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Resumo

O bilinguismo ainda suscita duvidas entre terapeutas da fala, especialmente ao nivel dos
procedimentos necessdrios para avaliacao de linguagem e de diagndstico diferencial com
criancas  bilingues. E fundamental considerar aspetos que irdo surgir desde a
sinalizacao/referenciacdo da crianca até ao diagndstico diferencial.

Para estabelecer guidelines para avaliacao e diagndstico diferencial com criancas bilingues é
necessario esclarecer defini¢oes, identificar caracteristicas do desenvolvimento destas,
especificar aspetos que deverao constar no processo de avaliacao e desmistificar conceitos que
podem influenciar a decisao clinica do terapeuta da fala aquando da atribuicao de diagndstico.
Como tal, realizou-se uma revisao de literatura e aplicou-se uma entrevista a terapeutas da fala
especialistas, a exercer em Portugal.

Recorreu-se ao cruzamento de dados obtidos, através da andlise de conteldo, de forma a
identificar a informacao crucial a considerar no processo de avaliacao. Aspetos como dados a
recolher na anamnese, mitos a esclarecer, barreiras no contexto terapéutico, materiais utilizados,
areas de linguagem a abordar, necessidade de tradutor e diagndstico diferencial foram
devidamente analisados e explanados. Deste modo, a informacao obtida foi organizada de forma
a facilitar a sua utilizacao pelos terapeutas da fala, através da delineacao de guidelines para

avaliacao de linguagem e diagndstico diferencial de criangas bilingues.

Palavras-chave: Bilinguismo; linguagem; guidelines; avaliacao; Terapeutas da Fala



Abstract

Bilingualism still raises doubts amongst speech and language therapists, especially regarding the
necessary procedures for language assessment and differential diagnosis with bilingual children.
Itis fundamental to consider aspects since the child's referral up unto the differential diagnosis.
In order to establish guidelines for assessment and differential diagnosis with bilingual children, it
is necessary to clarify definitions, identify developmental characteristics, specify aspects that
need to be included in the assessment process and demystify concepts that can influence the
speech and language therapist's clinical decision when establishing a diagnosis.

Therefore, a literature review was carried out, as well as an interview with specialist speech and
language therapists, working in Portugal.

Cross-referencing of data was obtained through content analysis in order to identify the crucial
information to be considered throughout the assessment process. Aspects like parental
questionnaire data, clarifying myths, therapeutical context barriers, used materials, language
areas to address, need for a translator and differential diagnosis were duly analyzed and
explained. This way, the obtained information was organized in order to facilitate its use by speech
and language therapists, through the establishment of guidelines for language assessment and

differential diagnosis of bilingual children.

Keywords: Bilingualism; language; children; assessment; Speech and Language Therapists.
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1. Introducao

0 bilinguismo é, cada vez mais, uma realidade crescente por todo o mundo, uma vez que, muitas
criancas, a nivel mundial, crescem a utilizar duas ou mais linguas, sendo que estima-se que a
populacao bilingue na Europa atinja 0s 67% da populacao, o que indica que o hilinguismo é comum
e encontra-se em crescimento (Byers-Heinlein et al., 2019). Como tal, é fundamental que todos
0s que contactam regularmente com criancas bilingues estejam atualizados cientificamente
relativamente a este tema e todas as suas particularidades.

Qualquer pessoa com uma perturbacao de comunicagao, linguagem, fala ou degluticao também
poderd ser bilingue, uma vez que bilingues e monolingues tém a mesma probabilidade de
desenvolver estas perturbacdes (Winter, 2001; Stow & Dodd, 2003; Mennen et al., 2005).

O bilinguismo nao causa nem contribui para qualquer tipo de perturbacao, mas, para um bilingue,
ou seu familiar, 0 acesso aservicos e aexperiéncias adequadas ao desenvolvimento hilingue pode
ser impedido por profissionais bem intencionados, mas pouco informados. Muitos mitos
extremamente negativos sao associados ao bhilinguismo e encontram-se presentes nas
comunidades bilingues (Pert & Bradley, 2018).

Umas das grandes barreiras de trabalhar com bilingues prende-se com a necessidade de
aprimorar o conhecimento linguistico (e.g. inventario fonético, aspetos morfossintaticos) e
conhecimento cultural (Pert & Bradley, 2018).

Como profissionais defensores de uma pratica baseada na evidéncia (PBE), os terapeutas da fala
(TF) dedicam-se a correlacionar pesquisa cientifica sobre bilinguismo com a sua pratica clinica e
com as perspetivas e crencas da pessoa bilingue e dos seus cuidadores (Sackett, Gray, Haynes &
Richardson, 1996 cit in Pert & Bradley, 2018).

Assim, para este trabalho, considerando uma PBE pretende-se correlacionar o descrito na
literatura, esclarecendo conceitos e atualizando nomenclatura, com a experiéncia clinica. Para tal,
foram realizadas entrevistas a TF com experiéncia em bilinguismo. Apds analise e discussao dos
resultados, a luz da literatura, foi possivel delinear Guidelines para Avaliacao e Diagndstico

Diferencial de Linguagem em Criancas Bilingues, como objetivo final deste trabalho.



1.1. Bilinguismo: Defini¢oes gerais

Na pesquisa bibliogrdfica constata-se que existem inimeras definicdes de bilinguismo, sendo
que os primeiros artigos definem o termo como o “dominio perfeito de duas linguas, ou seja,
encaram a competéncia bilingue como um grau idealizado de conhecimento a atingir em ambas
as linguas” (Bloomfield, 1933 citin Almeida & Flores, 2017, pp. 275).

