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1. INTRDDUÇÃÚ

l.l JUSTIFICATIVA

A deficiência auditiva não se revela na face do indivi­
duo como a cegueira, mas se ao individuo portador desta defi ­
ciencia for negada a comunicaçao normal, sua vida praticamente
sera um silencio enquanto as manifestações da vida florescem
ao seu redor.

A historia da educaçao do mäficiafim auditivo data de cer­
ca de trezentos anos. No inicio havia pouca compreensão da psi­
cologia da deficiencia auditiva e os individuos que possuíam
tal deficiencia eram na sua maioria colocados em asilos. Exis­

tia uma ideia errônea a respeito da relaçao existente entre de­
ficiencia auditiva e inferioridade de inteligencia. Na realida­
de, porém, a deficiencia auditiva que acarreta a mudez, nao tem
relaçao com a inteligencia inata. Ainda hoje essa ideia falha e,
de certa forma, generalizada. Um individuo deficiente auditivo
pode ter inteligencia superior a media. U que ocorre com ele
são problemas devido a ausencia do veiculo de comunicaçao verbal

relacionados com a aprendizagem e a interação social.
"Não há magia em colocar uma criança deficiente auditiva

em contato com o mundo; basta muita paciência, desejo, intensa

dedicação e tempo" (DÚRÍA, 1954, D.Õ5)­
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Sem um conhecimento profundo do educando como um todo,

nenhum metodo de ensino ou técnica educacional podera ser efi­

ciente. É evidente que a criança que nao pode se expressar por
nao possuir todos os seus sentidos (a maior parte dos mudos o
sao pela falta de audição), e muito dificil de ser conhecida
do que aquela que tem a possibilidade de se comunicar oralmen­

te. Portanto, faz-se mister que se adotem metodos didáticos pe­
dagogicos adequados a estes individuos.

Considerando-se a existencia de inumeras posições meto­
dologicas, o presente trabalho buscou analisa-las.

1.2 O PROBLEMA

A validade dos metodos atualmente aplicados no ensino do
deficiente auditivo, constituiu a questao investigada neste tra
balho.

l.3 OBJETIVOS

Os objetivos deste estudo foram:
- Verificar que tipos de metodos sao empregados para o

ensino do deficiente auditivo.
- Ana¶isar a validade dos metodos empregados para o en­

sino do deficiente auditivo.
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1.4 DEFINIÇÃO DE IERMDS

No presente estudo os termos do problema foram assim
entendidos:

Deficiente auditivo: e a pessoa em que o sentido da au­
diçao nao'e funcional para as finalidades comuns da vida:

Método de ensino: e um conjunto de processos didáticos
destinados a conduzir ao conhecimento.

Validade: e algo que seja comprovadamente eficaz.

11. HISTÚRICU DA EDUDAÇÃD DU DEFICIENTE AUDITIVU

A educaçao do deficiente auditivo envolve uma equipe

multidisciplinar. Podemos dizer que participam de uma ou de ou
tra maneira: o médico, o pesquisador, o educador, o sociólogo,
o psicologo, o fisico, o psiquiatra, o engenheiro, o fonoaudi­
ologo, os pais, o leigo e o governo. Evidentemente, toda vez
que uma equipe interdisciplinar se une em torno de um problema
vultuosas quantias estarão forçosamente envolvidas, o que mo ­

l/
bilizara o ecnomista e/ou adminstrador de empresay/À educaçao
do deficiente auditivo e entao uma questao social e so sera
resolvido quando a sociedade se mobilizar em torno do assunto

“' Com relaçao aos conceitos sobre a educaçao do deficien­
te auditivo na historia da humanidade, pode-se começar por A­
ristoteles (apud JAKUBUVIVZ, 1981) que foi o primeiro a men ­

cionar a relaçao existente entre a surdez congênita e a mudez,
embora ele nao tivesse claramente estabelecido que uma fosse
conseqüência da outra.i



Ele acreditava que os sons da fala fossem o primeiro
veiculo para se chegar ao pensamento. Como o deficiente audi­

tivo não podia reproduzir sons nem compreende-los, eles se­
riam considerados incapacitados para o pensamento e as apren­
dizagens.

Na Idade Media, esse ponto-de-vista prevaleceu. Mudez

queria dizer intelecto inferior, incapacidade mental, o que
veio influir no status social do individuo deficiente auditi­
vo.YÚ codigo de Justiniano-VI9 seculo AD. (apud JAKUBUVICZ,

1981), excluiu todos os direitos e obrigações da cidadania do
deficiente auditivo.

iifl igreja tomou o ponto-de-vista de que a surdez-mudez
devia ser considerada vontade divina. O Ialmud, livro religio
so dos judeus, classificava os surdos na mesma categoria que
os debeis mentais.i

)Na metade do seculo XVI, o mito começou desfazer-se.

Girolano Cardana de Pádua (apud JAKUBUVICZ, 1981) proclamou

que o deficiente auditivo podia aprender a ler, se o simbolo
escrito fosse associado a sua respectiva figura ou objeto.
Sua contribuição foi importante sobretudo porque estabeleceu
a primeira tecnica de ensinar o deficiente auditivo a ler e a
falar, tecnica que prevalece até hoje, e afastou de vez o con
ceito de que o deficiente auditivo nao poderia ser educado, e
que conseqüentemente, seria socialmente inadequado.Í

Em 1555, na Espanha, Eedro Ponce de Leon (apud JAKUBU­

VICZ, l9Bl), num convento em Valladolid, dedicou-se a educa­

cao dos deficientes auditivos. Surgiu o primeiro livro dedi­
cado a ensinar o deficiente auditivo a falar.

