
espectrogramas para medir duracdes de segmentos de sentencas produzidas por
criancas com (grupo experimental) e sem FP (grupo controle). A investigacao
acustica do trabalho pretende responder: a presenca da FP afeta o desenvolvimento
de duracdo de segmento de fala? Criancas com fissura produzem duracbes de
segmentos de maneira mais variavel do que criancas sem fissura? Falantes com
fissura aproximam-se mais de duragcdes de segmentos normais em palavras isoladas
(em oposicdo a fala encadeada)? A presenca de consoantes nasais®® no ambiente
fonético afeta aspectos temporais de segmentos adjacentes a elas? Qual o efeito da
severidade da hipernasalidade?

Os resultados do estudo de Forner (1983) demonstram que:

106 As frases veiculos do experimento incluiram sons nasais e ndo nasais. Cinco silabas sem sentido
consoante-vogal-consoante foram utilizadas usando [p tk s].
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1 - os segmentos do grupo experimental foram significativamente mais longos do
gue o grupo controle em contextos de palavras isoladas;

2 - quando a duracédo total das sentencas foi comparada, as criancas do grupo
experimental produziram sentencas nasais mais longas. A autora coloca a seguinte

justificativa para que a duragao total da sentenca nasal seja mais longa:

Porque as diferencas no grupo de sujeitos ndo estavam presentes na
producdo de sentencas ndo nasais, parece que a necessidade adicional da
ligeira mobilidade da valvula velofaringea contribui para alongamento da
sentenca nasal. Razdes para as diferencas observadas podem estar
relacionadas ao grau do acoplamento oral e nasal ou com a sincronia das

acoes da valvula oral e velar.” (FORNER, 1983, p. 194, tradugao Iivre).107

3 - os intervalos de fechamento das consoantes oclusivas e africadas foram mais
longos nas criancas do grupo experimental. Quanto a justificativa para uma fase
inicial mais longa da producéo das consoantes oclusivas e africadas, Forner (1983)
observa: “Sujeitos que perdem a pressao intra-oral devido ao escape de ar nasal
podem levar um tempo mais longo para manter pressédo suficiente para soltura de
uma plosiva ou africada.” (FORNER, 1983, p. 196, traducgao livre)1%,
4 - criangas com hipernasalidade e diminuicdo da inteligibilidade tiveram VOT
significativamente mais longos do que os produzidos pelas criangas sem alteracoes
de fala. O VOT pode estar aumentado nas crianc¢as fissuradas também como uma
compensagcdo para a energia acustica amortecida. Além disso, de acordo com
Forner (1983): “Outras formas de compensagao como posteriorizagdo de gestos
articulatérios podem alterar as interacbes aerodinamicas de valvula labial, lingual,
velar e laringea.” (FORNER, 1983, p. 196, tradugéo livre) 10°.

Forner (1983) traz ainda algumas observacfes, como: a) estudos
encontraram que as alteracdes articulatérias que prevalecem em adultos e
adolescentes com fissura podem estar relacionadas, em parte, com as perturbacoes

no tempo de producéo dos sons da fala; b) as criancas fissuradas apresentam mais

107 Because subject group differences were not present in non-nasal sentence production, it appears
that the added requirement of rapid velopharyngeal valving contributed to the lengthened nasal
sentence. Reasons for the observed differences may be related to the extent of oral and nasal
coupling, or to synchrony of the oral and velar valving actions. (FORNER, 1983, p. 194).

108 “Subjects who lose intraoral pressure because of nasal air escape may take a longer period of time
to impound sufficient pressure for release of a plosive or affricate.” (FORNER, 1983, p. 196).

109 “Other forms of compensation such as backing of articulatory gestures may alter the aerodynamic
interactions of labial, lingual, velar, and laryngeal valving.” (FORNER, 1983, p. 196).
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erros articulatorios e diminuicao da inteligibilidade, que se agravam de acordo com a
complexidade das sentencas, pois a necessidade da rapida coarticulagdo pode
causar um transtorno na coordenacéo temporal dos movimentos da fala; c) em uma
investigacdo aerodinamica, Warren e Mackler (1968% apud FORNER, 1983)
hipotetizaram que individuos com DVF prolongam segmentos de fala para
providenciar pistas acusticas mais claras para o ouvinte. Como o prolongamento dos
segmentos foi uma caracteristica consistente no estudo, os autores presumem a
presencga de um trago como “segmento prolongado”, que pode ter sido utilizado para
compensar a energia do som amortecida devido a DVF ou para ressaltar o
mecanismo de fala.

No trabalho de Ha et al. (2004), ha um estudo acustico das caracteristicas
temporais de nasalizacdo em criangcas com e sem FP. O fato de ponderar
aspectos temporais esta relacionado com a preocupacdo dos autores em verificar
as diferencas entre as medidas de nasalizacdo (e até mesmo dessas com 0s
movimentos da velofaringe — autores salientam a possibilidade de inferir dados
articulatorios a partir de dados acusticos), que acontecem durante as producdes
dos sons dos individuos investigados.

Gugsch, Dannhauer e Fucks (2008) avaliam o progresso da terapia em
pacientes com fissura labiopalatal utilizando analise acustica das vogais, a fim de
determinar parametros objetivos de timbre vocal, o qual, segundo eles, encontra-se
alterado devido a fissura. Mencionam que mudancas nas caracteristicas do timbre
vocal nos individuos com FP referem-se a nasalidade, bem como ao deslocamento
do padrédo articulatério. Segundo os autores, a avaliacdo auditiva realizada por

investigadores experientes, apesar de ser um método prético e confiavel, € subjetivo:

Quando avaliadores experientes (especialistas em foniatria, audiologia
pediatrica, otorrinolaringologia, fonoaudidlogos, cientistas da fala) avaliam
auditivamente nasalidade e outras anormalidades vocais e de fala como
tensdo, deslocamento articulatorio, vogal defeituosa e/ou formacgdo de
consoante, as suas avaliagbes sdo, com certeza, subjetivas. (GUGSCH,;
DANNHAUER; FUCKS, 2008, p. 259, traducao livre).110

* WARREN, D. W; MACKLER, S. B. Duration of oral port constriction in normal and cleft palate
speech. Journal Speech and Hear. Res. 11, p. 391-401, 1968.

110 “\When experienced assessors (specialists in phoniatry, pedaudiology, ENT, speech pathologists,
speech scientists) auditorily assess nasality and other vocal and speech abnormalities such
tension, articulation displacement, faulty vowel and/or consonant formation, their evaluations are of
course subjective.” (GUGSCH; DANNHAUER; FUCKS, 2008, p. 259).
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Nessa linha de argumentacdo, esses autores entendem que a analise
acustica ressalta a possibilidade de visualizacdo e de quantificacdo do timbre vocal.
Por meio do experimento realizado, confirmam a eficacia do método utilizado ante os
dados da literatura.

O estudo de Matos (2008) também utiliza a analise acustica para examinar a
qualidade vocal na populacdo com fissura labiopalatina, destacando a relacdo entre

0s aspectos auditivos e acusticos com os morfolégicos e fisioldgicos:

Este trabalho tem por objetivo, através de andlise audio-perceptiva e
acustica, identificar os tragos que caracterizam e determinam a qualidade de
voz de cinco sujeitos com fissura labiopalatina corregida. Com os dados das
andlises haver4d mais informagdo objetiva para a classificagdo e
determinacdo da qualidade de voz dos sujeitos com fissura labiopalatina.
Ambas as andlises possibilitam o estabelecimento de correlacdes entre os
aspectos audio-perceptivos, acusticos, fisicos e fisiolégicos da producéo da
fala, inclusive os ajustes de longo termo da qualidade vocal, com
parametros acusticos ou fisicos que facilitam a compreenséo do papel e das
funcBes de diversos segmentos do aparato fonador. (MATOS, 2008, p. 91,
traducao livre).11!

Considerando os trabalhos apresentados, fica patente que eles designam a
andlise acustica como um recurso eficiente para manifestar feitos na fala de forma
minuciosa e objetiva, bem como para inferir aspectos articulatérios. Desse modo,
notamos, nesse momento, que as investigacdes das producdes dos sons nos casos
de “patologia de fala” enveredam para o abandono do uso exclusivo (e da convicg¢ao
plena) da chamada andlise perceptivo-auditiva. Assim, verificamos que a literatura
esta alertando para as possiveis limitacdes da andlise da fala de indididuos com FP
guiada somente por analise de outiva.

O uso da andlise acustica pode apontar para uma questdo: estudo guiado
pela analise acustica pode ser considerado um contexto artificial de fala, pela
adocdo de fala de laboratorio. Por outro lado, a utilizacdo da fala de laboratério

permite controlar fatores para a analise acustica de dados de fala. Nesse sentido,

111 Este trabajo se propone, a través de un analisis audio-perceptivo y uno acustico, identificar los
rasgos que caracterizan y determinan la cualidad de la voz en cinco sujetos con HLP corregida.
Con los datos de los dos analisis se dispondra de mayor informacion objetiva para la clasificacion
y determinacién de la cualidad de voz de los sujetos con HLP. Ambos andlisis posibilitan el
establecimiento de correlaciones entre aspectos audio-perceptivos, acusticos, fisicos vy fisiolégicos
de la produccion de habla, inclusive los ajustes de largo término de la cualidade vocal, con
parametros acusticos o fisicos que facilitan la comprension del papel y las funciones de diversos
segmentos del aparato fonador. (MATOS, 2008, p. 91).
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nao podemos deixar de citar o trabalho de Xu (2010), o qual advoga a respeito da
fala de laboratério. Esse trabalho busca questionar caracteristicas atribuidas a fala
de laboratério, como: lenta, superarticulada, artificial, planejada, mono6tona, com
prosodia empobrecida, sem funcdo comunicativa, sem emocdo, sem funcao
interativa.

Segundo Xu (2010), se o desenho do experimento for adequadamente
elaborado, os argumentos negativos concernentes a fala de laboratorio (como, por
exemplo, os relacionados com velocidade de fala, prosédia e artificialidade) podem
ser superados. Ele assinala que a fala esponténea é rica e Util em varios propositos,
mas o fato de apresentar dificuldades em controlar fatores ndo permite uma
superioridade dela sobre a fala de laboratério. Assim, o autor direciona seu trabalho
aquilo que considera indicios infundados contra a fala de laboratorio, ressaltando
que: “Fundamentalmente, porque permite controle experimental sistematico, a fala
de laboratério € indispensavel em nossa pesquisa para entender mecanismos
subjacentes da linguagem humana.” (XU, 2010, p. 329, traducao livre).11?

Embora a analise acustica seja um recurso instrumental vantajoso sobre a
analise de outiva, o que verificamos nos estudos mostrados até entdo neste item
(3.3 - Aplicacao da analise acustica na fissura orofacial) € a crenca de que esse tipo
de metodologia constitui uma ferramenta poderosa na descricdo objetiva das
producdes dos sons, imparcial a percepcdo do avaliador. Dessa maneira, tais
estudos aplicam a analise acustica como um instrumento que pode apontar para as
questdes articulatérias, no caso as alteracbes, de forma objetiva e ndo como um
instrumento que pode prover o detalhe fonético. Portanto, somente € considerada a
relacdo fala e articuladores funcionantes e, entdo, remete-se a uma padronizacao
das alteracfes na fala dos individuos com FP, ou seja, decorrente de X alteracdo na
morfologia e na funcionalidade dos Orgdos fonoarticulatorios ha Y alteracéo
articulatoria.

Nesse sentido, a andlise acustica, somada a analise auditiva, fica como um
“olhar objetivo” das alteragdes articulatorias. Entretanto, como coloca Silva (2010),
ela ndo esta condicionada a confirmar analises impressionisticas do sinal de fala,

mas permite desvendar fatos fonicos que, de outra maneira, poderiam ficar

112 “More importantly, because it allows systematic experimental control, lab speech is indispensable
in our quest to understand the underlying mechanisms of human language.” (XU, 2010, p. 329).
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obscuros. Isso nédo significa a relacdo biunivoca entre o dado acustico e o dado
articulatério, o que é uma visdo simplista e equivocada, como ressalta a autora,
decorrente da visdo da fonética acustica com um papel acessorio. Mas, de acordo
com as palavras da prépria autora: “[...] a fonética acustica assume um papel de
extrema importancia, no sentido de que pode fornecer pistas para corroborar ou
refutar hipoteses sobre a producao/representacdo dos segmentos da cadeia da fala.”
(SILVA, 2010, p. 213).

No caso dos trabalhos que tratam de fissuras e andlise acustica,
apresentados anteriormente nesta secdo, parece que eles estdo somente
interessados no aspecto temporal durante a emissao dos enunciados e apenas
como valor numérico (mas ndo como esse valor é “determinado no nivel
representacional”). Porém, a analise acustica pode evidenciar que o conhecimento
que os individuos com FP possuem sobre o sistema de sons é muito mais do que
meras posteriorizacdes dos sons para a regido faringea ou glotal, ou seja, € mais
sofisticado do que é, frequentemente, pronunciado pela clinica da fala. Como
adverte Freitas (2012), “A analise acustica € uma ferramenta que pode ser utilizada
na identificacdo e quantificacdo de fendbmenos que nao sédo contemplados em uma
andlise guiada apenas pela outiva, e, também, na ressignificacdo de fenbmenos ja
apontados pela outiva.” (FREITAS, 2012, p. 13).

Nessa direcdo, a andlise acustica possibilita a incorporacdo do detalhe
fonético no funcionamento da lingua do falante, apontando para marcas linguisticas.
E séo justamente essas marcas linguisticas na producdo dos sons dos individuos
com FP (ndo percebidas pela analise auditiva, mas desvendadas pela analise
acustica) que estdo destacadas nos trabalhos de Di Ninno (2008), Lima-Gregio
(2011) e Marino, Berti e Lima-Gregio (2012). Essas autoras estdo preocupadas em
mostrar outras questbes, além dos problemas articulatorios e vocais relacionados a
um problema na funcdo e anatomia do palato. Especialmente, em nivel brasileiro (e
de acordo com a literatura consultada, em nivel internacional), sdo trabalhos que
langcam outras perspectivas para questdes de fala e voz na area das fissuras

orofaciais a partir de uma metodologia instrumental.
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A pesquisa de Di Ninno (2008) estd baseada em trés analises:
nasométrical’®, aerodinamica''# e acustica, a fim de investigar se ha distincdo entre
sons orais e nasais (contraste de nasalidade) na producdo de sons de individuos
adultos que apresentam hipernasalidade!!® decorrente de fissura labiopalatina, e se
o fazem, de que maneira ela ocorre. A autora observa que, provavelmente, o
contraste de nasalidade ndo tenha sido investigado antes por ndo estar presente na
maioria das linguas. Porém, o PB por apresentar esse contraste no nivel fonologico
€ uma das linguas que permite a investigacao proposta. O trabalho conclui que os
individuos com hipernasalidade apresentam a mesma tendéncia do que os “normais”
para diferenciar sons orais e nasais, ou seja, para expressar na fala o contraste de
nasalidade. Mas efetuam tal contraste em uma magnitude menor, o que ndo pode
ser percebido pelos ouvintes. Assim, o contraste ocorre de forma velada, ou seja, ha
o contraste fonoldgico, mas ndo detectavel pelos demais. Com a presenca de
contrastes encobertos, a pesquisa confirma a hipétese de que os individuos com
hipernasalidade possuem uma organizacdo linguistica em termos fonoldgicos
(representacao fonoldgica), no que se refere a nasalidade, igual a de “falantes
normais”. Para Di Ninno (2008), “Embora um contraste ndo percebido pelos ouvintes,
a principio, ndo seja efetivo em termos comunicativos, ele pode ser uma pista
importante para o fonoaudiologo.” (DI NINNO, 2008, p. 267).

Mediante a analise acustica, Lima-Gregio (2011) apresenta caracterizacdes

da oclusiva glotal e da laringalizacédo''® e, assim, prop&e verificar tais fendbmenos a

113 Analise nasométrica é realizada com o instrumento nasOmetro, que possibilita quantificar os
julgamentos perceptivos da nasalidade.

114 A analise aerodinamica é um exame que fornece informagGes sobre a area e o mecanismo do
EVF por meio da medida simultédnea do fluxo nasal e das pressfes oral e nasal geradas na fala
(MIGUEL; GENARO; TRINDADE, 2007).

115 De acordo com Di Ninno (2008): “A hipernasalidade, popularmente conhecida como ‘fala
fanhosa’, € um distarbio da ressonancia oro-nasal da fala, caracterizado por uma nasalidade
excessiva que apresenta uma propriedade suprasegmental, por ndo estar vinculada apenas a
determinados fonemas ou vocabulos.” (DI NINNO, 2008, p. 24).

116 | aringalizagéo € um tipo de fonagdo. De acordo com Laver (1994): “Mais precisamente, fonacgéo é
0 uso do sistema laringeo, com a ajuda de uma corrente de ar vinda do sistema respiratorio, para
gerar a fonte de energia acustica [...].” (LAVER, 1994, p.184, grifo do autor, tradugao livre)*. Cabe
comentar que Lima-Gregio (2011) referente ao termo laringalizacéo, como em geral encontrado na
literatura, utiliza-o para o0 modo de fonacao creaky voice. Quanto a esse modo de fonagéo, Catford
(1964) observa: “O efeito auditivo de creack tem sido comparado com ouvir-se uma vareta sendo

passada pelos trilhos.” (CATFORD, 1964**, apud LAVER, 1994, p. 195, traducéo livre).***
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luz de um modelo dindmico de producdo de fala''’. A autora, com base na literatura
para as linguas naturais (sem patologia)!*8, confirma que as oclusivas glotais e as
laringalizacbes sdo processos proprios de algumas linguas, bem como processos
decorrentes de patologia, como a FP. Por meio de um experimento com um grupo
de individuos com FP e um grupo controle, Lima-Gregio (2011) busca descrever a
producdo da oclusiva glotal dos individuos com fissura a partir da percepcao de
fonoaudidlogos/juizes, bem como a producéo de laringalizacdo nos dois grupos. De
maneira geral, os resultados da andlise espectrografica mostram que na auséncia
dos parametros acusticos burst e formantes de transicdo, e na presenca de
laringalizacdo, os fonoaudidlogos/juizes julgaram ocorrer oclusivas glotais nas
producdes dos sons dos individuos com FP.

Marino, Berti e Lima-Gregio (2012) abordam a analise de parametros
fonético-acusticos (referentes a tempo de oclusédo, burst, transicdo formantica e
VOT) de oclusivas glotais produzidas por uma crianca com FP (em um quadro de
Sequéncia de Pierre Robin1!®) em substituicdo aos sons oclusivos velares. A
oclusiva glotal foi unanimamente julgada, pela analise perceptivo-auditiva de trés
fonoaudibélogos, como presente em 100 % das emiss@es dos sons oclusivos velares
da crianca avaliada. Entretanto, apesar dessa concordancia entre os juizes, as
informacdes acusticas dos parametros analisados, de acordo com as autoras,
mostraram variabilidade. E essa variabilidade aponta para tentativas da crianca de

contrastar os sons oclusivos velares vozeados e ndo vozeados, o que vai contra ao

* “More precisely, phonation is the use of the laryngeal system, with the help of an airstream
provided by the respiratory system, to generate source of acoustic energy [...].” (LAVER, 1994,
p.184, grifo do autor).

** CATFORD, J. C. Phonation types. In: ABERCROMBIE, D.; FRY, D. B.; MAC CARTHY, P. A.D.;
SCOTT, N. C.; TRIM, J. L. M. (Ed.). Honor of Daniel Jones. London: Longmans Green, p. 26-37,
1964.

*** “The auditory effect of creack has been compared to hearing a stick being run along railings.”
(CATFORD, 1964, apud LAVER, 1994, p. 195).

117 Como modelo dinamico de producdo de fala, Lima-Gregio (2011) apresenta a Fonologia
Articulatoria (BROWMAN; GOLDSTEIN, 1990, apud LIMA-GREGIO, 2011).

118 | ima-Gregio (2011) ressalta que no PB ndo ha uma oposi¢éo distintiva entre a presenga e a
auséncia da oclusiva glotal ou da laringalizacdo. Mas, essas tém sido amplamente observadas na
literatura para linguas naturais.

119 A Sequéncia de Pierre Robin é descrita na literatura como composta, na maioria dos casos,
pela triade de anomalias: micrognatia, glossoptose e FP.
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que € reconhecido pelo ouvinte na fala de individuos com FP: inteligibilidade de fala
prejudicada pela perda de contraste, principalmente, quanto ao ponto de articulacao.

Argumentam Marino, Berti e Lima-Gregio (2012) que o0s contrates
encobertos, por ndo apresentarem magnitudes suficientes para serem identificados
por meio da andlise de outiva, requerem a utilizagcdo da andlise acustica. Desse
modo, elas propfem agregar essas duas analises, uma vez que informacgbes
percetivo-auditivas e acusticas permitem maiores esclarecimentos sobre a producao
dos sons no individuo com FP, assim como uma condi¢cdo mais apropriada para o
encaminhamento de seu tratamento fonoaudiolégico.

Diante da abordagem acerca dos contrastes encobertos em dois trabalhos
(DI NINNO, 2008; MARINO; BERTI, LIMA-GREGIO, 2012), o que demonstra o fato
de esses contrastes serem enfocados, muitas vezes, como principal fendmeno
fénico revelado por uma andlise instrumental como a analise acustica, e devido ao
nosso direcionamento na hipotese da presenca de mecanismos ocultos via
perceptual na producdo dos sons dos individuos com FP, podemos incorporar o
aporte tedrico referente aos contrastes encobertos neste trabalho, o que faremos na

proxima secao.

3.4 CONTRASTES ENCOBERTOS

Ressaltamos que a anadlise acustica possibilita verificar detalhes fonéticos
nas producdes dos sons que ndo podem ser detectados perceptualmente. Desse
modo, julgamos que os desvios na producao dos sons do individuo com FP possam
ser explicados em termos da presenca de “detalhes fonéticos velados”, ou seja, dos
contrastes encobertos. Dentre esses constrastes encobertos destacam-se as
tentativas do individuo com FP para marcar um constraste fénico, que, apesar de
apresentarem diferencas acusticas, sdo percebidas como idénticas pela anélise de
outiva.

Se auditivamente ha a impressao de ndao haver contraste no sistema fénico
do individuo com FP (neutralizagdo), pois suas producdes de consoantes sao
reconhecidas como DAC, por outro lado, por meio de técnicas instrumentais
disponiveis como a analise acustica, é possivel verificar que ha sim contrastes
(ocultos via analise de outiva). Nesse sentido, parece-nos errbneo (e até mesmo

iniquo) classificar as produgbes do individuo com FP como unicamente
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posteriorizagdes dos sons da fala no trato vocal. Ha duas situa¢des muito diferentes:
nao haver contraste no sistema fonico e haver, mas ndo ser percebido por estar
simplesmente encoberto. Portanto, é importante explorarmos a hipétese exposta (0s
desvios na producdo dos sons do individuo com FP explicados em termos de
contrastes encobertos) e, entdo, examinar tais contrastes. Para tanto, no decorrer
desta secao levantamos o que vem sendo abordado sobre eles nas literaturas das
areas linguistica e fonoaudioldgica.

Repp (1984) observa em seu trabalho que ouvintes possuem conhecimento
tacito detalhado dos correlatos acusticos das categorias fonéticas, como, por
exemplo, que oclusivas labiais devem ter um intervalo de fechamento mais longo do
que as alveolares e velares. O autor acrescenta que outro critério perceptual
derivado desse aparente conhecimento especifico é o efeito da amplitude do burst
na percepcado do ponto de articulagdo, como, por exemplo, que oclusivas labiais
devem ter um burst mais fraco.

