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RESUMO

A partir da analise fonético-acustica dos sons da fala (espectrograma), esta dissertagcao
busca descrever os padroes vocalicos do portugués brasileiro (PB) em pacientes
laringectomizados totais, realizada no inicio e apos quatro meses de intervengéo
fonoaudiolégica, como também comparar esses padroes vocalicos dos laringectomizados
totais com outros padrdes vocalicos estabelecidos em sujeitos sem alteragdes de acordo
com os padrdes nos estudos referidos por Behlau (1984), e ainda verificar se este método
de mensuragdo de analise acustica através do espectrograma sera ou ndo um facilitador,
um recurso adequado, para o prognostico no processo de reabilitacdo na emissao da
producdo vocalica dos laringectomizados totais com a terapia instituida. As medidas
acusticas analisadas foram frequéncia dos formantes (em Hz) e duragao e intensidade da
producao vocalica do portugués brasileiro (PB) nos pacientes laringectomizados. Para este
estudo, foram selecionados 10 sujeitos em tratamento no Hospital do Cancer de
Pernambuco, sendo sete do sexo masculino e trés do sexo feminino, submetidos a retirada
total do 6rgao laringeo. As vogais analisadas do portugués brasileiro foram as orais,
apresentadas oralmente aos participantes para repeticdo, ja que a maioria dos
participantes era de analfabetos, combinados com a consoante /k/ injetora, ou seja,
facilitadora da emissao esofagica e solicitada a repeticdo em forma de stacatto (repeticao
consecutiva da silaba). As gravacdes foram realizadas em ambiente silencioso. A taxa de
amostragem utilizada foi de 11025 Hz e resolugao de 16 bits. Para a realizagdo da analise
acustica das amostras, foram utilizados os programas Fonoview, versdo 1.1, Voxmetria,
versdo 2.7 e o Praat, versao 4.6.22. Os resultados foram discutidos e fundamentados na
teoria acustica da produgao de fala. Os resultados constataram que a analise acustica
espectrografica permite o monitoramento dos parametros acusticos possibilitando um
feedback do tratamento e o acompanhamento, sendo um meio objetivo e util para o estudo
da voz esofagica. Verificaram-se valores agudos para a frequéncia dos formantes,
aumento de 37,29% de intensidade apds treino fonoterapico e menor duragao de produgao
espontanea das silabas e vogais a medida que se consegue melhor controle da voz
esofagiana, a producdo torna-se mais rapida. A partir desse estudo, espera-se que a
analise acustica espectrografica seja utilizada e adaptada a pratica clinica como um
método de referéncia para o prognéstico dos pacientes laringectomizados totais no
processo de reabilitagao fonoterapica.

Palavras-chave: Linguagem, Laringectomia Total, Vogais, Analise Acustica.



ABSTRACT

From the acoustic-phonetic analysis of the sounds of speech (spectrogram), this
dissertation aims to describe vocalic patterns of Brazilian Portuguese (BP) in patients
without larynx, held at the beginning and after four months of phonological intervention
but also compare these vocalics patterns of the total laryngectomized with other
standards established in vocalics subject unchanged in accordance with the standards in
the studies referred by Behlau (1984), and also verify that this method of measurement of
acoustic analysis through the spectrogram would be a facilitator, an action appropriate,
the prognosis for the process of rehabilitation in the issuance of vocalic production of
total laryngectomized with therapy instituted. The measures were analyzed acoustic
frequency of formants (in Hz), and duration and intensity of vocalic production of Brazilian
Portuguese (BP) in patients laryngectomized. For this study, 10 subjects were selected in
treatment at the Hospital Cancer of Pernambuco, with seven males and three females,
submitted to the total withdrawal of the body laryngeal. The vowels analyzed the Brazilian
Portuguese were the oral, presented orally to the participants to repeat, since the majority
of the participants was illiterate, combined with the on / k / injector, or facilitating the
issuance esophageal and required to repeat the form of stacatto (repetition of consecutive
syllable). The recordings were performed in quiet environment. The sampling rate used
was 11025 Hz and resolution of 16 bits. For the realization of the acoustic analysis of the
samples, were used programs Fonoview, version 1.1, Voxmetria, version 2.7 and Praat,
version 4.6.22. The results were discussed and substantiated in the theory of the
production of speech acoustics. The results found that the acoustic spectrografic analysis
allows the tracking of acoustic parameters allowing a feedback treatment and monitoring,
and a means objective and useful for the study of esophageal voice. There were figures
for the frequency of acute formants, an increase of 37.29% in intensity after training
phonological and shorter duration of spontaneous production of vowels and syllables as
you can better control the esophagic voice , production becomes faster . From this study,
it is expected that the acoustic spectrografic analysis adapted to be used in clinical
practice as a reference method for the prognosis of patients totals laryngectomized in the
process of phonological rehabilitation .