No final do seculo XVIII, o Abes de L'Epee na França,

9
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Samuel HEINICKE, na Alemanha (apud JAKUBUVICZ, l98l) deram um

passo importante: fundaram, em 1775, a primeira escola publica
para deficientes auditivos. Pela primeira vez o governo de
dois paises reconhecia a necessidade de ocupar-se do assunto.
Os dois estudiosos tinham pontos-de-vista opostos quanto aos

metodos de educaçao de deficientes auditivos. L'Epee, acre­
ditava que a educaçao devia ser pelos gestos e Heinicke pela
leitura labial e a fa¶a. A controvérsia sobre o assunto, ora­
lismo versus manualismo, ainda persiste em varios paises
atualmente.

No final do seculo XVIII,ficou demonstrado que o defi­
ciente auditivo era capaz de ser educado, tendo sido reconhe­
cida a obrigaçao moral e legal da sociedade em dar instrução
a essa populaçao.

Essa nova atitude social, espalhou-se pela Europa e
chegou a America do Norte. Em l8l7, em Connecticut, nos Esta­

dos Unidos, surgiu a primeira escola publica para deficientes
auditivos, fundada por Tomas Hopkins GALLANDET. Dai por dian­

te, surgiram muitas contribuições, sendo que a maior de todas
foi a de Alexander Grahn Bell (apud JAKUBUVICZ, 1981), que

quando inventou o telefone, lançou os fundamentos da transmis­
são eletrica do som (a amplificação e a protese).

Assim que as escolas proliferaram, o ponto-de-vista so­
cial em relaçao ao deficiente auditivo também mudou. A socie­
dade compreendeu que o deficiente auditivo nao so podia ser
educado, como também se tornar um individuo economicamente e

socialmente produtivo.
Pode-se dizer que existem atualmente no mundo, tres

correntes de pensamento em relaçao às possibilidades do defi­



Tais posicionamentos são:

- a educação do deficiente a
deve visar ã integração e ao
mento do individuo, para que
sinta uma pessoa feliz e não
lida imitação de pessoa que
Cada individuo deve ser educ
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uditivo
ajusta
ele se
uma pã
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uma maneira diferente, sempre de
acordo com a sua personalida
possibilidades. Se a criança
de falar nem ler nos lábios,
modos de comunicação devem s
tizados para que a criança n
sinta frustrada;
- as pessoas com deficiência
va têm imensas possibilidade
vem ser mobilizadas, a fim d
elas participem do mundo dos
O deficiente da audição deve
se aproximar o mais possivel
mal. Nosso mundo ê de sons e

de e
não po
outros

er enfa
ão se

auditi­
s que de­
e que
ouvintes.falar e
do nor­
é nesse

mundo que o individuo deve funcionar;
- Muitas vezes, inúmeros esforços
economicos, acadêmicos e soc
despendidos sem resultados p

iais são
ositivos:

o deficiente auditivo, na realidade
será sempre um marginal da s
(JAKUBUVICZ, 1981. p.3U-31).

ociedade.

Em essencia, os três pontos de vista poderiam ser resu­
midos da seguine maneira:

- existem dois mundos distintos: o de ouvintes e o de

não ouvintes. U individuo deve funcionar naquele em que se

sente feliz e capaz.
- só há um grupo no mundo: o de ouvintes. U deficiente

auditivo deve integrar-se a ele de qualquer maneira.
- Us dois grupos no mundo se sobrepõem na realidade.

Poucos ou somente alguns deficientes da audição conseguem pene

trar no mundo dos ouvintes e se integrar nele.



111. MÉTODOS DE ENSIND PARA U DEFICIENTE AUDITIVU

A. METUDU VERBUTBNAL

Este metodo foi desenvolvido na Iugoslávia em l9B2, pe­
lo lingüista professor Dr. Peter GUBERINA, e foi apresentado
pela primeira vez no "Congresso de Audiologia" em Padova, Ita­
lia, em 1956.

Logo foi introduzido em varios paises e atualmente
existem Centros Verbotonal na Europa, África e Americas. No

Brasil e utilizado desde 1968 e hoje e difundido nas seguintes
cidades: Recife, Natal, Belo Horizonte, Sao Paulo, Taubate,
Campinas, Jundiai e Curitiba.

Equipe de tecnicos iugoslavos formaram as primeiras

equipes de reabilitadores que, por sua vez, transmitiram seus
conhecimentos a novas equipes. A realimentaçao e atualizacao é
feita por iugoslavos que vem, periodicamente, ao Brasil, ou
entao por técnicos brasileiros que vao a Iugoslávia.

U método verbotonal evoluiu de uma nova base de ritmo

de ensino de linguas estrangeiras, até um conjunto formal de
principios que foram prontamente adaptados ao ensino de crian­
ças deficientes auditivas.

1. OBJETIVOS DU MÉTÚDÚ VERBUTUNÃL

B objetivo primordial deste metodo é o desenvolvimento
das habilidades da fala e audição em crianças e adultos audio­
deficientes. Basicamente, o programa tem como alvo, treinar o
cerebro para usar até mesmo uma mensagem acustica distorcida
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para a percepção da fala, usando as areas mais sensiveis da
audição (campo optimal), dando enfase inicialmente a percepção
dos padrões de entonaçao e ritmo, que ajudarao a pessoa perce­
ber os sons da fala, que se pensa estarem fora do alcance do
sistema auditivo deficiente.

Uutro objetivo e proporcionar ao individuo uma fala
mais aproximada possivel do normal, com todos os seus valores:

ritmo, entonaçao, pausa, efetividade, tempo, tensão e relaxa­
mento, mediante o controle auditivo e vibrotatil e da terapia
do movimento.

U programa verbotonal tem como objetivo máximo colocar

crianças e adolescentes deficientes auditivos, em escolas de
ensino regular e na sociedade, por meio da terapia, do curri­
culo normal e da orientaçao e aconselhamento dos pais por pro­
fissionais.

A realização destes objetivos, melhora a qualidade de
vida dos deficientes auditivos e reduz o custo total da educa­

çao.

2. PRINCÍPIOS DU MÉTUDU VERBUTUNAL

Us principios do método verbotonal sao quatro segundo

cARvALHn (|e.e.| p.l).

a) A Ênfase em Reação de baixa Freqüência e em Dicas

Vibratorias na Percepção dos Padrões da Linguagem
Falada.

