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Resumo

Introducdo: Tem sido crescente na clinica fonoaudiologica, no ambito publico ou privado, a
demanda por atendimento, a criangas com queixas como: “ndo fala”, “fala pouco”, “‘fala errado”, ou
“apresenta fala ininteligivel”. .No Sistema Unico de Saiide, a possibilidade de acolher essa demanda
constitui-se uma questdo relevante em conformidade com as politicas publicas de saude, baseada nos
conceitos de promogdo, prevengdo e acolhimento. Objetivo: Verificar a eficacia de um procedimento
de acolhimento diferenciado, com fins preventivos, a pais de criangas com queixas de alteragoes de
linguagem oral, que aguardam por atendimento fonoaudiolégico no Sistema Unico de Saiide. Metédo:
Trata-se de pesquisa quanti-qualitativa. Participaram da pesquisa seis familias em fila de espera numa
UBS de Sdo Paulo. Foram utilizados 5 instrumentos: 1-Entrevista Inicial com os pais; 2-Avaliag¢do de
Linguagem, 3-Questionario de Habilidades e Dificuldades Comunicativas dos Pais, 4-Protocolo de
Observagdo das Atitudes Comunicativas dos Pais preenchido a partir da filmagem de uma atividade
ludica entre pais e respectivos filho(a) e 1 instrumento que norteou a construgdo do acolhimento
diferenciado:5- Protocolo de A¢oes Favoradveis e Desfavordveis a Comunicagdo, a Brincadeiras e aos
Habitos Orais. Apos 3 meses foram reaplicados os instrumentos 2, 3 e 4, para verificar se houveram
mudangas. Resultados: Apos o acolhimento diferenciado todas as familias referiram compreender
melhor a fala das criancas. Observou-se aumento geral das atitudes comunicativas favoraveis do tipo:
reformulagoes no discurso; enunciados de continuidade; solicitag¢do de esclarecimento e decréscimo
nas atitudes desfavordveis. Isto mostrou que houve uma repercussdo positiva na dialogia, nas interacoes
e, conseqiiente, nas habilidades comunicativas das criangas. Conclusdo: os resultados apontam que
a proposta de acolhimento diferenciado foi efetiva como um dispositivo clinico fonoaudiologico em
saude publica e pode instituir novas praticas de atengdo centradas na familia e nos compromissos de
co-responsabilidade entre profissionais de saude e a populagdo.

Palavras-chave: acolhimento, familia, crianga, saiide publica, desenvolvimento de linguagem.

Abstract

Introduction: It has been increasing in private or public Speech-Language and Hearing clinics
demands for care to children with complaints like: “do not talk”; “speaks little”; “speaks wrong” or
“presents unintelligible productions”. The possibility to accept that demand in the National Health
System is a relevant issue in accordance with public health policies based on the concepts of promotion,
prevention and care. Goal: Check the efficacy of differentiated care procedure, with preventive purposes,
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to parents of children with language alterations complaints waiting for speech therapy in the National
Health System. Method: Quantitative and qualitative research with participation of six families waiting
for speech therapy in a Health Unit in Sdo Paulo - Brasil. Five instruments were used: 1- Initial Interview
with parents; 2- Language Evaluation; 3- Communicative Abilities and Difficulties Questionnaire for
Parents; 4- Communicative Attitudes Observation Protocol for Parents filled in from the filming of a
play activity between parents and their children and an instrument that guided the construction of the
differentiated care: 5- Favorable and Unfavorable Actions to Communication, Play and Oral Habits.
After 3 months the 2, 3 and 4 instruments were re-applied, to check whether there were changes. Results:
After the differentiated care all families reported a better understanding of their children’s speech. A
general increasing of favorable attitudes like: discourse reformulations, continuity enunciations, requests
for clarification was observed, and also a decrease in unfavorable attitudes. That showed a positive
impact on the dialogism, on the resulting interactions and communicative of the children. Conclusion:
The results show that the proposed differentiated care was effective as a Speech-Language and Hearing
clinical device in public health and may establish new care practices family-centered and centered in
the commitments of co-responsibility between health professionals and the public.

Keywords: user embracement; family, child; public health, language development.

Resumen

Introduccion: Ha sido creciente en la clinica fonoaudiologica, sea en la esfera publica o privada,
la busqueda por atencion clinica a nifios con quejas como: “no habla”, “habla poco”, “habla con
errores”, o “presenta habla ininteligible . En el Sistema Unico de Salud (SUS) brasileiio, la posibilidad
de acoger a esa demanda es una cuestion relevante de acuerdo con las politicas de salud basadas en los
conceptos de promocion, prevencion y acogimiento. Objetivo: Verificar la eficacia de un procedimiento
de acogimiento diferente, con fines de prevencion, a padres de nifios con queja de problemas de lenguaje
oral, que esperan por atencion clinica fonoaudiolégica en el Sistema Unico de Salud brasilefio.
Método: Investigacion cuanti-cualitativa. Participaron seis familias que estaban en una fila de espera
en una Unidad Basica de Salud de San Pablo — Brasil. Se utilizo 5 instrumentos para coger los datos:
1- Entrevista Inicial con los Padres; 2- Evaluacion de Lenguaje; 3- Cuestionario de Habilidades y
Dificultades Comunicativas de los Padres,; 4- Protocolo de Observacion de Actitudes Comunicativas
de los Padres, llenado a partir de la filmacion de una actividad ludica desarrollada entre los padres
y 1 instrumento que oriento la construccion del acogimiento diferenciado. 5- Protocolo de Acciones
Favorables y Desfavorables a la Comunicacion, al Juego y a los Habitos Orales. Después de 3 meses
fueron aplicados de nuevo los instrumentos 2, 3 y 4, para averiguar si hubieron cambios. Resultados:
Después del acogimiento diferenciado todas las familias refirieron comprender mejor el habla de los
nifios. Se observo aumento general de actitudes comunicativas favorables del tipo: reformulaciones del
discurso,; enunciados de continuidad; solicitaciones de esclarecimiento y disminucion en las actitudes
desfavorables. Esto evidencio que hubo una repercusion positiva en la dialogia, en las interacciones y
consecuentemente en las habilidades comunicativas de los nifios. Conclusion: Los resultados indican
que la propuesta de acogimiento diferenciado fue efectiva como dispositivo clinico fonoaudioldgico en la
salud publica y puede instituir nuevas practicas de atencion centradas en la familia y en los compromisos
de co-responsabilidad entre profesionales de salud y la poblacion.

