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APRESENTAÇÃO

Com a efervescência da Medicina Integral e da Medicina Comunitária no Brasil, 
surgiu uma reorientação das práticas médicas dentro das universidades. Esses modelos 
propuseram uma certa rearticulação dos conhecimentos médicos na dimensão social, 
o que ampliou a concepção acerca do processo saúde/doença e seus determinantes 
que a medicina clínica vinha contribuindo quando enfatizava uma abordagem individual 
e biomédica.

Com o surgimento do campo da Saúde Coletiva, se observa a necessidade 
de reformas não só educacionais, mas sobretudo sobre o próprio sistema de saúde 
brasileiro. Portanto, a saúde coletiva consolidou-se como espaço multiprofissional e 
interdisciplinar.

A educação influencia e é influenciada pelas condições de saúde, estabelecendo 
um estreito contato com todos os movimentos de inserção nas situações cotidianas 
em seus complexos aspectos sociais, políticos, econômicos, culturais, dentre outros. 
Portanto, a prática educativa em saúde, além da formação permanente de profissionais 
para atuar nesse contexto, tem como eixo principal a dimensão do desenvolvimento de 
capacidades individuais e coletivas visando à melhoria da qualidade de vida e saúde 
da comunidade assistida pelos serviços, reforçando que a educação e a saúde são 
práticas sociais inseparáveis e interdependentes.

A Educação em saúde no contexto dos serviços de Saúde Pública tem 
importantes dimensões a serem tratadas: a educação permanente em saúde como 
política norteadora dos processos educativos contínuos nos diferentes modelos 
assistenciais do SUS a educação popular em saúde, que reconhece que os saberes 
são construídos diferentemente e, por meio da interação entre sujeitos, esses saberes 
se tornam comuns ao serem compartilhados.

Ao longo deste volume serão discutidas as experiências educacionais de 
acadêmicos de saúde e o processo educativo nas práticas de saúde nas ações dos 
profissionais inseridos no Sistema Único de Saúde. 

  Elisa Miranda Costa
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ELABORAÇÃO DE UM PROGRAMA DE 
ESTIMULAÇÃO DE COMPETÊNCIAS AUDITIVAS E 

FONOLÓGICAS – PECAFON

CAPÍTULO 18

Roberta Neves
CIEC, Universidade do Minho

e-mail: robertadmora@gmail.com

Cristiane Lima Nunes
CIEC, Universidade do Minho

 Graça Simões de Carvalho
CIEC, Universidade do Minho

 Simone Capellini
Universidade Estadual Paulista 

Júlio de Mesquita Filho
 UNESP. FFC/ Marília – SP

RESUMO: Objetivo: Descrever a elaboração, 
do programa de estimulação de competências 
auditivas e fonológicas (PECAFON), para 
crianças pré-escolares com e sem risco para 
perturbação do processamento auditivo (PPA). 
Método: Inicialmente, realizou-se levantamento 
bibliográfico nacional e internacional, através 
de palavras-chave e expressões, relacionadas 
ao estudo. Seguidamente, foram selecionadas 
as competências dos processamentos 
auditivo e processamento fonológico, a serem 
estimuladas. O programa foi dividido em 12 
sessões, e para cada uma foram selecionadas 
as competências que fariam parte de cada 
estágio da estimulação. Houve o cuidado de 
respeitar a hierarquia dos processamentos 
auditivo e processamento fonológico. Para 
cada sessão, foram feitos exercícios para a 

competência auditiva, competência fonológica 
e a fusão tanto de uma competência auditiva 
quanto uma competência fonológica. Foram 
selecionados estímulos verbais, não-verbais e 
visuais, tendo em conta vários fatores tais como 
a escolha da voz, a seleção do material não-
verbal, escolha do ruído de fundo e a relação 
da palavra com a imagem correspondente. 
Os exercícios foram elaborados respeitando o 
grau de complexidade das tarefas e produzidos 
utilizando o programa Audacity e o software 
Power point. Resultados: Esperamos que o 
programa elaborado seja aplicado em um grupo 
de 10 crianças como parte do estudo piloto, 
para posterior análise de eficácia a partir da 
análise estatística ANOVA. Conclusão: Após 
a elaboração do programa de estimulação 
PECAFON e posterior aplicação do mesmo 
em um estudo piloto, espera-se encontrar 
correlação positiva entre o PECAFON e os 
dados obtidos em estudo.
PALAVRAS-CHAVE: Processamento auditivo; 
Processamento fonológico; estimulação; pré-
escolares