Key words: Language, Total Laringectomy, Vowels, Acoustic Analysis.



SIMBOLOS E SIGLAS

Fo - Frequéncia Fundamental

F1 - Primeiro Formante

F2 - Segundo Formante

Hz - Hertz
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Sil-Silaba
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S1-Sujeito 01

S2-Sujeito 02
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S4-Sujeito 04
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S7-Sujeito 07

S8-Sujeito 08

S9-Sujeito 09

S10-Sujeito 10
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TNM-Tumor, Linfonodos e Metastases
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A linguagem e as suas diferentes formas de expressao possibilitam diversas
manifestacdes e a analise dos valores que estdo inseridos no ato da comunicacgao. Vitto
(2005) ressalta que a linguagem € um meio de transmissdo de informagbes, de
aprendizagem e um facilitador das estruturas do pensamento, sendo imprescindivel na
interagao, social e ativa, entre os homens, para que ocorra a comunicagao.

Na interagao linguistica, os individuos utilizam um cdédigo, ou seja, a lingua. De
acordo com Rinaldi (1997), a linguagem surge com a unido entre o significante (sons e
imagens) e o contexto que traz o significado (idéias e expressdes) que se quer
comunicar. Chaui (2000) afirma que, numa lingua, diferenciam-se signos e significado,
ou significante e significado: define o signo como um elemento verbal material da lingua,
e refere que o significado sdo os conteudos ou sentidos imateriais (afetivos, volitivos,
perceptivos, imaginativos, evocativos, literarios, cientificos, retoricos, filoséficos, politicos,
religiosos etc.) usados pelos signos; destaca ainda que o significante € uma cadeia ou
um grupo organizado de signos (palavras, frases, oragdes, proposi¢des, enunciados) que
possibilitam a expressao dos significados e garantem a comunicagao.

Vygotsky (1991) considera que o sujeito se apresenta em uma rede de relagdes
com o mundo que lIhe possibilita adquirir uma forma peculiar de existéncia, formando seu
campo simbdlico de significantes que se expressa através da linguagem, concretiza-se
de forma oral ou escrita e se relaciona com sua pratica social.

Segundo Rabadan (1998), a capacidade de comunicagdo é o instrumento de
interacdo social por exceléncia e se desenvolve ao longo da vida através de multiplas
relagbes em continua transformagao. Para uma boa comunicagao, € necessario que os
orgaos de recepgao e emissao estejam em condi¢gées adequadas.

De acordo com Signorini (1989), a perda laringea com consequente limitagdo do
ato de se comunicar traz implicagdes profundas na relagao interpessoal.

Com a comunicagdo, emissao e recep¢cao da mensagem afetada, o individuo
tende a um distanciamento e isolamento da sociedade. A importancia da comunicagao
no emocional e nas expressdes linguisticas € tao significativa que faz com que o
laringectomizado sinta que a perda da voz laringea o torna incapacitado socialmente.

A pratica diaria na reabilitacdo dos laringectomizados e a preocupagao com a
dificuldade de alguns sujeitos em adquirir as vogais sem o auxilio da consoante injetora
despertou o interesse em estudar e conhecer melhor possiveis estratégias que alterem
este quadro. Os sujeitos que foram submetidos a retirada total do 6rgao laringeo séo

chamados de laringectomizados totais.
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Segundo Kowalski, Miguel e Ulbrich (2000), a laringectomia total é a cirurgia que
consiste na retirada total do 6rgao laringeo, trazendo alteragcées anatomofisiolégicas que
acarretam a dissociacao entre as vias respiratorias e digestivas. A inspiracdo do ar passa
a ser feita pelo traqueostoma, uma inciséo cirdrgica no pescog¢o e na parede anterior da
traquéia, realizada no segundo e terceiro anéis traqueais, com objetivo de estabelecer
uma via aérea adequada.