Tomando as consideracdes de Repp (1984) sobre os critérios perceptuais
decorrentes de um conhecimento especifico da lingua, arrogamos o0s critérios
articulatérios, cujos critérios os falantes podem ter em consequéncia do
conhecimento tacito das producbes dos sons, ou seja, do conhecimento da
gramatica da lingua. Posto isso, assumimos a presenca de contrastes encobertos na
fala tida como “patoldgica”, ou seja, o individuo com “alteracées na fala” emprega
seu conhecimento da lingua (0o que defendemos como desvios no capitulo 1),
mesmo que isso ndo seja reconhecido na producdo dos sons. Em outras palavras,
apesar das consoantes oclusivas alteradas serem tomadas como posteriorizacdes
dos sons nos quadros de FP, ha a possibilidade de o individuo com FP produzir
contrastes fonicos da lingua, embora ndo perceptiveis via audicdo, mas apenas
detectaveis por meio de um recurso instrumental. Nessa direcao, iniciamos nossa

exploracéo a respeito dos contrates encobertos.



121

De acordo com Gibbon (1999a):

O termo contraste encoberto foi criado por Hewlett (1988) para descrever
diferencas instrumentalmente mensuraveis entre fonemas alvos que sao
neutralizados na percepcao dos ouvintes. Em outras palavras, isso pode ser
demonstrado por uma cuidadosa analise instrumental em algumas criancas
gue parecem, mesmo para um ouvinte treinado, neutralizar contrastes
fonologicos, mas em realidade produzem diferencas consistentes entre
categorias alvos. (GIBBON, 1999a, p. 384, grifo da autora, traducéao livre).12°

Além de serem foco nos estudos de “fala patoldgica”, os contrastes
encobertos também sdo adotados em estudos que tomam a “fala normal” *?1. O que
encontramos em comum nesses estudos sdo dois aspectos: 1) em geral, fazem
referéncia a fala infantil; 2) utilizam metodologia instrumental, acustica e(ou)
articulatéria, a fim de que os contrastes encobertos possam, entdo, ser evidenciados.
O fato de ser uma condicdo o uso de um recurso instrumental para analise das
producdes dos sons da fala é devido a necessidade de se encontrar etapas
intermediarias ou gradientes no processo de aquisicdo ou producdo de um
determinado contraste fénico. Como ndo é possivel identificar essas etapas via
audicdo, acabam sendo julgadas como idénticas, apesar de acusticamente distintas.
Nessa direcdo, reproduzimos a afirmagao de Berti (2010): “A expressao “contraste
fénico encoberto” (covert contrast) é utilizada para descrever o que é categorizado
como contrastes fénicos imperceptiveis auditivamente, mas detectaveis acustica
el/ou articulatoriamente.” (BERTI, 2010, p. 532).

Conforme visto anteriormente, a presenca das etapas intermediarias ou
gradientes e dentre essas dos contrastes encobertos foi descrita tanto na fala infantil
considerada “normal” (MACKEN; BARTON, 1980; EDWARDS; GIBBON; FOURAKIS,
1997; HEWLETT; WATERS, 2004; EDWARDS; BECKMAN, 2008; LI; EDWARDS;
BECKMAN, 2009) quanto nos chamados “erros/disturbios” articulatérios (LEVY,

120 “The term covert contrast was coined by Hewlett (1988) to describe instrumentally measurable
differences between target phonemes that are neutralized in listeners’ perceptions. In other words,
it can be demonstrated by careful instrumental analysis that some children who appear, even to a
trained listener, to neutralize phonological contrasts, in reality produce consistent differences
between target categories.” (GIBBON, 1999a, p. 384, grifo da autora).

121 No caso de “fala normal” o que esta em questdo, quando sdo abordados os contrastes encobertos,
€ a aquisicdo e o desenvolvimento dos sons. Ja4 quanto a “fala patolégica”, estdo em questao,
especialmente, as chamadas “trocas articulatérias”, as quais sdo determinadas, de acordo com
Rodrigues et. al. (2008), quando a crian¢ca ndo consegue, aparentemente, marcar contrastes
fénicos que ja foram adquiridos pela maioria de seus pares etarios.
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1993; SCOBBIE et al., 1996, 1997; SCOBBIE, 1998; GIBBON, 1999a, 1999b, 2003;
GIBBON; CRAMPIN, 2001; BERTI, 2006; FREITAS, 2007; RODRIGUES, 2007,
BERTI; MARINO, 2008, 2011; DI NINNO, 2008'%?2; MUNSON et al., 2010). Os
autores mencionados direcionaram suas investigacdes na apreensdo de fenémenos
intermediarios ou gradientes da producdo dos sons da fala, baseadas no
detalhamento fonético. Na sequéncia faremos uma breve revisdo!?® desses estudos,
pertinente ao construto tedrico deste trabalho.

Partimos do inicio da década de 1980, com um trabalho que € um marco na
area dos estudos com fenémenos gradientes, o de Macken e Barton (1980). Esse
trabalho realizou um estudo longitudinal da aquisicdo do contraste de vozeamento
em criancgas falantes do inglés americano, utilizando-se de andlise instrumental do
VOT nas consoantes oclusivas vozeadas e ndo vozeadas em inicio de palavras. O
trabalho busca, entdo, especificar caracteristicas temporais da producdo do VOT de
quatro criancas, a fim de apontar em que idade elas adquirem o contraste de
vozeamento em inglés. Os dados obtidos, via transcrigcdo fonética e analise acustica,
foram divididos em trés fases: 1) os dados nédo evidenciam aquisicdo dos contrastes
(as médias dos valores de VOT?'?* ndo sdo significativas) — a crianca ndo faz
contrastes; 2) dados evidenciam a aquisicdo dos contrastes, mas eles tém valores
diferentes da producéo do adulto (as médias dos valores de VOT, para a percepcao
do adulto, estdo na faixa das oclusivas vozeadas ou proximas a essas, 0 que hao
permite a ele diferenciar as oclusivas vozeadas e ndo vozeadas) — a crianca faz
contrastes, mas que nao podem ser reconhecidos auditivamente pelo adulto; 3)
dados apresentam os valores do adulto (as médias dos valores de VOT para as
oclusivas vozeadas e ndo vozeadas estdo de acordo com o padrdao adequado para
as oclusivas vozeadas e nao vozeadas) — a crianca tem contrastes que se
assemelham aos do adulto e, entdo, sédo percebidos por ele. Nesse sentido, Macken
e Barton (1980) apontam a presenca de contrastes encobertos (como os dados

122 Trabalho j& citado na secao 3.3 - Aplicacao da analise acUstica na fissura orofacial.

123 A revisdo dos trabalhos é feita de maneira cronol6gica, para fins didaticos, mas se agrupando os
trabalhos do(s) autor(es). Buscamos efetuar um apanhado das pesquisas nas areas linguistica e
fonoaudioldgica, independentemente se voltado para fala “normal” ou “patoldgica”.

124 Os autores tomam como referéncia o trabalho de Lisker e Abramson (1964) para definir os valores
de VOT nas oclusivas vozeadas e ndo vozeadas.
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apresentados na fase (2), em que a crianca esta explorando o sistema fonico), que
ndo podem ser capturados pela analise de outiva, mas sim pela analise acustica.

Ja na década de 1990, Levy (1993) desenvolve analise acustica dos dados
de trés criancas diagnosticadas com disturbio articulatério devido a dificuldade de
produzir consoantes obstruintes!?® vozeadas, que estavam em acompanhamento
fonoaudioldgico. O que nos chama a atencdo no seu trabalho € que mesmo sem
usar o termo contraste encoberto, sua abordagem aproxima-se do que é descrito na
literatura sobre ele. A autora ressalta que a analise acustica revela tentativas,
buscas e aproximacgfes que indicam conhecimento linguistico e, assim, nas palavras
dela: “[...] a crianga sabe que nao esta produzindo o som desejado e procura fazer o
possivel para acertar.” (LEVY, 1993, p. 206). Especificamente, quanto ao mote do
trabalho, ou seja, 0os sons obstruintes vozeados, ela observa que ha fortes indicios,
via andlise instrumental, de que, em geral, 0os sons produzidos pelas criancas, tidos
como alterados, ndo s&do consoantes ndo vozeadas “em lugar’” das vozeadas.
Portanto, verificamos que, para a pesquisadora, a analise acustica tem primazia
sobre a analise de outiva, pois desvenda fatos que ndo podem ser reconhecidos a
“ouvido nu” %6 e encaminha para uma conduta cautelosa por parte do

avaliador/ouvinte, pois, nessa direcéo, de acordo com ela:

Em hipétese alguma podemos tirar conclusdes taxativas do tipo: tem (ou
nao tem) a consoante x; faz trocas do fonema y pelo fonema z; determinada
consoante esta ausente no repertorio.

Afirmar que as criangas com essas caracteristicas ndo tém conhecimento
lingliistico é separa-las dos “normais”. E coloca-las na Nau dos Insensatos.
(LEVY, 1993, p. 206).

Scobbie e outros pesquisadores, em 1996, entendem por contrastes
encobertos os contrastes que sdo homdéfonos pela andlise impressionistica, mas
acustica ou articulatoriamente diferentes. Assim, uma analise instrumental permite
demonstrar os contrastes, mesmo que eles ndo sejam detectados pela transcricao.
Desse modo, o0s autores ressaltam a necessidade de reinterpretar o curso da
aquisicdo dos sons. E preciso considerar o que esta obscuro para a percepc¢io do

ouvinte. Os contrates encobertos ocorrem quando a crianga tem sucesso na

125 Obstruintes sdo sons realizados com constricdo em algum ponto do trato vocal.

126 Termo utilizado por Levy (1993).
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aquisicdo de um contraste desviante, inapropriado ou imaturo, mas de maneira que
0 contraste ndo é percebido pelos outros. Portanto, como observam Scobbie et al.
(1996). “[...] o contraste na boca da crianga € de certo modo inadequado para a
audigdo do ouvinte.” (SCOBBIE et al., 1996, p. 45, traducéo livre).1?” Os autores
tratam dos contrastes encobertos no processo de aquisi¢cao dos sons, nas alteragoes
da fala infantil*?8, bem como na fala dos adultos. Atentamos para esse Ultimo item,
pois nao verificamos tal enfoque na literatura. Os autores alertam que evidéncias
estdo surgindo que, de fato, existem contrastes encobertos na fala do adulto. Para
eles héa diversos estudos mostrando isso, como o que aborda o desvozeamento final.
Assim, para Scobbie et al. (1996), na fala do adulto contrastes podem ser mantidos,
mesmo sem a possibilidade de ser transcritos ou até ouvidos pelos falantes. Trata-se
de um fendmeno que se aproxima da abordagem dos contrates encobertos. Os

autores concluem que:

A existéncia de contrastes encobertos levanta a possibilidade de um
desenvolvimento oculto inacessivel para a fonética impressionistica. Analise
instrumental da fala de uma crianca nos d& acesso ao desenvolvimento de
habilidades fonéticas, entdo nés podemos acompanhar de maneira
independente o desenvolvimento das varias pistas para um contraste (e o0s
gestos subjacentes as pistas), ao invés de julgar a existéncia dos contrastes
de uma maneira tudo ou nada. (SCOBBIE et al.,, 1996, p. 57, traducdo
livre).12°

127 “[...] the contrast in the mouth of the child is somehow inadequate for the ear of the listener.”
(SCOBBIE et al., 1996, p. 45).

128 Acerca das alteragdes de fala, Scobbie et al. (1996) observam que ha uma diferenca entre um
contraste que esta ausente do sistema de uma crianga e um contraste que, de fato, ndo pode ser
percebido em sua fala. Esta diferenca pode ter implica¢des clinicas, uma vez que, ndo raro, as
alteracdes de fala da crianca sdo avaliadas e tratadas com base no que é percebido, ou seja, na
falta do contraste na sua fala. Desse modo, a transcri¢do leva a falsas considera¢cfes sobre o
conhecimento fonoldgico da crianga sobre esses contrastes. E preciso atentar para a diferenca
citada, pois, como afirmam os autores: “A crianga tem, portanto, maior conhecimento fonolégico
do que a transcrigdo revela.” (SCOBBIE et al., 1996, p. 47, traducéo livre)*. Nesse momento, é
preciso enfatizar que na clinica da fala com os individuos fissurados palatais, a avaliagdo e o
tratamento das alteracdes articulatérias desses individuos sédo definidos a partir do que é
percebido sobre elas e ndo sobre o conhecimento fdnico que eles possuem.

* “The child therefore has greater phonological knowledge than the transcription reveals.”
(SCOBBIE et al., 1996, p. 47).

129 “The existence of covert contrast raises the possibility of a secret developmental life inaccessible to
impressionistic phonetics. Instrumental analyses of child speech give us access to the child’s
development of phonetic skills, so we can follow the independent development of various cues to a
contrast (and the gestures underlying the cues), rather than judging the existence of the contrast in
an all-or-nothing fashion.” (SCOBBIE et al., 1996, p. 57).
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Edwards, Gibbon e Fourakis (1997) marcam a existéncia dos contrastes
encobertos na fala de criangcas pequenas e, assim, confirmam que caracteristicas
dos sons sdo adquiridas gradualmente na direcdo de diferentes contrastes
segmentais e prosodicos. Para tanto, eles enfocam a aquisicdo de contrastes
consonantais de oclusivas alveolares e velares. De acordo com os autores, os dados
acusticos e articulatérios dos estudos realizados acerca das neutralizagbes dessas
consoantes encontraram diferencas entre elas, mas que ndo estavam aparentes
perceptualmente. Para Edwards, Gibbon e Fourakis (1997), provavelmente, devido a
existéncia dos contrastes encobertos, por outro lado, muitos estudos observaram
pouca concordancia entre 0s ouvintes/observadores (mesmo entre 0S mais
experientes) quando solicitados a classificar os sons alveolares na fala de criancas,
gue estavam em processo de aquisicdo do contraste alveolar/velar. Por isso, frisam
que sem a utilizacdo de um recurso instrumental é possivel apenas fazer uma mera
especulacdo sobre o processo de aquisicdo dos sons, visto que analise articulatoria
e(ou) acustica é necessaria para suplementar os julgamentos perceptuais.

Outro estudo de Scobbie e demais pesquisadores, em 1997, critica as

transcricdes impressionisticas, uma vez que, segundo os autores:

[...] ndo ha garantia que aquele que transcreve sera capaz de detectar um
contraste no momento que a crianga comecga a articula-lo. De fato, pode
haver um atraso. Esse atraso pode ser chamado de ‘contraste encoberto’
(Scobbie, Gibbon, Hardcastle e Fletcher 1996, no prelo), pois o
comportamento que € contrastivo na perspectiva do falante parece néo
contrastivo na perspectiva do ouvinte. (SCOBBIE et al., 1997, p. 278,
traducéo livre).130

Desse modo, ressaltam que somente uma andlise fonética instrumental da
fala da crianca pode revelar diferengcas sutis, que s&o dificeis, ou praticamente
impossiveis, de ser percebidas pelos adultos. Essas diferencas assinalam os
contrastes encobertos, que aparecem tanto na fala de criancas que estdo se
desenvolvendo normalmente, quanto na fala daquelas com alteracdes fonolégicas,
abrangendo aquisicao de vozeamento, ponto e modo de articulagdo. Por meio de

7

recursos instrumentais, € possivel verificar que a aquisicdo dos contrastes

130 “[...] there is no guarantee that transcribes will be able to detect a contrast from the moment that
the child begins to articulate it. In fact, there may be a delay. This delay can be called ‘covert
contrast’ (Scobbie, Gibbon, Hardcastle and Fletcher 1996, in press), because behavior which is
contrastive from the perspective of the speaker appears noncontrastive from the perspective of the
listener.” (SCOBBIE et al., 1997, p. 278).
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fonolégicos ocorre de maneira gradual e continua (o que ndo acontece para 0S
ouvintes, para os quais ela surge de forma abrupta). Assim, concluem os autores
gue a analise acustica pode elucidar a continuidade na producdo dos sons da fala
por revelar contrastes encobertos e por mostrar o desenvolvimento sistematico e
gradual da interface Fonética/Fonologia.

O trabalho de Scobbie datado de 1998 trata da interacdo entre a aquisicao
fonética e fonologica. Para tanto, ele inicia, como no trabalho com outros autores
citados anteriormente, observando que a transcricdo impressionistica ndo consegue
alcancar todos os dados do sistema fonico de uma crianga que pronuncia de forma
“errdbnea” os sons da fala. Assim, afirma: “E evidente que transcricdo
impressionistica, mesmo que a mais cuidadosa e experiente, simplesmente nao é
capaz de revelar os detalhes sutis da fala independente de sua inteligibilidade, nem
pode fornecer verdadeiramente dados fonéticos quantitativos.” (SCOBBIE, 1998, p.
343, traducéo livre).13! Apesar do baixo nivel de informacdo que a transcricéo
apresenta, para o autor, ela tem preeminéncia sobre a andlise instrumental. Porém,
apenas esse tipo de analise possibilita verificar os contrastes encobertos: “[...] pela
transcricdo impressionistica somente pode ser impossivel saber que um contraste foi
de fato adquirido.” (SCOBBIE, 1998, p. 346, grifos do autor, tradugdo livre).13? E,
assim, “Contar somente com a transcricdo impressionistica limita nosso
entendimento da aquisi¢do.” (SCOBBIE, 1998, p. 346, tradugdo livre).*32 Portanto,
infere 0 autor que sem a analise instrumental, os contrastes encobertos, revelados
em estrutura, vozeamento, modo e ponto de articulagdo, sdo erroneamente
classificados como homofonos 134 . Scobbie (1998) conclui que os contrastes
encobertos sdo um nitido exemplo da interacdo entre a Fonética e a Fonologia e que

por isso possibilitam o entendimento da aquisi¢cdo da fala.

131 “It js obvious furthermore that impressionistic transcription, even of the most careful and skilled kind,
is simply not able to reveal the subtle minutiae of speech irrespective of its intelligibility, nor can it
provide truly quantitative phonetic data.” (SCOBBIE, 1998, p. 343).

132 4[] by impressionistic transcription alone, it may be impossible to know that a contrast has in fact
been acquired.” (SCOBBIE, 1998, p. 346, grifos do autor).

133 “To rely solely on impressionistic transcription limits our understanding of acquisition.” (SCOBBIE,
1998).

134 parece que, de acordo com a literatura fonoaudiol6gica, também os DAC sdo homéfonos para os
avaliadores/ouvintes, pois sdo, em geral, classificados como posteriorizacfes dos sons da fala
produzidos pelos individuos com FP.
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Estudos de relevancia no ambito dos contrastes encobertos na producgéao dos
sons da fala sao os realizados por Fiona E. Gibbon. Em seus trabalhos de 1999a e
de 1999b, ao invés de fazer uso de uma analise instrumental acustica para mostrar
as ténues diferenciacfes nas producdes dos sons da fala, a autora utiliza-se de um
recurso instrumental articulatério, a eletropalatografia (doravante EPG). De acordo
com a autora, esse exame permite verificar diferentes movimentos linguais tal como
agueles que envolvem controle atrasado ou alterado das funcbes da lingua,
diferentemente das transcricbes que nao detectam de fato os gestos linguais
indiferenciados e, entéo, eles acabam sendo reconhecidos como erros de fala em
alguns contextos e como produg¢fes corretas em outros. Portanto, apesar de serem
amplamente utilizados, Gibbon (1999a, 1999b) frisa que utilizando somente os
dados de transcricdo podem surgir problemas para investigar alteracées de fala.

Por outro lado, os dados da EPG tém muito para contribuir para o
entendimento dos mecanismos articulatorios subjacentes as caracteristicas de fala
baseadas via perceptual, uma vez que revelam contrastes encobertos, em que as
criancas usam gestos linguais distintivos para contrastes fonolégicos que os ouvintes
julgam como neutralizados, ou seja, em que dados articulatorios e julgamentos
perceptuais ndo estdo congruentes. Nesse sentido, para Gibbon (1999a, 1999b), a
EPG tem implicacBes discutidas em termos de avaliagcdo e diagnostico das
alteracdes de fala em criancas. Também no trabalho de 2003, Fiona E. Gibbon trata
da EPG e discute como esse exame pode contribuir com questfes tedricas da
Fonoaudiologia e com sua pratica clinica. Assim, segundo a autora, ele tem
melhorado o entendimento das alteracdes de fala e tem aumentado a precisdo do
diagnéstico e a efetividade da fonoterapia, devido a identificacdo da presenca de
contrastes encobertos. A importancia desses contrastes é que eles podem revelar
categorias fonoldgicas distintas produzidas pela crianga, mas que sao julgadas
perceptualmente pelos adultos como neutralizadas, ou seja, sem diferencas.

Em 2001, Gibbon e Crampin realizam um trabalho com um individuo com FP,
utilizando-se da EPG. As autoras buscaram verificar se os DAC (especificamente a

producdo compensatoéria conhecida como dorso-médio-palatal?®®) produzidos nas

135 A producdo compensatéria dorso-médio-palatina é conhecida em inglés como middorsum palatal e
¢ descrita por Trost (1981*, apud GIBBON; CRAMPIN, 2001) como “midpalatal lingual contact with
tongue tip down” (GIBBON; CRAMPIN, 2001, p. 103).
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consoantes oclusivas alveolares e velares nao vozeadas (respectivamente, [t k]) pelo
informante do experimento (adulto com FP), comportam-se da mesma forma durante
suas articulacdes (ou seja, se os pontos de articulacdo dos DAC sao iguais em
ambos 0s sons), uma vez que foram julgadas perceptualmente como sons
homéfonos pelos avaliadores (ou seja, sempre como produgdo compensatoria
dorso-meédio-palatina). Entretanto, por meio do exame articulatério, os DAC nos sons
investigados apresentaram diferencas nas suas produc¢ées®®®: o ponto de articulacdo
da producdo compensatdria executada para o som [t] foi mais anterior do que o
ponto da producdo compensatoria para o [k].13” Nesse sentido, as autoras também
criticam os dados de transcricdo de fala como Unico método para desvendar “fala
patolégica”, observando que: “Tem sido mostrado que inferéncias sobre articulagao
baseadas em dados de transcricao podem ser enganadoras.” (GIBBON; CRAMPIN,
2001, p. 96, traducéo livre).1%8 Nesse ponto, entdo, elas enfatizam que a andlise
instrumental permite quantificar caracteristicas das produg¢des dos sons da fala e,
entdo, divulgar os contrastes encobertos.

Hewlett e Waters (2004) criticam transcricdo de fala, uma vez que ela pode
apresentar de forma inapropriada os fatos do desenvolvimento de fala. Nessa
direcdo, pode ndo detectar os fatos gradientes que ocorrem no processo de
aquisicdo dos sons. Eles destacam os fendbmenos gradientes, os quais refletem as
mudancas que acontecem gradualmente na fala da crianca em direcdo a fala do
adulto. Os contrastes encobertos incluem-se nesses fendmenos. Tratam-se,
observam os autores, de sons com diferencas sutis via analise instrumental, mas

identificados como os mesmos pelos ouvintes.

*TROST, J. E. Articulatory additions to the classical description of the speech of persons with cleft
palate. Cleft Palate Journal, v. 18, p. 193-203, 1981.

136 As autoras salientam que os pontos articulatorios para [t k] foram evidentes na abordagem para
fechamento e constricdo maxima, mas nao no burst, que teve localizagdo na regido palatal em
ambos os sons. Uma hipoétese, entéo, é que tal fato pode ter contribuido para que os sons fossem
julgados pelos ouvintes como oclusivas palatais homdfonas (GIBBON; CRAMPIN, 2001).

137 J4 em relagdo as duas informantes adultas do grupo controle, o individuo fissurado produziu [t]
com ponto articulatério mais posterior e [k], mais anterior.