ABSTRACT: Objective: To describe the 
elaboration of the programme of stimulation of 
auditory and phonological skills (PECAFON) 
for application to preschool children with and 
without risk for auditory processing disorders 
(APD). Method: Initially, a national and 
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international bibliographical survey was carried out, through key words and expressions 
related to the study. Subsequently, the competences of the auditory processing and 
phonological processing to be stimulated were selected. The program was divided into 
12 sessions and for each one, the skills that will be part of each stage of the stimulation 
were selected. Care was taken to respect the hierarchy of auditory processing and 
phonological processing. For each session, exercises were performed for auditory 
competence, phonological competence and the fusion of both auditory competence and 
phonological competence. Verbal, non-verbal and visual stimuli were selected taking 
into account several factors such as voice choice, selection of non-verbal material, 
choice of background noise and the relationship of the word to the corresponding 
image. The exercises were elaborated respecting the degree of complexity of the tasks 
and produced using the program Audacity and the software Power point. Results: 
It is expected that the developed program will be applied in a group of 10 children 
as part of the pilot study, for later effectiveness analysis by the statistical analysis 
ANOVA. Conclusion: After the elaboration of the PECAFON stimulation program and 
its subsequent application in a pilot study, it is expected to find a positive correlation 
between PECAFON and the data obtained in the study.
KEYWORDS: Auditory processing; Phonological processing; stimulation; preschoolers

INTRODUÇÃO

Estudos comprovam que as competências perceptuais auditivas influenciam 
o desenvolvimento da linguagem, sobretudo, as competências de pré-alfabetização 
(“Central Auditory Processing Disorder”, n.d.; Richard, 2012). Os processos auditivos, 
cognitivos e de linguagem encontram-se diretamente ligados ao processamento 
de fala, ocorrendo, na maioria das vezes, de maneira simultânea, o que torna esse 
funcionamento bastante complexo (Medwetsky, 2011).

A função auditiva tem uma importante parcela na análise e diferenciação do 
estímulo auditivo sejam eles não-verbais ou verbais de alta complexidade (Amaral, 
M. & Colella-Santos, 2010). Portanto, ainda que uma pessoa tenha acuidade auditiva 
para detectar sons subtis, pode manifestar dificuldades em perceber a fala em razão 
de alterações nas vias que transmitem o som até o córtex auditivo (Braga, Pereira, 
Dias, 2015)

O processamento auditivo (PA) refere-se à análise do som realizada na porção 
central da via auditiva, iniciada no primeiro núcleo sináptico, próximo à cóclea, até 
chegar ao córtex. Quando há um funcionamento inadequado em um ou mais núcleos 
do sistema nervoso auditivo central, poderá haver dificuldade em analisar o som, 
o que se configura numa defasagem das competências auditivas de localização, 
atenção ao som, memória, figura-fundo, discriminação e análise acústica, denominada 
Perturbação do Processamento Auditivo (American Academy of Audiology, 2010), ou 
PPA. Importa dizer, ainda que crianças com perturbações do processamento auditivo 
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podem ter incertezas no tocante às informações auditivas. Em ambientes acusticamente 
desfavoráveis, há um agravamento considerável e este pode estar vinculado a falhas 
na compreensão de fala e no desenvolvimento de linguagem e académico (Jerger & 
Musiek, 2000). 