Zago e Sawada (1998) acrescentam alteragbes na funcédo esfincteriana,
diminuicdo do movimento cervical, alteracdo do mecanismo respiratorio, que ocasiona,
por sua vez, perda variavel do olfato, pois o ar da respiracédo deixa de circular pelo nariz
e, consequentemente, deixa de estimular os terminais dos nervos responsaveis pela
sensacgao do “cheiro”. O paladar também ¢é alterado em graus variados, principalmente
nos casos em que ha radioterapia.

No contexto fonoaudiolégico, de acordo com Behlau e Gongalves (1997), este
procedimento cirurgico tem como consequéncia a perda do mecanismo basico para a
producdo da fonagéo laringea.

A reabilitacdo desses pacientes para uma re-aquisi¢ao da comunicagao oral € um
fato real. Inicia-se no periodo pré-operatério, com orientagdes e esclarecimentos sobre a
cirurgia mutiladora, suas sequelas e a aquisicao de uma nova voz, e tem sua atuagao
propriamente dita no periodo pos-operatorio apds a ablagdo da sonda nasogastrica.

O fonoaudidlogo € o profissional que atua na reabilitagdo desse paciente,
enfatizando formas alternativas de comunicagao e orientando-o quanto a linguagem, ou
seja, a comunicagao escrita, os gestos, os desenhos e a fala bucal (movimentacao dos
orgaos da fala sem sair som).

O objetivo da reabilitagao é fornecer ao paciente uma opgao para conseguir falar,
se comunicar, ter voz com seguranga e estabilidade. As reabilitagcbes dos
laringectomizados podem ser realizadas através da voz esofagiana, da laringe artificial
(eletrolaringe) e das proteses laringeas. O intuito da reabilitagdo € fornecer ao paciente
uma opgao com segurancga e estabilidade.

A voz esofagiana € um dos métodos de reabilitagdo da voz mais utilizados pelos
laringectomizados totais e foi enfatizada por ter sido utilizado com os sujeitos envolvidos
nesta pesquisa. A voz esofagica consiste na entrada do ar no es6fago, que, ao fazer
vibrar suas paredes, expulsa o ar, que sera ampliado e projetado para o ambiente
através dos o6rgaos fonoarticulatérios. Esses sons iniciados através de eructagbes

involuntarias, quando treinadas, tornam-se freqlentes e voluntarias na porgao superior
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do esodfago. Dessas eructagdes voluntarias se iniciam as emissdes vocadlicas, as
silabicas, as frases, os textos, enfim, a fluéncia vocal que modificara a estrutura do
paciente laringectomizado, reintegrando-o ao seu contexto social.

O laringectomizado entra em um processo de exclusdo social e o abalo emocional
torna-se constante em sua vida, pois o individuo é privado de expressar suas emogoes e
idéias através da voz. A familia, ou as pessoas que convivem com o paciente, tem uma
importancia significativa durante esse processo de aprendizagem, o incentivando nos
exercicios fototerapicos e elevando sua auto-estima.

Esta dissertacdo tem como objetivo geral descrever os padrbes vocalicos do
portugués brasileiro (PB) em pacientes laringectomizados totais através de uma analise
fonético-acustica dos sons da fala (espectrograma) realizada no inicio e apdés quatro
meses de intervengao fonoaudioldgica. Dessa forma, foram selecionadas as sete vogais
da lingua portuguesa, por serem fundamentais no processo de entendimento da
comunicagao.

Como objetivos especificos, pretende-se a) comparar esses padrdes vocalicos dos
laringectomizados totais com outros padrdes vocalicos estabelecidos em sujeitos sem
alteragdes, de acordo com os padroes nos estudos referidos por Behlau (1984),
estabelecendo um perfil através das analises da freqiéncia dos formantes; b) analisar a
duracéo e a intensidade da produgao vocalica do portugués brasileiro (PB) nos pacientes
laringectomizados e c) verificar se este método de analise acustica, através do
espectrograma, sera ou nao um facilitador, um recurso adequado, para o prognéstico no
processo de reabilitagdo na emissao da produgao vocalica dos laringectomizados totais
com a terapia instituida.

E importante ressaltar que as vogais encontradas na lingua do portugués brasileiro
sao: /al,lel lel lil,lol,/5],/lul. Cagliari & Cagliari (2004) refere as vogais como sons
vozeados e afirma que, em sua produgdo, os articuladores orais nao encontram
obstaculos ao passarem pela cavidade oral e que o movimento do corpo da lingua para
estas produgdes se restringe a uma certa area do trato vocal e as vogais séo
classificadas conforme os movimentos da lingua nos eixos verticais e horizontais.