138 “lIt has been shown that inferences about articulation based on transcription data can be
misleading.” (GIBBON; CRAMPIN, 2001, p. 96).
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Os estudos de Berti (2006), Freitas (2007) e Rodrigues (2007) — o primeiro
transversal e os outros dois longitudinais — realizados no LAFAPE '3° buscam
investigar o processo de estabelecimento de contrastes fénicos em criancas falantes
do PB, que apresentam os chamados erros/disturbios na fala. Quanto aos contrastes
fénicos, ressaltam que se tratam de fendbmenos encobertos, pois, muitas vezes, ja
estdo em andamento na fala das criancas, mas ndo sdo perceptiveis pelos ouvintes.
Nesse sentido, as autoras criticam a forma como os erros/disturbios na fala vém
sendo avaliados e considerados na area fonoaudioldgica e afirmam que as criancas
que apresentam “fala patoldgica” marcam distingées fénicas por meio de produgdes
gradientes (intermediérias).

Para interpretar os contrastes estabelecidos pelas criancas, contemplando a
intuicdo delas sobre a lingua, os trabalhos de Berti (2006), Freitas (2007) e
Rodrigues (2007) utilizam uma metodologia instrumental (analise acustica), o que
possibilita verificar outros fatores, além dos observados via analise de outiva. Assim,
as autoras percebem que as criancas com disturbios na fala vivenciam diferentes
tentativas de marcar as distincbes (0os contrastes encobertos) até alcancar os
contrastes considerados padrdo na lingua. Essas pesquisas fornecem importantes
subsidios para o entendimento dos fendmenos, tidos como patoldgicos
apresentados pelas crian¢as na relagdo que estabelecem com a lingua, assim como
podem nortear a pratica clinica relacionada as criancas que apresentam dificuldades

no processo de aquisicdo dos sons da fala. Nessa direcao, Freitas esclarece:

Apesar dos contrastes encobertos evidenciarem que a crianga pode
perceber nuances que passam despercebidas para o adulto, é
imprescindivel mostrar que essa distincdo ndo é efetiva e,
consequentemente, atenta-la sobre o que é distintivo na lingua.

Essa reestruturacdo deve resultar, obviamente, na incorporacdo de estados
intermediarios no direcionamento terapéutico. A identificacdo e a
caracterizacdo de producbes gradientes, viabilizadas pela anéalise acustica,
permitem a utilizacdo de pistas articulatérias, auditivas e sensério-motoras
mais adequadas para cada caso, uma vez que passam a ser escolhidas a
partir do trabalho de distingdo fonica ja iniciado pela crianca. (FREITAS,
2007, p. 131).

O estudo de Berti e Marino (2008) busca distanciar-se da nogao de “erro” de

fala nas criancas com diagndstico de transtorno fonolégico em sons fricativos palatal

139 Laboratério de Fonética e Psicolinguistica do Instituto de Estudos da Linguagem (IEL) da
UNICAMP, coordenado pela prof.2 dr.2 Eleonora Cavalcante Albano.
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e alveolar ndo vozeados %° e considera-lo como constitutivo do processo de
estabelecimento dos contrastes fonicos. Para tanto, utiliza-se da analise acustica, a
fim de evidenciar emissdes gradientes que indicam as tentativas das criancas em
marcar o contraste fénico entre os sons investigados. Dito de outro modo, a analise
acustica possibilita a identificacdo de contrastes encobertos, distingées fénicas ja
iniciadas pelas criangas do experimento, que passam despercebidas pela andlise de
outiva. Nesse sentido, para as autoras, as flutuagdes (producdes gradientes) podem
ser apreendidas como processos de reorganizacdo e passam a ser aliadas no
planejamento fonoterapéutico.

Ja em 2011, Berti e Marino desenvolvem um estudo com um individuo sem e
um com diagnostico de transtorno fonologico que apresenta neutralizacao,
perceptualmente, do contraste entre as oclusivas alveolar e velar, ou seja, a alveolar
€ produzida de forma semelhante, auditivamente, a velar. As autoras consideram
que um determinado contraste fonico pode ser entendido como um conjunto de
pistas fonéticas e seu estabelecimento ocorre quando a crian¢a ndo somente utiliza
as pistas mais relevantes para diferenciar os sons, mas também as utiliza em uma
magnitude suficiente que possibilite o reconhecimento dos sons pelos ouvintes.
Assim, estudos demonstram que 0s contrastes encobertos nas producbes de
criangas com transtornos fonoldgicos sao explicados, principalmente, por:

a) Uso de pistas fonéticas ndo robustas para a lingua em questdo (ou seja,
uso inapropriado de pistas fonéticas) e/ou; b) uso de pistas fonéticas
robustas (apropriadas) para a lingua em questdo, mas em magnitudes nédo
previstas: com valores insuficientes ou exacerbados. (BERTI; MARINO,
2011, p. 867).

Portanto, a identificacdo dos contrastes encobertos somente € possivel com a
utilizagdo de um recurso instrumental. A fim de verificar o estabelecimento do
contraste fonico entre as consoantes alveolar e velar, Berti e Marino (2011) lancam
mao da andlise acustica. Dessa forma, as autoras constatam que a crianga com
transtorno apresentou contrastes entre as oclusivas investigadas, mas com valores
insuficientes das pistas fonéticas adotadas. Em contrapartida, na producdo da

crianca sem transtorno observam o uso de pelo menos uma pista fonética referente

140 As autoras consideram, respectivamente, os sons [[] e [s].
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as caracteristicas de um som oclusivo, que com valor suficiente leva ao contraste
entre as consoantes /t/ e /k/ pelos ouvintes.

Ressaltam Berti e Marino (2011) que a crianca com transtorno nao
apresenta substituicbes categolricas de um som por outro, mas sim contrastes
encobertos, que apesar de presentes ndo séo identificados pelos ouvintes. Isso
porque, observam as autoras, 0 momento em que a crianga comecga a produzir um
determinado contraste fénico encoberto e 0 momento em que esse contraste passe
a ser percebido pelo ouvinte ndo precisam ser, necessariamente, sincrénicos. O que
€ relevante no trabalho € que “Neste processo de estabelecimento do contraste
fonico a diferenciacdo, o ajuste e a coordenacdo de gestos articulatorios
desempenham um papel fundamental.” (BERTI; MARINO, 2011, p. 875).

O estudo de Edwards e Beckman (2008) discute sobre a transcricdo e,
nessa direcdo, os autores propdem que ela seja repensada como ferramenta de
andlise de fala. Apesar de ser uma ferramenta muito familiar para pesquisadores e
clinicos, ela deve ser suplementada pela analise acustica, principalmente para
documentacdo de fenbmenos como 0s contrastes encobertos. Esses contrastes,
segundo os autores, sdo fundamentais para os pesquisadores, fornecendo maiores
detalhes do desenvolvimento fonético das criancas, bem como para os clinicos,
revelando questdes quanto ao progndstico e tratamento!4l. Dai a importancia de os
pesquisadores enfatizarem o desenvolvimento de medidas acusticas adequadas e
os clinicos compreenderem a necessidade de usar essas medidas em adicdo a
transcrigao.

O objetivo do trabalho de Li, Edwards e Beckman (2009) é inquirir producdes
de sons fricativos sibilantes ndo vozeados em adultos e criancas, falantes de inglés
e de japonés, a fim de caracterizar esses sons no primeiro grupo e verificar as
producbes tomadas como diferentes do padrdo no processo de aquisicdo*? no
segundo. Nesse sentido, 0s autores apresentam como ocorrem 0S contrastes nas

consoantes investigadas em cada lingua e observam que quando as aquisi¢ces

141 De acordo com Edwards e Beckman (2008), criangcas com alteraces de fala que apresentam
contrastes encobertos podem progredir mais rapidamente na fonoterapia do que as que nédo
apresentam.

142 Cabe ressaltar que os autores ndo abordam “fala patolégica”, mas os sons produzidos de forma
diferente do padréo do adulto durante o processo de aquisi¢ao.
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deles demoram a acontecer na fala de algumas criangas, elas podem estar numa
fase dos chamados contrastes encobertos, 0os quais sao definidos como: “[...]
producdo nao confidvel perceptualmente, mas com diferenca acustica
estatisticamente significativa entre dois sons.” (LI; EDWARDS; BECKMAN, 2009, p.
112, traducéo livre).143

Portanto, Li, Edwards e Beckman (2009) frisam que, por definicdo, o estudo
dos contrastes encobertos requer o uso de medidas instrumentais adicionadas a
analise realizada por uma transcricdo. Por isso, empregam transcricdo de fala e
aplicam medidas acusticas as producdes dos sujeitos da pesquisa, com o objetivo
de procurar os detalhes fonéticos dos contrastes das fricativas nas duas linguas
investigadas (nos adultos e nas criancas'#*), bem como os contrastes encobertos
(nas criancas, devido ao longo periodo de aquisicdo dos contrastes nos sons
pesquisados, em ambas as linguas). Os achados do estudo séo: 1) diferencas entre
as linguas para as producdes dos sons fricativos sibilantes ndo vozeados dos
falantes adultos nativos; 2) padrdes especificos da lingua nas producbes das
criancas adquirindo inglés e japonés; 3) evidéncias acusticas de contrastes
encobertos entre as duas fricativas sibilantes nas producdes de algumas criangas
em processo de aquisicdo dessas consoantes, em inglés e em japonés, cujas
criangas parecem ndo ter contraste na andlise de fala feita pela transcri¢cdo!# — os
contrastes estdo presentes na fala da crianca, mas nao séo feitos do mesmo modo
gue nos falantes adultos da lingua e, portanto, ndo sdo percebidos por eles. De

maneira geral, 0s autores reportam que os resultados sugerem que:

143 “[...] production of a perceptually unreliable, but statistically significant acoustic difference between
two sounds.” (LI; EDWARDS; BECKMAN, 2009, p. 112).

144 Transcrevemos 0 que os autores apontam: “Os diferentes padrées sao discutidos em termos das
diferencas no detalhe fonético fino do constraste nas duas linguas.” (LI; EDWARDS; BECKMAN,
2009, p. 111, traduc&o livre)*.

* “The different patterns are discussed in terms of the differences in the fine phonetic detail of the
contrast in the two languages.” (LI; EDWARDS; BECKMAN, 2009, p. 111).

145 Para os autores, dizer que as criancas produzem erros nas producfes dos sons durante seus
processos de aquisicdo, em termos de anteriorizacdo ou posteriorizacdo dos sons, é uma
simplificacdo excessiva.
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[...] transcricdo unicamente ndo é adequada para descrever aquisicao
fonologica uma vez que se esta filtrando producdo das criancas pelas
normas perceptuais dos adultos. Andlise acustica é uma ferramenta Util para
descrever objetivamente as produc8es das criancas de maneira imparcial a
percepc¢ao dos adultos. (LI; EDWARDS; BECKMAN, 2009, p. 122, traducao
livre).146

O estudo de Munson et al. (2010) traz uma situacdo inusitada para tratar
sobre a transcricdo da fala. Os autores imaginam a visita de um grupo de
extraterrestres a Terra com o intuito de descrever a vida animal. Entre outras
guestdes, eles verificam o complexo sistema de comunicacdo e, entdo, resolvem
examinar o processo de aquisicdo de fala. Mas, sera que 0s extraterrestres usariam
a transcricdo fonética para caracterizar a fala humana? Provavelmente, néo
utilizariam os simbolos usados para indicar os sons para denotar os erros de
articulacdo. Os autores chamam a atencdo para as limitacdes da transcricdo devido
a sua natureza categorica. Ressaltam que o IPA é um sistema categorico, que se
utiliza de simbolos e diacriticos para denotar variacdes continuas na fala. Mas, de
fato, essas variagcbes ndo podem ser reconhecidas perceptualmente e, entéo,
transcritas, mas sim verificadas acusticamente.

Segundo Munson et al. (2010), as criancas produzem variacbes, que, na
verdade, constituem contrastes entre dois sons, ou seja, contrastes encobertos.
Sobre esses contrastes, 0os autores observam que ha uma variedade deles na
literatura (como ponto articulatério para as oclusivas e para as fricativas, bem como
vozeamento para as oclusivas) e que sdo reconhecidos como importantes para a
clinica: de acordo com o estudo de Tyler, Figurski e Langdale (1993*, apud
MUNSON et al.,, 2010) criangas que apresentaram contrastes encobertos tiveram
melhor progndstico na fonoterapia do que as que ndo apresentaram. Especialmente,
o0 ponto alto do trabalho € lembrar pesquisadores e clinicos acerca de alguns
problemas inerentes a transcricdo fonética e da necessidade de ado¢do de métodos

adicionais de analise de fala das criancas.

146 “[...] transcription alone is not adequate to describe phonological acquisition, since it is filtering
children’s production through adult’s perceptual norms. Acoustic analysis is a useful tool in
objectively describing children’s productions unbiased by adult’'s perception.” (LI; EDWARDS;
BECKMAN, 2009, p. 122).

*TYLER, A. A.; FIGURSKI, G. P.; LANGDALE, T. Relationships between acoustically determined
knowledge of stop place and voicing contrasts and phonological treatment progress. Journal of
Speech and Hearing Research, 36, p. 746-759, 1993.
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A guisa de conclus&o deste capitulo vemos que os estudos mencionados a
respeito dos contrastes encobertos tornam saliente a efichcia de um recurso
instrumental para analise de fala, como a analise acustica. Ela denuncia fatos que
nao seriam desmascarados por uma analise de outiva, o0 que possibilita refletir sobre
a producdo dos sons da fala, como as estratégias linguisticas utilizadas pelos
falantes. Diante de evidéncias que demonstram a limitagdo da analise auditiva, além
do fato de ela, inevitavelmente, ser enviesada pela percepcdo do ouvinte (LI,
EDWARDS; BECKMAN, 2009), bem como da possibilidade de interpretar aspectos
fénicos, nosso trabalho enfoca experimentos com analise acustica, 0s quais

abordamos no préximo capitulo.

3.5 SINTESE DO TERCEIRO CAPITULO

Neste trabalho, buscamos uma analise mais acurada do que a analise de
outiva, a fim de possibilitar o0 exame dos detalhes fonéticos e da variabilidade de
producao realizados pelos individuos com FP e, assim, a averiguacdo e a deteccao
dos desvios no processo fénico deles. E isso é proporcionado com o uso de uma
metodologia instrumental tal como a andlise acustica.

Nessa direcdo, inicialmente neste capitulo apresentamos a Teoria AcuUstica
de Producdo de Fala conhecida na literatura fonética como Teoria Linear Fonte-Filtro
da Producéo da Fala. A partir dai, verificamos na literatura fonética eventos para a
producdo dos sons oclusivos e algumas das propriedades acusticas desses sons a
serem tratadas nos experimentos deste trabalho.

Por este estudo se tratar de uma pesquisa na area de “patologia de fala”,
abrangemos na se¢do 3.3 — Aplicagdo da andlise acustica na fissura orofacial —
como a analise acustica € abordada por essa area, especificamente, no ambito das
fissuras orofaciais. A utilizacdo da analise acustica pode levar a uma analise mais
parcimoniosa da producdo dos sons em quadros de fissura, ndo pelo fato de
confirmar analises impressionisticas do sinal de fala, mas por propiciar
manifestacdes de fatos fonicos obscuros via percepc¢ao auditiva.

Portanto, a analise acustica pode evidenciar o conhecimento que o0s
individuos com FP possuem sobre a producdo dos sons, mostrando que suas
producbes estdo além de simples posteriorizagdes dos sons para a regido faringea

ou glotal (efetuadas, de acordo com a literatura fonoaudiolégica, como forma de
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compensar suas dificuldades nas pronuncias dos sons). Isso porque os individuos
com FP realizam os contrastes na sua fala, talvez com diferencas (desvios) na
magnitude e(ou) no tempo, mas estao l4, ocultos para uma analise de outiva.

Esses contrastes velados perceptualmente sdo os chamados contrastes
encobertos e sédo eles que, em geral, podem explicar os desvios na fala dos
individuos com FP. A constatacdo desses contrastes encobertos permite certificar
que tais individuos realizam “fatos” no processo de fala que denotam o
funcionamento da gramatica fénica nas suas producdes dos sons.

Apés o percurso deste trabalho, faz-se necessaria a observacéo
instrumental de dados de fala de individuos com FP. Tratamos disso nos

experimentos expostos no proximo capitulo (capitulo 4).
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4 EXPERIMENTOS E ANALISES DOS DADOS

Neste capitulo, sdo apresentados o0s experimentos de producdo deste
trabalho. Assim, descrevemos: a metodologia utilizada, os parametros de analises e
os resultados obtidos. Ao final do capitulo, a secdo 4.3, intitulada Discussdo dos
dados: revendo paradigmas, discutira os achados dos experimentos realizados. Uma
vez que foram efetuados dois experimentos — o primeiro, piloto e 0o segundo,
definitvo — estes serdo expostos separadamente nas secdes seguintes,

respectivamente, 4.1 e 4.2.

4.1 RECURSO PARA INSPECAO: EXPERIMENTO PILOTO

De forma geral, o intuito do experimento piloto de producéo foi verificar o
comportamento acustico em um individuo com FP. Desse modo, por meio da analise
acustica observamos a caracterizacao acustica dos sons envolvidos e as diferencas

na duracdo dos parametros acusticos estabelecidos.

4.1.1 Material e Método

4111 Informantes

O experimento piloto abordou as producgdes de dois informantes do sexo
masculino, ambos com 15 anos na época da coleta: um individuo que nao
apresentava FP, denominado L (natural de Curitiba/PR; onde sempre residiu), e
outro, com FP, denominado A (natural de Conservan/MT, onde sempre residiu'#’), o
gual faz tratamento interdisciplinar no CAIF/AFISSUR. Cabe comentar que L foi
selecionado por ter a mesma faixa etaria de A. Ja A foi selecionado, dentre os
pacientes que compareceram para atendimento ambulatorial com a equipe do
CAIF/AFISSUR devido ao tipo de fissura que apresentava e as dificuldades
articulatorias decorrentes do quadro da FP.

147 A (informante com FP) morou em Curitiba/PR por um periodo em 2008, a fim de realizar o
tratamento no CAIF/AFISSUR.
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De acordo com os dados de seu prontuario no CAIF/AFISSUR, A, com
diagnostico de fissura pos-forame incompleta, foi submetido a palatoplastia primaria
nesse Centro em marco de 2008 (ha época com 15 anos) e seguiu tratamento
fonoterapéutico, também no Centro'“®, de abril a outubro de 2008, quando retornou
para sua cidade de origem.

A avaliacdo fonoaudiolégica de A foi realizada pela pesquisadora em um
retorno para consultas ambulatoriais com a equipe do CAIF/AFISSUR® ou seja,
apos realizar tratamento fonoterapéutico no Centro, conforme citado anteriormente.
Salientamos que de acordo com o processo de avaliacao fonoaudioldgica, a fala do
paciente foi verificada em dois momentos: fala dirigida (quando o paciente repete as
palavras solicitadas pelo avaliador) e fala espontanea (observada durante conversa
com o paciente). No caso de A, ocorria uma piora da primeira para a segunda, uma
vez que, de forma espontanea, ele tendia a generalizar os DAC, tanto em sons
oclusivos quanto em fricativos.

Assim, a partir da analise perceptivo-auditiva da pesquisadora, foram
verificadas alteracfes nas producdes de sons oclusivos e fricativos, apresentadas no

quadro 3:

148 O processo terapéutico ndo foi realizado pela pesquisadora, mas por outra fonoaudiéloga do
CAIF/AFISSUR, ou seja, com experiéncia na reabilitacdo de individuos com FP.

149 Os pacientes do CAIF/AFISSUR sdo periodicamente (re)avaliados pela equipe
multi/interdisciplinar em consultas ambulatoriais, de acordo com a(s) necessidade(s) de cada
caso.
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SONS CLASSIFICACAO

[p b] DAC

[td] co-producao?t®s°

[K] DAC

[0] impresséo auditiva de substituicdo por [d]
[s Z] impressao auditiva de substituicdo por [[ 3]
Il 3] escape de ar nasal

[fv] escape de ar nasal

QUADRO 3- CLASSIFICACAO DOS DISTURBIOS ARTICULATORIOS NAS PRODUCOES DOS
SONS OCLUSIVOS E FRICATIVOS DE A (INFORMANTE COM FP), DE ACORDO
COM A CLINICA FONOAUDIOLOGICA NA AREA DAS FISSURAS OROFACIAIS

41.1.2 Corpus e coleta de dados

O estudo acustico consistiu da leitura de cinco repeticdes de um corpus
composto por quarenta e dois logatomas (Apéndice A), dissilabos®! e oxitonos,
sendo a silaba inicial atona (CV) mantida!®? e a silaba ténica (CV) alternando entre
as oclusivas, fricativas e liquidas'®®. As vogais selecionadas foram [a i u], a fim de
contemplar graus de abertura vocdlica e de anteriorizacdo e posteriorizacdo de
dorso da lingua. Os logatomas foram inseridos na sentenca-veiculo %4

“Digo___ baixinho”. Assim, o total de repeti¢cdes por informante foi de 210 sentencas.

150 Retomamos que co-producdo se refere a producdo compensatdria associada ao uso de pontos
articulatérios prototipicos. Tal fato pode ser decorrente até mesmo do treino realizado durante a
fonoterapia, uma vez que o profissional pode ter ressaltado o ponto articulatério dos sons
envolvidos nos treinos, mas 0 paciente permanece com a producdo do som alterada.
Aproveitamos para questionar novamente a conduta dos treinos adotados, visto que parece ser
sistematico desconsiderar o que de fato ocorre na fala do paciente.

151 O fato de utilizarmos logatomas dissilabos é para néo dificultar a leitura por parte dos participantes.
152 A silaba inicial foi sempre com uma consoante oclusiva velar ndo vozeada [K].

153 Entre as consoantes oclusivas constavam: as labiais [p b], as alveolares [t d] e as velares [k gJ;
entre as fricativas: as labiodentais [f v], as alveolares [s z] e as p6s-alveolares [| 3]; entre as
liquidas: rético [r] e a lateral [l].

154 A sentenga-veiculo foi utilizada a fim de evitar alguns fendmenos linguisticos que ocorrem em fala
espontanea ou mesmo na situacdo de nomeacdo de palavras isoladas (0 que pode provocar o
efeito de leitura de lista na fala do informante). Desse modo, pretendiamos controlar algumas
variaveis, como: o ambiente fonético em que ocorreram as palavras do corpus; a manutencdo do
padrdo acentual, bem como a duracdo das palavras.
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Os dados foram gravados por meio do programa Sonar em uma sala com
tratamento acustico no LEFON/UFPR (Laboratério de Estudos Foénicos da
Universidade Federal do Parana), utilizando-se um microfone da marca Shure
modelo KSM27, com uma taxa de amostragem do sinal a 44.100 Hz.

As sentengas foram apresentadas uma a uma, em ordem aleatoria. Os
participantes liam os cartdes com as sentencas escritas, apresentados pela
pesquisadora. Depois que todas eram lidas, os cartdes eram embaralhados e
novamente os participantes liam as sentencas.

Cada informante foi submetido a uma sessdo de coleta de dados,
individualmente, realizada pela pesquisadora. Foi realizado um breve treinamento, a
fim de que os informantes se familiarizassem com o ambiente e a conduta na
gravacdo. Nesse treinamento, os informantes repetiam as sentencas com a
pesquisadora para que se interassem dos logatomas oxitonos e nao o0s
pronunciasse de maneira paroxitona. Sempre que necessario, retomavamos as
explicacbes sobre como as palavras das sentencas-veiculo deveriam ser
pronunciadas.