Já o processamento fonológico trata-se da utilização dos sons linguísticos no 
processamento da linguagem oral e escrita. No processamento fonológico estão 
incluídas a consciência fonológica, memória operacional fonológica e nomeação 
automática rápida. Importa dizer que o bom funcionamento do processamento fonológico 
é fulcral para a aquisição das competências de leitura e escrita (Cardoso, Silva, & 
Pereira, 2013; Wagner & Torgesen, 1987) e qualquer alteração no desenvolvimento 
do processamento fonológico pode indicar risco para perturbações de leitura e escrita 
(Powers, Wang, Beach, Sideridis, & Gaab, 2016).

Vilela e colaboradores (2016), num estudo com base no índice de percentagem 
de consoante correta-revisado, procuraram relacionar a probabilidade de uma criança 
com perturbação fonológica ter também perturbação do processamento auditivo. Os 
resultados mostraram a influência negativa da perturbação do processamento auditivo 
sobre o processamento fonológico, concluindo que a gravidade da perturbação 
fonológica se eleva com a presença de perturbação do processamento auditivo.

O processamento ineficiente da informação sonora também pode gerar inibição 
do desenvolvimento de vocabulário, sintático, semântico e em última análise, 
académico visto que, tal perturbação é uma condição que dificulta o reconhecimento 
das diferenças subtis entre os sons da fala (American Academy of Audiology, 2010). 
De acordo com essa perspectiva, o processamento auditivo ineficaz pode manifestar-
se através de perturbações de comunicação ou dificuldades académicas (Auditory 
Processing Assessment, 2015)

A avaliação do processamento auditivo é recomendada para crianças com 
pelo menos 7 anos de idade, isto porque, a variação relativamente à função neural é 
extremamente marcada em crianças mais novas o que pode tornar difícil a interpretação 
dos testes (Bellis, n.d). Entretanto há um número crescente de audiologistas propondo 
a flexibilização de avaliação para crianças mais novas, objetivando identificar o risco 
para a perturbação do processamento auditivo, de modo a fornecer recomendações 
de acompanhamento e desenvolvimento das competências auditivas. Tanto a 
American Speech-language-hearing Association (ASHA) como a American Academy 
of Audiology (AAA) apoiam essa iniciativa desde que o audiologista seja cauteloso 
com as interpretações dos resultados (Lucker, 2015). 

A utilização de questionários e escalas de comportamento auditivo podem 
fornecer uma referência para a perturbação do processamento auditivo em crianças 
de 4 ou 5 anos. Essas ferramentas de avaliação são mais abrangentes e projetadas 
especificamente para as configurações familiares e escolares, sendo aconselhadas 
para uma abordagem colaborativa com pais e educadores (Zhanneta, 2016).

Tendo em vista os efeitos que uma perturbação do processamento auditivo pode 



Bases Conceituais da Saúde Capítulo 18 122

ter sobre o desenvolvimento fonológico, requisito para a alfabetização, e a importância 
do acompanhamento de crianças de risco para perturbação do processamento auditivo 
e processamento fonológico, faz-se necessária a criação de programas de estimulação 
que atendam às crianças pré-escolares no sentido de fomentar o fortalecimento das 
competências auditivas e das competências fonológicas, detectando sinais de risco e 
promovendo o acompanhamento dos casos de fraca resposta à intervenção.

MÉTODO 

O estudo intitulado Criação e análise de eficácia de um programa de estimulação 
auditivo e fonológico (PECAFON) em crianças pré-escolares com e sem risco para 
perturbação do processamento auditivo, possui um formato transversal, com abordagem 
quantitativa, pois favorece a quantificação dos dados e de natureza aplicada, devido 
ao seu direcionamento à prática do conhecimento. Ressaltamos que as variáveis 
independentes, idade e gênero, e as variáveis dependentes, competências auditivas, 
competências fonológicas e o risco de perturbação, serão analisadas.

A amostra obtida para o estudo, será não probabilística, com divisão aleatória 
e equitativa, totalizando 100 crianças. O número de participantes da amostra, foi 
determinado pelo programa G*Power, tendo em consideração a sua representatividade, 
o critério de significância (p=0,05), o “effect size” (-0.14), o poder estatístico (-0.80) e 
os testes estatísticos. Considerando o total de crianças que compõe a amostra, o 
estudo piloto realizar-se-á com 10 crianças, o que corresponde a 10% da amostra 
(Eugénia Enes da Silva, 2008; Martins, Carvalho, Nunes, & Capellini, 2017).