GUBERINA (apud CARVALHU, |e.e.|) sugere que
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as freqüências baixas da linguagem fa­
lada, por meio da transferência, na
realidade ajudam a pessoa deficiente
auditiva a perceber as freqüências
mais altas de fonação. Dando as dicas
auditivas das partes de linguagem fala­
da que caem abaixo de 500 Hz, particu­
larmente os padrões ritmicos, as fre­
qüências mais altas faltantes poderão
ser mais facilmente estimuladas.

A importência do trabalho nas freqüências baixas ê ba ­
seada nos seguintes fatores:

- crianças profundamente surdas geralmente têm audição
residual abaixo de 500 Hz;

- os padrões de entonaçêo e ritmo da fala são conduzi­
dos abaixo das freqüências de 500 Hz;

- usa-se vibradores (osciladores de ossos) para enfati­
zar mais as baixas freqüências, bem como para apresentar pis­
tas vibratorias adicionais, uteis na percepção dos ritmos de
linguagem e padrões de som;

- o equipamento auditivo verbotonal foi feito para am ­
plificar os indices de freqüências baixas.

b) Descontinuidade- Campo 0ptimal- Transferência

0 portador de deficiência auditiva pode discriminar
sons e palavras de baixa freqüência, porêm não entender para ­
vras de alta freqüência.

Entretanto, se passar um som de alta freqüência, por
exemplo o / i /, em uma faixa de baixa freqüência (0,5 Hz, 300
Hz, 600 Hz ou 1000 Hz) juntamente com uma faixa de freqüência

alta (3.200 Hz a 6.400 Hz) o nivel de intensidade para a faixa
baixa pode estar no limiar da pessoa ou ligeiramente acima, en
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quanto que a faixa a¶ta necessita somente estar perto do nivel
limiar da pessoa. GUBERINA (apud CARVALHO, |s.d.|) denomina

isto audição descontinuada.

U individuo audio-deficiente tem ainda outro processo de
percepção que o ajuda a discriminar e adquirir a fala. Dando­
lhe oportunidade de praticar a audição mediante suas faixas de
freqüência mais perceptivas, ele descobre no sinal da fala as
dicas que necessita para distinguir um som do outro. Em outras
palavras, quando ele recebe a fala por meio do seu melhor campo
de audição (campo optimal), pode aprender a discriminar todos

os sons da fala, mesmo que haja informaçao acustica deficiente.

c) A Terapia do Movimento

A terapia do movimento se utiliza de movimentos corpo­

rais para a produçao, percepção e correção da fala. É tambÉm
chamada de fonÉtica ritmica e divide-se em ritmo corporal É rit
mo musical.

No ritmo corporal a fa¶a É estimulada pelo movimento. U

movimento. U movimento É portanto, primario, já que segue a fa­
la e É criado de acordo com as caracteristicas fonÉticas do fo­

nema do ritmo e da entonaçao.
No ritmo musical a fala É ensinada mediante estruturas

ritmicas e É estimulada pelo ritmo. U movimento É secundário.

É dificil captar as nuances do ritmo e da entonaçao por­
que sao bastante complexos: o ritmo É formado de compassos re­

gulares, a entonaçao É dada pela descontinuidade da fala.
A estimulação do movimento do corpo tem uma funçao im­

portante na reabilitaçao verbotona¶Ída fala e da audição por­
que os Érgaos do aparelho fonoarticulatorio de uma criança de­



ll

ficiente auditiva estão preparados para funcionar. Não existem
diferenças fisiológicas ou psicologicas a nivel da fala da
criança deficiente auditiva e da criança normall Elas se de­
senvolvem igualmente até o periodo de reflexo, dos movimentos

musculares subconscientes, até a fase da primeira vocalização.
A criança deficiente auditiva não tendo possibilidade de ouvir
sua propria voz, não encontra feedback de repetição e nem va­
riação desta vocaLização. Nesta etapa do seu desenvolvimento,
a criança que não ouve cessa seu movimento da fala. Por esta
razão e tão importante encontrar a maneira adequada para
criar e estimular o potencial que cada criança tem dentro de
si.

U corpo humano e muito sensivel às frqüencias baixas e

esta e uma das possibilidades de criar o feedback.
GUBERINA afirma: "A percepção influencia a articula­

ção, e a produção da fala fornece ao sistema nervoso a possibi
lidade de percepção através do principio de feedback." (apud
VICENTE, 1955).

d) Protese Auditiva Adaptada

A protese auditiva e indicada a partir do momento em
que a criança imita padroes de ritmo e entonação. Deve ser
adaptada a curva auditiva da criança, dai a necessidade de se
ter um diagnostico correto e de um resultado positivo dos tes­
tes audiologicos. Depois de colocada a protese, deve ser feito
um traba¶ho para¶elo com os pais, com orientação do uso e do
aproveitamento do aparelho.

Foram criados aparelhos especiais que acompanham os ob­

jetivos do método verbotonal- Estes spsrslhüs sãüi
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- SUVAG 1 I: treinador auditivo de grupo, que amplifica
de 0,5 a 1600 Hz.

- SUVAG II: treinador auditivo individual, dotado de
filtros especiais que facilitam a escolha do campo optimaü e
o transfer . Amplifica de 20 a 2000 Hz.

- MINI-SUVAG: aparelho de uso individual, semelhante a

uma protese e que pode ser usado em casa. Amplifica de 20 a
#000 HZ.

- SUVAB LINGUA: usado na logopedia. Possui filtros tal
como o SUVAG II.

B. 0 MÉTOD0 0RAL

0 metodo oral baseia-se fundamentalmente maleitura la­

bial, em aprender a reconhecer os diferentes fonemas e repro­
duzi-los. Para isto se realiza um trabalho intensivo,e×erci ­
tando-se a mobilidade dos orgãos fonoarticulatorios.

