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RESUMO

Objetivo: Identificar a prevaléncia de transtornos fonolégicos e verificar a sensibilidade e especificidade do Teste de Rastreamento
de Distirbios Articulatérios de Fala (TERDAF), a partir de sua adaptagdo, em escolares do primeiro ano do ensino fundamental de
Montes Claros, MG (Brasil). Métodos: As criangas foram alocadas de forma aleatéria em amostragem por conglomerados em 56
escolas publicas no municipio. Foram avaliadas 587 criangas com média de idade de 6 anos e 6 meses por meio do TERDAF adaptado
e, para verificar a sensibilidade e especificidade do teste, 229 delas foram submetidas a Avaliacdo Diagnéstica da Fala, considerada
padrao-ouro. Resultados: A prevaléncia de transtornos fonolégicos foi de 36,2%. O teste apresentou sensibilidade de 94,0%, po-
rém baixa especificidade (41,1%). Ao considerar as variacdes linguisticas como produc@o normal, o teste mostrou sensibilidade de
86,7%, especificidade de 75,3%, valor preditivo positivo de 66,7% e valor preditivo negativo de 90,9%. Conclusdo: Encontrou-se
alta prevaléncia de transtornos fonolégicos. Dado que maioria dos sujeitos ndo reconheceu alguma figura e o fato de terem ocorrido
producdes que refletem condi¢des socioculturais, o teste deverd ser revisado para obter maior acurdcia na identificagdo de transtornos
fonoldgicos.

Descritores: Transtornos da articulagdo/epidemiologia; Sensibilidade e especificidade; Prevaléncia; Programas de rastreamento;

Linguistica

INTRODUCAO

Muitas areas da Fonoaudiologia carecem de estudos epide-
miolégicos de alteracdes para que se possa conhecer nio sé a
incidéncia e prevaléncia, mas também o modo de aparecimento
dessas alteragdes nos individuos e avangar no entendimento
da interferéncia dessas alteracdes na qualidade de vida®’. Em
paises com maior tradi¢do em estudos epidemiolégicos, como
os Estados Unidos, a partir do momento em que se identificou
a relevancia da taxa de prevaléncia de distirbios da comuni-
cacdlo, estruturou-se programas preventivos abrangentes de
sensibiliza¢do e instrumentagado das familias, equipes de satde
e educacdo, bem como intervencdes especificas no proprio am-
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biente escolar. Porém, apesar dessa relevancia epidemiolégica,
as desordens de fala ainda sdo pouco exploradas®.

Dentre esses distirbios da comunicac@o estd o distirbio
fonolégico, que até 1970 recebeu varias denominacdes:
dislalia, atraso de fala, atraso no desenvolvimento da fala,
distarbio articulatdrio, distirbio articulatorio funcional, desvio
de articulac@o e distirbio fonolégico do desenvolvimento®#.
Alguns autores utilizam o termo transtorno fonoldgico®7”,
que consta no Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders - Fourth Edition (Manual Diagndstico e Estatistico
de Doencas Mentais - Quarta Edi¢gdao) — DSM IV 315.39 em
substituicdo ao denominado transtorno do desenvolvimento
da articulacao®.

O transtorno fonoldgico € uma altera¢do na produgdo da
fala e/ou representacéo mental dos sons de uma lingua®. Pode,
entdo, ser de natureza estritamente fonética (dificuldade na
articulacdo dos sons da fala de ordem motora) ou fonémica
(a forma como a informacao dos sons da fala € armazenada e
representada no 1éxico mental, podendo ter base linguistica ou
cognitiva)*¢19 E caracterizado pelo uso inadequado de sons,
de acordo com a idade e com variagdes regionais, podendo
incluir erros na produgio, percepc¢ao ou organizagao dos sons®.