Este estudo será submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade do 
Minho e à proteção de dados junto da comissão nacional de proteção de dados. Todos 
os participantes e seus encarregados de educação, serão informados sobre a natureza 
da pesquisa, seus objetivos, métodos e procedimentos a serem realizados. Todos os 
procedimentos de avaliação e estimulação seguem os códigos éticos e deontológicos 
em vigor nacional e internacionalmente (American Psychological, 2010)

Como critério de inclusão na pesquisa, às crianças devem ter: anuência do 
encarregado de educação através da assinatura do Termo de Consentimento Livre e 
Esclarecido (TCLE); encontrar-se matriculado na pré-escola; ter idades entre 4 anos e 
10 meses e 5 anos e 10 meses e falar português europeu. Serão excluídas as crianças 
com perturbações de ordem neurológica, genética, neuropsiquiátrica ou auditiva.

Os instrumentos a serem utilizados no estudo são:

•	 Questionário de saúde infantil – elaborado pela pesquisadora principal;

•	 Questionário Scale of Auditory Behaviors (SAB) – adaptado anteriormente, 
para a população portuguesa (Nunes, Pereira, & Carvalho, 2013) e adapta-
do para a faixa etária do estudo, pela pesquisadora principal;
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•	 Rastreio auditivo – adaptado para a população portuguesa (Nunes & Perei-
ra, 2013);

•	 Rastreio das competências do processamento fonológico – elaborado por 
Simone Aparecida Capellini (2017) e adaptado para a faixa etária do estudo, 
pela pesquisadora principal;

•	 Protocolo de análise informal de competências auditivas (Nunes & Cape-
llini, 2018 – previsão de lançamento em 2018) – avalia as competências 
auditivas de memória auditiva, atenção seletiva, discriminação dos aspetos 
temporais e resolução temporal.

Primeiramente, toda a amostra passará por preenchimento de questionários 
e por avaliação, onde serão selecionados os dois grupos, a partir dos dados do 
rastreio auditivo. Após a separação dos grupos, as crianças do grupo experimental, 
correspondente a 50% da amostra, passarão por 12 sessões de estimulação do 
programa PECAFON e os outros 50% farão parte do grupo controlo. Ao final da 12ª 
sessão, toda a amostra passará por avaliação e preenchimento do questionário SAB, 
pelos encarregados de educação e professores, para recolha de dados pós intervenção.

O estudo está a ser realizado nos jardins de infância do município de Braga, durante 
todo o ano letivo de 2017/2018 e parte do período de 2018/2019. Os encarregados de 
educação, dos participantes desse estudo, assinaram o Termo de Consentimento Livre 
e Esclarecido – TCLE, onde encontram-se as explicações sobre os procedimentos a 
serem realizados antes, durante e após o período de coleta de dados.

O projeto foi desenhado com quatro fases, desta forma teremos a 1ª Fase, onde se 
realizou a elaboração do questionário para os pais, a adaptação do questionário Scale 
of Auditory Behaviors (SAB), a construção e adaptação do rastreio de competências 
do processamento fonológico e as fichas de desempenho dos pré-escolares em 
cada sessão. Na 2ª Fase, ocorrerá a elaboração do programa de estimulação das 
competências auditivas e fonológicas (PECAFON). Na 3ª Fase será efetuada a 
aplicação do programa de estimulação das competências auditivas e fonológicas 
(PECAFON) e a 4ª Fase, será analisada a eficácia do programa de estimulação das 
competências auditivas e fonológicas (PECAFON), elaborado na 2ª Fase. Assim, no 
presente estudo, apresenta-se pormenorizadamente a fase de elaboração do programa 
de estimulação (PECAFON).