Para a gravacao dos dados, cada informante permaneceu no LEFON/UFPR
durante, aproximadamente, uma hora, sendo 10 minutos para treinamento e em
torno de 50 minutos para a gravacao propriamente. As gravacoes foram agendadas
apos a aceitacdo dos individuos com e sem FP em patrticipar da pesquisa.

Apesar de a gravacao incluir consoantes oclusivas, fricativas e liquidas, com
as vogais [a i u], realizamos um recorte para a investigacao dos dados coletados, ou
seja, foram selecionadas as repeticbes com as consoantes oclusivas por
apresentarem os DAC e somente com vogal [a] por se tratar de uma vogal
centralizada e aberta, a fim de que os ambientes segmentais adjacentes as
consoantes oclusivas fossem controlados, evitando-se, assim, incluir variaveis, visto
gue nossa atencdo estad voltada exclusivamente aos sons consonantais. Assim,

chegamos as sequéncias apresentadas no quadro 4.

LABIAL ALVEOLAR VELAR
NAO VOZEADA [ka'pa] [ka'ta] [ka'ka]
VOZEADA [ka'ba] [ka'da] [ka'ga]

QUADRO 4 - LOGATOMAS UTILIZADOS NO EXPERIMENTO PILOTO
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Portanto, considerando o recorte no corpus citado foram 30 repeticbes por
informante (A e L) — multiplicando o ndimero de participantes com o numero de
repeticbes e com o numero de sentencas-veiculo: 2 informantes X 5 repeticdes X 6
sentencas, resulta em 60 sentencas-veiculo lidas. Neste experimento, algumas
repeticbes de A tiveram de ser descartadas por problemas na gravagdo, nao
permitindo, assim, a extracdo de medidas, como na primeira repeticdo de [p] e
terceira e quarta de [k]. Portanto, no total foram analisadas 57 sentencas contendo
sons oclusivos com a vogal [a], sendo 30 de L (informante sem FP) e 27 de A
(informante com FP).

A partir do corpus coletado, foram analisados separadamente os dados

relativos aos parametros de vogal tbnica e de VOT.

41.1.3 Analise dos dados

A fim de verificar comparativamente as estruturas acusticas dos sons
produzidos pelos dois informantes, os dados coletados foram submetidos a dois
momentos de andlise: 1) inspecéo visual do espectrograma'®® e da forma de onda
das pistas; 2) segmentacdo das emissdes'®® e andlise acustica por meio do software
PRAAT. Quanto a inspecdo visual, atentamos particularmente para caracteristicas
da barra de sonoridade, da oclusdo e da soltura, bem como da duracdo de
segmentos, palavras e sentencas. Quanto a andlise acustica propriamente dita,
nesse momento, 0s parametros extraidos foram os relacionados com a duracao
absoluta e relativa, mas os analisados foram os da duracao relativa da vogal tonica e
do VOT em relacdo a palavra-alvo nas producdes dos dois informantes
selecionados. Assim, no caso especifico desse experimento piloto, a duracdo
relativa tratou de calcular o percentual que a vogal ténica e o VOT ocupam nhas
palavras em que se inserem. Assim, medimos a duragao da vogal tbnica e do VOT e
dividimos pelo valor da duracdo da palavra-alvo e obtivemos o valor em

porcentagem.

155 Salientamos que é ortogréfica a transcricdo (das produc8es dos informantes) apresentada nos
espectrogramas deste capitulo. Importante salientar ainda que a extensdo dos trechos das
amostras nos espectrogramas foi selecionada na busca de condi¢cdes mais adequadas para
visualizacdo das pistas acuUsticas tratadas.

156 A andlise acustica requer edi¢do, organizacédo e segmentacgdo dos arquivos de audio.
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As medidas de duracdo foram feitas manualmente estabelecendo-se
padrées no processo de segmentacdo do enunciado®®’. A medida da palavra-alvo
limitou-se entre o0 onset da consoante da silaba pré-ténica e o offset da vogal ténica.
A medida referente a vogal tdnica consistiu do primeiro ao ultimo pulso regular dessa

vogal, nos quais os dois primeiros formantes séo identificados — figuras 20 e 21.
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FIGURA 20 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CADA” 158
PRODUZIDA POR A (INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA
TONICA) - VOGAL TONICA ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

157 As medidas de duracéo foram feitas associando-se forma de onda com espectrograma.

158 No decorrer deste capitulo, serdo marcadas em itdlico as silabas-alvo (no caso dos
experimentos aqui apresentados, as silabas tonicas).
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FIGURA 21 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CADA” PRODUZIDA
POR L (INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) -
VOGAL TONICA ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Ja o VOT foi medido do burst até o inicio do vozeamento. Para as néo
vozeadas — o ponto inicial € o burst e o final o inicio do vozeamento, em que os dois
primeiros formantes da vogal seguinte séo identificados (VOT positivo). Para as
vozeadas — 0 inicio do vozeamento precede o burst (VOT negativo) indo até o
primeiro pulso regular da vogal seguinte, ou seja, no qual os dois primeiros
formantes da vogal sdo visualizados. Cabe comentar que nas vozeadas: no caso de
L, em geral, o inicio do vozeamento foi considerado o ultimo pulso regular em que os
dois formantes da vogal precedente eram identificados; no caso de A, em geral, 0
inicio do vozeamento foi considerado o primeiro pulso da barra de sonoridade
anterior a soltura. Especificamente, nas medidas dos dados de A nao consideramos
o inicio do vozeamento o ultimo pulso regular em que os dois formantes da vogal
precedente eram identificados, como em L. Mas, uma vez que consideramos que A
produz o logatoma silabado (ou seja, acrescentando pausa entre a primeira e a
segunda silabas), decidimos padronizar o inicio do vozeamento no primeiro pulso da
barra de sonoridade anterior a soltura da consoante da silaba-alvo - exemplos disso

podem ser verificados nas figuras 22, 23, 24 e 25.
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FIGURA 22 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CATA” PRODUZIDA
POR A (INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [t] (SILABA TONICA) -

VOT ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS
FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 23 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CA,PA” PRODUZIDA
POR L (INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [p] (SILABA TONICA) -
VOT ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 24 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CABAi PRODUZIDA
POR A (INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA)

ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS
FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 25 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CABA” PRODUZIDA
POR L (INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) — VOT
ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Pelo fato de tratarmos de consoantes oclusivas, decidimos observar o VOT e
a vogal seguinte a ele, que, neste experimento, refere-se a vogal tdnica. Esperamos
que, por meio de uma andlise acustica (ndo somente por andlise de outiva), a
comparacao entre as producbes dos sons dos informantes nos mostre em que
medida a fala do individuo com FP desvia da “fala normal”.

Fique claro que ndo pretendemos observar, neste momento, se o informante
com FP posterioriza ou ndo suas producdes consonantais (ocasionando 0s
chamados DAC), até porque 0s parametros acusticos tomados ndo nos permitiriam
apurar esse fato. O que buscamos, como ja mencionado, € uma comparacao entre
dados de um informante com e um sem FP com o intuito de verificar se ha diferenca
nas producdes e, em havendo, em que consiste tal diferenca.

Por se tratar de um experimento piloto ndo encaminhamos uma analise
estatistica dos seus resultados. O objetivo deste experimento foi verificar hipétese
sobre os desvios apresentados na fala de um informante com FP, uma vez que,

conforme ja comentado, encontramos poucos trabalhos na literatura que abordem a
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andlise acustica da producdo dos sons consonantais do PB em individuos com FP

por um viés linguistico.

4.1.2 Resultados e Discusséo do Experimento Piloto — Achados Preliminares

Quanto a inspecdao visual do espectrograma e da forma de onda, verificamos
qgue A (informante com FP) apresenta barra de sonoridade menor em oclusivas néo
vozeadas e maior nas suas contrapartes vozeadas em comparacdo a L (individuo
sem FP); dificuldade em encontrar a barra de soltura nas producfes de A, pois ele,
muitas vezes, ndo a produz, ou, como comenta Oliveira (2011), “[...] isto €, ndo com
intensidade suficiente para serem capturadas durante a gravacdo.” (OLIVEIRA, 2011,
p. 64); oclusdo de A ndo se apresenta bem definida como a de L, uma vez que ela
esta associada, muitas vezes, a uma pausa (periodo longo de siléncio) entre as
silabas, o que dificulta distinguir a oclusédo propriamente dita do siléncio prolongado.
A parece produzir o logatoma silabado, com pausa entre a primeira e a segunda
silabas); as duracdes das sentencas'®® de A sdo maiores das de L. Nas figuras 26 e

27 apresentamos exemplos de producgdes de ambos os informantes.

159 A duracao da sentenga foi realizada posicionando o primeiro cursor logo no inicio da palavra “digo”
e o segundo no final da palavra “baixinho”.



148

\‘.“ ‘ " ‘
3
. AT

[

lcata

= 1 Digo cata baixinho /5

2418545
0 Visible part 2.433333 seconds 243333
Total duration 2.433333 seconds

FIGURA 26 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA SENTENCA-VEICULO “DIGO CATA
BAIXINHO” PRODUZIDA POR A (INFORMANTE COM FP) — SENTENGCA ESTA SINALIZADA
ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 27 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA SENTENGA-VEICULO “DIGO CATA
BAIXINHO” PRODUZIDA POR L (INFORMANTE SEM FP) — SENTENGA ESTA SINALIZADA ENTRE
LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Comparando-se a figura 26 com a figura 27, observamos duragdo da
sentenca de A (= 2.41 ms) superior a de L (= 1.63 ms).

Quanto a analise acustica, adotamos como parametros a serem analisados:
duracdes relativas de vogais tonicas e de VOT nas silabas tdnicas dos logatomas
(vide quadro 4, p. 139) que cada um dos dois informantes produziu. Plotamos os
resultados em graficos, em que cada coluna corresponde a duracéo relativa, sendo
todas elas agrupadas pelas consoantes que ocupam o0 onset da silaba tonica.
Primeiramente, apresentamos os graficos e as figuras dos espectrogramas

relacionados a duracao relativa da vogal tonica.
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DURACAO RELATIVA - VOGAL TONICA [a]
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GRAFICO 1- DURACAO RELATIVA DA VOGAL TONICA PRODUZIDA POR A (INFORMANTE
COM FP)
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DURAGCAO RELATIVA - VOGAL TONICA [a]
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GRAFICO 2- DURACAO RELATIVA DA VOGAL TONICA PRODUZIDA POR L (INFORMANTE
SEM FP)

Nos graficos 1 e 2, encontram-se as duracgfes relativas das vogais ténicas,
respectivamente de A (informante com FP) e L (informante sem FP). Notamos que a
producdo do individuo com FP parece seguir o padrdao da producao do individuo
sem fissura, ou seja, mantém-se um valor duracional uniforme, conforme esperado,
porém as vogais produzidas por A sdo sistematicamente mais breves do que as
produzidas por L. Exemplos desse fenbmeno sdo demonstrados nas figuras 28 e 29,
com palavras-alvo contendo consoante vozeada e ndo vozeada, respectivamente.
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FIGURA 28 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CABA” PRODUZIDA
POR A (INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) -
VOGAL ESTA MARCADA NA FAIXA COLORIDA

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 29 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CABA” PRODUZIDA
POR L (INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) -
VOGAL ESTA MARCADA NA FAIXA COLORIDA

FONTE: A AUTORA (2012)
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Comparando-se a figura 28 com a figura 29, verificamos que o valor da

duracéo relativa da vogal tdnica para A (= 30%) é inferior do que para L (= 44%).

0512076 0.114863 (B.706 / s) 0.626940

-1
4000 Hz|

i

q ol b b L,
¥ PPNt Y “” oy
' —

I I

1 ca t a e

0.512076 0.114863 0.313627
0 Visible part 0.940567 seconds 0.94056;
Total duration 0.940567 seconds

FIGURA 30 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CATA” PRODUZIDA
POR A (INDIVIDUO COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [t] (SILABA TONICA) —
VOGAL ESTA MARCADA NA FAIXA COLORIDA

FONTE: A AUTORA (2012)



154

0.307873 0181059 5523/ 5) 0.488932

-1
4000 Hz|

14.26 H;

t # /)

0307873 0.181059 0.179367

o Visible part 0.668299 seconds 0.66829
Total duration 0.668299 seconds

FIGURA 31 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CATA” PRODUZIDA
POR L (INDIVIDUO SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [t] (SILABA TONICA) —
VOGAL ESTA MARCADA NA FAIXA COLORIDA

FONTE: A AUTORA (2012)

Comparando-se a figura 30 com a figura 31, verificamos que o valor da

duracéo relativa da vogal tbnica para A (= 22%) é inferior do que para L (= 39%).

Na sequéncia, os gréficos 3 e 4 trazem informacdes sobre a duracao relativa
do VOT e as figuras 32 e 33, exemplos das medidas realizadas nos dados dos dois
participantes do projeto piloto, primeiramente com oclusiva vozeada e apds, nao

vozeada.
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GRAFICO 3- DURAGCAO RELATIVA DO VOT DAS OCLUSIVAS PRODUZIDAS POR A
(INFORMANTE COM FP)
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GRAFICO 4- DURACAO RELATIVA DO VOT DAS OCLUSIVAS PRODUZIDAS

(INFORMANTE SEM FP)
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FIGURA 32 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CADA” PRODUZIDA
POR A (INDIVIDUO COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) — VOT
ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 33 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CADA” PRODUZIDA
POR L (INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) — VOT
ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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Comparando-se a figura 32 com a figura 33, chamamos atencao para o fato
gue o informante com FP (A) acrescenta pausa entre a primeira e a segunda silabas
(marcada com uma seta na figura 32), onde ela ndo era esperada devido a
consoante vozeada da silaba-alvo. Quanto ao VOT, verificamos duracéo relativa de
A (= 38%) superior a de L (= 20%).

0.000885
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0 Visible part 0.847959 seconds I].BA7554

Total duration 0.847959 seconds |

FIGURA 34 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CAPA” PRODUZIDA
POR A (INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [p] (SILABA TONICA) -
VOT ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 35 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CAPA’ PRODUZIDA
POR L (INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [p] (SILABA TONICA) -
VOT ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Comparando-se a figura 34 com a figura 35, verificamos valor de duracao
relativa do VOT para A (= 4%) superior ao de L (= 2%).

Antes de seguirmos com os resultados encontrados a partir dos parametros
acusticos selecionados para o projeto piloto, importante tecer um comentario acerca
das medidas de VOT no som oclusivo velar [K]. Nessa consoante, diferentemente
das demais ndo vozeadas, a duracao relativa do VOT nao se apresenta superior nas
producgbes do informante A em relacdo as producdes de L. Ao contrario das outras
consoantes ndo vozeadas, para L o valor da duragéo relativa € maior no som velar.

No entanto, em geral, a exemplo do que se observava para as vogais
tbnicas, também para a duracéo relativa de VOT do informante com FP mantém-se
um padréo regular semelhante as duragbes do VOT das oclusivas realizadas pelo
informante sem FP, de modo que, como esperado, as oclusivas ndo vozeadas
exibem VOT com menor duragdo relativa que as vozeadas e, dentre elas, as

alveolares [t d] exibem VOT mais breve que as oclusivas realizadas nos outros dois
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pontos articulatorios. A diferenca entre as produgfes dos dois informantes esta no
fato de que o individuo com FP realiza VOT das oclusivas sistematicamente mais
longo do que o individuo sem fissura.

Dessa forma, podemos dizer que o informante com FP encurta a vogal
tbnica e alonga o VOT da consoante oclusiva que precede tal vogal, diferentemente
da manobra utilizada pelo informante sem fissura, que realiza a vogal tonica um
pouco mais longa e o0 VOT16% um pouco mais breve.

A analise exposta aponta para o fato de que na producéo do informante com
FP parece haver a manutencdo dos padrdes “normais” de fala, tanto no que
concerne a duragéo da vogal tdnica — conforme se vé nos gréficos 1 e 2 — quanto no
que concerne a duracdo do VOT - graficos 3 e 4. A diferenca, entdo, entre a
producdo do informante com FP e do sem fissura residiria ha maneira como Sao
organizados esses padrdes temporais. Em outras palavras, o informante A estaria
exagerando na producédo do VOT e diminuindo na producdo das vogais tdnicas. Ao
que parece, essa diferenca na questdo temporal nas producdes dos sons é que
poderia estar caracterizando o desvio na fala do informante com FP.

Como se procurou mostrar no projeto piloto, por meio da analise acustica da
fala de um informante com FP comparada a andlise acustica da fala de um
informante sem FP, os resultados apontam, preliminarmente, para a hipétese de que
0 cotejo entre os sujeitos do experimento mostra que o informante com FP trata de
ajustar no tempo a producdo das unidades da fala de maneira diferente daquela
como o informante sem fissura o faz. Assim, a manipulacéo da temporalidade pode
ser uma estratégia que o individuo com FP lanca mé&o na busca da produgédo do som
prototipico.

A partir do projeto piloto, decidimos realizar um novo experimento com
corpus mais extenso, contemplando maior nimero de informantes e outras pistas

acusticas. E sobre esse experimento que trata a proxima segao.

160 | embramos que com excecao da consoante velar ndo vozeada [K].
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4.2 EXPERIMENTO DEFINITIVO

4.2.1 Material e Método

Nesse experimento, buscamos testar a hipotese observada no piloto, a
saber, a organizacdo dos parametros temporais na producdo de fala do individuo
com FP ocorre de maneira diferente do individuo sem fissura, mas parece haver a
manutencdo dos padrbes da gramatica fonica do PB. Ou seja, buscamos saber se
os informantes com FP do experimento preservam 0s contrastes consonantais da
gramatica fénica e se isso se reflete na producdo das suas oclusivas, muito além de
se tratar dos chamados DAC — como determinado na literatura fonoaudioldgica.
Além da hipotese da questdo temporal envolvida, possivelmente, na realizacdo das
produgbes desviantes dos informantes com FP, decidimos verificar frequéncias de
F1 e F2 no periodo de transicao formantica, a fim de conferir os pontos articulatérios
referentes as consoantes oclusivas.

O projeto da tese envolvendo o experimento definitivo®? foi encaminhado ao
Comité de Etica em pesquisa com seres humanos do Hospital do Trabalhador da
Secretaria de Saude do Estado do Parana, sendo aprovado sob o oficio CEP-
SESA/HT n°381/2011 (Anexo). Nesse sentido, tomaram-se como medidas: 0 acesso
de todos os participantes a carta de informacéo sobre a pesquisa (Apéndice C), que
apresentava uma descricdo do trabalho e a assinatura de todos do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice D).

4211 Informantes

Formamos dois grupos com quatro participantes cada. Primeiramente,
estruturamos um grupo experimental, doravante GE, formado por informantes com
fissura, constituido por trés mulheres e um homem, com idades entre 44 e 61 anos
(média = 49 anos). Cabe comentar que, quanto ao critério género, o levantamento

de informantes com FP para coleta de dados foi feito de forma aleatéria. Porém, néo

161 No periodo do experimento definitivo o trabalho foi encaminhado ao Comité de Etica, a fim de
cumprir com 0s preceitos éticos na realizacdo de pesquisa com seres humanos e para que ele
possa ser posteriormente divulgado em meio académico-cientifico.
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atribuimos a coincidéncia o fato do GE apresentar mais mulheres, pois conforme ja
comentado no capitulo 1, de acordo com a literatura, a FP acontece mais no género
feminino.

Os informantes do GE foram selecionados dentre 0s pacientes que
compareceram para atendimento ambulatorial com a equipe do CAIF/AFISSUR e
que preenchiam os critérios de inclusdo do presente estudo em relacdo a idade do
informante (adulto), ao tipo de fissura (ter FP), a idade da palatoplastia primaria (ter
sido submetido a palatoplastia primaria mais tardiamente), aos comprometimentos
na fala (apresentar DAC, em um ou mais sons oclusivos) e ao periodo de
acompanhamento fonoterapéutico (néo ter seguido fonoterapia de maneira efetiva e
continua).

A partir da estrutura do GE, organizamos um grupo controle, doravante
denominado GC, composto por quatro informantes sem FP, adultos. O critério de
inclusdo para esse grupo foi os informantes apresentarem idades semelhantes
(idades entre 49 e 59 anos; média = 48 anos) e 0s mesmos géneros (trés mulheres
e um homem) dos informantes com FP, a fim de seguir a composicdo do GE. Os
informantes do GC foram selecionados dentre funcionarios e profissionais do
CAIF/AFISSUR.

Para os informantes com FP foi realizada uma andlise de seus prontuarios
no CAIF/AFISSUR, a fim de coletar dados sobre tipo de FP, histérico das cirurgias,
idade, local de residéncia e escolaridade. Os informantes sem FP responderam
oralmente a algumas perguntas da pesquisadora referentes a idade, local de
residéncia e escolaridade. Aos dados sobre todos os informantes estao

esquematizadas nos quadros 5 e 6.
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INFORMANTE GENERO IDADE?62 ESCOLARIDADE | RESIDENCIA
ensino médio N
B fem. 49 anos Curitiba/PR
completo
fem. 40 anos superior completo Curitiba/PR
M fem. 44 anos superior completo Curitiba/PR
mas. 59 anos superior completo Curitiba/PR

QUADRO 5- PERFIL DOS INFORMANTES DO GC (INFORMANTES SEM FP)

INFORMANTE GENERO IDADE ESCOLARIDADE!63 RESIDENCIA

até 22 série do ensino

E fem. 46 anos Agudos do Sul/PR
fundamental
até 22 série do ensino .

| fem. 44 anos Rolandia/PR
fundamental
ensino fundamental .

J mas. 61 anos Curitiba/PR
completo
até 42 série do ensino N

N fem. 45 anos Peritiba/SC
fundamental

QUADRO 6 - PERFIL DOS INFORMANTES DO GE (INFORMANTES COM FP)

Quanto aos informantes com FP, no quadro 7 sdo apresentados os dados

encontrados em seus prontuarios no CAIF/AFISSUR, onde seguem tratamento.

162 |dade na época da coleta dos dados, o que vale para os quadros relativos aos dois grupos de
informantes.

163 O GE (informantes com FP) apresenta grau de escolaridade diferente do GC (informantes sem
FP), provavelmente pelo nivel socio-econdmico mais baixo dos individuos com FP, uma vez
que o CAIF/AFISSUR atende seus pacientes, gratuitamente, pelo Sistema Unico de Salde
(SUS).
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INFORMANTE?64 | CLASSIFICACAO PROCEDIMENTOS CIRURGICOS!65
DA FP
Pé6s-forame incisivo
E Palatoplastia primaria — idade na épca da cirurgia: 43 anos
completa

Pos-forame incisivo | Palatoplastia priméaria — idade na época da cirurgia: 12 anos

incompleta Palatoplastia secundaria — idade na época da cirurgia: 39 anos
N Pos-forame incisivo | Palatoplastia priméaria — idade na época da cirurgia: 18 anos

completa Palatoplastia secundaria — idade na época da cirurgia: 29 anos
3 Pos-forame incisivo | Palatoplastia priméaria — idade na época da cirurgia: 52 anos

incompleta Palatoplastia secundaria — idade na época da cirurgia: 60 anos

QUADRO 7- DADOS DOS INFORMANTES COM FP OBTIDOS NOS PRONTUARIOS DO
CAIF/AFISSUR

bY

Quanto a classificacdo das alteracbes nas consoantes oclusivas dos
informantes com FP envolvidos nesta pesquisa, o quadro 8 apresenta a utilizada

comumente na clinica fonoaudioldgica.

164 Apesar dos sujeitos |, N e J terem passado por palatoplastia quando crianca, apenas seguiram
tratamento fonoterapéutico apés a palatoplastia secundaria, ou seja, quando adultos. Todos os
informantes com FP seguiram em média, de maneira inconstante, até seis meses desse
tratamento, ou seja, frequentaram poucas sessdes de fonoterapia.