Palabras claves: acogimiento, familia, niiio, salud publica, desarrollo del lenguaje.
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Introducao

Tem-se observado na clinica fonoaudiologica,
seja no ambito publico ou privado, uma crescente
demanda por atendimento fonoaudioldgico a crian-
¢as com queixas do tipo: “ndo fala”, “fala pouco”,
“fala errado”, ou “apresenta produgdes ininteligi-
veis”. Tais queixas, na pratica fonoaudiologica, sdo
caracterizadas como atraso, retardo ou distarbio
de linguagem de acordo com a linha teorica que
as norteiam'.

Coerentemente, a demanda por atendimento
fonoaudiolégico no Sistema Unico de Satde,
apresenta um numero significativo de criangas com
queixas de alteragdes de linguagem que se enqua-
dram neste modelo e a possibilidade de acolhé-las
constitui uma questdo relevante ao se considerar a
importancia da estimulagdo de linguagem dentro
de seu periodo constitutivo.

A experiéncia em Saude Publica da 1* autora
iniciou-se ao assumir atividades fonoaudiologicas
em um Nucleo Integrado de Reabilitagdo denomi-
nado NIR', que se caracterizam como servigos de
referéncia no territorio para atendimento a pessoas
com deficiéncia fisica, auditiva e intelectual que
requerem cuidados de reabilitagdo, prevengdo de
deficiéncias secundarias e orientagdo familiar’.
Embora a prioridade de atendimentos nos NIRs seja
direcionada as pessoas portadoras de deficiéncia
fisica e intelectual ou de risco para deficiéncia,
cada NIR apresenta também uma demanda regional
por outras reabilitagdes fonoaudioldgicas como
os desvios/disturbios articulatorios e atrasos de
linguagem em criangas sem deficiéncias. Estes
casos sdo encaminhados pelos Ntucleos de Apoio a
Saide da Familia (NASF) da regido por ndo serem
absorvidos na sua totalidade ou ndo encontrarem
resolutividade em grupos terapéuticos dos NASFs.

Acolher esta demanda pode constituir-se como
alternativa viavel na dire¢ao de politicas ptblicas
de atencdo a saude da crianga, como a Politica
Nacional de Humanizagdo do SUS e a Agenda de
Compromissos para a Saude Integral da Crianga e
Redugdo da Mortalidade Infantil que recomendam
como um dos principios norteadores do cuidado
a saude da crianga o acolhimento, a participacao
familiar e a avaliacdo sistematica da assisténcia
prestada’.

' Nucleo Integrado de Reabilitagdo

Esta pesquisa fundamenta-se na perspectiva
de linguagem socio-historica-dialética, também
denominada de historico-cultural ou socio-intera-
cionista representada principalmente por Vygotsky*

e seus seguidores.

Nessa perspectiva, o conhecimento constitui-se
em um processo em que ¢ necessaria a mediacao
de outros sujeitos, ou seja, ¢ sempre construido
na interelagdo entre pessoas. E nesse contexto de
valorizar as relagdes interativas e dialdgicas entre
adulto e crianga e reconhecer o lugar do adulto na
estrutura familiar, que se situa nosso interesse de
destacar o papel da familia na interac@o social para
subsidiar o entendimento dos processos aquisitivos
da linguagem e suas alteracdes. A visdo sobre os
modos como o processo de interacdo familia-
-crianga se torna uma condicao sine qua non para
favorecer o desenvolvimento infantil e a aquisicao
de linguagem, foram significativos para a constru-
¢do desta pesquisa. Acredito que parte da populacao
que aguarda um atendimento fonoaudioldgico no
SUS, poderia ser beneficiada por programas de
acolhimento diferenciado as familias que traba-
lhasse com condutas estimuladoras adequadas
para favorecer a aquisigdo e o desenvolvimento de
linguagem de criangas.

O presente estudo propde-se a verificar a
eficacia de um procedimento de acolhimento dife-
renciado, com fins preventivos, a pais de criangas
com queixas de alteragdes de linguagem oral, que
aguardam por atendimento fonoaudioldgico no
Sistema Unico de Satde.

Método

Trata-se de pesquisa participativa, quanti-
-qualitativa. Participaram da pesquisa seis familias
que estavam em fila de espera para atendimento
fonoaudioldgico em uma UBS do municipio de Sdo
Paulo, cujos filhos tinham idade entre 2 a 5 anos
e indicios de queixa de problemas de linguagem,
como por exemplo: “ndo fala”, “fala pouco para a
idade” e/ou “fala errado”, sem outros comprometi-
mentos organicos de natureza mental, neuroldgica
ou auditiva. Para a selegdo dos sujeitos foi feito um
levantamento e triagem das queixas presentes. Para
obtengdo dos dados foram respeitados os preceitos
da ética em pesquisa com humanos, tendo sido, os
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pais das criancas ¢ a dire¢@o da institui¢ao, infor-
mados sobre os objetivos da pesquisa e tendo estes
assinado os devidos termos de consentimento. Esta
pesquisa foi aprovada pelos Comités de Etica em
Pesquisa da Secretaria Municipal da Saude e da
Pontificia Universidade Catélica de Sao Paulo sob
n°325/10 e n°328/2010 respectivamente.

Procedimentos

Esta pesquisa se utilizou de 5 instrumentos,
conforme se segue: 1- entrevista inicial; 2- questio-
nario de habilidades e dificuldades comunicativas
(baseado em Freitas et al. 2009); 3- avaliagdo de
linguagem; 4- protocolo de observagao das atitudes
comunicativas dos pais™®7 e 5- a¢des favoraveis
e desfavoraveis a comunicagdo, as brincadeiras e
aos habitos orais>% %7 1% instrumento que norteou
a interacao da fonoaudidloga pesquisadora com as
familias no acolhimento diferenciado (Figura 1).

Para o levantamento dos dados num 1°
momento realizou-se:

Entrevista inicial (Anexo 1) com os pais na
qual se levantaram aspectos sobre identificacdo,
gestagdo, habitos bucais, desenvolvimento motor,
de linguagem ¢ dinamica familiar e um questionario
de habilidades e dificuldades comunicativas.

A seguir, foi aplicada uma avaliacdo de lingua-
gem as criancas, composta de tarefa de nomeagao
de figuras e conversa espontanea com o uso de
brinquedos, para avaliar os aspectos pragmaticos,
semantico, gramaticais e fonologicos.