Fundamentação para a elaboração do Programa de estimulação das 
competências auditivas e fonológicas

A exemplo de outros estudos, que referiam elaboração de programas de 
intervenção ou construção de testes, (César, 2018; Cristiane Nunes, 2012; Santos, 
2017), iniciamos a elaboração do programa de estimulação das competências 
auditivas e fonológicas (PECAFON), através da revisão bibliográfica, a partir do 
levantamento dos estudos de programas, para pré-escolares, que mesclam as 
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competências auditivas e fonológicas, para fins de estimulação. Sendo assim, 
procedeu-se a busca, entre o período de outubro de 2016 a setembro de 2017, 
utilizando expressões e palavras-chave relacionadas com o tema perturbação 
do processamento auditivo, perturbação fonológica e prevenção, programa de 
estimulação, competências auditivas, competências fonológicas, pré-escolares, 
elaboração e risco. 

Foram encontrados estudos internacionais sobre a utilização de programas, 
que estimulam, as competências auditivas e as competências fonológicas: “Áudio 
Training” (Nunes & Frota, 2006), “Fast ForWord”, “Earobics”, o “Phonomena”, “Just 
for me”, “Lindamood”, “Differential Processing Training”, (BSA, 2011); “Diferença de 
intensidade interaural dicótica (DIID)”, “CAPDOTS” e “SAT” (Weihing, Chermak, & 
Musiek, 2015), “PROCESA” (Ibáñez, Logopeda, Zaidin-Granada, Belén, & Jiménez, 
2015), “Remediação fonológica” (Salgado & Capellini, 2008; Silva & Capellini, 2010) 
e “Intervenção fonológica” (Silva & Capellini, 2015). 

Muitos dos programas são propostos como treinamento auditivo para as 
perturbações do processamento auditivo e treino de competências metafonológicas 
para fortalecer o processamento fonológico ou para crianças de risco para 
perturbações específicas de aprendizagem. Até à presente data, não foram 
encontrados estudos portugueses sobre programas de estimulação de competências 
auditivas e fonológicas; dedicados à população portuguesa, sobretudo, para pré-
escolares, o que nos faz ponderar a importância de preencher essa lacuna.

Um recente estudo, de caráter longitudinal, (Vanvooren, Poelmans, De Vos, 
Ghesquière, & Wouters, 2017) aponta a influência das relações entre o processamento 
auditivo e as competências de perceção de fala na pré-escola e o desempenho em 
fonologia e a alfabetização no primeiro e segundo ano. O estudo mostra ainda que, 
a influência do processamento auditivo e da perceção de fala na fonologia e na 
alfabetização, precede o início da aquisição da leitura, evidenciando a importância 
de um programa de estimulação para pré-escolares.

Tendo como base os achados da literatura, o programa de estimulação das 
competências auditivas e das competências fonológicas que pretendemos desenvolver 
irá mesclar exercícios para treinar o processamento auditivo e o processamento 
fonológico. Durante todo o programa de estimulação haverá o respeito à hierarquia 
de maturação e o desenvolvimento das vias auditivas e da consciência fonológica 
(Andrade, Olga; Andrade, Paulo; Capellini, 2014; Bradley & Bryant, 1983;  Cristiane 
Nunes, 2012; Rodrigues & Befi-lopes, 2009). É expectável que para as crianças 
que não respondam positivamente ao programa de estimulação, seja indicado 
acompanhamento para controlo de risco de perturbações no processamento auditivo 
e no processamento fonológico (White-Schwoch et al., 2015, Lucker, 2015, Zhanneta, 
2016).
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Programa de estimulação das competências auditivas e fonológicas

Apoiado no levantamento bibliográfico e no que foi exposto até aqui, o programa 
foi organizado em doze sessões de estimulação e foram selecionadas as competências 
auditivas e as competências fonológicas para serem estimuladas, nomeadamente, 
localização, resolução temporal, separação binaural, fechamento e memória auditiva, 
no que diz respeito às competências auditivas e rima, aliteração, segmentação, síntese 
e memória operacional fonológica no tocante às competências fonológicas.

A estrutura do programa foi organizada tendo como base a hierarquia de 
maturação do processamento auditivo e do processamento fonológico e a distribuição 
das competências por sessão, partiu da correlação maturacional existente entre as 
competências auditivas e competências fonológicas.