Um modelo que tem sido muito utilizado na literatura
brasileira para a descri¢@o do sistema fonolégico da crianca é
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o dos processos fonoldgicos, que diz respeito a simplificagdao
das regras fonoldgicas que envolvem sequéncias de sons na
prontincia das palavras!''?. Na literatura, ha trés tipos mais
citados de processos fonoldgicos: os de estrutura sildbica, os
de substitui¢do, e os de assimilagdo®. Para o diagndstico de
transtorno fonoldgico € necessdrio aplicar testes especificos,
nos quais € frequente a utilizacdo de trés tipos de provas:
imitagdo, nomeagdo e fala espontinea®.

Na literatura nacional a prevaléncia de transtorno fonol6-
gico varia de 4,2% a 63,2%-'1*19 a magnitude da variagio
pode ser explicada por divergéncias metodoldgicas na afericao
e na nomenclatura dos distirbios de fala.

O primeiro teste validado no Brasil para triagem de pro-
blemas de fala foi desenvolvido por Goulart® e denominado
Teste de Rastreamento de Disttirbios Articulatérios de Fala —
TERDAF. A autora optou por incluir no teste palavras contidas
no vocabuldrio de criangas acima dos 6 anos de idade, de facil
imageabilidade e que representassem de forma equilibrada
os fonemas do Portugués Brasileiro. O teste, realizado com
escolares do primeiro ano do ensino fundamental, apresentou
boa sensibilidade, porém baixa especificidade, pelo fato de
muitas crian¢as emitirem palavras como fdsforo e/ou placa ina-
dequadamente. Ao se retirar esses casos do grupo de criangas
com transtornos, a especificidade aumentou. A pesquisadora
sugeriu adaptacdes ao instrumento e aplicacdes em diferentes
grupos populacionais infantis como forma de aprimoramento
do teste. As adaptacdes sugeridas foram: substituicdo das fi-
guras fosforo e placa ou inclusdo de instrugdes adicionais; na
figura do nené, adotar facilitadores em forma de frases para
evocar o vocabulo esperado; incluir uma figura que possibilite
a avaliacdo do fonema /3/.

O objetivo deste trabalho foi conhecer a prevaléncia dos
transtornos fonoldgicos, por meio dos processos fonoldgicos,
em escolares do primeiro ano do ensino fundamental em uma
cidade da regido norte de Minas Gerais. Concomitantemen-
te avaliou-se a sensibilidade e especificidade do TERDAF
adaptado.

METODOS

Trata-se de estudo transversal, analitico realizado em
Montes Claros — MG, cidade com estimativa de 363.227 ha-
bitantes">, que representa o principal polo urbano da regido
norte mineira.

Participaram desta pesquisa criancas matriculadas no
1° ano do ensino fundamental, das 56 escolas municipais e
estaduais urbanas de Montes Claros, avaliadas nos meses de
maio a agosto de 2009. Para a alocagdo da amostra, no teste
de triagem, empregou-se a técnica da amostragem por con-
glomerados. As escolas estaduais contabilizaram 96 turmas e
as municipais 54, totalizando uma populacdo de aproximada-
mente 3790 criancas. O célculo amostral foi definido a partir
do nivel confianca de 95%, com precisdo de 5% e prevaléncia
estimada de disturbios de fala de 25%, o valor encontrado
foi multiplicado por dois, como fator de corre¢do na amos-
tragem por conglomerado, indicando um nimero minimo de
536 criangas. O cdlculo para a Avaliacdo Diagndstica da Fala
(padrdo-ouro) considerou a sensibilidade e especificidade es-
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timadas em pesquisa anterior'®, sendo necessario um minimo
de 227 individuos.

Antes da realizacdo do trabalho, foi conduzido um teste
piloto com 60 criangas do primeiro ano do ensino fundamental
de uma escola estadual do centro da cidade e outra municipal
localizada na periferia, com a inser¢do das seguintes modifi-
cagdes no TERDAF"?: a figura de um fdsforo, para pesquisar
o fonema /s/ foi substituida pela escova, a figura de uma placa
em um poste foi adaptada por uma placa de transito, e para o
fonema /3/ foi incluida a gravura de um relégio que também
possui o fonema /h/, o que possibilitou a retirada da figura
do rddio.