Apds essa avaliagdo os pais ¢ seu respectivo
filho foram convidados a desenvolver uma ati-
vidade ludica em sala apropriada, na qual havia
brinquedos. A atividade teve 15 minutos de duragao
e foi registrada com uma filmadora Sony Modelo

DCR SR 68 Digital, posicionada no canto da sala.
A pesquisadora também permaneceu na sala, ape-
nas como observadora. Posteriormente, a partir da
observacao da filmagem a pesquisadora utilizou o
protocolo de observagao das atitudes comunicativas
dos pais, para registrar as atitudes comunicativas
observadas.

Nos 3 meses subseqiientes, a pesquisadora
realizou 1 encontro por més, nos quais, com base
nos dados dos instrumentos descritos propds acdes
favoraveis ao desenvolvimento oral e da linguagem
relativos a: atitudes que favorecem e prejudicam a
aquisicao da linguagem, habitos orais e formas que
estimulam a interacdo durante as brincadeiras, além
de responder as possiveis perguntas e informagdes
solicitadas pelos pais. Em cada um desses encon-
tros, a pesquisadora ouviu os pais ¢ continuou a
construir o acolhimento diferenciado. Apds esses 3
meses foram reaplicados a avaliagdo de linguagem,
o questionario de habilidades e dificuldades comu-
nicativas e o protocolo de observacao das atitudes
comunicativas dos pais. Isto permitiu verificar se
houveram mudangas nos habitos orais, na lingua-
gem das criangas e nas atitudes comunicativas
entre pais e filhos.

Analise dos dados

Os dados coletados permitem uma analise
tanto quantitativa quanto qualitativa. A analise
quantitativa foi feita a partir dos dados obtidos
no questionario de habilidades e dificuldades
comunicativas ¢ no protocolo de observagdo das
atitudes comunicativas, antes ¢ apds o acolhimento
diferenciado. Os dados de avaliagdo de linguagem,
dos questionarios e dos protocolos também foram
descritos qualitativamente.
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Figura 1 - Procedimentos utilizados para a realizagao da pesquisa.
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Resultados e Discussao

Para organizar a explicitagdo dos resultados,
nos quadros seguintes usamos as siglas de S1 a
S6 para designar as criancas e de P1 a P6 para
designar os pais.

Entrevista inicial
Caracterizagdo (Quadro 1)

Os dados da Entrevista Inicial permiti-
ram a constru¢do do Quadro 1 que sintetiza as

R
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|::> Ifﬁdlca(]j sendo |:> das Atitudes
limaaa e Comunicativas
observada dos Pais

Pais e filhos

caracteristicas das criancas envolvidas no estudo.
A idade média das 6 criangas estudadas foi de 4
anos. Quanto ao sexo, apenas uma era do feminino
(S6). O informante em apenas 1 caso foi o pai (S2).
Quanto a escola, 3 estudam em EMEIs (S1,54 ¢
S5), 1 em creche (S2), 1 em um CEU (S6) e 1 em
escola particular (S3). Quanto a queixa todos refe-
riram problemas de fala, focalizando: “fala errado”
(S1, S4, S5 e S6), “gagueira” (S3 e S6), “fala
pouco” (S2) e “dificuldade de fala (S3). Quanto a
antecedentes familiares 4 referiram parentes com
problemas de fala (S1,S3, S4 e S5).

@ Distirb Comun, Sdo Paulo, 23(3): 269-283, dezembro, 2011

ARTIGOS @

273



ARTIGOS @

274

Marcia G. Ribeiro, Silvia Friedman

Quadro 1 - Caracterizagao das 6 criangas envolvidas no estudo

- Idade | Sexo . Antecedentes
Sujeitos anos M/F Informante Estuda Queixa Familiares
S1 5 M Mae EMEI Fala errado Pai e Irmdo
S2 3 M Pai Creche Fala pouco Nao
s3 5 M Mie Es_cola lelculdade_de fala, Tio
Particular gagueira
S4 4 M Mae EMEI Fala errado Irma
S5 4 M Mae EMEI Fala errado Pai e irmao
s6 3 F Mée céu Fala errado N3o
gagueira

Gestacdo e Parto (Quadro 2)

Sobre a gestacdo e parto vemos no Quadro 2
que somente a gestagdo de S2 ndo foi a termo e
que ninguém teve intercorréncias no parto. Quanto
ao tipo de parto 4 foram normais (S1,S4,S5 ¢ S6)

e 2 foram cesareas (S2 e S3). Ninguém ficou em
incubadora. A média de peso foi de 2.760 kg e
todos tiveram alta em 3 dias, exceto S6 que teve
alta em 2 dias.

Quadro 2 - Dados sobre a Gestagao e Parto das criangas envolvidas no estudo

Sujeitos G Perio_do Intercorréncias Tipo Incubadora Peso Alta/Dias
estacional no parto Parto
S1 9m Ndo PN Néo 2.480 3 dias
S2 8 m Né&o Cesarea Néo 2.300 3 dias
S3 9m Né&o Cesarea Né&o 2.690 3 dias
S4 9m Nao PN Nao 2.800 3 dias
S5 9m Nao PN Nao 3.800 3 dias
S6 9m Nao PN Nao 2.500 2 dias

Desenvolvimento de Linguagem e Dindmica
Familiar (Quadro 3 e Quadro 4)

Quanto ao Desenvolvimento de Linguagem
¢ Dinamica Familiar, vemos no Quadro 3, que o
inicio da fala se deu: aos 12 meses para 3 sujeitos
(S1,S4 e S5), aos 18 meses para 2 (S2 e S3) e aos
11 meses para S6.

Quanto a compreensdo da fala (Quadro 3),
todos os entrevistados relataram que ndo compre-
endem a fala dos filhos. Apenas PS5 referiu que a
esposa compreende. Todos referiram corrigir a fala
errada (vide tabela), sendo que P35 especificou que
0 corrige somente as vezes.

Quanto ao modo de corre¢do da fala (Quadro
3), 3 pais referiram que corrigem pedindo para
repetir (P3, P4 e P6), 1 pede para apontar (P2), 1

fala silabando (P5) e outro fala para o filho que ele
esta falando errado (P1).

Quanto a quem cuida (Quadro 4) 3 sao cuida-
dos pela mae (S3, S4 e S6) e destes 1 ¢ também
cuidado pela avo (S3), 2 sao cuidados pela tia (S1
e S5) e 1 ¢ cuidado pelo pai (S2).