Importa dizer que os mecanismos fisiológicos precedem processos de alta 
complexidade no processamento auditivo. Com o objetivo de melhorar tais mecanismos, 
foram utilizados estímulos verbais e não-verbais com atividades que variavam entre 
estímulos monóticos e dicóticos (Nunes, 2015).

A utilização de estímulos verbais e não-verbais, também estimulam os hemisférios 
e as transferências de estímulos entre eles. Ressaltamos ainda o respeito ao grau 
de complexidade das tarefas, o que significa que o PECAFON foi concebido com 
exercícios menos complexos no início do programa, indo aumentando, gradualmente 
o grau de complexidade (Samelli & Mecca, 2010).  Na conceção de cada sessão, foram 
propostos exercícios que contemplavam, nessa ordem, as competências auditivas, 
as competências fonológicas e exercícios que fundiam tanto competências auditivas 
como competências fonológicas. 

Após a seleção, organização e distribuição das competências por sessão, 
procedeu-se à escolha dos estímulos verbais e visuais que comporiam as faixas de 
áudio e as imagens agregadas aos exercícios. Para os exercícios de caráter não-
verbal, foram utilizados tons puros e ruído branco também chamado “White noise”. 

As palavras escolhidas para os estímulos verbais, são substantivos, de alta 
frequência, retirados de livros infantis diversos, em português europeu, próprios para 
a faixa etária da pesquisa (4 anos e 10 meses até 5 anos e 10 meses) e verificadas no 
dicionário Priberam para confrontar o significado da palavra, mais utilizado em Portugal, 
e depois relacioná-lo às imagens correspondentes. Os substantivos escolhidos estão 
subdivididos, a partir da extensão silábica, em palavras monossilábicas, dissilábicas, 
trissilábicas e polissilábicas, com complexidade silábica variada. As imagens, que 
correspondem às palavras selecionadas, foram retiradas do banco de imagens do 
Laboratório de Investigação dos Desvios da Aprendizagem – LIDA-FFC/UNESP e do 
banco de imagens Pixabay que é uma comunidade de compartilhamento de imagens 
e vídeos livre de direitos autorais. As histórias a utilizar, em áudio, são de domínio 
público, adquiridas juntamente com livro infantil de mesmo título, todas com idioma de 
português europeu. 
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Para a escolha da voz para gravação dos estímulos verbais foram obedecidos 
critérios quanto à frequência fundamental, cerca de 180Hz (Faria et al., 2012; Maria 
Clara Pinheiro Capucho, 2017; Cristiane Nunes, 2012), a modulação da voz e a boa 
articulação orofacial, tendo sido selecionada uma pessoa do gênero feminino. Para 
a gravação dos estímulos, a falante disponibilizou-se a deslocar-se até o laboratório 
de gravação do Instituto de Educação da Universidade do Minho, onde o técnico 
responsável, com os seguintes equipamentos: computador - Apple Pro, Software – Pro 
Tools (Avid), Microfone – AKG (Perception 100) e Mesa de Mistura Áudio – M-Audio/
Project Mix I/O, efetuou a gravação de todos os estímulos utilizados para a construção 
dos exercícios. 

Para os estímulos não-verbais foram escolhidos tons puros, levando-se em conta 
frequência, intensidade e duração. Para o ruído de fundo, utilizado nos exercícios 
de fechamento, foi escolhido o ruído branco (White noise), com amplitude variada 
(Nunes, 2012)1954.

A partir dos estímulos selecionados, foram elaborados exercícios auditivos, 
utilizando o programa multiplataforma livre e de código aberto “Audacity versão 2.1.2” 
(Nunes, 2015) e para os exercícios com apelo visual-auditivo foram utilizados não só 
o programa “Audacity”, como também o software de apresentação em diapositivos 
“Power point 2016” ambos para “Windows 10” em um “PC Acer Aspire E 15 intel Core 
i3”. O intervalo inter-estímulo variou de acordo com o tipo de exercício, tendo em conta 
o grau de complexidade da tarefa.