A educaçao peflb metodo oral é um dos caminhos mais di­

ficeis para a aquisiçao da fala. Contudo, mesmo adquirindo
uma linguagem oral limitada, possibilita ao deficiente auditi­
vo uma comunicaçao bem mais apurada. Alem de ser util para a

vida de relaçao e de grande importancia para o desenvolvimen­
to do seu nivel intelectual.

Porem e dificil para o deficiente auditivo atingir uma
linguagem oral em estado puro. geralmente esta se encontra
contaminada pela linguagem gestual muito mais expressiva.

1 S.U.V.A.G. Sistema Universal Verbotonal de Audição Guberina
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A educação oral requer um esforço total por parte da
criança, da familia e da escola. Para se obter um bom resulta­

do, requer-se os seguintes requisitos segundo CARVALHO (|s.d|
p.3.)

- tempo: ocupa todas as horas do dia e
todos os dias do ano. Nela tomam parte
todas as pessoas que têm contacto cons­
tante com a criança;
- começa quando a criança nasce ou quan­
do se descobre a deficiência;
- não pode coexistir com meios de comu­
nicação que não sejam orais. O uso de
senhas manuais torna impossivel o de­
senvolvimento de hábitos oraiscorretos;
- começa no lar, portanto requer a par­z . ~ 4 . zticipaçao da familia, especialmente da
mãe;

- requer atenção quase individual de­
vendo, portanto, os grupos serem limi­
tados de oito alunos aproximadamente em
classes do ensino regular ou do ensino
especial;
- requer professores especializados.

l. OBJETIVOS DO MÉTODO ORAL

O metodo oral É uma atividade integral que tem como oo­

jetivo: o treinamento sensorial, a leitura oro-facial, o trei­
no fono-articulatorio, o treinamento auditivo e o desenvolvi­
mento da linguagem. Nenhum desses requisitos existe de forma
isolada. Varias atividades serão de grande importancia em ca­
da um dos aspectos mencionados. Todos procuram integrar o de­
ficiente auditivo a sociedade.

O metodo oral pode ser classificado por tres tipos ou
linhas, segundo JAKUBOVIOZ (1981, p.3l):
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"Estimulação Auditiva": não são permitidos os gestos, a
criança deve utilizar a protese muito cedo. Começa com a lei­
tura labial de sons isolados, depois combina os sons e por fim
a linguagem.

'Sistema Hu1tisensoria1': enfatiza a importancia do em­
prego de varias vias sensoriais para o desenvolvimento da co­
municaçao como: audição, visao e tato. É igual ao anterior com
as seguintes alterações: usa-se a leitura e a escrita desde
cedo: usam-se os gestos e o tato em combinação com os sons;

chama-se a atençao da criança para a forma escrita da palavra
e a produçao oral.

'Método Unisensoria1': usa-se a educaçao somente pelos
restos auditivos, nao são permitidos gestos e/ou leitura la­
bial. Us que defendem esse metodo alegam que a audição É a mo­

dalidade mais natural e apropriada para a criança aprender a
linguagem.

Como exemplo pode-se citar o Metodo Acupedico de Doreen

Pollack, que utiliza somente a pista auditiva.
U objetivo do Metodo Acupedico e explorar totalmente a

audição residual da criança deficiente auditiva, para ajuda-la
a desenvolver uma personalidade completamente integrada.

A primeira fase do treinamento acupedico, portanto, É
ensinar a criança deficiente auditiva a ouvir.

PULLACK (|S.ú.I p.2) explica:

Quando uma modalidade está prejudicada,
como a audição, a tendência natural do
corpo é compensá-la com outra. Nesse
caso seria a visão. Uma criança teria
neste estágio aprendido a leitura la­
bial; se não fosse ensinada a ouvir
e a associar o som a um objeto, a um
sentimento, a uma palavra, um cheiro.
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Como resultado de um treinamento acupedico, uma criança
de cinco ou seis anos, pode seguir um desses caminhos:

- integrar-se num ambiente normal com alguma ajuda ex­
terna;

- ir para um ambiente especializado em uma educaçao ba­

sica e alguma integração com crianças ouvintes;
- ir para um ambiente mais especializado, tal como uma

escola residencial.

Com um "backgound" acupédico, a maior parte das crian­

ças entretanto, são capazes de se integrar num ambiente normal
com alguma ajuda externa.

A partir de dois anos, dois anos e meio, quando o diag
nostico de audição foi audiometrica e comportalmente confirma­

do, as crianças sao submetidas a um periodo de treinamento du­
rante um ano e meio. Este treinamento envolhe exercicios de mo

vimento dos dedos, treinamento da percepção dos movimentos dos

dedos, reconhecimento de posiçao dos dedos.

Com tres anos, a criança entra no jardim de infancia e
o treinamento continua.

Aos seis anos, a criança entra num curso preparatório
que representa uma tentativa mais sistemática na introdução da
linguagem escrita.

Nos Estados Unidos, este metodo e denominado Rochester.

A criança recebe informaçao por meio da leitura labial, ampli­
ficaçao sonora e alfabeto digital expressando-se pelo uso sis­
temático de fala e do alfabeto digital.
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2. PRINCIPIUS DO MÉTUDU URAL

Os principios do método oraL são:
a) A Leitura Labial

A leitura labial, sendo uma maneira de auxiliar tomxsos
deficientes da audição (exceto os que perderam a visão), nada
mais É do que a velha prática natural pra forçar um elemento
bom a substituir aquele que foi lesado. E neste caso, o pensa­
mento vai ao cérebro mais pelos orgãos visuais que pelos audi­
tivos.

Forma-se uma nova via para o cerebro, esta se fixa e se
reforça pelo uso diário. Segundo Adestine (apud DÚRIA, l954,p.
72) da Detroit School for the Deaf, acha que "o ensurdecido (o que

não houve nada), tem mais facilidade em ler os lábios de alguém, do que o

de audição dificil (que tem residuos de audição), devido ao conflito resul­

tante das reações entre os olhos e os ouvidos. Isto não significa entretan­

to, que se deve negligenciar a aprendizagem da leitura dos lábios".