Todos convivem com pais, irmaos e colegas
(Quadro 4), sendo que destes (S3) também convive
com a avo, ¢ (S5) com primos. Quanto a forma de
comunicagdo que predomina no discurso, 4 pais
referiram comunicacdo verbal e gestual (P1, P3,
P5 e P6), 1 pai (P2) referiu comunicag¢do apenas
gestual ¢ 1 mae (P4) referiu comunicagdo verbal.

Sobre alguém na familia que apresenta fala
errada ou rapida (Quadro 4), apenas P3 nao referiu
ninguém. Quanto a presenga de queixas escolares,
apenas P4 nao referiu.
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Quadro 3 - Dados sobre o Desenvolvimento de Linguagem das criangas envolvidas no

estudo
Sujeitos Inicio da Todos Pais corrigem Como corrigem
Fala/meses compreendem a fala errada
s1 12 meses N30 Sim P1 “Falo que esEé falando
errado

S2 18 meses Nao Sim P2 “Peco para apontar”
S3 18 meses Nao Sim P3 “Peco para repetir”
S4 12 meses Nao Sim P4 “Peco para repetir”
S5 12 meses Ndo, s6 a mae As vezes P5 “Falo silabando”
S6 11 meses Nao Sim P6 “Peco para repetir”

Quadro 4 - Dados sobre a Dinamica Familiar das criancas envolvidas no estudo

- Quem . Formas de Alguém fala Ha queixa
Sujeitos . Com quem convive . = L s
cuida comunicagao rapido/errado escolar
S1 Tia Pais, irmao colegas Verbal e gestual Pai e familia Sim
paterna
S2 Pai Pais/irmdos/ colegas Gestual Pai Sim
S3 Mae/avéd Pais/avo/colegas Verbal e gestual Nao Sim
S4 Mae Pais/irmd/colegas Verbal Mae Nao
S5 Tia Pais/irmao/primos/ Verbal e gestual Pai Sim
colegas
S6 Mae Pais/ irmdos/ colegas Verbal e gestual Pai Sim

Habitos Bucais (Quadro 5)

A partir deste item em diante, os dados dos
demais instrumentos sdo descritos em termos de
antes e depois do acolhimento diferenciado.

Quanto ao aleitamento materno vemos que,
somente S4 chegou a 18 meses de amamentacao,
sendo que S5 chegou a 6 meses, S3 a 4 meses, ¢ 0s
demais em tempo inferior a 2 meses (S1,S2 e S6).

Quanto ao uso de mamadeira, 2 sujeitos (S2
e S4) com idade de 3 e 4 anos utilizavam antes do
acolhimento ¢ deixaram de utiliza-la apos.

Quanto ao uso de chupeta apenas S1 com idade
de 5 anos usava antes do acolhimento e deixou de
usa-la apos.

Quanto a succdo digital, somente em (S2)
héd a presenca deste habito antes e depois do
acolhimento.

@ Distirb Comun, Sdo Paulo, 23(3): 269-283, dezembro, 2011

ARTIGOS @

275



ARTIGOS @

276

Marcia G. Ribeiro, Silvia Friedman

Quadro 5 - Dados sobre os Habitos Bucais das criangas envolvidas no estudo

Antes do acolhimento diferenciado

Suitos | Atemente | et ra | Usodechupeta | Suecie
S1 2 meses Nao Sim Nao
S2 1 més Uso atual N&o Sim
S3 4 meses Nao Nao Nao
S4 18 meses Uso atual Nao Nao
S5 6 meses Nao Nao Nao
S6 15 dias Nao Nao Nao

Apos o acolhimento diferenciado

Sueitos | Atemente | et ra | Usodechupeta | Suecke
S1 Nao Retirada
S2 Retirada Nao
S3 ) Nao Nao .

idem - — idem

S4 Retirada Nao
S5 Nao Nao
S6 Nao Nao

Questionario de habilidades e
dificuldades comunicativas (Quadro 6)

Com relag@o a atitude comunicativa o questio-
nario mostra (Quadro 6) que, antes do acolhimento
diferenciado P1, P2, P5 ¢ P6 usavam predominan-
temente gestos de apontar. Ap6s o acolhimento,
estes deixaram de fazé-lo e passaram a esperar que a
crianga se manifestasse também em linguagem oral.

O uso excessivo de palavras no diminutivo
também estava presente para P1, P2, P5 e P6. Apos

o acolhimento, permaneceu em apenas P2. Quanto
as criancgas o uso de voz infantilizada ao falar estava
presente em S1, S2 e S5 antes do acolhimento.
Apbs, apenas em S2.

Quanto ao brincar diariamente com os filhos,
antes do acolhimento P4 ¢ o tinico a fazé-lo. Apds o
acolhimento P2, P5 e P6 também passam a brincar.

Somente P3 referiu compreender a fala antes
do acolhimento. Apds, todas as familias referiram
compreender melhor a fala das criangas.
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Quadro 6 - Questionario de habilidades e dificuldades comunicativas dos pais

Antes do acolhimento diferenciado

S;‘::}": usa Pa'sl.aff"d.em Pais usam |Seu filho usa| Pais/Filho | E dificil
Sujeito 9 ara gdir so ;c' ?gao palavras no voz brincam entender
parap gestual sem diminutivo | infantilizada | diariamente | seu filho?
coisas linguagem oral
P1 Sim Sim Sim Sim Nao Sim
P2 Sim Sim Sim Sim Nao Sim
P3 Nao Nao Nao Nao Nao Nao
P4 Ndo Nao N&o N&o Sim Sim
P5 Sim Sim Sim Sim Nao Sim
P6 Sim Sim Sim Nao Nao Sim
Apos o acolhimento diferenciado
s:s‘: :}";° . Pa'sl.aF:"‘lem Pais usa Seufilho | Pais/Filho | E dificil

Sujeito 9 para p:dir gseos;flla?g:?n palavras no usa voz brincam entender

coisas linguagem oral diminutivo infantilizada | diariamente | seu filho?
P1 Nao Nao Nao Nado Nao
P2 Nao Sim Sim Sim Nao
P3 Nao Nao Nao Nao Nao
P4 Ndao | --mmmmmmeeee- Nao Nao Sim Nao
P5 N E T R Nao Ndo Sim Ndo
P6 Nao | =e=memmmemeeee- Nao Nao Sim Nao

Avaliacdo de linguagem (Quadro 7)

Como vemos no Quadro 7, antes do acolhi-
mento S1, S2 e S3 apresentavam pouca iniciativa
comunicativa, restringindo-se apenas a responder
as iniciativas do interlocutor. Apds o acolhimento
passaram a apresentar boa iniciativa comunicativa,
demonstrando-se mais espontaneos e engajados
em falar.