O guião com as instruções das atividades por sessão e a folha para registo de 
desempenho dos alunos por sessão, foi digitado em Word para Windows 10, letra tipo 
ARIAL, tamanho 12, papel formato A4, espaçamento entre linhas de 1,5 e margens de 
2,5 centímetros.

Para manter a regularidade estética, todos os diapositivos foram elaborados 
em ecrã panorâmico, letra ARIAL de tamanho 50 para título e tamanho 30 para a 
nomeação das imagens. As imagens tinham dimensões entre 5 cm e 10 cm. Para 
o material de apoio as bandeirolas que serão utilizadas, representam a bandeira de 
Portugal e são de dimensão 15 cm x 25 cm a bandeira e 30 cm a haste.

Organização do material e das sessões de estimulação das competências 
auditivas e fonológicas

Com base no acima descrito, foram criadas 44 faixas de áudio com lista de 20 
estímulos por faixa e 16 apresentações em diapositivos, com lista de 10 tarefas para 
cada apresentação em diapositivo, nesta última, com proposta de fusão auditiva e 
fonológica e o apoio de imagens. Cada faixa possui instruções de como devem ser 
realizadas as atividades propostas, como se descreve de seguida:

As 44 faixas foram compostas da seguinte forma: 

•	 4 faixas para localização sonora (direita/esquerda e frente/atrás);
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•	 3 faixas de rima;

•	 4 faixas para o processamento temporal;

•	 3 faixas de aliteração;

•	 4 faixas de separação binaural;

•	 3 faixas de segmentação;

•	 12 faixas de fechamento;

•	 3 faixas de síntese;

•	 8 faixas de Memória.

Os 16 diapositivos com apelo auditivo-visuais foram elaborados da seguinte 
maneira:

•	 1 diapositivo de localização + rima;

•	 1 diapositivo de localização + aliteração;

•	 1 diapositivo de padrões temporais + segmentação;

•	 1 diapositivo de padrões temporais + síntese;

•	 1 diapositivo de fechamento + rima;

•	 1 diapositivo de fechamento + aliteração;

•	 1 diapositivo de fechamento + segmentação;

•	 1 diapositivo de fechamento + síntese;

•	 4 diapositivo de fechamento + memória;

•	 1 diapositivo de separação binaural + rima;

•	 1 diapositivo de separação binaural + aliteração;

•	 1 diapositivo de separação binaural + segmentação;

•	 1 diapositivo de separação binaural + síntese.

Como material de apoio foram utilizadas:

•	 Bandeiras (para os exercícios de localização)

Assim, as sessões foram organizadas da seguinte maneira:

•	 Sessão 1: composta por 2 faixas de localização, 2 faixas de rima e 1 diapo-
sitivo de localização + rima.

•	 Sessão 2: composta por 2 faixas de localização, 2 faixas de aliteração e 1 
diapositivo de localização + aliteração.
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•	 Sessão 3: composta por 2 faixas do processamento temporal, 2 faixas de 
segmentação e 1 diapositivo de processamento temporal + segmentação.

•	 Sessão 4: composta por 2 faixas do processamento temporal, 2 faixas de 
síntese e 1 diapositivo de processamento temporal + síntese.

•	 Sessão 5: composta por 1 faixa de fechamento, 1 faixa de separação binau-
ral, 1 faixa de rima, 1 diapositivo de fechamento + rima e 1 diapositivo de 
separação binaural + rima.

•	 Sessão 6: composta por 1 faixa de fechamento, 1 faixa de separação bi-
naural, 1 faixa de aliteração, 1 diapositivo de fechamento + aliteração e 1 
diapositivo de separação binaural + aliteração.

•	 Sessão 7: composta por 1 faixa de fechamento, 1 faixa de separação binau-
ral, 1 faixa de segmentação, 1 diapositivo de fechamento + segmentação e 
1 diapositivo de separação binaural + segmentação.

•	 Sessão 8 composta por 1 faixa de fechamento, 1 faixa de separação binau-
ral, 1 faixa de síntese, 1 diapositivo de fechamento + síntese e 1 diapositivo 
de separação binaural + síntese.