[]aprm¶fi1ado da forma das letras nos lábios, tem por ba­

se a repetição intensiva mediante a prática, da mesma maneira
pela qual aprendemos palavras no primeiro ano escolar, tendo,
sempre como mira, os lábios ao inves de quadro-negro. Uma pala­

vra isolada É sempre mais dificil de aprender. É preciso que
haja a associação com outras palavras da sentença para que a
estrutura da leitura labial não entre em colapso.

A leitura labial, ou interpretação dos movimentos dos
lábios, não é assunto que a criança possa aprender em liçães na
escola. A linguagem lida nos lábios, assim como a linguagem ou­
vida, e uma atividade mental que capacita a criança a compreen­
der o que os outros dizem. Normalmente uma criança que pode ou­
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vir, aprende a compreender, a falar, uma duas ou mais palavras
gradativamente, porque ela ouviu as pessoas empregarem estas

palavras. U seu interesse foi despertado e a criança associou
o significado da palavra com o objeto. É o que acontecera no
caso da criança deficiente auditiva se houver o cuidado de se
colocar palavras diante de seus olhos ao inves de o fazer em
seus ouvidos.

A epoca em que a criança deve começar a leitura labial,
depende dos pais, do numero de oportunidades que lhe derem, düI . .nivel e do desenvolvimento mental da criança.

b) Ú Treinamento Auditivo

A maioria dos deficientes da audição possui restos de
audição, maiores ou menores, que devem ser aproveitados e, em
combinação com os demais tipos de percepções sensoriais, irao
melhorar, em quantidade e qualidade, o seu desenvolvimento lin
guistico e social.

As crianças profundamente surdas ao receberem o treina­
mento auditivo não passarão realmente a ouvir, porem se lhes
falarmos aos ouvidos, tomarão consciencia dos ruidos, por meio

das sensações tateis, provocadas pelas palavras pronunciadas.
São sensaçoes minimas para os ouvintes, porem não o são para
os deficientes auditivos que, pelo treinamento constante, tem
bem desenvolvido o sentido tátil, possibilitando assim o aumen
to da capacidade de aceitação dos aparelhos auditivos e os re­
sultados positivos de sua utilização.

Por muito pouco que o deficiente auditivo receba de um
treinamento auditivo, este sempre lhe permitirá que existe um
mundo sonoro a sua volta.

As possibilidades para o treinamento auditivo e seus
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resultados variam muito, mesmo em crianças com residuos seme­

lhantes e que recebem a mesma orientação. Us resultados estao
ligados a idade em que a deficiencia auditiva apareceu ou ao
tipo de perda auditiva apresentada.

Para os ensurdecidos, crianças que já ouviram e apre­
sentam alguma linguagem, e importantissimo o treinamento audi­

tivo para não perderem as recordações auditivas.
Pela pratica sistemática do treinamento auditivo, o de­

ficiente auditivo podera melhorar: a qualidade da voz, o seu
ritmo, a compreensão para a linguagem e ainda desenvolver ca­

pacidades intelectuais como: atençao, percepção, exatidão,
analise e sintese.

D treinamento pode ser feito diretamente ao ouvido, me­
diante aparelhagem individual ou coletiva.

Tres aspectos são importantes no treinamento dos resi­
duos auditivos: a atençao, a discriminação e a memoria (NORONHA

l97h, p.5a).

- "Atenção: dirigir e concentrar a atenção para os sons
ouvidos, por mais leves que sejam."

- "Discriminação: discriminar os sons ouvidos e analisar
as diferenças entre um som e outro."

- "Memória: desenvolver a memória, associando sempre o

som ouvido à sua provável fonte sonora."

De acordo com os aspectos citados, deverão ser observa­

dos no desenvolvimento de um programa: o ambiente, o material

utilizado e a disposição do professor.
U aluno devera ficar satisfeito em treinar e sentir-se

capaz de reproduzir o que lhe É solicitado.
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c) Ú Desenvolvimento da Linguagem

Um adequado desenvolvimento da funçao auditiva, conse­

guido por meio de um rico treinamento auditivo, será a base
solida para a aquisição da linguagem.

Ds primeiros passos são as atividades de pre-fala, ou
pre-liguisticas (LEME, 1981, p.34).

Observando a criança ouvinte, percebe-se que ela esta
em contato com os sons da fala desde que nasce, pois a mae fa­
la com ela o tempo todo. A criança por sua vez, esta emitindo
sons desde os primeiros dias de vida, que representam sensações
de prazer, dor, etc. Esse e o "estágio do gorjeio" que irá até,
mais ou menos, o terceiro mes e e exteriorizado mediante esta­
lidos vagidos.

Em um segundo estagio, a criança entrara na fase "fase
do balbucio", onde os sons vocalicos irao associar a sons con­
sonantais. Primeiramente, essa fase surgirá com o objetivo lu­
dico, onde a criança emite os sons pela sensação agradável em
emiti-los. A partir do sexto mes, porém, a criança começa a
estabelecer o "feedback acústico", quando ela emite o som e
ouve, tentando repetir o padrao. Aqui começa a diferença entre
o deficiente auditivo e a criança ouvinte, pois até entao o
comportamento lingüistico de ambos não podia ser diferenciado.
Porem, aos seis meses com o não estabelecimento do "feedback

acústico", o deficiente auditivo interrompe o desenvolvimento
lingüistico.

LEME (1981, p.35) afirma que: "O deficiente auditivo ao
conseguir estabelecer a cadeia acústico-articulatória (auxilia­
do pela visual: leitura labial) e associá-la a situações reais,
terá dado o primeiro passo na faselingüistica."
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Surgiráo entáo os primeiros vocábulos /¶wmã/ /fngí /,ao
lados das onomatopáias /aU-au/ / IT\IõU / / mu / e entao o pequeno

vocabulário terá inicio, lembrando sempre que o significante
estará associado ao significado, toda vez que ela emite /flBmã/
estará vendo a mãe.