Este estudo tem como base a teoria acustica da producédo da fala, através da
espectrografia. Behlau (2001) afirma que o espectrograma é o modo mais utilizado de
avaliar os aspectos fisicos da acustica dos sons da fala. Os espectrogramas sao graficos
que apresentam a variagao de intensidade e frequiéncia dos sons em funcédo do tempo

corrido e identificam com precisao alteragdes na fala. Existem, atualmente, diversos tipos
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de programas computadorizados que analisam a voz e a fala através da vibragao sonora
e sao utilizados na clinica fonoaudioldgica. Foi escolhido o programa FONOVIEW versao
1.1 para a gravagéao e utilizado os programas VOXMETRIA versdo 2.7 e o Praat versao
4.6.22 Winsit.exe, para a importagao dos arquivos de audio para analise.

Pretende-se, com este trabalho, fornecer diretrizes para que os fonoaudiélogos
encontrem maneiras terapéuticas fonoterapicas objetivas e eficazes, visando a uma
comunicagdo oral inteligivel com mais rapidez, melhor planejamento e conduta,
promovendo melhor devolutiva nos aspectos referentes a fonética e possibilitando ao
paciente uma comunicagao interpessoal prazerosa.

Os capitulos estdo organizados de forma a propiciar um acompanhamento dos
aspectos metodologicos e teoricos. O primeiro capitulo destina-se a uma revisao da
literatura, apresentando aspectos quanto a importancia da linguagem levando-se em
consideragao as caracteristicas da producao da fala e a articulacédo e seus constituintes,
o sistema vocalico e os estudos que descrevem as caracteristicas da produgao das
vogais do portugués brasileiro; em seguida, sdo apresentados os principais aspectos da
fonética acustica, anadlise acustica, espectrograma e parametros de frequéncia
fundamental e intensidade, base de nossa dissertagdo. Segue-se a descrigdo do cancer
e os aspectos referentes a laringectomia total, a repercussdao da perda laringea e a
descricdo dos métodos de reabilitagdo fonoterapica dos laringectomizados, com énfase
no trabalho com a voz esofagiana. Concluindo o primeiro capitulo, encontra-se uma
abordagem referente a influéncia da familia no processo de reabilitagdo e a incluséo
social dos laringectomizados em seu contexto.

O segundo capitulo refere-se a apresentagdo do material e método que foram
utilizados neste estudo, apresentando o local, tipo e a area de estudo, a caracterizagao
dos sujeitos, o periodo de referéncia, a definicdo de variaveis e os critérios de exclusio.
Continuando a descri¢ao, sera demonstrado como foi realizada a coleta e a analise dos
dados e, por fim, as consideracdes éticas adotadas na realizagao deste estudo.

O terceiro capitulo destina-se a apresentacao dos resultados e discussdes. O ultimo

capitulo refere-se a conclusio desta dissertacao.
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2. CAPITULO I

FUNDAMENTAGAO TEORICA

Este capitulo enfoca questdes relativas a linguagem, fornecendo conceitos e sua
importancia; a produgédo da fala, apresentando o mecanismo e os 6rgaos envolvidos
neste processo; a produgcdo de vogais do portugués brasileiro e uma revisdo dos
principais conceitos dos elementos enfatizados na fonética acustica, como: frequéncia

fundamental, frequéncia dos formantes e intensidade.
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1.1-LINGUAGEM

A linguagem ¢é objeto de interesse cientifico de varias areas, tais como a
Antropologia, a Sociologia, a Psicologia, a Educacéo, a Linguistica, a Psicolinguistica, a
Fonoaudiologia, a Medicina, entre outras, sob varios aspectos. O homem € o unico ser a
possuir linguagem articulada, exprimindo-a, com base em valores estabelecidos em uma
estrutura social e politica.

Os gregos utilizavam dois termos para se referirem a palavra e a linguagem: Mythos e
Logos. Segundo Vernant (1992), esses termos, inicialmente, se opunham, ocorrendo
essa distingdo com o aparecimento da escrita. O autor distingue os conceitos e os
descreve como: Mythos, referindo a narrativa sobre a origem dos deuses, do mundo, dos
homens, das técnicas e da vida do grupo social ou da comunidade. E também significa
linguagem, no sentido de que os homens, mediante palavras, conseguem organizar a
realidade e interpreta-la. Enquanto o Logos é formado pela juncao de trés conceitos: fala
(palavra), pensamento (idéia) e realidade (ser), ou seja, € a palavra racional
identificadora do conhecimento do real.