Quanto a fala, S1, S2 e S5 apresentavam predo-
minancia de fala ininteligivel. Ap6s o acolhimento,
passaram a apresentar momentos de fala tanto
inteligivel como ininteligivel. S3, que antes apre-
sentava tanto fala ininteligivel quanto inteligivel,
passou a apresentar somente fala inteligivel. S4,
que apresentava fala ininteligivel passou apresen-
tar fala inteligivel. Apenas S6 manteve-se como
estava, ou seja, com fala inteligivel e ininteligivel.
Isso mostra um aumento geral na inteligibilidade
de fala dos participantes.

Em relagdo as trocas fonémicas, todos os sujei-
tos as apresentaram antes do acolhimento, sendo a
média de 11,5 trocas (38%). Apos, estas aparecem
em menor freqiiéncia, em média de 7 trocas (23%),
o que significa um uso de produgdes articulatdrias
mais proximas da forma assertiva para quase todos
os sujeitos (S1, S3, S4, S5 e S6).

Em relacdo as omissdes, distor¢des e simpli-
ficagdes a média antes do acolhimento foi de 17
(57%). Apds o acolhimento houve decréscimo
para 10,5 (35%). Além disto, segundo informaram
os pais, S4 ¢ S6 também vém apresentando auto-
-correcdes de palavras e S2 apresentou aumento
de vocabulario e producao das primeiras frases
com 2 a 3 palavras, quando anteriormente, utili-
zava apenas vocabulos-chave/sentencas-chave,
acompanhadas por gestos indicativos (apontando
o objeto solicitado) e representativos (balangar a
cabeca para o ndo). Tudo isso indica a expansao no
desenvolvimento da linguagem oral.

@ Distirb Comun, Sdo Paulo, 23(3): 269-283, dezembro, 2011

ARTIGOS @

277



ARTIGOS @

278

Marcia G. Ribeiro, Silvia Friedman

Quadro 7 - Dados de Linguagem das criangas envolvidas no estudo

Antes do acolhimento diferenciado
. Iniciativa Trocas fonémicas Omis/Distorg/ Aspecto lingiiistico
Sujeito h Fala - i ~
comunic Refer 30 palavras simplificacdes alterado
S1 Pouca Ininteligivel Sim, 10 trocas 33% Sim, 18 vezes 60% | Sintatico e fonoldgico
S2 Pouca Ininteligivel Sim, 6 trocas 20% Sim, 22 vezes 73% Semantlco,’s[ntatlco €
fonoldgico
S3 Pouca In_lntel_lg!vel Sim, 5 trocas 17% Sim, 19 vezes 64% Sintatico e fonoldgico
e inteligivel
S4 Boa Ininteligivel Sim, 13 trocas 43% Sim, 16 vezes 53% | Sintatico e fonoldgico
S5 Boa Ininteligivel Sim, 18 trocas 60% Sim, 10 vezes 33% | Sintatico e fonoldgico
S6 Boa In_mtel_lg,lvel Sim, 17 trocas 57% Sim, 18 vezes 60% | Sintatico e fonoldgico
e inteligivel
ApOos o acolhimento diferenciado
i Iniciativa Trocas fonémicas Omis/Distorg/ Evolugdo Aspectos
Sujeito b Fala - i ~ PR
comunic Refer 30 palavras simplificacdes lingiiisticos
S1 Boa _In_tehg_w:el & Sim, 7 trocas 23% Sim, 14 vezes Sintatico e fonoldgico
ininteligivel 47%.
Inteligivel e = Sim, 14 vezes Semantico, sintatico e
S2 Boa L L Ndo, sem trocas. -
ininteligivel 47%. fonoldgico
S3 Boa Inteligivel Sim, 5 trocas 17%. Sim, 9 vezes 30%. Sintatico e fonoldgico
S4 Boa Inteligivel Sim, 13 trocas 43% S|m,317%)/ovezes Sintatico e fonoldgico
S5 Boa _In_tellg]vlel e Sim, 10 trocas 33% | Sim, 8 vezes 27%. Sintatico e fonoldgico
ininteligivel
S6 Boa In'lntel.|g,|vel € Sim, 8 trocas 27%. | Sim, 7 vezes 23%. | Sintatico e fonoldgico
inteligivel

Protocolo de observacdo das atitudes
comunicativas dos pais (Quadro 8 e
Quadro 9)

O Quadro 8, mostra as atitudes Favoraveis, e o
Quadro 9 as desfavoraveis respectivamente, antes
e depois do acolhimento diferenciado.

Atitudes Favoraveis

Em relagdo a P1 observamos um grande cres-
cimento em reformulacdes no discurso (1 para 21);
na solicitagdo da atencdo (3 para 13) e nas requi-
si¢des verbais (2 para 12). Quanto aos enunciados
informativos e solicitagao de esclarecimentos pra-
ticamente nao houve diferenca (7 para 6 ¢ 6 para 7
respectivamente). Além destes, apos o acolhimento
também surgiram os enunciados de continuidade
(19 vezes) e os feedbaks de aprovagao (5 vezes).
Isso totalizou um aumento das atitudes favoraveis
de 19 ocorréncias para 83.

Em relacdo a P2 observamos que houve
aumento nas reformulagdes (12 para 32); nos
enunciados de continuidade (8 para 24) e nos
enunciados informativos (11 para 19). Apos o
acolhimento também apareceram: a utilizagdo de

requisi¢des verbais (20 vezes); a solicitagdo da
atengdo (7 vezes); a solicitagdo de esclarecimentos
(2 vezes) e uso de feedbaks de aprovacido (1 vez).
Isso totalizou um aumento das atitudes favoraveis
de 31 ocorréncias para 105.

Em relag@o a P3 vemos um aumento nas refor-
mulagdes (16 para 26); na solicitagdo da atengado
(7 para 21) e nos enunciados de continuidade
(7 para 20). Mantiveram-se as requisi¢oes verbais
(17 vezes) e os enunciados informativos (14 para
13). Apareceram também apods o acolhimento os
feedbaks de aprovacao (4 vezes), e as solicitagdes
de esclarecimentos (2 vezes). Isso totalizou um
aumento das atitudes favoraveis de 61 ocorréncias
para 103.