Os resultados no teste piloto subsidiaram novas adapta-
¢des ao instrumento. Verificou-se variacao lexical na palavra
representada pela figura nené: 68,3% disseram bebé e 11,6%
substitufram pela palavra menino. A palavra representada
pela figura da placa foi dita por 16,6% (n=10) como trdnsito,
esportes, simbolos. Grande parte do grupo avaliado disse mdo
ao invés de dedo, havendo necessidade de facilitador para a
evocacdo esperada. Necessitou, também, de facilitador para a
emissdo da palavra representada pela chave. Seis alunos (10%)
ndo reconheceram a figura da zebra. As alteragdes, a partir do
teste piloto foram: substitui¢@o da figura da placa de transito
por uma placa de carro, da figura do nené pela gravura de
banana para representar o fonema /n/, além de figuras melhor
representativas para dedo, zebra e chave. Foi incluida, também,
a contagem automdtica de 1 a 10 para facilitar a avaliacio do
desvio fonético (Anexo 1).

Foram avaliadas 587 criancas do primeiro ano do ensino
fundamental de escolas publicas de Montes Claros (MG).
Da amostra estudada 61,5% (n=361) estavam em escolas
estaduais e 38,5% (n=226) municipais, 50,9% (n=299) eram
do sexo masculino. A faixa etdria variou de 5 anos e 7 meses
a 8 anos e 7 meses; a média de idade foi de 6 anos e 6 meses
(DP £ 5,06); 91,3% com idade inferior a 7 anos no momento
da triagem; destes 5,1% tinham menos de 6 anos.

O resultado final da triagem foi classificado como “normal”
quando todas as respostas foram corretas, “alterado” quando
alguma resposta foi inadequada, e “inconclusivo” quando a
crianga deixou de falar o nome de uma figura por ndo té-la
reconhecido ou substituido por outro nome apesar de ter
emitido corretamente os fonemas. A aplica¢do da triagem foi
realizada na prépria escola por académicos da drea da satde,
especialmente treinados.

Uma sub-amostra foi alocada através de selecio aleatdria
simples, contendo 369 criancas, e estas foram reavaliadas
por meio da Avaliacdo Diagndstica da Fala'® para avaliar a
sensibilidade e especificidade do teste.

Embora a literatura aborde outros testes diagndsticos mais
utilizados, optou-se como padrdo-ouro a Avaliacao Diagndstica
da Falapara que pudesse ter o mesmo pardmetro da pesquisa
de Goulart"® ao adaptar o teste de rastreamento. Este foi apli-
cado por fonoaudiéloga com experiéncia clinica. A avaliacio
constou de repeti¢do de palavras que correspondem a todos
os sons do Portugués e foi solicitado, também, que a crianca
contasse uma histéria, a fim de coletar uma amostra de fala
espontinea. A profissional considerou o resultado como normal
quando todas as producdes dos fones do Portugués Brasileiro
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foram empregadas adequadamente; foi considerado como
alterado caso a crianga produzisse processos fonoldgicos tais
como apagamento, substituicdo, adi¢do.

Para verificar a sensibilidade e especificidade utilizou-se
dois tipos de andlises: o primeiro com o corpus total e o se-
gundo, o0 corpus sem a variagdo sociocultural.

Os dados coletados foram codificados e digitados por
meio do programa Statistical Package for the Social Sciences
— SPSS, versao 15.0, que forneceu os valores de prevaléncia,
sensibilidade, especificidade, valores preditivos positivo e
negativo, com os respectivos intervalos de confianga de 95%.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Estadual de Montes Claros — Uni-
montes, sob o nimero 1236/08. A aplicacio dos testes foi rea-
lizada mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) pelos pais ou responsdveis. As criancas
que apresentaram problemas de fala foram encaminhadas para
tratamento especializado. Também foram feitas orientacdes aos
professores das escolas publicas e aos pais dos alunos quanto
a prevencao de tais distdrbios.