A próxima fase será a da "holofrase", ou seja, o perio­
do da palavra-frase, quando uma so palavra significa uma frase
Por exemplo: ao ver o carro,ela emitirá /kmbi/. Motivada e o­
rientada pelo terapeuta, a criança iniciará a combinação de

dois vocábulos: /Eflú Fnpá /. No próximo estágio a criança pas­
sará a emitir trás vocábulos combinados /âfi bmx papá /. A
criança vai gerando suas próprias orações, e assim propicia-se
ao deficiente auditivo a aquisição da linguagem oral, passando
pelos mesmos estágios da criança ouvinte.

Quanto mais a criança for exposta a linguagem, maiores

condiçoes terá em adquirir regras que geram as estruturas lin­
guisticas. É fundamental o bom uso da protese, pois com a pro­
tese e exposta a linguagem ambiental, a criança terá maiores
condiçoes de receber, compreender e posteriormente emitir essa
linguagem.

C. U MÉTODO GESTUAL

Este metodo está baseado no gesto, movimento do corpo

que determina uma ideia. É o meio mais primitivo de comunicaçáo
e inato no homem.

A linguagem mimica ou linguagem de sinais á um instru­

mento mediante o qual os deficientes auditivos suprem esponta­
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neamente a privaçao do ouvido e da palavra, a fim de poderem
comunicar-se entre si e com os outros.

"A linguagem mímica é um produto natural do desenvolvi­

mento dos movimentos de expressão."(UUNDT).

Todos os deficientes auditivos possuem esse tipo de
linguagem sem que lhes tenha sido ensinado, Muitos dos gestos
sao comuns às diferentes linguagens mimioas.

A mente da criança ao nascer, pode ser comparada com um

disco vazio que ira sendo gravado com todo o codigo de lingua­
gem que há ao seu redor. Porem, se uma criança ouvinte for
isolada das pessoas, esta nao falará mesmo ouvindo, e quando
tiver contacto com outro ser humano, comunicar-se-a com o ges­

to, que por ser inato, é o unico codigo que terao em comum. É
por isso que se for implantada a linguagem oral num deficiente
auditivo de pouca idade, este nao usará os gestos. Mas, nao é
isto o que ocorre habitualmente, porque quando se procede ao
ensino da linguagem oral, ja esta muito acentuado o codigo ges­
tual.

Us gestos naturais são os que se dao na vida cotidiana.
Sao acompanhados geralmente de uma palavra com a qual guardam

uma relaçao semântica.

Us gestos convencionais sao gestos criados especialmen­
te para comunicar algo; substituem a palavra sem ter nenhuma

relaçao com ela.
Us demais gestos sao movimentos do corpo que acompanham

o codigo principal, no ouvinte, enquanto que para o deficiente
da audição, tem um papel preponderante.

Estes tipos de gestos falam da personalidade do indivi­
duo, suas cargas emocionais, seu estado socio-cultural e inte­
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lectual.

Pode-se dizer que o gesto e a lingua materna do defici­
ente auditivo. Porem, por meio deste método, nenhuma criança
deficiente auditiva poderá desenvolver totalmente seu intelec­
to, ficando sempre limitada a gesticulaçao.

1. CLASSIFICAÇÃO DU METUDU GESTUAL

Este pode classificar-se em três grupos, segundo CARVA­

LHU (|s.z1.|,p.2.)z
- "Gesto demonstrativo ou indicativo: É o mais antigo e

o mais simples. A criança aponta ou indica o que quer nomear.
- "Gesto representativo ou imitativo": surge da capaci­

dade imitativa da criança; os mais simples são os movimentos
de escrever, atirar, costurar, pegar, etc.

- "Gesto simbólico": utiliza-se para a transposição de
ideias por associação, como por exemplo, o aceno de cabeça, o
sinal da cruz, a negação ou a afirmação.

É mediante movimentos corporais ou manuais que o defi­

ciente auditivo expressa suas ideias e, auxiliado pela mimica
ou gesto, vai criando seu proprio sistema de comunicaçao, pres
cindindo total ou parcialmente de linguagem falada.

Seu principal e maior defeito e que so expressa o con­
creto, prescindindo do abstrato. Alem disso, apresenta altera­
ções e simplificações gramaticaris e sintéticas, criando incor
reçoes na linguagem escrita.
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2. ALFABETD MANUAL UU DACTILULÚGICU

A dactilologia É a substituição das letras escritas por
sinais feitos com os dedos das maos. É uma especie de escrita
no ar. Pode-se fazer com uma ou duas maos.

D nome dactilologia foi inventado pelo deficiente da
audição Saboureaux de Fontenay.

Us antigos egipcios, judeus, gregos e romanos, já haviam
feito uso dos sinais com os dedos para simbolizar sons.

Ds monges que faziam votos de silêncio, principalmente

na Idade Média, utilizavam essa pratica para se comunicar.
U a¶Tabeto mmuml ou digital e de grande precisao na co­

municaçao com os deficientes auditivos.
Não e espontâneo, nem natural, como a mimica e, portan­

to, deve ser aprendido.
Esta linguagem não possui pausas, pois os movimentos

dos dedos são continuos. As letras devem ser corretamente for­
madas.

D. A CUMUNICAÇAU TOTAL

Durante muitos anos, os métodos exclusivamente orais,

isto e, aqueles que se utilizam de tecnicas orais de reabilita­
çao (treinamento auditivo, leitura oro-facial e vibrações sono­
ras), foram predominantes na maioria dos paises desenvolflidos.
Us metodos puramente gestuais, utilizados largamente durante o
seculo passado, foram substituidos gradualmente por metodos
exclusivamente orais. No decorrer deste seculo, entao, essas
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duas correntes continuaram a ser utilizadas (com predominancia
dos métodos orais), surgindo uma rivalidade cada vez mais cres­

cente entre seus defensores. Esta disputa levou muitos profis­
sionais a assumirem posiçoes radicais, negando qualquer vali­
dade na aplicação de outros metodos.