Em relagdo a P4 observamos um aumento
nos enunciados de continuidade (2 para 29); nas
reformulagdes (2 para 15); na solicitacdo de escla-
recimentos (1 para 4); nas requisi¢des verbais (5
para 8) e na solicita¢do de atencdo (6 para §), com
decréscimo nos enunciados informativos (11 para
9). Isso totalizou um aumento das atitudes favora-
veis de 27 ocorréncias para 73.

Em relacdo a P5 vemos um aumento nas
reformulagdes (18 para 27); nas requisigoes verbais
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(1 para 8); nos enunciados informativos (7 para
9) e na solicitacdo de atencdo (6 para 7). Houve
decréscimo nos enunciados de continuidade (16
para 9). Apareceram também ap6s o acolhimento
0s feedbaks de aprovagdo ¢ as solicitacdes de
esclarecimentos (5 e 3 vezes respectivamente).
Isso totalizou um aumento das atitudes favoraveis
de 48 ocorréncias para 68.

Em relacdo a P6 houve aumento nas requisi-
¢oes verbais (14 para 24); nas reformulac¢des (12
para 22) e nos enunciados informativos (9 para 23).
Manteve-se estavel os enunciados de continuidade
em 25 vezes. Houve decréscimo na solicitagdo da

atengdo (12 para 5) ¢ nas solicitagdes de esclareci-
mentos (5 para 4). Isso totalizou um aumento das
atitudes favoraveis de 77 ocorréncias para 103.
Todos os pais apresentaram aumento relevante
nas reformulagdes discursivas apds o acolhimento
diferenciado. Para P1, P2, P3 e P4 observamos
também, um aumento consideravel nos enunciados
de continuidade, ¢ para P1, o aparecimento destes.
Outra atitude comunicativa que cresce também
apos o acolhimento para P1, P2, P3, P4 ¢ PS5 foia
solicita¢@o de esclarecimentos. Apenas para P6 esta
apresentou discreto decréscimo (5 para 4).

Quadro 8 - Atitudes comunicativas favoraveis dos pais

1 2 3 4 5 6 7 8 Total
S EC RF SA RV ER FA EI SE
A D A D A D A D A D A D A D A D A D

P1 0 19 1 21 3 13 2 12 0 0 0 5 7 6 6 7 19 83
P2 8 24 | 12 | 32 0 7 0 20 0 0 0 1 11 | 19 0 2 31 | 105
P3 7 20 | 16 | 26 7 21 | 17 | 17 0 0 0 4 14 | 13 0 2 61 | 103
P4 2 29 2 15 6 8 5 8 0 0 0 0 11 9 1 4 27 73
P5 16 9 18 | 27 6 7 1 8 0 0 0 5 7 9 0 3 48 68
P6 | 25 | 25 | 12 | 22 | 12 5 14 | 24 0 0 0 0 9 23 5 4 77 | 103

Legenda: A - Antes do Acolhimento Diferenciado; D — Depois do Acolhimento Diferenciado; S — Sujeitos; EC - Enunciados de Con-
tinuidade; RF - Reformulages no Discurso; SA - Solicitam a Atengao da Crianga; RV - Requisigdes Verbais; ER - Esperam pela Res-
posta da Crianca; FA - Feedbaks de Aprovagao; EI -Enunciados Informativos; SE - Solicitagdo de Esclarecimentos.

Atitudes Desfavoraveis

Houve aumento dos turnos dialégicos na
interagdo apos o acolhimento diferenciado, o que
influencia tanto no aumento das atitudes favoraveis
quanto das desfavoraveis.

Em relacdo a P1 observamos, apés o aco-
lhimento, um relevante decréscimo nas atitudes
de sempre realizar perguntas a fim de verificar o
conhecimento (21 para 5); ndo criar ou se engrenar
na situacdo imagindria (14 para 0) e exigir resposta
enfatica diante do siléncio (7 para 0). Manteve-se a
atitude de dirigir a brincadeira em 3 vezes. Houve
aumento em nao esperar pelo retorno da crianga (1
para 8); ndo aproveitar as iniciativas comunicativas
(0 para 2) e ndo solicitar esclarecimento da fala
infantil (6 para 8). Isso totalizou um decréscimo nas
atitudes desfavoraveis de 52 ocorréncias para 26.

Em relagdo a P2 vemos decréscimo em n@o
criar ou se engrenar na situagdo imaginaria (11
para 2); ndo aproveitar as iniciativas comunica-
tivas (15 para 6) e ndo compreender as intengdes

comunicativas (8 para 6). Houve aumento em
sempre realizar perguntas (0 para 36); ndo solicitar
esclarecimentos (0 para 8); dirigir a brincadeira
(3 para 8) e ndo esperar pelo retorno (0 para 1). Isso
totalizou um aumento das atitudes desfavoraveis de
37 ocorréncias para 67.

Em relacdo a P3 observamos decréscimo em
ndo esperar pelo retorno (12 para 3); ndo soli-
citar esclarecimentos (11 para 4) e em dirigir a
brincadeira (5 para 1). Houve aumento: em néo
aproveitar iniciativas comunicativas (7 para 13);
sempre realizar perguntas (4 para 5) e ndo criar ou
se engrenar na situacdo imaginaria (0 para 1). Isso
totalizou um decréscimo das atitudes desfavoraveis
de 39 para 27 ocorréncias.

Em relacdo ao P4 vemos um decréscimo em
sempre realizar perguntas (28 para 20); exigir res-
posta enfatica diante do siléncio (14 para 6); falar
demasiadamente pela crianga (7 para 1); dirigir a
brincadeira (5 para 0); ndo criar ou se engrenar na
situagdo imaginaria (4 para 0); ndo aproveitar as
iniciativas comunicativas (3 para 0) e ndao esperar
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pelo retorno (6 para 4). Manteve-se a ndo solicita-
¢do de esclarecimentos em 2 vezes. Houve aumento
em ndo compreender as inten¢des comunicativas (1
para 2). Isso totalizou um decréscimo das atitudes
desfavoraveis de 70 ocorréncias para 35.