RESULTADOS

Entre as criancas testadas, 16,7% (n=98) apresentaram fala
normal na triagem, 34,8% (n=204) apresentaram emissdes com
alguma alteracdo e 48,6% (n=285) nio reconheceram alguma
figura. Entre as 204 criangas que apresentaram emissdes com
alguma alteragdo, as mais prevalentes foram para as figuras
da borboleta, folha, coelho e placa, sendo emitida como
boboleta [bobo'lets], foia [ 'fore], cuéi [ku'e1],

Rossi-Barbosa LAR, Caldeira AP, Honorato-Marques R, Silva RF

cuéiu [ku'ezu], coéiu [ko'ezu] epraca [ 'prake],
respectivamente.

A Tabela 1 apresenta, em ordem decrescente, a frequéncia e
exemplos de emissdes das 285 criangas que ndo reconheceram
alguma figura.

Entre as 369 criancas da sub-amostra, 140 (37,9%) foram
excluidas por ndo terem reconhecido alguma figura. Do res-
tante, 146 (39,6%) apresentaram fala normal e 83 (22,5%)
fala alterada. A prevaléncia estimada de transtorno fonoldgico
foi de 36,2%.

A Tabela 2 traz os resultados da triagem comparados com
a Avaliacdo Diagnéstica de Fala (padrao-ouro): a triagem
apresentou sensibilidade de 94,0% (IC 95%: 88,9% — 99,1%)
e especificidade de 41,1% (IC 95%: 33,1% — 49,1%); o valor
preditivo positivo foi 47,6% (IC 95%: 40,0% — 55,2%) e o
valor preditivo negativo foi 92,3% (IC 95%: 85,9% — 98,9%).

Das 229 criangas, 88 falaram boboleta [bobo'lets] e
destas, 76 (86,4%) pronunciaram o fonema medial /h/ corre-
tamente na palavra carne no teste padrao-ouro. As outras 12
(13,6%) criangas o omitiram tanto na palavra carne quanto na
fala espontinea, como por exemplo: [ 'poku] para porco,
[ 'kode] paracorda, [i ' m& ] para irmd. Quanto ao /A/ obser-
vou-se que 26 (11,4%) alunos substituiram pelo fonema /y/ ou
/i/ em ambeas as figuras (do coelho e da folha) e no padrao-ouro
algumas pronunciaram corretamente em galho. Em relac@o a
figura da placa, 25 (10,9%) dos alunos substituiram o fonema
[t/ por /1/, ou seja falaram [ ' prake ], mas no teste diagnéstico
algumas emitiram a palavra planta corretamente.

Ao retirar as emissdes consideradas como variagdes
socioculturais: [bobo'letsa], [ 'fore], [ku'e1],

Tabela 1. Frequéncia e exemplos de emissdes, sem reconhecimento de figura, realizadas pelas criangas do 1° ano de escolas publicas do

ensino fundamental

Palavra n % Emissao

Zebra 140 23,9 girafa, “ndo sei”, cavalo, burro, bode, cabra, bezerro, lobo, urso, vaca...
Placa 140 23,9 “nao sei”, numeros, letras, quadro, marca, garage
Caminhao 130 22,1 carro, carrinho, carreta, carro de boi

Folha 96 16,4 flor, planta, arvore, mato, pena, tuird

Passarinho 95 16,2 papagaio, pintinho, passaro, pato, periquito, pombo, louro, pardal...
Violao 63 10,7 viola, violino, piano, “ioion”

Presente 39 6,6 caixa, caixinha, surpresa, “ndo sei”, “oidipaca”
Dedo 31 53 mao, “soi noni”, espinho

Sapato 22 3,7 bota, ténis, botina

Coelho 19 3,2 rato, galo, Pascoa

Escova 15 2,6 pasta

Gato 7 1,2 miau, rato, macaco, ratinho

Reldgio 7 1,2 horas

Borboleta 6 1,0 “nao sei”, abelha

Chave 6 1,0 ferramenta, revolver, “sai”

Maca 6 1,0 laranja, abdbora

Tesoura 3 0,5 faca, lapis,

Lapis 1 0,2 lapiseira

Cachorro 1 0,2 cao

Banana 0 -
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Tabela 2. Andlise comparativa entre o Teste de Triagem de Fala
(TERDAF adaptado) e a Avaliacao Diagndstica da Fala (padrao-ouro)
em criangas do 1° ano de escolas publicas do ensino fundamental