Para Chaui (2000), essa dupla dimensdo da linguagem (como mythos e logos)
explica por que, na sociedade ocidental, podemos nos comunicar e interpretar o mundo
sempre em dois registros contrarios e opostos: o da palavra solene, magica, religiosa,
artistica, e o da palavra leiga, cientifica, técnica, puramente racional e conceitual.

Rinaldi (1997) apresenta o aparecimento da linguagem através da relagdo entre o
significante e o contexto formando um significado, com a finalidade de comunicar suas
idéias e conhecimentos, sendo estabelecida pelo contato do individuo com o meio.

Chaui (2000) conceitua a linguagem como uma forma propria da comunicagao
humana, da relagdo com o mundo e com os outros, da vida social e politica, do
pensamento e das artes. A autora destaca ainda que a linguagem é um sistema de
signos ou sinais usados para denominar as coisas, para a comunicagao entre as
pessoas e para a exposigao de idéias, valores e sentimentos.

A seguir virdo algumas consideragbes teodricas a respeito da importancia da

linguagem.
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1.1.1 A IMPORTANCIA DA LINGUAGEM

Rabadan (1998) afirma que ¢é através da linguagem, de sua forma de comunicar, que
podemos analisar os valores que estdo inseridos neste ato de comunicar e suas
especificidades. A capacidade de comunicacio € o instrumento de interagao social por
exceléncia e se desenvolve ao longo da vida através de multiplas relagdes em continua
transformacao.

Segundo Gnerre (2003), as produgdes linguisticas s6 adquirem valor se utilizadas em
contextos préprios sociais e culturais, levando em conta a relagao entre falante e ouvinte.

Segundo ele

A linguagem nao é usada somente para veicular informacoes, isto é, a
funcdo referencial denotativa da linguagem ndo é sendo uma entre
outras; entre estas ocupa uma posi¢cao central a funcdo de comunicar ao
ouvinte a posi¢ao que o falante ocupa de fato ou acha que ocupa na
sociedade em que vive. ( p.5).

Vigotsky (1991) destaca a importédncia da linguagem como instrumento de
pensamento, descrevendo que a funcdo planejadora da fala atua para modificar o
desenvolvimento e a estrutura das fung¢des psicoldgicas superiores, como a memoria, a
atengcdo voluntaria, a formacdo de conceitos etc. Para o autor, a permuta entre
pensamento e palavra passa pelo significado, sendo a linguagem mediadora entre o
sujeito e o objeto do conhecimento, ndo se devendo, portanto, restringir sua finalidade a
passagem verbal de conteudos.

De acordo com Ferreira (1993), a linguagem esta diretamente vinculada com a
realidade social que representa, refletindo uma determinada forma de perceber o mundo
e de pensar, mesmo que de maneira inconsciente. O autor se refere a linguagem como
todo e qualquer sinal definido para a comunicagdao humana, destacando que a linguagem
€ um dos elementos que compdem a cultura e que determina como apreendemos o
mundo.

Dessa forma, a linguagem permite ao homem a estruturacdo do pensamento,
possibilita a transmissédo de conceitos e sentimentos, a comunicacao entre os individuos
marcando a entrada do homem na cultura, construindo-o como sujeito e sendo capaz de

produzir transformagdes. A linguagem € uma atividade mental, relacional e social.
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Segundo Lukianchuki (1994), ha uma influéncia do meio sobre a linguagem, sendo
significativa a atuacdo da linguagem como transformadora social e cultural. O que
percebemos do mundo é formalizado através da linguagem, sendo ela mediadora entre o
homem e a realidade, ndo ocorrendo a dissociagao com os aspectos sociais.

Chaui (2000) destaca que o sentido geral da linguagem é amplo, incluindo a lingua, a
fala e a palavra, sdo formados por quatro fatores fundamentais: os fatores fisicos,
socioculturais, psicoloégicos e linguisticos. Segundo a autora, esse fatores explicam a
existéncia e o funcionamento da linguagem, mas n&o a conceituam. A perspectiva
fenomenoldgica é quem vai definir o conceito da linguagem, bem como apresentar a
importancia desta no conhecimento, estabelecendo que: a mesma n&o € mecanismo
psicomotor, que a linguagem nao é simples relagédo binaria entre signo e coisa, signo e
idéia, mas sim uma relagdo ternaria, na qual os signos s&o simbolos que veiculam
significagdes e que a linguagem é um sistema de sinais com fungdo indicativa,
comunicativa, expressiva e conotativa.