Em relacdo ao P5 observamos um decréscimo
em ndo solicitar esclarecimentos (49 para 24); nao
compreender as intengdes comunicativas (7 para
0) e em dirigir a brincadeira (4 para 3). Houve
aumento em sempre realizar perguntas (8 para 13);
ndo aproveitar as iniciativas comunicativas (13
para 14); ndo esperar pelo retorno e ndo criar nem
se engrenar na situacdo imaginaria (0 para 1). Isso
totalizou um decréscimo nas atitudes desfavoraveis
de 81 ocorréncias para 56.

Em relacdo ao P6 vemos um decréscimo em
ndo solicitar esclarecimentos (22 para 9); nao
esperar pelo retorno (20 para 13); ndo aproveitar

as iniciativas comunicativas (9 para 3); dirigir a
brincadeira (6 para 2); ndo compreender intencdes
comunicativas (3 para 0) e falar demasiadamente
pela crianga (1 para 0). Isso totalizou um decrés-
cimo das atitudes desfavoraveis de 61 ocorréncias
para 27.

Todos os sujeitos, com excecao de P2, apre-
sentaram decréscimo relevante nas atitudes des-
favoraveis. Podemos entretanto, contextualizar o
aumento das atitudes desfavoraveis de P2 ao con-
siderar o aumento relevante dos turnos dialogicos
que influenciou tanto no acréscimo das atitudes
favoraveis (31 para 105) como das desfavoraveis
de (37 para 67). Desse modo, P2 como os demais
pais, apresentaram no geral, mudancas significati-
vas na dialogia que podem influir nas habilidades
comunicativas dos filhos

Quadro 9 - ATITUDES COMUNICATIVAS DESFAVORAVEIS DOS PAIS

9 10 11 12 13 14 15 16 17 Total

s ERE NER NCSI SRP NCIC NAIC FDC DB NSE
Alp|lalp|[Aa]|D]|A Alp|lalp|/a|lD|A]D|[A|D]| A D
Pr | 7o |1 |8f1alo|2t|s5]o|oflo|2]o|o0o|3[3]]6]|8] 52] 26
P2 |o|o|o|1|11]2]|o0|36]|8|6|15|6|0|0|3]|]8|0]|s]| 37| 67
P3 |o|o0o|12|3|o0o|1|4|5]0|0o|7|13|/0|0]|5]|1|11] 4] 39 | 27
Pa 14| 6 |6 | 4a]a]ol2s]20]1]|2]3]o0o]7|1]5]o0 2| 70 | 35
ps oo |o|1]o0 8 13| 7] o0 |13]14a] 0| 0| 4] 3]|49|24] 81 | 56
P6 | 0|0 |20[13|0]|o0|ofo|3|o|9o|3|1|]o0o]6]|2|22]09] 61|27

Legenda: A - Antes do Acolhimento Diferenciado; D — Depois do Acolhimento Diferenciado; S — Sujeitos; ERE - Exigem respostas
enfaticas diante do siléncio; NER - N&o esperam pelo retorno; NCSI - N&o criam situagdo imaginaria; SRP - Sempre realizam per-
guntas; NCIC - Ndo compreendem as intengSes comunicativas; NAIC - Ndo aproveitam as iniciativas comunicativas; FDC - Falam
demasiadamente pela crianga; DB - Dirigem a brincadeira; NSE — N&o solicitam esclarecimentos da fala infantil.

Discussao

Diante do exposto, vemos, em relagao aos habi-
tos bucais, que ap6s o acolhimento diferenciado
houve a retirada do uso da mamadeira e da chupeta
nas criangas que ainda as utilizavam com idade de
3,4 e 5 anos. Isso € um aspecto favoravel, visto
que, tanto os habitos de aleitamento artificial (uso
de mamadeira) como os de suc¢ao de chupeta e/ou
dedo, embora sejam freqiientes na infancia podem
influir negativamente sobre o desenvolvimento
das fungdes estomatognaticas e por conseqiiéncia,
estariam associados aos disturbios articulatorios
ou fonéticos '°. Para a autora, se estes habitos ndo
puderem ser evitados, quanto antes forem inter-
rompidos, mais adequados serdo o crescimento
e desenvolvimento das estruturas. Galvao et al. ?

considera que até os trés anos de idade as chances
de auto-correcao de alteragdes na oclusao sdo maio-
res, entretanto, a partir desse periodo a presenca do
habito ¢ considerado comportamento regressivo
com grande chance de comprometimento na oclu-
sdo. Segundo as autoras, sdo fatores determinantes
para as alteragcdes miofuncionais causadas por habi-
tos deletérios: a freqiiéncia, intensidade, duragdo,
objeto utilizado e a idade de inicio do habito.

Em relacdo as causas dos habitos deletérios
sdo apontadas as fisiologicas, as emocionais e
as de aprendizado estimulado. Para Lopes ! ha
necessidade de identificar as causas do choro e
ndo apenas oferecer a chupeta para que a crianca
se acalme. O afeto, o contato fisico mae-filho pode
promover uma seguranga maior, mas para tanto, é
necessario que a mae procure identificar os indicios
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que a crianga apresenta frente a determinadas situ-
acdes. Outra conseqiiéncia importante relacionada
aos habitos deletérios e as mas-oclusdes que estes
originam, sdo os transtornos na personalidade
causados por apelidos, ridicularizagdes ¢ ofensas
que podem favorecer uma baixa auto-estima e o
isolamento social '.

Com relagdo ao uso predominante de gestos
de apontar para comunicar-se, sem a presenca da
linguagem oral atendidos pelos pais, vemos que, 0s
4 pais que o faziam antes do acolhimento deixaram
de fazé-lo e passaram a esperar que a crianga se
manifestasse também em linguagem oral. Segundo
Lemos; Barros e Amorim '* gestos sdo precursores
da linguagem oral e por meio deles a crianga mani-
festa suas necessidades, intengdes e sentimentos.
Os gestos podem ser vistos como formas apro-
priadas e complementares de linguagem, mas ¢
esperado que estes estejam associados a linguagem
oral. Para as autoras, a atitude de compreender o
filho s6 pelos gestos realizados pode dificultar a
aquisicao da linguagem.