•	 Sessão 9: composta por 2 faixas de fechamento, 2 faixas de memória e 1 
diapositivo de fechamento + memória.

•	 Sessão 10: composta por 2 faixas de fechamento, 2 faixas de memória e 1 
diapositivo de fechamento + memória.

•	 Sessão 11: composta por 2 faixas de fechamento, 2 faixas de memória e 1 
diapositivo de fechamento + memória.

•	 Sessão 12: composta por 2 faixas de fechamento, 2 faixas de memória e 1 
diapositivo de fechamento + memória.

Os estímulos verbais, não verbais e por imagem, relativos a cada sessão do 
programa de estimulação, estão organizadas no Quadro 1:

Sessão Competências Exercícios Descrição Estímulos

1 e 2
Localização

Rima
Aliteração

Faixas 1, 2, 3 e 4 Não-verbal Tons puros
Faixas 5 e 6 Verbal Palavras
Faixas 7 e 8 Verbal Palavras
Diapositivo 1 Verbal-visual Palavras + imagens
Diapositivo 2 Verbal-visual Palavras + imagens
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3 e 4

Processamento 
temporal

Segmentação
Síntese

Faixas 9, 10, 11 e 12 Não-verbal Tons puros
Faixas 13 e 14 Verbal Palavras
Faixas 15 e 16 Verbal Palavras
Diapositivo 3 Verbal-visual Palavras + imagens
Diapositivo 4 Verbal-visual Palavras + imagens

5, 6, 7 e 8

Fechamento
Separação 

binaural
Rima

Aliteração 
Segmentação 

Síntese

Faixas 17, 18, 19 e 20
Verbal e Não-

verbal
Palavras e ruído 

branco
Faixas 21, 22, 23 e 24 Verbal Palavras
Faixas 25, 26, 27 e 28 Verbal Palavras
Diapositivo 5, 6, 7 e 8 Verbal-visual Palavras + imagens

Diapositivo 9, 10, 11 e 12 Verbal-visual Palavras + imagens

9, 10, 11 e 12
Fechamento

Memória

Faixas 29, 30, 31, 32, 
33, 34, 35 e 36

Verbal
e Não-verbal

Palavras e ruído 
branco

Faixas 37, 38, 39, 40, 
41, 42, 43 e 44

Verbal Palavras

Diapositivo 13, 14, 15 e 
16

Verbal-visual Palavras + imagens

	 Quadro 1 – Organização das competências associada às sessões do Programa de 
estimulação das competências auditivas e fonológicas

Esperamos aplicar o programa de estimulação das competências auditivas e 
fonológicas (PECAFON) num Jardim de infância de Braga, como parte do Estudo 
piloto. Assim sendo, iremos observar se o seu planeamento está adequado, se 
sua construção satisfaz o objetivo de estimulação das competências auditivas e 
competências fonológicas além, de verificar a sua eficácia, enquanto programa de 
estimulação. 

CONCLUSÃO

O programa de estimulação das competências auditivas e fonológicas 
(PECAFON) foi concebido para atender a pré-escolares, que são uma camada 
da população que está no auge do desenvolvimento global, que necessita de ter 
investimento como ações de prevenção e fortalecimento de competências para 
percepção de fala e pré-alfabetização. Considerando a pesquisa bibliográfica, há 
uma carência em Portugal de programas nacionais que contemplem tal população, 
não somente para fins de estimulação como também, objetivando detectar risco para 
perturbações no processamento auditivo e fonológico, que podem trazer prejuízo para 
o desenvolvimento linguístico e acadêmico. 

O programa agora apresentado será aplicado em um estudo piloto no Jardim 
de infância das Enguardas, Braga. Esperamos que, após a aplicação do programa 
de estimulação e posterior análise dos resultados, possamos concluir haver resposta 
positiva do PECAFON nessa população. É ainda expectável que a partir da comprovação 
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de falta de resposta à intervenção, terapeutas, professores e família poderão mobilizar 
recursos de orientação e acompanhamento das crianças, visando o monitoramento 
dos processos linguísticos e de aprendizagem. 
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