165 E foi submetida a palatoplastia primaria no CAIF/AFISSUR. Ja para os demais participantes (I,
N e J) somente as palatoplastias secundarias foram realizadas neste Centro.




165

NFORVANTE | Bt USO8 P ACORDO SO A CLINGA GRAU DE
FONOAUDIOLOGICA HIPERNASALIDADE
[P b] - DAC moderada
E [t d] — DAC
[k g] - DAC
[p b] — coproducéo moderada

I [t d] — coproducao
[k g] — impresséo auditiva de substituig&o por [t d]

[p b] - DAC moderada
J [t d] — DAC

[k g] - DAC

[p b] - DAC moderada
N [t d] — DAC

[k g] — DAC

QUADRO 8- CARACTERIZAGCAO DA FALA E DA RESSONANCIA VOCAL NAS PRODUCOES DE
SONS OCLUSIVOS DO GE (INFORMANTES COM FP)?6¢

4.2.1.2 Corpus e coleta de dados

Os sons analisados foram os mesmos do experimento piloto, ou seja,
consoantes oclusivas, labiais, alveolares e velares, vozeadas e nao vozeadas,
associadas a vogal [a]. O corpus foi composto por palavras e silabas duplicadas!®’,
dissilabas1®® e paroxitonas, com os sons-alvo na silaba tonica. Dessa maneira,
somaram-se 19 sentencas-veiculo, repetidas cinco vezes, totalizando noventa e

cinco repeti¢cdes por informante em cada grupo.

166 |mportante salientar que ndo estamos tratando dos tipos de DAC, mas atentamos para a
classificacao generalizada utilizada para se referir a posteriorizacdo dos sons. Em nivel de
esclarecimento, informamos que os DAC produzidos pelos individuos fissurados envolvidos
neste trabalho foram, em geral, oclusivas glotais (golpe de glote).

167 Todas as palavras apresentaram estrutura CVCV, em que V, ressalta-se, sempre é [a].

168 Optamos por palavras dissilabas pela mesma razdo do experimento piloto, ou seja, para nao
dificultar a leitura por parte dos informantes.
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Assim, foram 380 repeticbes para cada grupo (GE e GC) — multiplicando o
namero de participantes de cada grupo com o numero de repeticbes e com o
namero de sentencas-veiculo: 4 informantes X 5 repeticbes X 19 sentencas -
perfazendo 760 sentencas-veiculo lidas. Porém, duas repeticdes (uma da informante
N e outra de I, ambos do GE - informantes com FP) foram descartadas por
problemas na gravagao. Portanto, no total foram analisadas 758 sentencas contendo
sons oclusivos com a vogal [a], sendo 380 referentes ao GC (informantes sem FP) e
378 do GE (informantes com FP).

Neste experimento, diferentemente do experimento anterior, decidimos n&o
usar especificamente logatomas, mas palavras conhecidas dos informantes. A
questao foi encontrar palavras do léxico do PB familiares para os participantes e,
desse modo, chegamos a trés palavras em [p t k]; duas em [g]; uma em [b d]*¢°.

Também diferentemente do experimento anterior ndo utilizamos dissilabos
oxitonos, mas paroxitonos, por serem mais frequentes no PB (ALBANO et al., 1995).
Vale comentar que ndo houve controle quanto as consoantes na silaba atona,
contanto que fossem sempre oclusivas. Assim, nosso corpus de palavras-alvo pode

ser visualizado no quadro 9.

LABIAL ALVEOLAR VELAR

[‘paka] [‘taba] ['kaka]

- ‘paga “taka "kada

NAO VOZEADA [,p 92l [, : [, ]

['papa] [tapa] ['kapa]

[ pata] [‘tata] [ kata]

‘gaba

[‘baba] [[dada] [gabal

VOZEADA ['gaga]
[ bata] [ data] .

['gata]

QUADRO 9- PALAVRAS E SILABAS DUPLICADAS (PALAVRAS-ALVO) UTILIZADAS NO
EXPERIMENTO DEFINITIVO

As palavras-alvo foram inseridas na sentenca-veiculo “Digo baixinho”.

Foram feitos cinco “livros” com as dezenove sentengas, combinadas aleatoriamente

169 | embramos que para cada oclusiva ha uma palavra referente as silabas duplicadas.
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(Apéndice B). Esses “livros” foram apresentados aleatoriamente a cada participante,
sendo embaralhados quando de sua apresentacao.

Os dados foram coletados em uma cabine com tratamento acustico utilizada
para exames audiologicos no CAIF/AFISSUR, gravados por meio do programa
Sonar, utilizando-se um microfone da marca Shure modelo SM58, com uma taxa de
amostragem do sinal a 44.100 Hz. Os patrticipantes liam as sentencas, impressas
uma em cada folha do “livro”, através do vidro da cabine acustica. Assim como no
experimento piloto, cada informante foi submetido a uma sessao de coleta de dados,
individualmente, realizada pela pesquisadora. Foi realizado um breve treinamento,
no qual os informantes repetiam as sentencas com a pesquisadora para que se
interassem do corpus e que se familiarizassem com o ambiente e a conduta na
gravacao.

Para a gravagdo dos dados, cada informante permaneceu na cabine
acustica do CAIF/AFISSUR durante, aproximadamente, 40 minutos, sendo 10
minutos para treinamento e 30 minutos para a gravacado. Todas as gravacdes foram
agendadas apOs a aceitacdo dos informantes com e sem FP em participar da
pesquisa. No caso dos informantes do GE o convite para participar da pesquisa foi
feito no momento da consulta ambulatorial de rotina no Centro, quando a
pesquisadora realizou a avaliacdo fonoaudiolégica, que consistiu de uma analise
perceptivo-auditiva da fala e da ressonancia vocal na fala dirigida (quando o
paciente repete as palavras solicitadas pelo avaliador) e na fala espontanea
(observada durante conversa com o paciente), com duragédo em torno de 15 minutos.
Com a aceitacdo por parte dos individuos para participar do estudo foi encaminhada
a leitura da carta de informacé&o sobre a pesquisa e a assinatura de todos do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.

A partir do corpus coletado, foram analisados separadamente os dados

relativos aos parametros de duracéo e as frequéncias na transi¢céo formantica.

42.1.3 Analise dos dados

Como no experimento piloto, para analisar comparativamente as estruturas
acusticas dos sons produzidos por informantes com e sem fissura, apds a coleta de
dados dos grupos GE e GC, realizamos inspecao visual do espectrograma e da

forma de onda de cada pista, bem como segmentacdo das emissdes e analise
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acustica, por meio do software PRAAT. Quanto a inspecdo visual, atentamos
particularmente para caracteristicas das pausas, da oclusdo, dos segmentos, das
palavras e das sentencas; presenca ou auséncia do burst; presenc¢a ou auséncia da
barra de sonoridade.

Quanto a analise acustica propriamente dita, nesse momento, 0s parametros
extraidos foram as duracdes absoluta e relativa da vogal tonica, da consoante e do
tempo de oclusdo, como também as frequéncias F1 e F2 no periodo de transicéo
forméntica. No caso desse experimento definitivo, analisamos, primordialmente, a
duracéo relativa. Para tanto, medimos a duracéo da vogal tdnica, da consoante e do
tempo de ocluséo e dividimos pelo valor da duracdo da sentenca-veiculo, a fim de
calcularmos a duracdo relativa dessas trés pistas no enunciado inteiro.

Importante comentar que decidimos n&o analisar o burst por ele apresentar-
se de maneira inconstante nas producfes dos individuos com FP. Pelo fato de o
burst ndo ter sido muitas vezes verificado, mas ser um fator considerado para a
medida de VOT, correriamos o risco de ndo obter essa Uultima medida
adequadamente. Desse modo, decidimos abortar a analise de VOT no experimento
definitivo.

As medidas referentes a vogal tbnica, a consoante e ao tempo de ocluséo
foram feitas, manualmente, considerando espectrogramas e formas de onda, a fim
de estabelecer padrées de segmentacdo do enunciado. A sentenca-veiculo foi
medida, como ja comentado no experimento piloto, do inicio da palavra “digo” até o
final da palavra “baixinho”.

Em relacdo a vogal tbnica, a medida abrange do primeiro ao ultimo pulso
regular da vogal, nos quais os dois primeiros formantes sao identificados — figuras 36
e 37.
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FIGURA 36 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CAPA” PRODUZIDA
POR E (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [k] (SILABA
TONICA) — VOGAL TONICA ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 37 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CAPA” PRODUZIDA
POR M (GC - INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [K] (SILABA
TONICA) — VOGAL TONICA ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

No que concerne a medida de consoante, a medida limita-se entre o ultimo
pulso regular da vogal precedente, em que ainda se visualizam os dois primeiros
formantes e o primeiro pulso regular da vogal subsequente (vogal tonica), ou seja,

quando inicia a visualizag&o dos dois primeiros formantes — figuras 38, 39, 40 e 41.
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FIGURA 38 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “PACA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [p] (SILABA
TONICA) —- CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 39 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “PATA” PRODUZIDA
POR D (GC - INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [p] (SILABA
TONICA) —- CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 40 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “DATA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) —
CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 41 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “DADA” PRODUZIDA
POR B (GC - INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) —
CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

hY

Em relacdo a medida de tempo de oclusdo, o primeiro cursor esta
posicionado no ultimo pulso regular da vogal precedente, onde ainda se visualizam
os dois primeiros formantes, e segundo cursor no ponto inicial da soltura'’® — figuras
42,43, 44 e 45.

170 No caso dos individuos com FP, como na maioria das producdes ndo verificamos presenca da
soltura; o final do tempo de oclusdo foi demarcado no inicio da vogal subsequente (vogal tbnica)
ou préximo a esse ponto. Dai que as medidas de tempo de ocluséo e de consoante, muitas vezes,
apresentam valores parecidos.
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FIGURA 42 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CAPA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [K] (SILABA
TONICA) — TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 43 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CADA” PRODUZIDA
POR R (GC - INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [K] (SILABA
TONICA) — TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 44 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “BATA” PRODUZIDA
POR E (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 45 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “BABA” PRODUZIDA
POR D (GC - INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Na medida em que o periodo de transi¢cdo forméantica parece ser um dos
principais correlatos acusticos de ponto de articulagdo das oclusivas, decidimos
realizar a extracdo dos valores das frequéncias de F1 e F2 nesse periodo. Assim,
tais valores foram extraidos, por meio do software PRAAT, de maneira automatica e
cuidadosamente conferidos manualmente, em um ponto marcado em torno dos vinte
primeiros ms da vogal ténica. A figura 46 ilustra o ponto onde foram realizadas as

medidas das frequéncias.
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FIGURA 46 - PONTO DE EXTRAGAO DE F1 E F2 — SINALIZADO COM A SETA
FONTE: A AUTORA (2012)

A partir da analise dos dados, encaminhamos os resultados, que serdo
descritos nas sec¢bes 4.2.2 e 4.2.3. Na sec¢ao 4.2.2 — Resultados nas Medidas de
Duracao, serdo reportados os quadros e os graficos contendo as médias de duracdo
relativa da vogal tbnica, da consoante e do tempo de ocluséo, realizadas para cada
consoante e em cada grupo, bem como o tratamento estatistico referente aos dados
de duracdo. A secdo 4.2.2.4 trata da analise estatistica dos dados referentes ao
estudo da duracdo relativa, realizada com o uso do software estatistico R
Development Core Team (2011). Na continuidade, na secéo 4.2.3, apresentaremos
guadros e graficos concernentes as médias das frequéncias de F1 e F2 realizadas
nos dados de cada grupo e, entdo, o tratamento estatistico abrangendo essas
médias. A secdo 4.2.3.1 aborda a analise estatistica dos dados relacionados ao
estudo das frequéncias F1 e F2 na transi¢cao formantica.

Todos os testes foram realizados com o nivel de significancia < 0,05, ou seja,
foram considerados estatisticamente significativos os resultados com valor-p inferior
a 0,05 (p < 0,05).
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4.2.2 Resultados nas Medidas de Duracéao

A principio, analisaremos os valores dispostos nos quadros e nos graficos
referentes as médias da duracao relativa de vogal tbnica e, na sequéncia, as demais
pistas: médias da duracdo relativa de consoante e de tempo de ocluséo.
Apresentaremos todos os quadros e os gréficos e no decorrer do texto amostras de
espectrogramas e de formas de onda que demonstram as analises efetuadas.

Iniciaremos cada secdo com os quadros referentes as meédias de duracao
relativa da pista investigada em cada oclusiva, em ambos os grupos, bem como com
os graficos de GE e de GC, nos quais plotamos os resultados. As colunas desses
graficos correspondem as médias da duracao relativa, agrupadas pelas consoantes
que ocupam o onset da silaba ténica. Na continuidade trazemos a andlise.

Uma vez que os informantes com FP podem apresentar algumas
particularidades em suas produgdes, decidimos por mostrar alguns de seus dados
mais relevantes ao final de cada secdo que trata das determinadas medidas de
duracdo. Nosso intuito € apontar algumas ocorréncias mais especificas nas

producdes das consoantes oclusivas em informantes com FP.

42.2.1 Vogal ténica

Quanto ao parametro acustico relacionado a vogal tbnica nas palavras-alvo,

chegamos ao apresentado nos quadros 10 e 11 e gréaficos 5 e 6:
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GE
LABIAL ALVEOLAR VELAR
INFORMANTE
nao vozeada | vozeada nao vozeada vozeada néao vozeada vozeada
[p] [b] [t] [d] [K] [a]

£ 8,81 % 10,66 % 9,28 % 10,95 % 7,57 % 10,23 %

| 7,38 % 7,94 % 6,99 % 8,65 % 6,83 % 8,94 %

3 9,45 % 9,81 % 9,48 % 11,91 % 9,32 % 12,36 %

N 9,04 % 9,74 % 8,95 % 9,76 % 8,55 % 10,64 %

MEDIA DO GRUPO 8,67 % 9,53 % 8,67 % 10,31 % 8,06 % 10,54 %

QUADRO 10 - MEDIAS DA DURACAO RELATIVA DA VOGAL TONICA DE CADA INFORMANTE E
DO GRUPO, EM CADA SOM OCLUSIVO, NO GE (INDIVIDUOS COM FP)17t

GC
LABIAL ALVEOLAR VELAR
INFORMANTE
nao vozeada vozeada nao vozeada vozeada nao vozeada vozeada
[p] [b] [t] [d] (K] (9]

5 11,42 % 12,69 % 11,06 % 12,57 % 12,15 % 13,09 %

5 8,14 % 8,69 % 7,70 % 9,81 % 7,11 % 9,89 %

M 7,59 % 9,10 % 7,16 % 9,20 % 7,71 % 9,63 %

R 8,06 % 8,84 % 7,37 % 8,65 % 7,88 % 8,76 %
MEDIA DO GRUPO 8,80 % 9,83 % 8,32 % 10,05 % 8,71 % 10,34 %

QUADRO 11 - MEDIAS DA DURACAO RELATIVA DA VOGAL T(A)NICA'DE CADA INFORMANTE E
DO GRUPO, EM CADA SOM OCLUSIVO, NO GC (INDIVIDUOS SEM FP)

171 Ressaltamos que decidimos ndo mostrar valores inteiros quanto a duracao relativa, devido as
diferencas, muitas vezes, ténues entre eles.
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DURAC};&O RELATIVA - VOGAL TONICA [a]
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GRAFICO5- MEDIAS DA DURACAO RELATIVA DA VOGAL TONICA DE TODOS OS
INFORMANTES, PARA CADA SOM OCLUSIVO, NO GE (INDIVIDUOS COM FP)
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DURAGAO RELATIVA - VOGAL TONICA [a]
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GRAFICO6- MEDIAS DA DURAGCAO RELATIVA DA VOGAL TONICA DE TODOS OS
INFORMANTES, PARA CADA SOM OCLUSIVO, NO GC (INDIVIDUOS SEM FP)

Na comparacao entre os graficos 5 e 6 ha pequenas diferencas na duragéo
relativa das vogais tonicas, diferentemente do que foi observado no experimento
piloto. Chamamos a atencdo para a semelhanca entre os graficos. Isso nos sugere
estratégias articulatérias semelhantes dos dois grupos no que se refere a producgéo

das vogais no contexto silabico testado.
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4222 Resultados relevantes no GE

O que destacamos!’? quanto, especificamente, aos informantes com FP é
gue todos apresentam, em maior ou menor grau de ocorréncia, presenca de pulsos
irregulares (pulsos glotais) — laringalizacbes — ao final e(ou) ao inicio das vogais
tbnicas e(ou) atonas, tanto associadas a consoantes ndo vozeadas como vozeadas.
Nas figuras 47 e 48 ilustramos esse fato, especialmente, nas vogais tonicas!’3, foco

deste experimento.
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FIGURA 47 - EXEMPLO DE LARINGALIZACOES NO TRECHO FINAL DA VOGAL TONICA NA
SILABA “GA” PRODUZIDA POR E (GE - INFORMANTE COM FP) — MARCADO NO INTERIOR DO
CIRCULO VERMELHO

FONTE: A AUTORA (2012)

172 Neste momento, temos a intencao de apontar dados relevantes verificados nos segmentos,
mas ressaltamos que para alguns ndo serdo encaminhadas discussdes, pois estdo fora do
que foi inicialmente proposto acerca dos dados estabelecidos para analise acUstica para este
estudo.

173 Importante marcar que as laringalizacGes acontecem nas vogais adjacentes da consoante
oclusiva. Aparentemente, em razao dos pulsos glotais, a qualidade de voz dessas vogais pode
apresentar “mudancas”.
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FIGURA 48 - EXEMPLO DE LARINGALIZACOES NO TRECHO FINAL DA VOGAL TONICA NA
SILABA “TA” PRODUZIDA POR | (GE - INFORMANTE COM FP) — MARCADO NO INTERIOR DO
CIRCULO VERMELHO

FONTE: A AUTORA (2012)

E possivel que os fatos apresentados nas figuras 47 e 48 tratem das

chamadas laringalizacdes observadas no trabalho de Lima-Gregio (2011)74.

42.2.3 Consoante

No que diz respeito as médias da duragéo relativa de consoantes oclusivas
nas palavras-alvo, os quadros 12 e 13 e os graficos 7 e 8 mostram:

174 Como ndo buscamos discorrer sobre tal enfoque nesta tese, indicamos o trabalho da autora.
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GE
LABIAL ALVEOLAR VELAR
INFORMANTE
nao vozeada vozeada nao vozeada vozeada néao vozeada vozeada
[p] [b] [t] [d] [K] (0]

£ 11,49 % 9,63 % 13,28 % 10,59 % 15,16 % 13,22 %

| 13,52 % 9,64 % 15,68 % 9,10 % 12,60 % 15,55 %

3 8,82 % 4,64 % 8,23 % 4,24 % 10,61 % 4,33 %

N 12,18 % 8,97 % 11,60 % 12,05 % 12,07 % 9,17 %
MEDIA DO GRUPO 11,5% 8,22 % 12,19 % 8,99 % 12,61 % 10,56 %

QUADRO 12 - MEDIAS DA DURAGCAO RELATIVA DA CONSOANTE DE CADA INFORMANTE E
DO GRUPO, EM CADA SOM OCLUSIVO, NO GE (INDIVIDUOS COM FP)

GC
LABIAL ALVEOLAR VELAR
INFORMANTE
nao vozeada | vozeada nao vozeada vozeada nao vozeada vozeada
[p] [b] [t] [d] (K] [g]

B 9,75 % 6,77 % 9,96 % 7,48 % 9,06 % 6,77 %

b 9,58 % 7,44 % 9,76 % 7,37 % 10,46 % 7,57 %

M 8,98 % 6,26 % 9,12 % 5,84 % 8,57 % 5,76 %

R 10,02 % 7,57 % 9,53 % 7,21 % 9,01 % 7,05 %
MEDIA DO GRUPO 9,58 % 7,01 % 9,59 % 6,97 % 9,27 % 6,78 %

QUADRO 13- MEDIAS DA DURAGCAO RELATIVA DA CONSOANTE DE CADA INFORMANTE E
DO GRUPO, EM CADA SOM OCLUSIVO, NO GC (INDIVIDUOS SEM FP)
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DURAGAO RELATIVA - CONSOANTE
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GRAFICO7- MEDIAS DA DURACAO RELATIVA DA CONSOANTE ~DE TODOS Os
INFORMANTES, PARA CADA SOM OCLUSIVO, NO GE (INDIVIDUOS COM FP)
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DURAGAO RELATIVA - CONSOANTE
GC
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GRAFICO8- MEDIAS DA DURACAO RELATIVA DA CONSOANTE ~DE TODOS OS
INFORMANTES, PARA CADA SOM OCLUSIVO, NO GC (INDIVIDUOS SEM FP)

No GE verificamos claramente a mesma oposi¢cao entre 0s sons vozeados e
nao vozeados realizada pelo grupo GC, a saber, as consoantes nédo vozeadas sao
mais longas que suas contrapartes vozeadas!’®. A diferenciacdo entre os gréaficos
esta na questdo temporal de cada producdo dos informantes com FP, que se
apresenta maior em relagdo aos informantes sem fissura. Ao que parece 0S
informantes com FP tendem a exagerar nas producdes consonantais, mas fazem a
distincdo entre som vozeado e nao vozeado a partir da pista acustica medida da

consoante, apesar de essa distingdo ndo ser percebida auditivamente. 1sso nos

175 Com excegdo da consoante [g] que € mais longa que [k] nas producdes da informante | e da
consoante [d] que tem a mesma média de [t] nas produgdes da informante N. Na sequéncia,
quando descrevermos os resultados relevantes nos fissurados, analisaremos tais fatos.
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indica a tentativa dos sujeitos do GE em marcar o contraste fonico vozeamento entre

0s sons oclusivos. Exemplos sao apresentados nas figuras 49 e 50.
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FIGURA 49 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “PAPA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [p] (SILABA
TONICA) —- CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 50 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “BABA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) —
CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Comparando-se a figura 49 com a figura 50, acerca dos dados de | (GE —
informante com FP), verificamos que [p] (= 32%) apresenta valor de duracéao relativa
da consoante superior a [b] (= 15%), o0 que esta de acordo com o quadro 12, no qual
as médias da duracao relativa das consoantes ndo vozeadas apresentam um valor
mais alto do que as médias das vozeadas (com excecdo de [k g] nas producbes da
informante | e de [t d] nas produc¢Bes de N, ambos com FP, o que sera abordado na

proxima sec¢ao).

4224 Resultados relevantes no GE

Duas informantes com fissura parecem desviar da tendéncia geral
(consoantes nao vozeadas [p t k] s&o mais longas que vozeadas [b d g]). Nos dados
de I, a média da duracdo relativa da consoante [g] supera a média de sua
contraparte ndo vozeada [K]; em N, as médias da duracdo relativa de [t d]
apresentam, praticamente, os mesmos valores. Exemplos sado apresentados nas

figuras 51 e 52.
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FIGURA 51 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CAPA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [K] (SILABA
TONICA) —- CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 52 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “GATA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —
CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Comparando-se a figura 51 com a figura 52, verificamos que [k], n&o
vozeada (= 27%), diferentemente das oclusivas produzidas nos outros dois pontos
articulatérios, apresenta duracdo relativa da consoante inferior a [g], vozeada (=
52%). Como demonstrado no quadro 12, a média da duracao relativa da consoante
em [k] (= 12,60%) apresenta um valor menor do que em [g] (= 15,55%).

Nos dados de | (GE - informante com FP), em geral, na consoante vozeada
[g] ndo h& presenca da barra de sonoridade no periodo de ocluséo e, entéo, essa
consoante apresenta em grande parte siléncio nesse periodo. Desse modo, ela se
assemelha a sua contraparte ndo vozeada [k].