Marchuschi (2002) ndo restringe a linguagem a um sistema de representacéo e um
conjunto de regras, na qual a principal fungdo seria a comunicagdo, mas fundamenta e
prioriza o conceito, definindo a linguagem como um sistema de elaboragdo do
conhecimento, da reflexdo e da construgdo do pensamento. Neste sentido, o autor
aborda o conceito de lingua: a permissdo das expressdes e vivéncias de sujeitos
humanos em interagdo de forma sistematica, através de um trabalho social, em discursos
que produzem efeitos de sentido reconhecidos.

Ao abordar o tema linguagem € importante ressaltar algumas consideragoes teoricas
a respeito do assunto a ser tratada no proximo item, a produgao de fala, visto que o
desenvolvimento de linguagem adequada permite a conexao entre a condugédo e o
retorno das informacdes do sistema nervoso central. Esse processo € imprescindivel
para a compreensao e produc¢ao da linguagem, podendo ocorrer alteragao na articulagao

fonémica, com atuacgao direta na producgao da fala.
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1.1.2 A PRODUGAO DA FALA

Segundo Cagliari & Cagliari (2004), o processo neurolinguistico € o primeiro processo
responsavel pela produgdo da fala, seguido do processo neuromuscular, e por ultimo
retornando ao processo neurolinguistico com a finalidade de interpretar os sons e
representa-los aos respectivos significados, estabelecidos pela norma da lingua.

Segundo Martins (1998), o Sistema Nervoso Central controla a produgao da fala por
intermédio da respiracdo em associagao a fonacao e a articulagao.

Tochetto (1999) constatou que sao utilizados cerca de oitenta musculos diferentes no
processo de produgao da fala, e ainda que o formato desses 6rgaos e articuladores séo
alterados continuamente para atingir padrdes sonoros desejados pelo falante.

Segundo Behlau (2001), para a produgdo vocal faz-se necessario 0 mecanismo de
respiracdo: o mecanismo respiratorio, de inspiracdo ativa e 0 mecanismo aerodinamico
da expiracao para produgao da fala. Em seguida, o ar passa pela laringe, proporcionando
0 mecanismo mioelastico das pregas vocais. As pregas vocais, ao se aproximarem,
aumentam a pressao subglética, ocorrendo o efeito de Bernoulle. Neste, ha uma sucgéo
das pregas vocais e rapidamente o som da voz é produzido e por ultimo o efeito sera a
fala.

Para Cagliari & Cagliari (2004), o som € a energia acustica e se propaga na forma de
onda. Fonseca et al. (2002) descrevem a propagagdo do som no ar através de um
movimento ordenado das particulas que o constituem. De acordo com os autores, os

sons podem apresentar-se sob trés tipos fundamentais:
1- Tons puros - formados por uma unica frequéncia.

2- Sons musicais — “compostos por uma frequéncia fundamental (que da a
tonalidade) e varias frequéncias de valor multiplo inteiro da fundamental (harmdnicas),

dependendo do timbre”.

3- Ruido — formado por muitas frequéncias e apresentando, como resultado, um sinal

complexo, sem uma frequéncia fundamental fixa.
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De acordo com Palomo (2004), a fala € uma atividade linguistica concreta, um ato
individual, ndo convencional e opcional, que apresenta um movimento dialético entre
criacdo e repeticdo, com regras sociais estabelecidas e constitui o grau maximo de
variagao linguistica.

Para Behlau (2001), o som produzido sera articulado através dos d&rgaos
fonoarticulatérios (boca, labios, dentes, lingua, esfincter velofaringeal), e projetado ao
ambiente pelas caixas de ressonéancia. A autora classifica os fonemas como surdos (n&o
ocorre vibragdo das pregas vocais) e os fonemas sonoros (ocorre a vibragdo das pregas
vocais).

Segundo Zemilin (2000), a producgao de fala é constituida por cinco fases: respiracao,
fonagéo, articulagdo, ressonancia e retroalimentagcdo auditiva, sendo esta responsavel
pelo monitoramento da producéo do som.