Avaliacéo Diagnéstica da Fala (padréao-ouro)

TERDAF adaptado

Alterado Normal Total (n)
Alterado 78 86 164
Normal 5 60 65
Total (n) 83 146 229

[ku'ezu], [ko'ezu] e [ 'prake] (Tabela 3),
108 apresentaram triagem alterada e 121 apresentaram triagem
normal. A prevaléncia de transtorno fonoldégico manteve-se
em 36,2%. A Tabela 4 indica a sensibilidade de 86,7% (IC
95%: 79,4% — 94,0%) e especificidade de 75,3% (IC 95%:
68,3% — 82,3%); o valor preditivo positivo de 66,7% (IC 95%:
57,8% —75,6%) e valor preditivo negativo de 90,9% (IC 95%:
84,7% — 95,3%).

Tabela 3. Frequéncia e exemplos de emissdes realizadas pelas
criangas do 1° ano de escolas publicas do ensino fundamental, con-
sideradas como erros pelos aplicadores do teste de triagem de fala

Palavra n % Emisséao

Borboleta 194 33,0

[bobo'lete]* [bobou'ets]
[bole'lete] [bohbo'rets]
[babu'letse] [popo'lets]
[pohpo ' rete]

Folha 116 198 ['fore]* ['fos] [ fole]
['for1a]

Coelho 106 181  [ku'er]* [ku'eru]* [ko'eru]*
[ku'erlo] [ko'elo] [ 'kezu]
[tu'eru]

Placa 79 13,5

[ 'prake]* [ 'pake] [ 'pakle]

* Producdes consideradas variagbes socioculturais

Tabela 4. Andlise comparativa entre o Teste de Triagem de Fala
(TERDAF adaptado) e a Avaliacéo Diagndstica da Fala (padrao-ouro)
em criangas do 1° ano de escolas publicas do ensino fundamental,
excluindo as emissbes consideradas varia¢des socioculturais

Avaliagao Diagnéstica da Fala (padréo-ouro)

Triagem

Alterado Normal Total (n)
Alterado 72 36 108
Normal 11 110 121
Total (n) 83 146 229

Dentre as 83 criangas que apresentaram alteracio de fala
no padrdo-ouro, 71,1% apresentaram desvio fonoldgico e
fonético/fonoldgico e 28,9% tinham desvio exclusivamente
fonético, devido a ceceio anterior e fissura palatina operada.

DISCUSSAO

A prevaléncia do transtorno fonolégico de 36,2% estd entre
os valores estimados pelos estudos da literatura brasileira, que
apontam de 4,2% a 63,2%"-*>9, Tal variabilidade talvez possa
ser explicada pelos diferentes critérios diagndsticos emprega-
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dos, pelo nimero de sujeitos nos estudos, pela utilizagdo de
diversas definicdes desse distirbio e também pela idade dos
individuos nas amostras.

Estudo realizado em Séo Paulo, SP, avaliou o desenvolvi-
mento da fala e linguagem de 2980 criangas de 1 a 11 anos,
excluindo aquelas que ndo ocorrem em conjun¢do com ou-
tras anormalidades, tais como: deficiéncia mental, paralisia
cerebral, deficiéncias auditivas e outras®. Nele constatou-se
prevaléncia de 4,2%. Pesquisa com 2880 criancas em Sal-
vador, BA, em idade entre 6 anos e 6 anos e 11 meses, teve
como critérios de exclusdo, além de outras, individuos que
apresentaram alteracdes na triagem auditiva e as alteracdes
miofuncionais. O valor da prevaléncia foi de 9,1%, Trabalho
realizado em Belo Horizonte, MG, com 95 criangas de escolas
infantis da rede particular, mostrou prevaléncia de 63,2% mas
a média de idade foi de 5 anos e 4 meses?.