A seguir, verificamos amostras de espectrogramas de N (GE — informante
com FP) referentes as suas producdes com oclusivas alveolares (figuras 53, 54 e
55).
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FIGURA 53 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “TAPA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [t] (SILABA
TONICA) —- CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 54 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “DATA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) —
CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 55 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “DADA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) —
CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Nas figuras 53, 54 e 55 os valores da duracéo relativa das consoantes [t d],
respectivamente, sdo: 19% (figura 53), 37% (figura 54) e 18% (figura 55). Marcamos
gque no quadro 12 as médias da duracdo relativa das consoantes [t d] estdo
préoximas: 11,60% para [t] e 12,05% para [d]. No caso de N, essa proximidade nos
valores, provavelmente, decorre do fato que, em geral, suas producdes da palavra
“‘dada” apresentaram medidas da consoante [d] relativamente mais baixas do que de
[t]. Mas, nas repeticbes de “data”, medidas de [d] foram, na sua maioria, bem
maiores que [t], o que pode ter levado as médias de duragcédo das consoantes [t d]
equivalentes. Por se tratar de um fato isolado nas producdes das oclusivas (as
demais apresentaram valores de duragdo relativa de consoante uniformes e
prototipicos), supomos que diante de uma palavra que continha as alveolares

vozeada e nao vozeada, como “data’, N (GE - informante com FP) pode ter
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apresentado marcas hesitativas 1’® e, entdo, utilizado estratégias de producéo
diferentes das demais oclusivas. Talvez ela hesite pelo fato de tentar produzir esses
sons oclusivos alveolares de forma mais nitida.

Além disso, notamos que a barra de sonoridade na producédo da alveolar
vozeada da informante N (GE — informante com FP) quase nao € visualizada (figuras
54 e 55). Quanto a esse fato, presumimos que a informante demora a terminar de
vozear a vogal precedente a oclusiva e comeca a vozear a vogal seguinte a ela
antes de comecar o movimento para a producéo da oclusiva.

Referente as producdes de J (GE — informante com FP) podemos julgar que
ele também desvia do padrdao comum dos valores entre consoantes ndo vozeadas
(maiores) e vozeadas (menores), se atentarmos para o fato que tal informante
apresenta, apesar de seguir a gramatica fénica de sua lingua, as ndo vozeadas
muito maiores que as vozeadas, de forma discrepante quanto aos demais
participantes do GE, como vemos no quadro 12 e no grafico 7. As figuras 56 e 57
exemplificam as produgdes de J (GE - informante com FP) com par de consoantes

alveolares — vozeada e nao vozeada.

176 Berti e Marino (2008), ao analisarem marcas linguisticas nas producGes com e sem alteracées de
criangas, caracterizaram as marcas hesitativas como: pausas silenciosas, pausas preenchidas,
alongamentos, gaguejamento e marcas combinadas. Como ndo vamos discorrer sobre o assunto,
sugerimos leitura do trabalho das autoras.
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FIGURA 56 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “TABA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [t] (SILABA
TONICA) — CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 57 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “DADA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) —
CONSOANTE ESTA SINALIZADA ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: AS AUTORAS, 2012

Comparando-se a figura 56 com a figura 57, verificamos que nas producdes
de J: [t] (= 12%) apresenta valor de duracéo relativa da consoante trés vezes maior
que [d] (= 4%).

4.2.2.5 Tempo de oclusao

Ja quanto as médias da duracdo relativa do tempo de oclusédo, conforme
apresentado nos quadros 14 e 15 e gréficos 9 e 10, encontramos:
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GE
LABIAL ALVEOLAR VELAR
INFORMANTE
ndo vozeada | vozeada nao vozeada vozeada nao vozeada vozeada
[p] [b] [t] [d] [K] (0]
£ 10,67 % 9,04 % 12,73 % 9,26 % 14 % 12,19 %
| 12,99 % 9,48 % 15,15 % 8,68 % 12,13 % 14,97 %
3 7,82 % 4,34 % 7,11 % 3,73% 9,36 % 4,17 %
N 11,66 % 8,87 % 11,15% 11,90 % 11,92 % 9,03 %
MEDIA DO GRUPO 10,78 % 7,93 % 11,53 % 8,39 % 11,85 % 10,09 %

QUADRO 14 - MEDIAS DA DURACAO RELATIVA DO TEMPO DE OCLUSAO DE CADA
INFORMANTE E DO GRUPO, EM CADA SOM OCLUSIVO, NO GE (INDIVIDUOS

COM FP)

GC
LABIAL ALVEOLAR VELAR
INFORMANTE
nao vozeada | vozeada nao vozeada vozeada nao vozeada vozeada
[p] [b] [t] [d] (K] [g]
B 8,45 % 577 % 8,86 % 6,35 % 6,81 % 5,24 %
b 8,43 % 6,27 % 8,51 % 6,32 % 6,66 % 5,58 %
M 7,64 % 5,12 % 7,86 % 4,80 % 6,16 % 3,40 %
R 8,71 % 6,32 % 7,30 % 5,01 % 6,30 % 5,08 %
MEDIA DO GRUPO 8,30 % 5,87 % 8,13 % 5,62 % 6,48 % 4,82 %

QUADRO 15- MEDIAS DA DURACAO RELATIVA DO TEMPO DE OCLUSAO DE CADA

INFORMANTE E DO GRUPO, EM CADA SOM OCLUSIVO, NO GC (INDIVIDUOS
SEM FP)
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DURAGAO RELATIVA - TEMPO DE OCLUSAO

GE

20%

18%

16%

14% mp

12% mb

10% mt
8% nd
6% mk
4% "g
2%

0%

GRAFICO 9 - MEDIAS DA DURACAO RELATIVA DO TEMPO DE OCLUSAO DE TODOS 0OS
INFORMANTES, PARA CADA SOM OCLUSIVO, NO GE (INDIVIDUOS COM FP)
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GRAFICO 10 - MEDIAS DA DURAGCAO RELATIVA DO TEMPO DE OCLUSAO DE TODOS OS

INFORMANTES, PARA CADA SOM OCLUSIVO, NO GC (INDIVIDUOS SEM FP)

Frisamos que nos graficos 9 e 10, as médias da duracao relativa do tempo

de oclusdo do GE mantém um padrdo semelhante as do GC, de modo que, como

esperado, as oclusivas ndo vozeadas exibem médias de duragdo relativa com

valores maiores do que as médias das vozeadas. Assim, como observado na secéo

anterior referente a medida da consoante, a diferenca entre as producdes dos dois

grupos esta no fato de que o GE realiza oclusdes sistematicamente mais longas do

gue o GC. Exemplos sdo apresentados nas figuras 58 e 59.



202
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~ 1.332156
0 Visible part 1.338095 seconds 1.338095
Total duration 1.338095 seconds

FIGURA 58 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CATA” PRODUZIDA
POR E (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [k] (SILABA
TONICA) — TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 59 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “GATA” PRODUZIDA
POR E (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —

TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS
FONTE: A AUTORA (2012)

Comparando-se a figura 58 com figura 59, verificamos que [K] (= 27%)
apresenta valor de duracgao relativa do tempo de ocluséo superior a [g] (= 8%), 0 que
esta de acordo com o quadro 14, no qual as médias da duracéo relativa do tempo de
oclusdo nas consoantes ndo vozeadas, nas producdes de E (GE — informante com

FP), apresentam um valor mais alto do que as médias das vozeadas.
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FIGURA 60 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “PAPA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [p] (SILABA
TONICA) — TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 61 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “BABA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Comparando-se a figura 60 com a figura 61, verificamos que [p] (= 30%)
apresenta tempo de oclusao superior a [b] (= 14%), o que esta4 de acordo com o
quadro 14, no qual as médias da duracdo relativa do tempo de oclusdo nas
consoantes nao vozeadas, nas producdes de | (GE - informante com FP),
apresentam um valor mais alto do que as médias das vozeadas.

Como ocorreu com a medida das consoantes, também as médias de
duracéo relativa do tempo de oclusdo das consoantes [k g] nas producbes da
informante com FP | e de [t d] nas producdes de N, com FP, apresentam outra
direcéo, diferente da tendéncia geral nas oclusivas (tempo de oclusdo em sons nao
vozeados [p t k] mais longos que nos vozeados [b d g]). Na proxima secao

descrevemos essas diferencas nas producdes de | e de N.

baba
(6/6}
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4226 Resultados relevantes no GE

Da mesma forma que nas medidas das consoantes, duas informantes com
FP apresentam peculiaridades em algumas produc¢des: nos dados de | a média da
duracdo relativa de tempo de oclusdo em [g] ultrapassa a média de sua contraparte
ndo vozeada [k] — exemplo nas figuras 62 e 63; em N, as médias da duracao relativa

de tempo de oclusdo em [t d] estdo proximas.

1
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0 Visible part 1.512993 seconds 1512993

Total duration 1.512993 seconds

FIGURA 62 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CAPA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [K] (SILABA
TONICA) — TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 63 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “GATA” PRODUZIDA
POR | (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Comparando-se a figura 62 com a figura 63, verificamos que [k], n&o
vozeada (= 26%), diferentemente das oclusivas produzidas nos outros dois pontos
articulatorios, apresenta duracdo relativa de tempo de ocluséo inferior a de [g],
vozeada (= 52%*'7). Como demonstrado no quadro 14, a média da duracgao relativa
do tempo de ocluséo, nas producdes de | em [K] (= 12,13%) apresenta um valor
abaixo que em [g] (= 14,97%).

Conforme reportado na secao referente a duragéo relativa da consoante, o
que nos chama a atencdo nas producdes de [g] da informante com fissura | é que
elas, em geral, apresentam uma pequena barra de sonoridade e um grande periodo
de siléncio. Diferentemente, os informantes sem fissura apresentam em sua maioria
presenca de barra de sonoridade em, praticamente, todo periodo do tempo de

oclusao, conforme se pode observar no exemplo da figura 64.

177 No caso de | (GE - informante com FP) a medida de tempo de oclusdo e a de consoante séo,
praticamente, iguais, pois ndo verificamos outras questbes (como presenca de burst) que
marcassem uma diferenca entre a consoante e a vogal seguinte e, assim, uma diferenca entre as
medidas.
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13.68 Hz|

0.643706
0 Visible part 0.646576 seconds 0.646576]
Total duration 0.646576 seconds

FIGURA 64 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “GATA” PRODUZIDA
POR M (GC - INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Na figura 64, observamos que a barra de sonoridade pode até diminuir de
intensidade (sinalizado pela seta), mas nao chega a ser “interrompida” por um vasto
periodo!’® como observado em | (GE — informante com FP).

E geral, a energia de vozeamento, no caso das consoantes vozeadas, pode
estar presente em parte ou em todo o intervalo do tempo de oclusdo. Contudo, o que
verificamos nos dados dos individuos fissurados é que, muitas vezes, essa energia €
minima nos sons vozeados, concentrando-se nas fronteiras com as vogais
adjacentes.

Quanto aos dados de N (GE - informante com FP), conforme mencionado,
surge diferenca nas producdes com as oclusivas alveolares em relacdo as demais

consoantes. Vejamos os exemplos.

178 Cabe comentar que apenas M (GC) em uma producéo de [g] ndo apresentou barra de sonoridade
na extensdo do tempo de ocluséo.
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FIGURA 65 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “TAPA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA NAO VOZEADA [t] (SILABA
TONICA) — TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 66 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “DATA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) -

TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 67 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “DADA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Verificamos nas figuras 65, 66 e 67 que os valores de medidas de tempo de
ocluséo (informante N, com FP) nas producdes de [t d], respectivamente, sdo: 19%,
37% e 18% 17°. Marcamos que no quadro 14 as médias da duracdo relativa do
tempo de oclusdo [t d] estdo préximas: 11,15% para [t] e 11,90% para [d]. A
aproximacéao entre os valores das médias de tempo de oclusdo das alveolares, ndo
vozeada e vozeada, ocorre, provavelmente, pelas razdes exploradas na secéo
anterior relacionada as médias da consoante.

Ademais, como ja tratado anteriormente, N (GE - informante com FP)
apresenta situacdes atipicas na producéo de barra de sonoridade, ou seja, ndo ha
presenca de barra de sonoridade do som [d] em grande parte de sua regido central,
aparecendo apenas nas fronteiras com as vogais adjacentes. Assim, a barra de

sonoridade na producdo da alveolar vozeada da informante N quase ndo €

179 Medidas de tempo de ocluséo iguais as medidas de consoante nos sons-alvo.
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visualizada. O fato aqui deve ter as mesmas razdes especuladas, quando tratamos
das médias da consoante, ou seja, conjeturamos que essa informante demora a
terminar de vozear a vogal precedente a oclusiva e comeca a vozear a vogal
seguinte a ela antes de comecar o movimento para a producao da oclusiva.

Neste momento em que tratamos especificamente de tempo de ocluséo,
destacamos que o fato ocorrido na barra de sonoridade do som [d] surgiu ainda nas
outras oclusivas vozeadas [b g]. Alias, em toda extensédo do tempo de oclusdo nas
producdes de [g] ndo constatamos presenca de barra de sonoridade, ficando, assim,

similar a mesma extensdo de [k]. Vejamos os exemplos nas figuras 68 e 69,

primeiramente, com a vozeada labial e apos, velar.

1
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Total duration 1.344989 seconds
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FIGURA 68 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “BABA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Verificamos tanto no espectrograma quanto na forma da onda (informante N,
com FP) a barra de sonoridade “descontinuada” em grande parte na por¢cdo medial
do tempo de ocluséo.

No entanto, reforcamos que, em geral, nos dados dos informantes sem
fissura, encontramos tempo de ocluséo preenchido com barra de sonoridade, como

nos exemplos a seguir.
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0 Visible part 0.774649 seconds 0.774649
Total duration 0.774649 seconds

FIGURA 69 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “BABA” PRODUZIDA
POR B (GC - INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Percebemos na figura 69 que no tempo de oclusédo no som [b] produzido por
um informante do GC (B), sem FP, ha presenca de barra de sonoridade.
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FIGURA 70 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “BATA” PRODUZIDA
POR B (GC - INFORMANTE SEM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS. A SETA APONTA PARA
UMA DIMINUICAO NA BARRA DE SONORIDADE

FONTE: A AUTORA (2012)

Na figura 70, verificamos que a barra de sonoridade do som [b], produzido
por um informante sem fissura (B) diminui de intensidade, mas ndo chega a ser
“interrompida” por um vasto periodo, como ocorreu em N, com FP.

Concernente ao som [g] produzido por N (GE — informante com FP):
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FIGURA 71 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “GABA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Notamos na figura 71 o tempo de oclusdo em [g] (= 12%) sem presenca de
barra de sonoridade, verificado tanto no espectrograma quanto na forma da onda,
equivalente ao tempo de oclusdo da contraparte ndo vozeada [K] (informante N, com
FP).
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FIGURA 72 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CATA” PRODUZIDA
POR N (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Jéa na figura 72, verificamos que no tempo de oclusdo em [K] (= 22%) ndo h&
presenca de barra de sonoridade por se tratar de um som nao vozeado (informante
N, com FP).

O confronto da figura 71 com a figura 72 confirma a similaridade entre os
tempos de oclusédo das consoantes [g k] nos dados de N (GE — informante com FP).
Porém, apesar de que em ambas as consoantes ndo se observam a barra de
sonoridade presente, destacamos que o tempo de oclusédo da vozeada é menor que
o da ndo vozeadal®, o que ocorre em som velar prototipico do PB. E isso é

verificado também na oclusiva labial, conforme retomamos no quadro 16.

180 Com excecdo dos oclusivos alveolares, que apresentam valores préoximos ([t] minimamente
menor que [d]).
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LABIAL ALVEOLAR VELAR
INFORMANTE | ndo vozeada | vozeada | ndo vozeada | vozeada | ndo vozeada | vozeada
[p] [b] [t] [d] [k] [9]
N 11,66 8,87 11,15 11,90 11,92 9,03

QUADRO 16 - MEDIA DA DURAGCAO RELATIVA DO TEMPO DE OCLUSAO EM CADA OCLUSIVA

PARA A INFORMANTE N (GE — INFORMANTE COM FP)

Nesse sentido, é possivel inferir que N (GE — informante com FP) utilize uma

outra estratégia para produzir a sonoridade da consoante.

No que se refere a barra de sonoridade, com relacédo a informante E (GE —

informante com FP), notamos que em algumas producfes dos sons vozeados,

especialmente no som [g], ela é mais breve!8l, como apareceu em uma ou mais

consoantes vozeadas produzidas pelos informantes | e por N (ambos do GE -

informantes com FP). Vamos aos exemplos.

8l Nas produgbes com a oclusiva labial [b] apenas uma repeticdo (da palavra-alvo “baba”)
apresentou barra de sonoridade mais breve no tempo de oclusdo. Ja nas producdes com a
oclusiva alveolar [d] aconteceram trés ocorréncias desse fato (duas em “dada” e uma em “data”).
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lgaba
(6/6)

1.260199

0 Visible part 1.264671 seconds 1.264671
Total duration 1.264671 d:

FIGURA 73 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “GABA” PRODUZIDA
POR E (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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Total duration 1.050590 seconds

FIGURA 74 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “GAGA” PRODUZIDA
POR E (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

Na figura 74 observamos que a barra de sonoridade ocorre no tempo de
oclusao, diferentemente do que acontece na figura 73, na qual o tempo de oclusao é
mais breve, nas produ¢des da consoante [g] da informante E (GE — informante com
FP).

Finalmente, nos dados do informante J (GE — informante com FP) notamos
algumas ocorréncias mais especificas nas producdes de suas oclusivas. Pelos
espectrogramas e formas de ondas, apresentados nas figuras 75, 76 e 77, inferimos
gue nas vozeadas [d b g] a barra de sonoridade, ora ndo acontece no tempo de
oclusdo (figura 75), ora parece mais tipica'® (figura 76), ora parecem ocorrer
laringalizac6es no tempo de oclusédo (figura 77), que podem estar relacionadas a
vogal anterior devido ao efeito coarticulatério da fala.

182 Ressaltamos que nos quadros e nos graficos referentes a consoante e ao tempo de oclusdo, nos
dados de J: médias da duracdo relativa dos sons vozeados bem menores que as dos nédo
vozeados.
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FIGURA 75 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “DADA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [d] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 76 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “BABA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [b] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 77 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “GAGA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP), CONTENDO OCLUSIVA VOZEADA [g] (SILABA TONICA) —
TEMPO DE OCLUSAO ESTA SINALIZADO ENTRE LINHAS VERTICAIS

FONTE: A AUTORA (2012)

O que nos chama a atenc¢éo nos dados de J (GE - informante com FP), pois
acontece com frequéncia nos sons oclusivos vozeados (como os das figuras 75, 76
e 77) é o fato de as producgbes desses sons parecerem com sons continuos, ou seja,
aparentemente, com caracteristicas mais préximas a sons fricativos'é3,

Cabe trazer exemplos de sons ndo vozeados produzidos por J (GE -

informante com FP).

183 Também em outros informantes é possivel verificarmos sons oclusivos que se assemelham a
sons fricativos, por apresentarem caracteristica de som continuo.
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FIGURA 78 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “TAPA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP)
FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 79 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “PACA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP)
FONTE: A AUTORA (2012)
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FIGURA 80 - ESPECTROGRAMA E FORMA DE ONDA DA PALAVRA-ALVO “CACA” PRODUZIDA
POR J (GE - INFORMANTE COM FP)
FONTE: A AUTORA (2012)

No caso das ndo vozeadas ndo esta evidente que essas se assemelham a
sons continuos como no caso das vozeadas, comentado anteriormente. O que esta
mais nitido nas producdes de J (individuo com FP), para ndo vozeadas e vozeadas,
é que em ambas ocorrem, constantemente, pulsos irregulares, ou seja, glotais!8.

Importante marcarmos que no que diz respeito a consoante e ao tempo de
oclusdo, parece que no GE as oclusivas ndo vozeadas mostram-se mais estaveis
que as vozeadas, uma vez que a instabilidade (como o que chamamos até de
“‘interrup¢ao da barra”) na barra de sonoridade nos sons vozeados indica situagdes
relevantes, ou seja, recorrentes, bem como peculiares desse grupo em relagcéo ao
GC.

Nesta secdo investigamos, a partir de uma analise descritiva, se as duracdes
nos parametros selecionados eram iguais ou diferentes. Para tanto, foi calculada a
média das duracgdes relativas nos parametros vogal, consoante e tempo de ocluséo,

em cada grupo. Observamos que, em geral, a duragcdo apresentou-se maior no GE

184 Entretanto, cabe comentar que pulsos glotais também aparecem nas producfes dos outros
trés informantes com FP (E, | e N), conforme se pode verificar nos exemplos de
espectrogramas apresentados no decorrer deste capitulo.
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para as variaveis consoante e tempo de oclusdo. Ja para a variavel vogal, em média,
os dois grupos apresentaram-se muito semelhantes.

A partir desses resultados, deparamo-nos com a necessidade de evidéncias
guantitativas que comprovem os fatos encontrados com um nivel de significancia
pré-especificado. Nessa dire¢cdo, foram encaminhados os testes estatisticos.
Portanto, uma vez que o tratamento estatistico permite conferir mais precisamente
as semelhancas e(ou) diferencas e de que maneira elas ocorrem nos parametros
acusticos relacionados a duracdo dos segmentos, no préximo item apresentamos o

tratamento estatistico realizado nos parametros temporais.

4.2.2.7 Analise estatistica

Como a andlise descritiva mostrou que houve entre os grupos similaridade
de duracdo no que diz respeito a vogal tdnica e diferenciacdo quanto a consoante e
ao tempo de oclusdo, comparamos as duracfes dos trés parametros entre o GE e o
GC mediante a aplicacdo de testes estatisticos, realizada com o uso do software
estatistico R Development Core Team (2011).

Uma vez que é necessério verificar a forma como os dados estdo
distribuidos, ou seja, verificar a distribuicdo amostral, inicialmente, foram construidos
histogramas. Dessa maneira, foram estimadas as distribuicbes amostrais para 0s
dois grupos (GC e GE) em cada variavel de interesse, ou seja, referente as duracdes
relativas da vogal tonica, da consoante e do tempo de ocluséao.

Visto que pelas distribuicdes amostrais ndo foi possivel verificar, em sua
maioria, uma simetria nos dados, utilizamos um teste estatistico ndo parameétrico,
especificamente, o teste de Wilcoxon. Além disso, levando em consideracdo que
buscamos realizar um teste de comparacao entre as médias de duracdo e ainda
quantificad-la, que os grupos sdo independentes e que o nivel de mesuracdo estd em
escala intervalar, esse teste mostrou-se 0 mais apropriado para o tratamento
estatistico em questao.

Os resultados do teste e o valor-p podem ser visualizados na tabela 1.
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TABELA 1- DURAGAO: RESULTADO DO TESTE WILCOXON E VALOR-P

GE GC estatistica de teste valor-p
Vogal Ténica Vogal Ténica 305,5 0.7258
Consoante Consoante 424 0.0017
Tempo de Oclusédo Tempo de Oclusdo 491 0.0199

Foram considerados estatisticamente significativos os resultados com valor-
p inferior a 0,05 (p < 0,05). Para as comparacdes a serem realizadas em cada
variavel em estudo, as hipoteses a serem testadas foram:

Ho: ME = Hc
Hi: HE > Hc

onde Pe € a média da duracao relativa do GE e pc € a do GC, para cada
variavel comparada.

Nesse sentido, reportamos os resultados do tratamento estatistico efetuado
na propriedade acustica duracéo dos segmentos.