De acordo com Lichtig (1997), € fundamental que haja a maturagéao neurofisiolégica e
que os oOrgaos estejam integros no processo de produgao de fala, pois 0s mesmos
influenciam no desenvolvimento adequado da linguagem, na articulagdo dos fonemas e,
consequentemente, na emisséo e recepgao da linguagem.

Para Silva (2005), os 6rgaos que fazem parte da produgédo dos sons da fala ndo tém
como funcdo principal a articulagdo dos sons, apresentando outras fungbes como
mastigar, engolir, cheirar, respirar. Dessa forma, a autora descreve o aparelho fonador
responsavel pela articulagdo em trés sistemas: o sistema respiratério, o sistema fonatorio
e o articulatdrio. O primeiro sistema seria responsavel pela respiracao e dele fazem parte
os pulmbes, os brénquios e a traquéia. Os pulmdes tém a funcdo de comandar a
intensidade de fluxo aéreo que passa pela laringe. O segundo, chamado de fonatorio
inclui o 6rgao laringeo que atua como protetor a entrada de alimentos ao pulmao. E por
ultimo, o sistema articulatério apresenta estruturas situadas na parte superior a glote.

Segundo Behlau (2001), o trato vocal é delimitado anteriormente pelos labios e
narinas e posteriormente pelas pregas vocais, e funciona como uma caixa de
ressonancia, que atenua ou amplifica certas freqUéncias de pulsos do sinal sonoro
gerado na entrada do tubo, produzidos na glote. Estas frequéncias que geram
ressonancias sao dependentes do tubo. Os articuladores sao as estruturas do trato
vocal, e podem ser ativos (labios, lingua, mandibula e palato mole) e passivos (dentes,
palato duro e parede posterior da faringe). E os ressoadores (cavidade oral, nasal,
faringea e labial), sdo estruturas que modificam o som produzido na glote. O formato do

trato vocal é determinado pelo movimento dos articuladores e as caracteristicas de
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ressonancia. Quanto menor o trato vocal, mais agudo serdo as frequéncias de
ressonancia. Em média, o trato vocal feminino é menor 15% que o masculino.

De acordo com Netter (2000), a laringe n&o s6 apresenta a fungao de protegdo como
também é responsavel pela funcdo de produgdo de som, tendo como produto final a
fonagdo. O vestibulo da laringe é formado por duas pregas: prega vestibular (cordas
vocais falsas) e prega vocal (cordas vocais verdadeiras). As pregas vocais realizam a
vibragdo com a passagem do ar durante o mecanismo de produg¢do sonora.

Kuhl (1991) define a laringe como um orgéo situado acima da traquéia e composto
por musculos, cartilagens e por um epitélio de revestimento especial. Segundo Greene
(1989), a laringe esta entre a da terceira e a sexta vértebras cervicais. Segundo Kowalski
(2000), a laringe é didaticamente dividida em trés regides: glote, supraglote e infraglote.

Netter (2000) descreve que a parede da laringe € formada de nove pecgas de
cartilagens, sendo, trés impares (tiredide, a epiglote e a cartilagem cricéide) e trés pares
(aritendides, corniculadas e cuneiformes). A cartilagem tiredide é formada de cartilagem
hialina e constitui a parede anterior e lateral da laringe. Nos homens, essa cartilagem é
maior, devido a influéncia dos horménios durante a fase da puberdade. As margens
posteriores das laminas apresentam prolongamentos chamados de cornos superiores e
inferiores. A cartilagem cricoide localiza-se logo abaixo da cartilagem tiredide e é anterior
a traquéia. A epiglote se fixa no osso hidide e na cartilagem tiredide. A epiglote € uma
espécie de protecao a entrada de substancias estranhas para o pulmao. Neste, apenas o
ar ou substancias gasosas entram e saem. A epiglote fecha-se e ndo permite a entrada
de liquidos e solidos. A cartilagem aritendide articula-se com a cartilagem cricéide,
estabelecendo uma articulagao do tipo diartrose.

Netter (2000) menciona, ainda, que a cartilagem corniculada situa-se acima da
cartilagem aritendide e a cuneiforme é muito pequena e localiza-se anteriormente a
cartilagem corniculada correspondente, ligando cada aritendide a epiglote. O sistema
articulatorio engloba a faringe, a lingua, o nariz, os dentes e os labios. A fungdo do
sistema articulatério esta relacionada a alimentagdo, como morder, mastigar, sentir o
paladar, cheirar, sugar e engolir.