Esta pesquisa tem metodologia semelhante ao estudo com
amostra de 184 criangas da primeira série do ensino fundamen-
tal cuja prevaléncia de transtorno fonoldgico foi de 25,0%.
Porém, as idades variaram entre 6 e 12 anos, sendo apenas
27,6% com idade inferior a 7 anos.

A idade estd relacionada a este transtorno. Ha diminui¢ado
no nimero de processos fonoldgicos ao longo dos anos®™'?. Na
faixa dos 6 anos ja ndo se espera encontrar trocas, omissdes
ou distor¢des dos sons da fala"®. E hd estudos referindo que o
desenvolvimento fonoldgico deve estar praticamente completo
aos 5 anos!"'®,

Quanto as porcentagens de desvio fonoldgico, fonético e
fonético/fonoldgico, resultado semelhante foi encontrado na
literatura brasileira: 72,5% apresentaram diagndstico de desvio
fonoldgico e 27,5%, desvio fonético”.

No que se refere a especificidade do teste de triagem, em
um primeiro momento mostrou-se baixa, 41,1%, o que pode
ser explicado principalmente pela emissdo inadequada da
palavra borboleta, além de outras como coelho, folha e placa.
Ao considerar tais emissdes como corretas, devido a variagao
sociocultural, a especificidade aumentou para 75,3%. Estes
resultados sdo semelhantes ao estudo anterior, com a mesma
metodologia. Nesse estudo, a especificidade inicial do teste foi
22,4% e ao considerar determinadas palavras como variantes
socioculturais e ndo erros, a especificidade aumentou para
74,1%". Para validacdo de instrumentos € importante consi-
derar a faixa etdria e os regionalismos em relag¢do & avaliacdo
de fala e linguagem®.

Quanto ao apagamento do fonema medial /h/ na palavra
borboleta, 86,4% repetiram corretamente este fonema no teste
diagnéstico. Tal fato mostra que a figura da borboleta no teste
de triagem dever4 ser substituida.

A troca do fonema /A/ por /y/ em coelho e folha também
foi observada na repeti¢do da palavra galho durante a avaliacdo
diagndstica e na fala espontanea fizeram substitui¢des, como
porexemplo: [ 'mi] ou[ 'mizu] paramilho, [pa'Iasu]
para palhago, [ku'1€] para colher, [ '0IU] para dleo,
[mu'ze] para mulher. Esta liquida surge tardiamente no
desenvolvimento das criangas e sao confundidas com a semi-
vogal /w/ no Inglés e com o /y/ no Portugués®?.

Sobre a substitui¢do do fonema /1/ por /l/ em placa durante
a triagem e planta na avaliagdo diagndstica, cujas emissdes
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foram [ 'prake] e[ 'prate], respectivamente, € provével
que tal fato esteja relacionado a questdes sociais, classificadas
como variacoes socioculturais**?. Em estudo com criangas
residentes na cidade de Sdo Paulo, observou-se que alguns
processos fonoldgicos foram produtivos até os 7 anos e se
restringiram, praticamente, a substitui¢do da liquida /1/ pela
liquida /r/ em encontros consonantais, o que € bastante comum
em populacoes de baixa renda®.

Mas, curiosamente, na fala espontanea algumas dessas
criancas emitiram palavras como atlético e bicicleta correta-
mente. Porém, nem todas produziram palavras com a liquida
/I/ em grupos consonantais durante a fala espontinea. Essa
€ uma limita¢do do método de coleta de dados, que dificulta
o controle dos estimulos a serem emitidos, de tal modo que
nem todos os sons da lingua aparecem na amostra®. O in-
verso também pode acontecer, criangas com disturbio de fala
produzirem corretamente o som numa palavra e apresentarem
substituicdes e omissdes no discurso espontineo®).

A prova de fala espontanea depende do engajamento da
crianga na proposta, o que pode interferir na qualidade do
discurso®. Talvez fique mais facil solicitar & crianga que
conte uma histdria a partir da observacao de desenhos tema-
ticos@?". Sugere-se que contenham as liquidas /l/ e /r/ em
grupos consonantais e /A/: bruxa, ladrdo, planta, bicicleta,
flor, flauta, palhago.