Para a variavel vogal tbnica, o valor-p associado ao teste € igual a 0.7258 (p
= 0,05), ou seja, ndo é observada diferenca significativa na duracéo relativa dessa
variavel entre os grupos. Nesse caso, temos evidéncias significativas para néo
rejeitar a hipotese Ho, ou seja, em geral, a duragdo relativa das vogais tobnicas
pronunciadas pelos grupos GE e GC apresenta-se semelhante.

Para a variavel consoante obtivemos um valor-p igual a 0.0017 (p < 0,05).
Entdo, podemos afirmar que ha diferenca estatisticamente significativa na duracao
relativa das consoantes pronunciadas pelos grupos GE e GC, sendo essa duragao
maior no GE.

O mesmo pode ser observado para tempo de oclusdo, cujo parametro
obteve um valor-p igual a 0.0199 (p < 0,05). Da mesma forma que nas consoantes,
afirmamos que ha diferenca estatisticamente significativa na duracdo dos tempos de
ocluséo registrados pelos grupos GE e GC, sendo essa duragédo maior no GE.

Todos os resultados apresentados pelo teste Wilcoxon demonstram o que
pode ser visto na analise descritiva dos dados, conforme os graficos subsequentes
(graficos 11, 12 e 13).
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Durag¢ao Relativa- Vogais

p b t d k g

EGE ®GC

GRAFICO 11 - DURACAO DA VOGAL TONICA: COMPARATIVO ENTRE GE E GC

Duracao Relativa- Consoantes

GRAFICO 12 - DURACAO DA CONSOANTE: COMPARATIVO ENTRE GE E GC
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GRAFICO 13 - DURACAO DO TEMPO DE OCLUSAQ: COMPARATIVO ENTRE GE E GC

Com base nos resultados encontrados quanto as duracbes relativas da
vogal tbnica, da consoante e do tempo de ocluséo, investigamos se as duracdes
encontradas entre os GE e GC séo proporcionais, ou seja, se ha correlacdo entre as
duracbes encontradas em cada segmento produzido pelos grupos, o que possibilita
constatar se ha ou ndo similaridade proporcional entre as duracdes, mostrando se
os individuos com FP (GE) mantém nas suas producdes de sons oclusivos o
mesmo padrdo de duracdo que o encontrado nas producdes dos individuos sem
fissura (GC). Para tanto, utilizamos o teste Exato de Fisher, que faz uso de tabelas
de contingéncia 2X2 para comparar dois grupos independentes e determinar a
probabilidade exata de ocorréncia dos dados observados. Para os dados analisados,

temos os seguintes resultados registrados na tabela 2.
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TABELA 2 - PROPORGAO: RESULTADO DO TESTE EXATO DE FISHER

GE GC valor-p
Vogal Tonica Vogal Tonica 0.7863
Consoante Consoante 0.6038
Tempo de Oclusédo Tempo de Oclusédo 0.3766

Foram considerados estatisticamente significativos os resultados com valor-

p inferior a 0,05 (p < 0,05). As hipéteses testadas foram:
Ho: pe = pc
Hi: pe<pc

onde pe é a duracao (propor¢édo) medida no GE e pc é a duracao (proporcao)
medida no GC, para cada variavel comparada.

E possivel observar que o valor-p apresenta-se néo significativo (p = 0,05),
0 que nos leva a néo rejeicao da hipétese que as proporcdes das duracdes relativas
apresentadas nos dados de GE e de GC sao iguais, em relacdo a cada variavel
comparada (vogal tbnica, consoante e tempo de oclusao).

Em suma, com base nos dados encontrados a respeito das duracdes
relativas de vogal tbnica, consoante e tempo de oclusdo, podemos dizer que 0s
individuos com FP apresentam variedade nos parametros duragcdo relativa de
consoante e tempo de oclusdo, mas similaridade no parametro duracéo relativa de
vogal tonica. Sendo diferentes ou iguais, essas duracdes sdo igualmente
proporcionais entre os grupos E e C, em cada parametro temporal analisado. Tal
achado indica-nos que os individuos com FP (GE) mantém a estrutura fonologica do
PB, comparando com as producdes do GC. Aqui temos a confirmagdo de uma

hipétese formulada neste trabalho.
4.2.3 Resultados na Transi¢do Formantica
O periodo chamado de transicdo formanticacaracteriza-se pelo intervalo de

transicdo dos formantes de consoante oclusiva para vogal e carrega informagéo

sobre o ponto de articulacdo. Durante a producédo de uma consoante, na medida em
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que o trato vocal muda de posicdo no periodo de transicdo, mudam-se as
frequéncias dos formantes. Portanto, verificando tais frequéncias, é possivel apontar
0 ponto articulatério da oclusiva que esta sendo produzida.

Na sequéncia, apresentamos o0s resultados das médias de F1 e F2 em
gréficos e em quadros. Uma vez que essas frequéncias, conjuntamente, apontam
para ponto de articulacdo, estdo agrupadas nos trés pontos das oclusivas: labial,

alveolar e velar.

MEDIAS - F1 e F2

GE

2000
1800
1600
1400
1200
1000
800
600
400
200

mF1
mF2

labiais alveolares velares

GRAFICO 14 - MEDIA DOS VALORES DAS FREQUENCIAS DE F1 E F2 PARA O GE
(INFORMANTES COM FP)
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MEDIAS - F1 F2

GC
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400
200
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GRAFICO 15 - MEDIA DOS VALORES DAS FREQUENCIAS DE F1 E F2 PARA O GC
(INFORMANTES SEM FP)

Numa inspecdo visual dos gréaficos 14 e 15 o que podemos considerar é
certa semelhanca entre as frequéncias nos dois grupos, ou seja, parece nao haver
grande variabilidade para os grupos E e C, uma vez que apresentam,

aparentemente, valores esperados, como os apresentados nos quadros 17 e 18.

GE LABIAL ALVEOLAR VELAR
F1 783 778 805
F2 1423 1707 1635

QUADRO 17 - VALORES MEDIOS (HZ) DE F1 E F2 PARA GE (INFORMANTES COM FP)

GC LABIAL ALVEOLAR VELAR
F1 738 723 638
F2 1347 1611 1827

QUADRO 18 - VALORES MEDIOS (HZ) DE F1 E F2 PARA GC (INFORMANTES SEM FP)
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Entretanto, com os resultados que dispomos ndo foi possivel tirar
conclusdes claras sobre os pontos articulatorios dos sons envolvidos na analise dos
dados coletados. Desse modo, assim como no caso da propriedade acustica
duracdo dos segmentos, ha a necessidade de evidéncias quantitativas que mostrem
fatos com um nivel de significAncia pré-especificado. Tais evidéncias sé&o
encontradas por meio da aplicacdo de testes estatisticos, 0os quais sao apresentados

a sequir.

4231 Analise estatistica

O tratamento estatistico nos dados de frequéncias de F1 e F2 na transicdo
forméantica foi encaminhado por meio do software estatistico R Development Core
Team (2011). Foram estimadas as distribuicbes amostrais das médias dos valores
de frequéncias em relacdo a F1 e F2, em ambos os grupos (GC e GE).

O teste de normalidade de Shapiro Wilk comprova o que pode ser observado
nos histogramas: embora nos grupos a distribuicdo amostral da média tende a uma
normalidade (ha simetria nos dados) para os dados de F1 — com valor-p igual a
0,3928 no GC e 0,1024 no GE, tomando como nivel de significancia a=0,05 — nos
mesmos grupos os dados para F2 tendem a uma ndo normalidade (ndo € possivel
verificar uma simetria nos dados) — com valor-p igual a 0,0053 no GC e 0,00073 no
GE, tomando como nivel de significancia a=0,05. Por essa razdo, € conveniente
pensar na classe dos testes ndo paramétricos para analise dos dados dos valores
de frequéncias de F1 e F2 nos grupos E e C.

Assim, utilizamos novamente o teste ndo paramétrico de Wilcoxon. Nosso
objetivo, nesse momento, é verificar se nos grupos E e C (em especial, o grupo de
informantes com FP — GE) os pontos articulatérios dos sons oclusivos envolvidos na
amostra sao diferentes entre si pelos valores de F1 e F2. Assim, foram analisadas as
meédias dos valores de frequéncias dos formantes 1 e 2 (F1 e F2), separadamente,
entre os grupos de sons nao vozeados [p t k] e vozeados [b d g], para o GE e para o

GC (respectivamente, tabelas 3 e 4).
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TABELA 3 - F1 E F2: RESULTADO DO TESTE WILCOXON E VALOR-P NO GE (INFORMANTES
COM FP)
GE
F1 F2
SONS NAO SONS VOZEADOS SONS NAO SONS VOZEADOS
VOZEADOS VOZEADOS
comp.| estat. valor-p comp. estat. valor-p comp. estat. valor-p comp. estat. valor-p
do do do do
teste teste teste teste
Pt 94  0,2099 [bd] 41 0,3823 Pt 146 0,512 |[bd] 34,7 0,2253
[Pkl | 51,5 0,004 [bg] 45 0,1949 [P K] 68 0,023 [bg] 16  0,1049
[t K] 89 10,1201 [dg] 42 0,3282 [tK] 157 0,2781 [dg] 43  0,2786
TABELA 4 - F1 E F2:. RESULTADO DO TESTE WILCOXON E VALOR-P NO GC
(INFORMANTES SEM FP)
GC
F1 F2
SONS NAO SONS VOZEADOS SONS NAO SONS VOZEADOS
VOZEADOS VOZEADOS
comp. | estat. valor-p comp. estat. valor-p comp. estat. valor-p comp. estat. valor-p
do do do do
teste teste teste teste
[Pt 196 0,008 [bd] 48 0,041 Pt 61,5 0,013 [bd] 12 0,038
P K] 184 0,035 [bg] 61 0,0011 [pkK] 29 0,0002 [bg] 1,5 0,0001
[tK] 187 0,026 [dg] 53 0,028 [t k] 73 0,03 [dg] 6 0,005

Foram considerados estatisticamente significativos os resultados com valor-
p inferior a 0,05 (p < 0,05).

Para o GC (tabela 4) obtivemos resultados esperados, sendo que o valor-p <

0,05 indica diferenca estatisticamente significativa nos parametros F1 e F2,
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mostrando que os individuos desse grupo realizam diferenciagdes entre os pontos
articulatorios dos sons oclusivos.

Porém, pela Tabela 3 observamos que 0 mesmo nédo ocorre para o GE, pois
exibe um comportamento distinto. Para esse grupo, apenas na dupla de sons [p K]
foi observada diferenca estatisticamente significativa (p < 0,05), o que aponta para
diferenciac@o entre seus pontos articulatorios pelos valores de F1 e F2. Nas demais
consoantes oclusivas, vozeadas e nao vozeadas, ndo é observada diferenca
estatisticamente significativa (p = 0,05) nos valores das frequéncias de F1 e F2, o
que indica que ndo ha diferencbes entre os pontos articulatorios dessas consoantes.

Esses achados nos levaram a analisar, no GE, a existéncia de correlagcéo
em todos os pares de consoantes que ndo apresentam diferenciacdes entre seus
pontos articulatérios, ou seja, exceto o par [p k]. Para tanto, foi aplicado aos dados
em estudo o teste de Correlacdo de Pearson, no qual estamos trabalhando com as
hipoteses:

Ho: p(X,Y) = 0 (n&o ha correlacdo entre o par (X Y))
Hi: p(X)Y) # 0 (ha correlagao entre o par (X Y))

onde p refere-se ao nivel de correlacdo entre os grupos E e C, para cada
parametro, F1 e F2. Foram considerados estatisticamente significativos o0s
resultados com valor-p inferior a 0,05 (p < 0,05).

Na tabela 5 apresentamos os resultados do teste de correlacéo aplicado nos

pares de consoantes oclusivas determinados na tabela 3, relacionada com o GE.



236

TABELAS - RESULTADO DO TESTE DE CORRELAGAO DE PEARSON

GE - TESTE DE CORRELAGAO ENTRE PARES DE SONS OCLUSIVOS

F1 F2

_ SONS SONS _ SONS SONS
NAO VOZEADOS VOZEADOS NAO VOZEADOS VOZEADOS

comparagdo | valor-p comparagdo valor-p comparacdo valor-p comparagdo  valor-p

[p 1 0,0033 [bd] 0,037 Pt 0,003 [bd] 0,00059
[p K] b g 0,022 [p K] b g] 0,015
[t K] 0,0019 [d g] 0,0003 [t K] 0,0014 [d g] 0,021

A partir da tabela 5 verificamos que ha correlacdo entre os pares
apresentados, pois todo valor-p apresenta-se significativo, ou seja, ha diferenca
estatisticamente significativa (p < 0,05) nas duplas de sons oclusivos pelos
parametros F1 e F2.

Uma vez determinada a existéncia de correlacdo entre as consoantes dos
pares analisados, € preciso saber o grau dessa correlacdo entre elas, o que foi
verificado por meio do Coeficiente de Correlacdo Linear de Pearson. Na Tabela 6 ha
os resultados do grau de correlagdo para todos os pares de sons oclusivos que se

mostram correlacionados na tabela 5.
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TABELAG6 - GRAU DE CORRELAGAO ENTRE OS SONS OCLUSIVOS

GE — GRAU DE CORRELAGCAO ENTRE PARES DE SONS OCLUSIVOS

F1 F2

_ SONS SONS _ SONS SONS
NAO VOZEADOS VOZEADOS NAO VOZEADOS VOZEADOS

comparacao | correlacdo comparacdo correlacdo comparagcdo correlagdo comparagdo correlacédo

[p 1] 0,6871 b d] 0,3640 [p 1] 0,9083 [bd] 0,9371
[p K] b g] 0,2095 Ip K] [bg] 0,5488
[t K] 0,7126 [d g] 0,9474 [t K] 0,9320 [dg] 0,7840

O grau de correlacéo foi interpretado de acordo com o critério abaixo:
0 <p =0,3 - correlagcdo muito fraca
0,3 < p £0,6 — correlagéo relativamente fraca
0,6 < p <0,1 — dados fortemente correlacionados

Observamos com relacdo a F1: os pares [p t], [t k] e [d g] apresentam forte
correlacdo, o que indica que tais consoantes ndo se diferenciam quanto ao ponto
articulatorio pelo valor de F1. Porém, os pares [b d] e [b g] apresentam outro
comportamento: [b d] apresenta correlacdo relativamente fraca e o par [b (],
correlagcdo muito fraca.

Em F2, por sua vez, observamos: apenas no par [b g] houve correlacdo
relativamente fraca. Os demais pares apresentam correlacao forte, apontando entao
que ndo ha variacdo entre seus pontos articulatérios pelo valor de F2.

A partir da tabela 6 é possivel verificar que, em ambos os parametros — F1 e
F2, quanto aos sons nao vozeados parece haver correlacdo forte entre praticamente
todos os pares de consoantes. Apenas quando ndo ha o som alveolar envolvido na
producdo da fala ocorre diferenciagdo de ponto articulatorio, ou seja, apenas entre
os sons [p k]. Assim, na medida em que a distin¢cao entre [p k] € mais robusta do que
a distincdo entre [t] e cada uma das demais consoantes oclusivas ndo vozeadas

inferimos que tal fato pode ser decorrente dos pontos de articulacdo extremos que




238

sdo a labial e a velar. J& quando o som alveolar ndo vozeado estad em jogo na
prondancia, pode haver mais comprometimento para diferenciar os pontos de
articulacao, talvez, presumimos, devido ao seu ponto articulatorio estar interposto
entre os pontos extremos [p] e [K]. Nesse sentido, conjeturamos que o desvio pode
residir também nas questfes quanto a magnitude dos gestos articulatérios ou a
pauta gestual, levando a efeitos na organizagédo fonica e, entdo, no contraste de
ponto de articulacdo das oclusivas ndo vozeadas.

Ja para os sons vozeados, em F1, das trés duplas de sons verificadas, uma
apresenta forte correlagéo ([d g]) e em F2, duas ([b d] e [d g]). Isso nos mostra que
os individuos com FP podem realizar mais tentativas de diferenciar os sons
vozeados, mesmo diante de correlacdo relativamente fraca ([b d] em F1 e [b g] em
F2) e fraca ([b g] em F1), apresentadas na Tabela 6. Talvez o efeito da sonoridade
seja uma estratégia que auxilie na marcacao de contraste de ponto articulatério.

Expostos os resultados podemos até aproximar, em parte, de algumas
guestdes que a Fonoaudiologia vem, constantemente, considerando acerca das
questdes articulatérias de individuos com FP, ou seja: a ndo observacdo de
contraste de ponto de articulacdo nas producdes dos sons; as alteragcdes na
producdo dos sons da fala podem ser aprendidas ainda com o palato sem
procedimento cirargico e permanecerem mesmo apoés a efetivacdo da palatoplastia.
Porém, ressaltamos que neste trabalho ndo ha concordancia com a classificacédo
categérica e homogénea dos DAC e nem mesmo com a relacdo causa e efeito
organico atribuida as dificuldades de fala na FP. Se verificamos baixo indice de
diferenciacdes entre 0s sons, iSSO N0S mostra que, apesar de eventual, o contraste
pode ocorrer, o que se distancia da no¢do generalizada segundo a qual todos os
sons produzidos de maneira alterada s@o posteriorizacées dos sons para regiao
palatal, faringea ou laringea. Os resultados estatisticos dos valores das frequéncias
de F1 e F2 mostram que em F1, entre sons ndo vozeados e vozeados, 50 %
apresentaram algum tipo de diferenciacdo entre os sons (desde sem correlacédo até
muito fraca e relativamente fraca). J& em F2, 33 % apresentaram tal diferenciacdo
entre 0s pontos articulatorios. Com isso, fica comprovado que ndo ha uma

homegeneidade nas producdes, como esta ressaltado na classificagdo dos DAC, ou
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seja, sdo sempre oclusivas glotais® — como verificado na andlise de outiva dos
dados dos informantes com FP do experimento definitivo.

O fato de presumirmos que as diferencas nos sons aparecem antes e se
mantém apos a palatoplastia, ndo significa que desconsideramos a relacédo que o
falante com FP estabelece com a lingua e com sua gramatica fénica. Mesmo diante
de algumas situacdes de forte correlacdo entre 0s sons, ou seja, que mostram que
eles sao significativamente semelhantes, destacamos que questdes fonoldgicas do
PB sdo mantidas, conforme comprovamos nos resultados dos dados de duracao dos
segmentos apresentados anteriormente. Assim, confirmamos que as diferengas na
fala dos com FP constituem desvios, pois, destacamos que ndao € possivel
considerar um componente fonético funcionando sem a participacdo do
conhecimento fonoldgico do falante, ou seja, ndo se trata de considerar os DAC
apenas como posteriorizacdes dos sons e ainda por cima ndo condicionados por
fatores linguisticos.

Cabe ressaltar que devemos levar em conta ainda que os resultados néo
significativos estatisticamente ndo sao evidéncia de que os individuos com FP néo
fazem diferenciacao de ponto articulatério. Eles podem apontar para a necessidade
de se ter mais dados para realizar a andlise estatistica ou até mesmo de se verificar
mais pistas acusticas. Ante a uma autocritica sobre o método do estudo adotado,
admitimos que possiveis limitagdes podem ocorrer na definicdo da metodologia,
principalmente, quanto a extensdo dos dados coletados e, assim, dos resultados
obtidos.

Com isso, salientamos que os dados relacionados as frequéncias F1 e F2 na
transicdo formantica ndo se mostram conclusivos quanto a distincdo dos pontos
articulatorios entre as oclusivas. Mas, 0 que levantamos nos testes estatisticos desta
secdo ja anuncia que nao é total a falta de diferenciacdo entre os sons oclusivos,
como em algumas situacdes especificas citadas anteriormente. Tal fato junta-se a
nossa hipotese de que ndo sdo apenas producdes Unicas, ou seja, os DAC, que os
individuos com FP produzem, como nos fazem acreditar a concepc¢édo vigente ha
muito tempo na literatura e na pratica fonoaudiolégica. Embora este trabalho nao

consiga chegar a uma conclusdo mais solida quanto a diferenciacdo de pontos

185 |embramos que os individuos fissurados do experimento definitivo apresentaram, via
percepcédo auditiva, oclusivas glotais e ndo os outros tipos de DAC descritos na literatura.
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articulatérios nas consoantes oclusivas, ele apresenta dados consistentes quanto a
andlise da duracdo dos segmentos e, assim, corrobora a nossa proposta inicial: a
vantagem do uso da andlise acustica, que possibilita encaminhar revelacdes e
esclarecimentos sobre as producfes dos sons dos individuos com FP e, assim,

efetuar uma revisdo de antigos dogmas assumidos pela clinica da fala.

4.3 DISCUSSAO: REVENDO PARADIGMAS

Os experimentos realizados apontam para 0s seguintes fatos: a) a
viabilidade de se utilizar a andlise acustica como ferramenta auxiliar na prética
clinica, uma vez que pode revelar caracteristicas do sinal acustico que escapam a
uma analise de outiva; b) a relativizacdo do que seja “patoldgico” na descricdo da
fala de individuos com FP, conforme abordado aqui; c) a necessidade de se
considerar a variavel tempo no sistema fonico e, assim, fornecer uma explicacdo
mais acurada e parcimoniosa dos fatos verificados; d) a proposta de estabelecer
uma relacao intrinseca entre o motor e o simbalico, entre o fonético e o fonoldgico e,
entdo, caracterizar a organizagao fonica.

Quanto a viabilidade do emprego da analise acustica na clinica da fala, ela
deve ter ficado clara a partir da exposicao da analise dos dados: a caracterizacdo da
fala dos individuos com FP, realizada pela literatura fonoaudiolégica, focaliza,
majoritariamente, uma posteriorizacdo dos sons, resultante da DVF. Essa
caracterizacdo, no dia a dia da prética clinica, pautada num exame de outiva da fala
dos pacientes, ndo consegue captar outros fatos envolvidos na fala dos individuos
com FP, como os que foram apresentados aqui. Mais ainda, a percepcao auditiva,
gue pode ser enviesada pela percep¢édo do experimentador (0 que caracterizaria o
“‘paradoxo do observador”), pode levar a falsa consideragdo de que o individuo
apenas substitui um som pelo outro (os DAC), 0 que nos parece que também néo é
0 caso. Ressaltamos que a vantagem de se utilizar a andlise acustica é que ela
aponta para a variabilidade de producéo e para o detalhe fonético.

E, ao apontar para o detalhe fonético, revelando que os dados dos
individuos com FP seguem um padréo préximo aos dados dos nao individuos com
FP, conforme verificamos nos resultados do tratamento estatistico aplicado ao
parametro duracdo dos segmentos, a analise acustica acaba por relativizar a nogéo

do que seja patologico na fala desses individuos. Afinal, em principio se esperaria
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uma grande diferenca relativamente a fala do individuo sem FP, esperar-se-iam
somente trocas de um som por outro (dos sons prototipicos pelos sons
posteriorizados). Mas, aparentemente, ndo € o que ocorre. Onde estaria a patologia,
entdo? E nesse sentido que se afirmava que o0s experimentos permitem também
relativizar a no¢do de patoldgico, embora este ndo seja o objeto principal deste
trabalho.

Por meio dos achados decorrentes da andlise da duracdo dos segmentos
comprovamos que o desvio esta, principalmente, na organizacdo temporal das
unidades da fala dos informantes com FP, relativamente a fala dos individuos sem
fissura. J& ante os achados identificados na transicdo formantica, especulamos, que
o desvio pode acarretar prejuizo no contraste de ponto articulatorio.

Nessa direcdo, propomos a seguinte interpretacdo dos fatos apresentados
nos experimentos: a producdo dos individuos com FP apresenta sincronizacao
diferente da “fala normal”. Apontamos para a identificagdo de fendmenos na
producdo dos sons da fala dos individuos com FP, como os contrastes encobertos
(abordados no capitulo 3), que sao considerados, frequentemente, como principais
fenbmenos fénicos revelados pela anélise acustica.