Apesar da predominância dos metodos orais, estes nao se
apresentaram como soluçao definitiva, pois seus resultados tem
sido bastante diversificados. Ao lado de sujeitos que apresen­
tam excelente indice de reabilitação, ocorrem casos de sujeitos
com baixo nivel de rendimento. Inicialmente, tomou-se a comoda

posiçao de atribuir a determinadas caracteristicas intrinsecas
do sujeito a causa do fracasso. Com o passar do tempo, os pro­
fissionais começaram a apontar problemas proprios dos métodos

orais, que poderiam ser considerados como causa desses insuces­
sos.

Nas duas ultimas décadas, surgiu e cresceu nos Estados
Unidos, uma nova tendencia de reabilitação, baseada na uniao de
técnicas de ensino, orais e manuais, com o objetivo de possibi­
litar melhores condiçoes de comunicaçao aos deficientes auditi­
vos.

Com o aparecimento desta nova tendencia já definida na
Russia desde a decada de quarenta, a rivalidade entre os defen­
sores dos métodos exclusivamente orais e os manualístas se acen

tuou, principalmente nos Estados Unidos.

Segundo PAIVA (1981) p.hB):

Um aspecto importante da controvérsia
relaciona-se ao desenvolvimento cogniti­
vo. Nos métodos orais tradicionais, es­
te aspecto fica prejudicado, na medida
em que nos primeiros anos de reabilita­
ção , o deficiente não alcançou ainda
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estádio de desenvolvimento de lingua­
gem que lhe possibilite a aquisição
de conceitos. Trabalhando-se com téc­
nicas orais e manuais conjugadas,é de
se esperar que o deficiente adquira
conceitos de forma mais rápida e efe­
tiva, pois aqueles que não puderam
ser adquiridos mediante a comunicação
oral poderão sé-lo pela linguagem
gestual. Com o desenvolvimento do
p roceso de reabilitação, estes con­
ceitos, adquiridos através dos gestos
serão incorporados ao acervo oral do
sujeito. Desta forma, parece que os de­
ficientes auditivos poderão ser melhor
trabalhados quanto ao aspecto cogniti­
vo e lingüístico.

Uutro ponto de importancia vital é o de estruturar pro­
cessos educativos a luz de nossa propria realidade. Apesar da
comunicação total estar sendo difundida cada vez mais nos Es­
tados Unidos, a sociedade brasileira possui caracteristicas
proprias que impossibilitem o transplante puro e simples de
procedimentos de reabilitação educacionais. A adoção dos prin­
cipios ora¶istas foi uma escolha consciente dos educadores
brasileiros, responsaveis pela area de deficiencia auditiva,
no fim da década de sessenta.

PAIVA (1981) afirma que "para Fine (1977), Furth (1973)

e Moores(l97l), defensores da comunicação total, os métodos
mistos (orais - gestuais) visam ã criação de uma atmosfera de
liberdade para que se escolha o modo de comunicação". U obje­

tivo passa a ser: adaptar o método a criança ao invés de adap­
tar a criança ao método. os sinais proporcionariam possibili­
dade dos pais se comunicarem com a criança desde cedo, dando

oportunidade a elas de descobrirem e generaiizarem os signifi­
cados (desenvolvimento cognitivo). Elas teriam então, o direi­
to de ter todas as formas de comunicação disponiveis para de­
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senvolver a competencia linguistica e o exito escolar.
A importância da opçao por uma abordagem tal como a co­

municaçao total, desde os primeiros anos de vida, É enfatizada
por favorecer o entendimento entre a criança deficiente audi­
tiva e os que a cercam, assim como o seu crescimento cognitivo

UILLARD (apud PAIVA, 1981) considera que "a comunicação

total favorece o desenvolvimento e ampliação do potencial in­
telectual da criança deficiente auditiva."

Varias pesquisas demonstram que crianças deficientes au

ditivas, filhas de pais também deficientes, expostas a comuni­
cação gestual desde cedo, se saem melhor do que as oralizadas
em varios aspectos como: realização acadêmica, responsabilida­
de, independencia e sociabilidade.

U problema de desenvolvimento de fala para as crianças

expostas a comunicaçao total também É abordado por Herx (apud

PAIVA, l9Bl) Que conclui "a fala pode tornar-se realidade para
a criança deficiente auditiva, dentro de um sistema de comuni­
cação total."

Existe uma escassez de literatura referente a comunica­

ção total. Pode-se compreender a escassez de detalhes metodo­
logicos na literatura, como decorrente em parte, de não haver
um metodo de comunicaçao total, mas uma filosofia de atendimen
to ao deficiente auditivo. Esta filosofia É atendida mediante

qualquer proposta metodolfigica que se disponha a utilizar todo
e qualquer recurso que permita ao deficiente auditivo a adoção
de um metodo de comunicaçao eficiente. Desses recursos, as tec
nicas para o treinamento da percepção auditiva, das habilidades
de leitura oro-facial, da capacidade motora oral, para a capta
ção e dominio de repertório lexical e gramatical, são de domi­
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nio dos educadores oraüistas, tal como afirma PAIVA, (1981),
baseado nos trabalhos de SANDERS (1971), PDLLACK (l97D),UHETNALL

e FRY (1964) e VAN UDEN (1977).

De outro lado, as tecnicas de ensino do alfabeto digi­
tawle da Einguagem de sinais também sao comuns nos paises, co­

mo os Estados Unidos, onde seu uso nunca foi abandonado.

IV. DISCUSSÃO

Diante dos inumeros argumentos encontrados na literatu­

ra referente a pontos positivos e negativos dos metodos cita­
dos no presente estudo, resolveu-se fiazer um levantamento des­
ses argumentos.