A readaptacdo do teste foi proposta a fim de obter proto-
colo que considere as variacdes socioculturais relacionadas
ao meio no qual a crianga estd inserida, tanto em relag@o as
figuras quanto aos vocdbulos-alvo®®. Portanto, a figura da
borboleta poder4 ser substituida pela de uma porta, porco ou
barco. Quanto a figura da placa, pelo fato de algumas criancas
terem emitido correta e espontaneamente o /l/ em encontro
consonantal na palavra bicicleta, tal figura podera substitui-la.

Um aspecto que merece ser comentado refere-se ao fato de
48,6% nao terem reconhecido alguma figura na triagem. Este
indice foi maior do que o encontrado em estudo no qual 10,7%
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nao souberam reconhecer alguma das ilustracdes apresentadas
no teste®”. Nesse aspecto, por acreditar que a palavra zebra
ndo faz parte do léxico das criancas pesquisadas, sugere-se
substituir pela figura de uma cobra. Quanto ao fonema /z/ o
teste consta de figuras tais como presente e tesoura, mas talvez
pudesse inserir a representagdo do nimero zero. Para a gravura
do caminhdo, dentre as palavras consideradas inconclusivas, a
maioria emitiu carro, o que indica a necessidade de se inserir
uma gravura que represente de forma prototipica um caminhdo.

CONCLUSAO

A taxa de prevaléncia de transtorno fonolégico de 36,2%
estd estimada na literatura brasileira.

O teste de triagem analisado mostrou, apés adequacio da
variagdo sociocultural, valores satisfatorios de sensibilidade,
especificidade, valor preditivo positivo e valor preditivo ne-
gativo, o que o torna recomendado para utilizag¢do clinica e
epidemioldgica nas dreas da fala e linguagem e ser aplicado
por profissionais da educagdo e da sadde.

Sabe-se que uma triagem deve levar apenas alguns minu-
tos para ser realizado e ter baixo custo para ser aplicada num
grande nimero de pessoas. O teste estudado € simples e sua
aplicacdo tem duracdo média de um minuto e meio.

Estudos posteriores propiciardo verificar a acurdcia do
teste apos sofrer as modificacdes propostas. Existe também
a possibilidade de utilizagdo de outra avaliacdo diagndstica
(padrdo-ouro) para comparacao, por exemplo, o Teste de Lin-
guagem Infantil na Area de Fonologia (ABFW), bem como a
utilizagdo de figuras temdticas para a fala espontanea.

E necessério aprimorar a metodologia de avaliagdo para
diagnésticos dos distiirbios da comunicagdo humana; realizar
estudos epidemioldgicos nas escolas e ambientes mais proxi-
mos das pessoas; aferir condi¢des e qualidade de vida para
promover a satide da populacdo de referéncia.

ABSTRACT

Purpose: To identify the prevalence of phonological disorders and to verify the sensitivity and specificity of the adapted Speech
Disorder Screening Test (TERDAF) in first grade students of elementary school in Montes Claros, MG (Brazil). Methods: Children

were randomly assigned into cluster sampling in 56 public schools in the city. We assessed 587 children with a mean age of 6 years

and 6 months using the adapted TERDAF; to verify the test’s sensitivity and specificity, 229 of them were also assessed using the

Speech Diagnosis Assessment, considered golden standard method. Results: The prevalence of phonological disorders was 36.2%.

The test presented sensitivity of 94.0%, but low specificity (41.1%). Considering the linguistic variations as normal production, the

test had sensitivity of 86.7%, specificity of 75.3%, positive predictive value of 66.7% and negative predictive value of 90.9%. Con-

clusion: A high prevalence of phonological disorders was found. Due to the fact that most subjects did not recognize some picture

and also that productions reflecting socio-cultural conditions occurred, the test must be further reviewed in order to be more accurate

in the identification of phonological disorders.

Keywords: Articulation disorders/epidemiology; Sensitivity and specificity; Prevalence; Mass screening; Linguistics
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Anexo 1. TERDAF nodificado

"WG-NONTES CLARDS

GVM 7372,

Contarde 1a 10.
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