Os contrastes encobertos comprovam que os individuos com FP apresentam
preservada a representacdo fonoldgica de sua lingua, o que, talvez, faca que néo
reconhecam seus desvios na fala. Porém, a presenca de tempos diferentes (como
valores insuficientes) nos padrBes articulatorios, adicionada a diminuicdo de
constraste de maneira especifica quanto ao ponto de articulacdo, pode acarretar 0s
“efeitos” percebidos pelo ouvinte. Certamente, isso ndo autoriza a categorizacao
desses desvios em DAC, como se o individuo com FP somente posteriorizasse 0s
sons da fala, sem considerar outros tantos fatores fénicos envolvidos nas produgdes
dos sons da fala. Fatores, destacamos, velados, na medida em que sao
imperceptiveis auditivamente. No entanto, estdo presentes e sdo revelados pela
analise acustica.

A abordagem de um recurso instrumental como a analise acustica permitiu
outro direcionamento quanto a analise da fala do individuo com FP. Nessa medida,
propomos um olhar associado da Fonética e da Fonologia para a area da FP, ou
seja, propomos verificar informagfes fonéticas que organizam a gramética fénica

dos individuos com FP. Tal fato nos afasta das categorizacbes propostas na
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classificacdo dos disturbios de fala, como é correntemente e ha anos tratado na
literatura e na pratica fonoaudiol6gica no ambito das fissuras orofaciais.

Aproximamo-nos de trabalhos desenvolvidos na ultima década, como de Di
Ninno (2008), Lima-Gregio (2011) e Marino, Berti e Lima-Gregio (2012), os quais,
mais do que utilizar um recurso instrumental para investigagdo da producdo dos
sons da fala em individuos com FP, lancam mé&o de uma investigacéo linguistica no
processo de fala desses individuos.

A analise acustica passa a ser uma ferramenta que permite ressignificar
aspectos do processo de fala apontadas pela percepcédo auditiva. No caso deste
trabalho, possibilitou ressignificar os erros/distarbios articulatérios reconhecidos
auditivamente na fala de individuos com FP. Assumimos, entdo, a presenca de
desvios na fala desses individuos. Tais desvios constituem processos que emergem
nas consoantes oclusivas, utilizados pelos individuos com fissura em direcdo a

producéo prototipica dos sons da fala.

4.4  SINTESE DO QUARTO CAPITULO

Apresentamos neste capitulo a metodologia utilizada nos experimentos e 0s
resultados da analise acustica efetuada nos seus dados. Quanto a metodologia
assumimos o uso da fala de laboratoério, na medida em que ela permite o controle de
fatores/variaveis para a efetiva analise dos dados.

Foram realizados dois experimentos: piloto e definitivo, com o objetivo geral
de verificar o comportamento acustico em individuos com FP. Para tanto, foi
realizada andlise acustica dos dados de fala coletados. Por meio do software PRAAT,
encaminhamos inspecao visual do espectrograma e da forma de onda, bem como
segmentacao e analise dos dados.

De forma geral, esses dados apontam para o fato de que na producédo do
individuo com FP parece haver a manutengao dos padrées “normais” de fala. No que
se refere aos resultados relacionados a duracdo dos segmentos, diferenga/desvio
consiste na maneira como o individuo com FP trata de ajustar no tempo a producao
das unidades da fala. Isso fica evidente nas diferencas quanto as duracdes relativas
dos parametros adotados, no que concerne a vogal tbnica, a consoante, ao tempo
de ocluséo e a barra de sonoridade. Ja quanto aos resultados relacionados a F1 e

F2 na transicdo formantica, ndo foi possivel chegarmos a achados tdo relevantes
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guanto os apresentados no item duragcdo dos segmentos. Mas, mesmo sem serem
conclusivos, tais dados jA nos mostram que pelo menos nao h4 homogeneidade na
producdo dos sons dos individuos com FP, ou seja, ndo se tratam unicamente de
DAC. Dito de outro modo, ndo se tratam de posteriorizacées sem consideracfes da
gramatica fonica do PB. Afinal, parece que os individuos com fissura buscam outras
estratégias para atender a essa gramatica de sua lingua na producdo dos sons da
fala.

O fato de os individuos com FP apresentarem desvios na producdo dos sons
esta longe de ser um erro/disturbio, afinal questdes referentes a producao dos sons
oclusivos podem estar modificadas/desviadas, mas estao presentes (ndo podem ser
apagadas). Defendemos que a producdo dos sons desses individuos esta de acordo
com a representacdo fonoldgica de sua lingua materna e, diante disso, chegamos a
questionar o que caracterizaria a producéo dos individuos com FP como “patoldgica”.
Nessa diregdo, estamos na contramao do senso comum estabelecido, em geral, na
clinica da fala, ou seja, da classificacdo padronizada dos DAC. O diferencial € que
contemplamos, nas producdes dos sons dos individuos com FP, fatos fénicos
(detalhes fonéticos e variabilidade de producdo) - os chamados contrastes
encobertos, que apesar de imperceptiveis perceptualmente, podem ser capturados

por um recurso instrumental como a analise acustica.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Ao constatarmos na pratica fonoaudioldégica uma tendéncia geral em
associar as alteracdes articulatorias a uma relacdo de causa e efeito
anatomofuncional, consequéncia da crenca generalizada de que morfologia e funcéo
adequados sdo pré-requisitos para uma fala inteligivel e correta, discutimos, neste
estudo, a producdo dos sons oclusivos por parte dos individuos com FP tida como
DAC.

Procuramos desmitificar a perspectiva de posteriorizacdes dos sons da fala
atribuidas a priori aos disturbios articulatérios. Para tanto, questionamos o fato de
gue, ao desconsiderar aspectos fonicos no processo de fala, em nome de sua
homogeneizacdo e normatizagao, ela fica reduzida a uma dicotomia, ou seja, o0 que
€ ou nao produzido corretamente. O problema reside no viés organicista com que a
fala vem sendo, comumente, concebida e tratada no ambito das fissuras orofaciais,
afastando a possibilidade de compreenséo de diferentes dimensdes que constituem
0 Seu processo, como orientam as noc¢des advindas da Linguistica.

Nessa direcdo, explicitamos concepc¢des a partir, especialmente, de andlise
acustica dos sons da fala, a fim de, assim, examinar posi¢6es formuladas no campo
da Fonoaudiologia que definem vertentes acerca dos DAC.

A partir do pressuposto teérico adotado, levamos em conta outros fatores na
producdo dos sons da fala. Em vista disso, discordamos da tendéncia, adotada no
senso comum, de abordar os DAC como forma de compensar os problemas
decorrentes da fenda no palato e, assim, como producdes posteriorizadas dos sons
para as regifes palatal, faringea ou laringea. Assumimos uma concepc¢ao do
individuo como participante ativo do processo de produgdo dos sons, como um
sujeito que conhece a gramatica fonica de sua lingua materna e que apresenta
estratégias para atingir a producéo prototipica desses sons.

Assumimos Fonética e Fonologia como &areas associadas num mesmo
modulo de processamento fonico. Desse modo, problematizamos a no¢do dos DAC
e consideramos que os individuos com FP apresentam desvios na producdo dos
sons da fala. Desvios tomados como estratégias determinantes para que 0 processo
de producdo dos sons aconte¢ca de acordo com a gramatica fénica da lingua. Tais
estratégias, encobertas para uma percep¢do auditiva do avaliador e reveladas por

uma analise instrumental como a andlise acustica, sdo operac¢des que iluminam o
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processo de fala. Nessa medida, analisando a producao de sons oclusivos de quatro
informantes com FP apreendemos que as manifestacfes encontradas pela anélise
acustica sinalizam os contrastes encobertos presentes na producédo das consoantes
por parte desses individuos. Esse fato decorre do detalhe fonético que é desvelado
pela analise acustica, o que possibilita apreender nuances da relacdo do individuo
com FP com a lingua materna, aspectos presentes nas categorias fonicas. Tais
aspectos, longe de apontar para um distanciamento do que é tido como padrao na
lingua, parecem funcionar como estratégias para producédo dos sons consonantais.
E é nesse caminho que assumimos os desvios na producdo dos sons de fala pelos
individuos com FP, os quais indicam flexibilidade e variabilidade de producéo e nao
apenas uma marca limitada de “patologia”.

Assim, este trabalho propde, também, questionar uma situacdo habitual na
clinica da fala: a “patologizagdo excessiva” das alteragdes articulatorias, uma vez
que considera somente aquilo que nao é realizado dentro dos padrdes de fala. Enfim,
salientamos que nossa busca € trazer a tona outras concepcdes acerca da producéo
dos sons da fala de individuos com FP. Isso porque entendemos que a partir do
momento em que melhor é assimilado o processo de fala, melhor sdo apreendidas
as estratégias e as alternativas das quais os individuos com fissura lancam mao na
busca da producéo prototipica das consoantes de sua lingua materna. Desse modo,
podemos reportar que com os resultados deste estudo esperamos contribuir para
qgue a fala de individuos com FP seja analisada de forma mais abrangente e até
mesmo mais justa.

Podemos dizer que alcangcamos nosso proposito neste trabalho, conforme
sugerido no seu titulo, de vislumbrar dados de fala na FP. Contudo, chegando ao fim
deste estudo, temos consciéncia de que outras questbes poderiam ter sido
incorporadas a discussao. Também, devido a complexidade e abrangéncia da
tematica proposta, assim como nossas opc¢Oes de abordagem do tema, algumas
guestdes ndo puderam ser discutidas com maiores detalhes. As reflexdes e analises
aqui propostas apontam para onde direcionamos nossos olhares e atencgdes.
Mediante os limites decorrentes da nossa escolha, entendemos que outros angulos
poderiam ser enfocados. Assim, ha questdes importantes e pertinentes para outras
perspectivas de andlise, visto que esta pesquisa nao € ponto final, mas é abertura

de caminhos, é indicacdo de percursos a trilhar.
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Ao final desta tese, esperamos mostrar que a desestabilizacdo de paradigmas
remeterd para reinterpretacfes quanto ao processo de producéo de fala por parte de
individuos com FP. A clinica da fala deve rever padrées estabelecidos, na medida
em que esses podem apresentar limitagdes quanto ao reconhecimento do que
ocorre no processo de producdo dos sons da fala dos individuos com FP. A partir do
uso de uma metodologia instrumental, analise acustica, associada a analise de
outiva é possivel desvendar mais sobre a organizacao fénica dos individuos com FP
e trazer mais proposi¢cOes tanto para a Linguistica quanto para a Fonoaudiologia.
Para a primeira, mais abordagens sobre seu aporte tedrico. Para a segunda, mais
entendimentos sobre a produgdo dos sons na chamada “fala patoldgica” e mais
pistas para a pratica clinica. Mais informacdes e esclarecimentos acerca da
producdo dos sons, certamente, resultardo em propostas mais efetivas de
tratamento dos aqui denominados desvios. Nao na busca de receitas padronizadas
de reabilitacdo, mas para que a clinica da fala seja questionada e repensada. Um
terreno promissor de discussdo surge quando Fonoaudiologia e Linguistica

caminham em conjunto.
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APENDICE A

CORPUS - EXPERIMENTO PILOTO



DIGO CAPA BAIXINHO.
DIGO CAPIi BAIXINHO.

DIGO CAPU BAIXINHO.
DIGO CABA BAIXINHO.
DIGO CABI BAIXINHO.

DIGO CABU BAIXINHO.
DIGO CATA BAIXINHO.
DIGO CATI BAIXINHO.

. DIGO CATU BAIXINHO.
10.DIGO CADA BAIXINHO.
11.DIGO CADI BAIXINHO.

12.DIGO CADU BAIXINHO.
13.DIGO CACA BAIXINHO.
14.DIGO CAQUI BAIXINHO.
15.DIGO CACU BAIXINHO.
16.DIGO CAGA BAIXINHO.
17.DIGO CAGUI BAIXINHO.
18.DIGO CAGU BAIXINHO.
19.DIGO CAFA BAIXINHO.
20.DIGO CAFIi BAIXINHO.

21.DIGO CAFU BAIXINHO.
22.DIGO CAVA BAIXINHO.
23.DIGO CAVIi BAIXINHO.

24.DIGO CAVU BAIXINHO.

CoNooO~wWNE

25.DIGO CASSA BAIXINHO.

26.DIGO CASSI BAIXINHO.

27.DIGO CASSU BAIXINHO.

28.DIGO CAZA BAIXINHO.
29.DIGO CAZi BAIXINHO.
30.DIGO CAZU BAIXINHO.
31.DIGO CAXA BAIXINHO.
32.DIGO CAXI BAIXINHO.
33.DIGO CAXU BAIXINHO.
34.DIGO CAJA BAIXINHO.
35.DIGO CAJi BAIXINHO.
36.DIGO CAJU BAIXINHO.
37.DIGO CARA BAIXINHO.
38.DIGO CARI BAIXINHO.
39.DIGO CARU BAIXINHO.
40.DIGO CALA BAIXINHO.
41.DIGO CALI BAIXINHO.
42.DIGO CALU BAIXINHO.
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APENDICE B

CORPUS - EXPERIMENTO DEFINITIVO



DIGO TATA BAIXINHO.

DIGO TACA BAIXINHO.

DIGO TAPA BAIXINHO.
DIGO DATA BAIXINHO.
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10.DIGO GABA BAIXINHO.

11.DIGO PATA BAIXINHO.

12.DIGO DADA BAIXINHO.
13.DIGO CADA BAIXINHO.
14.DIGO GATA BAIXINHO.

15.DIGO PAPA BAIXINHO.

16.DIGO PAGA BAIXINHO.

17.DIGO CATA BAIXINHO.
18.DIGO BATA BAIXINHO.
19.DIGO TABA BAIXINHO.

DIGO CAPA BAIXINHO.
DIGO BABA BAIXINHO.
DIGO PACA BAIXINHO.

DIGO CACA BAIXINHO.
DIGO GAGA BAIXINHO.

LIVRO 1
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DIGO CATA BAIXINHO.

DIGO PATA BAIXINHO.
DIGO PAPA BAIXINHO.

DIGO TABA BAIXINHO.

© 0o N o g B~ wDdPRE

10.DIGO DATA BAIXINHO.
11.DIGO TAPA BAIXINHO.

12.DIGO GABA BAIXINHO.
13.DIGO CADA BAIXINHO.

14.DIGO TACA BAIXINHO.

15.DIGO DADA BAIXINHO.
16.DIGO GATA BAIXINHO.

17.DIGO TATA BAIXINHO.

18.DIGO PACA BAIXINHO.

19.DIGO BATA BAIXINHO.

DIGO BABA BAIXINHO.

DIGO PAGA BAIXINHO.

DIGO CAPA BAIXINHO.

DIGO GAGA BAIXINHO.

DIGO CACA BAIXINHO.

LIVRO 2
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DIGO TACA BAIXINHO.

DIGO PATA BAIXINHO.
DIGO TATA BAIXINHO.
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13.DIGO TAPA BAIXINHO.

14.DIGO DATA BAIXINHO.
15.DIGO PAPA BAIXINHO.
16.DIGO BATA BAIXINHO.
17.DIGO PAGA BAIXINHO.
18.DIGO GABA BAIXINHO.
19.DIGO TABA BAIXINHO.

DIGO GAGA BAIXINHO.

DIGO BABA BAIXINHO.
DIGO CAPA BAIXINHO.
DIGO CATA BAIXINHO.
DIGO CACA BAIXINHO.

DIGO PACA BAIXINHO.
10.DIGO GATA BAIXINHO.
11.DIGO CADA BAIXINHO.
12.DIGO DADA BAIXINHO.

LIVRO 3
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DIGO TABA BAIXINHO.

DIGO TAPA BAIXINHO.
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DIGO DATA BAIXINHO.

10.DIGO PAGA BAIXINHO.

11.DIGO TACA BAIXINHO.

12.DIGO GAGA BAIXINHO.

13.DIGO PATA BAIXINHO.
14.DIGO PAPA BAIXINHO.
15.DIGO CATA BAIXINHO.

16.DIGO PACA BAIXINHO.

17.DIGO BATA BAIXINHO.

18.DIGO CAPA BAIXINHO.

19.DIGO TATA BAIXINHO.

DIGO GATA BAIXINHO.
DIGO DADA BAIXINHO.

DIGO BABA BAIXINHO.

DIGO CADA BAIXINHO.

DIGO GABA BAIXINHO.
DIGO CACA BAIXINHO.

LIVRO 4
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LIVRO 5

DIGO TABA BAIXINHO.
DIGO PAGA BAIXINHO.
DIGO DADA BAIXINHO.
DIGO GAGA BAIXINHO.
DIGO TACA BAIXINHO.
DIGO PATA BAIXINHO.
DIGO CACA BAIXINHO.
DIGO DATA BAIXINHO.
DIGO PAPA BAIXINHO.
10.DIGO GATA BAIXINHO.
11.DIGO BABA BAIXINHO.
12.DIGO CATA BAIXINHO.
13.DIGO BATA BAIXINHO.
14.DIGO CAPA BAIXINHO.
15.DIGO TATA BAIXINHO.
16.DIGO GABA BAIXINHO.
17.DIGO CADA BAIXINHO.
18.DIGO PACA BAIXINHO.
19.DIGO TAPA BAIXINHO.
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APENDICE C

CARTA DE INFORMACAO AO PARTICIPANTE DA PESQUISA
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Caro (a):

Vocé esta sendo convidado a participar do estudo “Entre o patoldgico e o ndo patolégico: o que a
andlise acustica revela sobre dados de fala na fissura palatina”, desenvolvido por mim, Rita Tonocchi,
fonoaudiodloga (CRFa 5731 SP/T-PR), que tem por objetivo averiguar as alteragdes nos sons da fala que podem
acontecer em individuos com fissura palatina.

A pesquisadora solicitara a vocé ler algumas frases. Para tanto, vocé estara dentro de uma cabine
acustica no CAIF/AFISSUR. Enquanto vocé estiver lendo sua fala sera gravada no computador. O tempo para a
gravacao serd em torno de 30 minutos. Depois, 0 pesquisador realizara analise aculstica de toda a gravagao,
utilizando um programa de computador.

Ressaltamos que as gravagdes ndo causarao nenhum risco a sua salde e que ndo terdo qualquer custo.
Com sua participacdo vocé estard colaborando para pesquisas na area de disturbios da comunicagdo, mais
especificamente, nos quadros de fissura palatina. Suas emissfes constituirdo um banco de dados que podera
ser utilizado em outros estudos posteriormente.

Solicitamos que seja autorizada a coleta de dados do seu prontuario no CAIF/AFISSUR, no que se
refere a tratamentos realizados, cirurgias e resultados de avaliagbes de fala/voz.

E garantido a vocé, em qualquer etapa do estudo, ter esclarecimentos sobre eventuais ddvidas a
respeito das gravagdes, da andlise realizada pelo pesquisador, bem como, de assuntos relacionados ao estudo.
Vocé tem o direito de ser informado sobre resultados parciais da pesquisa.

Salientamos que sua participacdo no estudo € inteiramente voluntaria. Nao existirdo despesas e
compensacfes pessoais para 0 participante em qualquer fase do estudo, incluindo exames e consultas. A ndo
aceitagdo em participar do mesmo, sem expor as razdes, assim como, a desisténcia de sua participagdo ndo
prejudicara seu tratamento no CAIF/AFISSUR. Sua identidade serd mantida em sigilo. As informacdes obtidas no
estudo serdo divulgadas apenas em literatura académica, em revistas especializadas e/ou em eventos cientificos.

Duvidas ou reclamacdes poderdo ser feitas ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP/SESA/HT) do
Hospital do Trabalhador: pelo endereco Av. Republica Argentina, 4406 - Bairro Novo Mundo, Curitiba/PR, pelo
telefone (41) 3212-5871 ou pelo e-mail cepht@sesa.pr.gov.br.

Anexo esta o ‘Termo de Consentimento Livre e Esclarecido’ para ser assinado caso ndo apresente mais

qualquer questao.

Nome do individuo/participante:

Assinatura do individuo/participante:

Nome do pesquisador responsavel: Rita Tonocchi

Assinatura do pesquisador responsavel:

Curitiba, de de 2011.
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APENDICE D

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
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Pelo presente instrumento, o Sr. (a),

, portador do RG n°

residente a

, n° , ha cidade

de , estado , apo6s leitura minuciosa da

‘Carta de Informagédo ao Participante da Pesquisa’, ciente dos procedimentos, aos quais sera
submetido, ndo restando quaisquer davidas em relagdo ao que foi lido e explicado, aceita participar,
voluntariamente, da pesquisa intitulada “Entre o patologico e o ndo patolégico: o que a analise
acUstica revela sobre dados de fala na fissura palatina”, desenvolvida pela fonoaudiéloga Ms.
Rita Tonocchi (CRFa 5731 SP/T-PR), sob orientacdo da Profa. Dra. Adelaide H. Pescatori Silva.

Salienta-se que é possivel, a qualquer momento, retirar o ‘Consentimento Livre e Esclarecido’
e deixar de participar deste estudo, assim como que todas as informacdes prestadas sé&o
confidenciais por for¢a do sigilo profissional.

Por estarem de acordo assinam o presente termo.

Assinatura do individuo/participante

Assinatura do pesquisador responsavel

Curitiba, de de 2011.

Nome do pesquisador responséavel: Rita Tonocchi
Endereco Institucional: CAIF/AFISSUR — Av. Republica Argentina, 4334
Cidade: Curitiba Estado: PR CEP: 81.050-000
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OFiCIO DE APROVACAO DO COMITE DE ETICA EM PESQUISAS EM SERES
HUMANOS SESA/HT



PARANA

GOVERNO DO ESTADO

Curitiba, 20 de setembro de 2011.

Parecer do Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
SESA/HT

Protocolo: CEP-SESA/HT n° 381/2011 CAAE:

Pro;eto de Pesquisa: ENTRE O PATOLOGICO E O NAO PATOLOGICO: OQUEA
ANALISE ACUSTICA REVELA SOBRE DADOS DE FALA NA FISSURA PALATINA
Pesquisador: Rita de Cassia Tonocchi

Patrocinador: n3o consta , -
Instituicdo: Hospital do Trabalhador

Area Tematica Especial: Grupo Ili !
Data de apresentacédo ao CEP: 01/09/2011 Data de Entrega do Parecer: 20/09/2011 |
O Comité de Etica em Pesquisa da Secretaria de Salde do Estado do

Parana/Hospital do Trabalhador analisou na sessdo do dia 01 de setembro de 2011 o
processo N°. 381/2011, referente ao projeto de pesquisa: “ENTRE O PATOLOGICO E O
NAO PATOLOGICO: O QUE A ANALISE ACUSTICA REVELA SOBRE DADOS DE
FALA NA FISSURA PALATINA”, tendo como pesquisador (as): Rita de Cassia
Tonocchi

Mediante a importancia social e cientifica que o projeto apresenta e a sua

aplicabilidade e conformidade com os requisitos éticos, somos de parecer favoravel a
realizagdo do projeto classificando-o como APROVADO.

O mesmo atende aos requisitos fundamentais da Resolucdo 196/96 e suas
complementares do Conselho Nacional de Saude/MS. Solicita-se ao pesquisador o envio
a este CEP de relatérios sobre o andamento da pesquisa bem com o envio de relatério

final.

Atenciosamente,

Pesquisa em Seres Humanos - SESA/HT

Av. Repiiblica Argentina, 4406 ~ Curitiba / Pr ~ Fone/Fax: (41) 3212-5871
CEP 81.050-000 E-mail: cepht@sesa.pr.gov.br
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