Ao metodo oral as criticas mais comuns dividem-se em

duas partes: a primeira a leitura labial e a segunda a utili­
zação dos restos auditivos.

- Leitura Labial

a) muitos sons se parecem (homofones: / P / - / B /,se­
ria impossivel distingui-los visuaümente so pelos
labios;

b) muitos sons são visiveis, pois sao elaborados na glo­
te, como: / K / - / G / - / NH /;

c) nem sempre as pessoas articulam as palavras distin­
ta e claramente, né uma variação enonmadeestilos pa­
ra cada falante;

d) a leitura labial e uma arte que muito poucos domi­
nam. Ela e muito dependente da acuidade visual, da
atençao, da luminosidade e da distancia entre o in­



a)

b)
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ter¶bcutor e a pessoa que faz a leitura labial.
Restos Auditivos

Depende da identificação precoce da deficiencia au­
ditiva;
necessita amplificação adequada muito cedo e apredi­
zagem para ouvir;

necessita uma exposiçao total e diaria aos estimulos
lflngüisticos;

a maior objeção contra a utilização dos restos audi­
tivos na educaçao, vem da parte dos fisiolbgistas;
otorrinos sobretudo que alegam que certas patologias
do osso temporal em crianças com surdez profunda,pro

vocam incapacidade total para ouvir os sons, o que
tornaria a criança inapta para o metodo. No entanto,
existem tambem os que dizem que sempre né a¶guma au­

diçao aproveitavel, mesmo que o audiometro não pos­
sa medi-la.

argumentos a favor do metodo oral É O de QUE 8 Büdí­

ção É a modaflidade mais natura¶ e apropriada para a criança a­
prender a linguagem, portanto mediante o metodo oral, sob in­
tenso treinamento auditivo, a criança vai dar inicio às percep
ções sensoriais propiciando a aquisição da Einguagem.

Ao método gestual conclui-se que:
a)

b)

c)

d)

constituem uma linguagem independente da linguagem o

ral;
não podem ser considerados uma traduçao da linguagem
ora¶;

tem limitações na transcodagem;

nao tem poder expressivo quanto a linguagem oral;
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e) É uma linguagem concreta, nao permitindo abstraçoes,
metáforas, ironias e humor sutil;

f) os fonemas e os tempos dos verbos são dificeis de
serem exprimidos.

Us argumentos a favor dos manuaüistas sao:

a) negar a criança o uso dos gestos junto com a fala, É
criar ansiedade na criança em situaçoes de aprendi­
zagem. Nos todos falamos usando gestos;

b) com o uso dos gestos manuais e a fala articulada, nao
fica duvida sobre o que esta sendo comunicado;

c) os gestos manuais são muito mais claros do que a lei­
tura labial;

d) os gestos e a fala, fornecem a todos, sem discrimina­
çao, a mesma oportunidade na same de aula.

Na comunicaçao total os argumentos contra são que:

a) se a professora da criança tiver já uma tendencia pa­
ra um determinado metodo, ela encaminhará instintiva­

mente a criança em tal direçao;
b) a comunicaçao total e uma super-estimulação da crian­

ça, o que pode desorienta-la.
Us argumentos a favor sao:

a) o que importa e dar linguagem ao pensamento. U que de
ve ser escolhido e o que for bom para a criança e nao
para a instituição;

b) um programa não deve ser imposto a uma criança, mas

cada criança deveria ter o seu programa.
Quanto ao metodo verbotonal, nada foi encontradp na li­

teratura com relaçao a sua eficacia; porem pessoas que traba­
lham com deficientes auditivos argumentam:
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a) o metodo utiliza introdução de sons que diferem da
linguagem usual;

b) faz uso exagerado da entonaçao musicaü.

A favor do metodo verbotonaü estao as esco¶as que o a­

dotam e, seguindo seus piànús metodologicos, tem conseguido
resultados satisfatorios.

V. CONCLUSÃO

y_,¢2z` an Á C­
fitravés~és historia da educaçao do deficiente auditivo,

ficou evidente que houve uma evoluçao social em relaçao ao pro. . . ~ °*'”¢¿° z .blema do deficiente da audiçao, e das controversias
sobre os metodos de educaçao, ficou patenteado o desafio e as
duvidas que ainda mflsisümw no mundo quanto ao metodo ideal de

educaçao.

Deve-se partir do principio que os deficientes auditi­
vos diferem entre si, da mesma maneira que os ouvintes, por
isso varias opçoes sobre seu metodo de comunicaçao devem ser

colocados. U importante é nao se desviar muito daquilo que
constitui a essencia de nossa cultura atual! dar às crianças
a oportunidade delas serem elas mesmas.

Para que isso seja conseguido, o treino do deficiente
auditivo deveria ter uma concentração de forças bem definidas:

- um esforço apropriado - uma técnica;
- um esforço sistemático - um metodo;

- um esforço persistente - um programa.
Ao se verificar todos os esforços despendidos com tec­

nicas e metodos, nao e nem necessario argumentar que até mais
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ou menos dez anos de idade, o grande esforço da criança e o de
adquirir um vocabulário, estruturar a Tinguagem e estar apta a
se comunicar para o desenvolvimento do pensamento Íogico. Se

isso nao for conseguido, nao existe a possibilidade da criança
entrar numa escola regular e seguir a classe com os co¶egas.

só depois de ter linguagem estruturada, atraves de um
programa persistente e que se pode falar em integrar o defici­
ente auditivo na escola regular. Mesmo porque, a criança pode
ate ir a escola, freqüenta-la , mas nunca se integrará ao gru­
po se nao participar plenamente. U idealfe que o deficiente da
audição tenha um curso primario especializado com tecnica, me­
todo e programa apropriados a cada caso, e conforme o desenvol
vimento, depois desse periodo, ser encaminhado a uma escola re

gular para aprendizagens mais comp¶e×as. só assim haveria inte

graçao do deficiente auditivo.
Sendo assim, pode-se concluir que todos os metodos po­

dem ser validos desde que sejam bem administrados.
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