Peter, Pinho e Assencio-Ferreira (2001), em seus estudos, demonstraram que para
que ocorra uma atuacido efetiva da producdo vocal é necessaria a atividade da
musculatura extrinseca da laringe em conjunto com a intrinseca, ajudando esta
musculatura nas fungdes, modificando a forma, a tensao, a frequéncia, a intensidade, o

registro e a ressonancia. Concluem, ainda, que o musculo cricofaringeo contribui na
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producao vocal e atua nas frequéncias baixas. Segue o esquema do aparelho fonador

humano (figura 1), indicando a localizagdo dos 6rgaos, musculo e estruturas que o

Aparelho fonador humano
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Figura 1 - Esquema do Aparelho Fonador Humano
FONTE:http://www.deetc.isel.ipl.pt/comunicacoesep/disciplinas/pdf/sebenta/ppt/cap2.ppt
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A seguir virdo algumas consideragdes teodricas a respeito deste tema e sera
abordada a produgao de vogais do portugués brasileiro possiveis de ser articulados pelo
aparelho fonador, fornecendo um instrumental que permita a descricdo e classificagao

desses sons vocalicos.

1.1.2.1 A PRODUGAO DE VOGAIS DO PORTUGUES BRASILEIRO

Cagliari & Cagliari (2004) conceituam as vogais como sons vozeados e afirmam
que, em sua producdo, os articuladores orais ndo encontram obstaculos ao passarem
pela cavidade oral e que o movimento do corpo da lingua para estas produgdes se
restringem a uma certa area do trato vocal. O autor classifica os sons vocalicos de
acordo com a movimentagao da lingua nos eixos verticais e horizontais dentro da area
vocalica, elaborando uma classificacdo em relagao:

1- a altura da posi¢ao da lingua (fechada, meio-fechada, meio-aberta e aberta),

2- a posicao da lingua com relagdo as regides articulatérias (anterior, média e
posterior). Média = [a]: mantem-se a lingua baixa, quase em posi¢cao de descanso, € a
boca entreaberta; anteriores = [e], [€] e [i]: levanta-se gradualmente a parte anterior da
lingua em diregdo ao palato duro, ao mesmo tempo em que se diminui a abertura da
boca; posteriores = [0], [2] e [u]: eleva-se a parte posterior da lingua em direcdo ao véu
palatino, arredondando progressivamente os labios, demonstrado na figura 2.

3- ao arredondamento ou ndo dos labios. Este sera diferenciado pela presencga ou
auséncia da protrusdo labial na emisséo vocalica.

Para a classificagao de vogais quanto ao timbre, os autores referem-se ao maior ou
menor grau de abertura dos labios. Essa abertura € maxima para a vogal [a] e minima
para as vogais [i] e [u]. Para a classificagdo das vogais quanto a intensidade, recorre-se
a forca expiratdéria e a amplitude da vibragdo das pregas vocais. Essas vogais sao
classificadas em tbnicas, reforgo da energia expiratoria; e atonas — exceto as vogais [é] e
[6].

No Portugués Brasileiro (PB), existem as vogais orais - /al, €, /el, li/, [>/ /ol e /ul e as
vogais nasais /a/, /él, | 1/, /8/ e /G/. De acordo com os estudos de Alcaim et al. (1992), as
vogais representam um total de 54,66% dos sons realizados no portugués falado no

Brasil.
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TRIANGULO DAS VOGAIS
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Figura 2 - Triangulo das vogais tonicas para o PB. Tabela da Associacéo
Internacional de Fonética.
FONTE : Silva (2005)

Segundo Callou e Leite (1999), as vogais orais em portugués podem ser tdnicas,
preténicas e postbnicas, referido na tabela 1. Silva (2005) descreve como ténicas as que
carregam o acento mais forte (primario); as pretdnicas antecedem a vogal tdénica e as
posténicas seguem a vogal ténica. Estas podem ser classificadas em postdnicas final e
medial. A autora demonstra que uma silaba acentuada é aquela que possui um reforco
do pulso toracico e que auditivamente apresenta-se com volume mais alto e com

duragc&o mais prolongada. Estas estdo em oposig¢ao as atonas.

Tabela 1 - Classificagdo das vogais.
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