Em relagdo ao uso excessivo de palavras no
diminutivo presente em 4 pais e de voz infantilizada
presente em 3 criangas, apenas | as manteve apos
o acolhimento. De acordo com Wertzner '4, um
aspecto importante a ser considerado com os pais
na preveng¢do primaria no nivel articulatorio, é que
estes ao se comunicarem com os filhos oferegcam
um padrio correto, sem infantilizar excessivamente
a fala com o uso constante de diminutivos. Lemos;
Barros e Amorim " relatam que as dificuldades dos
filhos provocam nos pais reagcdes emocionais e
atitudes como superprotecdo. Os pais, na superpro-
tegdo desenvolvem comportamentos regressivos,
pois acreditam que a crianga precisa ser cuidada
como bebé e esta atitude pode interferir negativa-
mente na evolugdo da crianca.

Quanto ao brincar diariamente com os filhos
vemos que antes do acolhimento sé 1 pai o referia.
Apobs o acolhimento, 3 pais passam a referi-la.
Lemes; Lemes e Goldfeld ¢ ao analisarem o desen-
volvimento de linguagem e a relagdo mae/filho na
brincadeira simbolica ressaltaram a importancia
de conscientizar o adulto em seu papel de inter-
locutor para o desenvolvimento de linguagem ¢ a
importancia do brincar, como processo essencial
no desenvolvimento infantil. O estudo concluiu
que apds a atuacao fonoaudioldgica, o compor-
tamento materno foi efetivamente modificado,
possibilitando: uma brincadeira simbolica com

continuidade; respeito aos momentos de siléncio
e pausa e uma interacdo no faz—de-conta sem
interrupgdes, nem sobrecarregas com perguntas
excessivas, o que resultou na evolucao do desem-
penho lingiiistico da crianga.

Em relacgdo as atitudes comunicativas obser-
vadas por meio do Protocolo de Observacdo das
Atitudes Comunicativas dos Pais, todos os pais
apresentaram aumento importante nas reformula-
¢oes discursivas, ou seja, expressaram enunciados
adultos, posteriormente a fala da crianga de modo
a modificar ou enriquecer seu vocabulario e 4 pais
apresentaram aumento nos enunciados de conti-
nuidade, ou seja, enunciados subseqiientes a fala
da crianca, que ddo continuidade a verbalizacao
infantil com o mesmo conteudo semantico. Véras
e Salomdo ° citam a auséncia de reformulagdes no
discurso materno como um dos fatores que desfa-
vorecem o desenvolvimento da linguagem, ja os
enunciados de continuidade sd3o apontados como
aspecto relevante ¢ facilitador para o desenvolvi-
mento da linguagem.

Quanto a compreensao da fala, apos o acolhi-
mento, todas as familias referiram conseguir com-
preender melhor a fala das criangas. Isso também
ocorreu no estudo de Freitas et al.” que intervieram
com familiares de 12 criangas referente a atitudes
facilitadoras para a aquisi¢do da linguagem oral.
Os resultados por elas obtidos demonstraram que,
como para nos, apos a intervengao fonoaudiologica,
segundo os pais, houve melhora em compreender as
intengdes comunicativas, os pais passaram a estar
mais atentos a comunicagao e aguardar as respostas
dos filhos, melhora na pragmatica e na interagdo
pais e filhos. Contudo, concordamos com as autoras
que essas mudangas ndo suprem a necessidade do
tratamento fonoaudioldgico.

Wiethan et al. ! que investigaram a eficiéncia
de uma abordagem grupal com maes de criangas
portadoras de distirbios de linguagem, concluiram
que a estratégia foi efetiva no aprimoramento da
interagdo entre as diades mae-filho, podendo ser
eficaz para o melhor desempenho de linguagem
das criancas. Essas autoras também ndo descar-
tam a necessidade de uma intervengao terapéutica
direta com a crian¢a e vao ao encontro de nossas
observacdes quando salientam que mudangas na
dialogia permitem a crianga receber, na familia,
uma sustentacdo lingiiistica indispensavel, até
a chegada do atendimento propriamente dito,
caso se faga necessario. Ressaltaram ainda, que
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intervengdes desse tipo, se configuram como uma
estratégia valorosa durante o periodo de aguardo
nos atendimentos de servicos publicos, tanto para a
atenuagdo das alteragdes de linguagem quanto para
a sua resolugdo, a0 mesmo tempo em que a familia
esta cooperando como agentes ativos no processo
de interven¢ao para o progresso das criangas.

Conclusao

Com base nos resultados, acredita-se que
o acolhimento diferenciado proposto se mostra
como uma estratégia clinica preventiva eficaz para
a atuacdo fonoaudioldgica na saude publica, que
estd em conformidade com as politicas publicas de
satde, por basear-se nos conceitos de promogao,
prevencao, acolhimento e equidade no acesso e por
poder instituir nova pratica de atengdo centrada na
familia e nos compromissos de co-responsabilidade
entre profissionais de saude e a populacdo. Vale
ressaltar ainda, que o acolhimento as familias, abriu
espago potencializador para a escuta e para a troca
de saberes e de experiéncias, 0 que proporcionou
um aprendizado entre os pais e a pesquisadora para
situagdes da vida diaria.
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Proposta de acolhimento diferenciado a pais de criancas com queixas de alteracoes de linguagem

Anexo 1

Entrevista inicial

ARTIGOS @

ENTREVISTA INICIAL

1-Identificacdo Data__/ /

Nome:

Data de Nasc. / /___ Idade: Anos: Meses:
Sexo: Estuda: Série:

Filiagdo:
Informante:
Queixa:
Histéria da queixa:
Antecedentes familiares:

2-Gestagao e Parto

Periodo de gestacdo: meses.

Fatos ou acontecimentos marcantes na gestagao:
Tipo de Parto e Condigdes do RN:
Ficou em Incubadora? Quanto tempo?
Peso: Alta hospitalar com:

3-Habitos Bucais

Aleitamento
Uso de Mamadeira e chupeta
Sucgdo digital?

4-Desenvolvimento Motor e de Linguagem

Engatinhou com meses. Sentou sem apoio meses.
Andou sem apoio com: meses. Comegou a falar com meses.
Se ndo falava como se comunicava:

Todos compreendem?
Em quais sons apresenta dificuldades?
O que vocé faz quando seu filho fala errado? Como?
Doengas Auditivas e outras

5-Dindmica Familiar

Quem cuida da crianga?
Quantas e quais pessoas convivem com a crianga?

Como se comunicam com a crianga? Como a crianga solicita as coisas?
O que a familia faz para lidar com o problema quando ndo conseguem compreender a crianga?

Qual é a rotina da crianga?
Alguém fala rapido ou errado em casa? Como?
Ha queixas escolares?
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