Atualmente, é consensual que a definicao de bilinguismo ja nao depende do conceito de
proficiéncia idealizada, sendo que o bilinguismo passa a ser definido como a capacidade de
compreender e/ou utilizar duas ou mais linguas e que o termo multilinguismo, conhecimento
e/ou uso de muiltiplas linguas, é englobado neste primeiro (Pert & Bradley, 2018; Almeida &
Flores, 2017).

0 bilinguismo é um termo complexo que é influenciado por multiplos fatores, tais como idade de
aquisicao da segunda lingua (L2), exposicao continua a primeira lingua (L1), competéncias em
cada lingua e as circunstancias em que cada lingua é adquirida (Gottardo & Grant, 2008 cit in
Summer, 2020). Ainda segundo Summer (2020), apesar da sua complexidade, o bilinguismo, na
sua forma mais simplista, pode ser definido como conhecer duas linguas (Valdez & Figueroa,
1994, cit in Pasquarella et al., 2012). Para se ser hilingue nao é necessario ter igual fluéncia, ou
mestria, em ambas as linguas (Baker, 2000, Meisel, 2004, Myers-Scotton, 2006, Romaine, 1995
cit in Pert & Bradley, 2018). Contudo, é sempre necessario que o falante tenha contacto regular
com duas (ou mais) linguas durante um determinado periodo para que o conhecimento linguistico
se construa (Almeida & Flores, 2017). De acordo com Kohnert (2010), as criancas bilingues sao
operacionalmente definidas como individuos que recebem um input reqular em duas ou mais
linguas durante o periodo mais dinamico do desenvolvimento comunicativo — entre o nascimento
e a adolescéncia.

A lingua é o amago da identidade e cultura de um individuo e, como tal, o uso de outras linguas
deve ser valorizado, respeitado e encorajado, uma vez que o impacto de abandono da lingua, para
um individuo ou comunidade, pode acarretar consequéncias negativas e permanentes nos
conceitos de identidade, respeito prdprio e heranca cultural (Pert & Bradley, 2018).

Mais do que esta complexidade terminoldgica, a chave para a compreensao do fendmeno do
bilinguismo estd nas prdprias varidveis, sendo que impedem um acordo claro sobre a sua
definicdo e que sdo essenciais para considerar em cada caso (Nieva, 2015). Entre essas varidveis
destacam-se: 0 momento de aquisicao de cada lingua, as exigéncias do meio, o tipo de exposicao
(imersao vs formal; familiar vs ndo familiar), a composicao familiar, o tempo e quantidade de
exposicao as linguas, a competéncia linguistica, pragmatica e sociolinguistica, e a competéncia

oral, escrita e/ou académica (Nieva, 2015).



E de extrema importancia realcar que o hilinguismo nao constitui um desafio significativo e que
nao ha evidéncia cientifica que este cause ou contribua para perturbacdes da comunicacao,
linguagem ou fala, sendo que as criangas bilingues apresentam trajetdrias de desenvolvimento
similares as observadas em criancas monolingues ((Hohle et al., 2019).

Na prdtica, existe um conflito entre os profissionais e os investigadores para diferenciar as
particularidades do desenvolvimento linguistico bilingue, mais especificamente as dificuldades
que poderdo originar patologias de linguagem (Nieva, 2015).

Pearson (2013) sugeriu alguns aspetos a considerar na avaliacdo de linguagem de criancas
bilingues para diferencia-las dos falantes tardios. Em primeiro lugar, € importante distinguir se os
resultados obtidos ao nivel da linguagem sao mais baixos ou se se trata de um desfasamento
temporal representativo no inicio da aquisi¢ao, sendo que esse desfasamento pode ocorrer tanto
em bilingues como monolingues. Em segundo lugar, evitar generalizar aquisi¢oes isoladas como
competéncias de producao, pois a relacao entre varidveis nao tem de ser necessariamente a
mesma para hilingues.

Kohnert (2010) propds uma teoria relativamente ao desenvolvimento de linguagem em criancas
bilingues, na qual se constatava que nos bilingues as competéncias de linguagem estao por norma
equiparadas entre as linguas, mas com capacidades desiguais, decorrentes das associacoes
entre linguas e das variacoes individuais de cada bilingue.

Relativamente a idade de aquisicao, sabe-se tamhém que, quanto mais cedo for adquirida a L2,
mais eficaz serd a sua aquisicao (Petitto, 2009). Tendo este aspeto em consideracao,
investigadores concluiram que a proficiéncia de bilingues tardios decrescia drasticamente se a
exposicao a L2 ocorresse ap6s a puberdade (Pettito & Dunbar citin Summer, 2020). E de salientar
que estudos recentes afirmam que bilingues atingem patamares educacionais e sdcio-
emocionais semelhantes aos dos seus pares monolingues (Mcleod, Harrison, Whiteford & Walker,
2016 cit in Mcleod & Verdon, 2017). O bilinguismo equilibrado, tambhém designado de
equilinguismo, ocorre quando os individuos sao igualmente fluentes nas duas linguas, ou seja,
com proficiéncia nativa em ambas (também designado de verdadeiro hilinguismo), sendo que
este tipo de bilinguismo é raro, uma vez que a maioria dos hilingues tem uma lingua dominante
(Summer, 2020).

Perante esta variabilidade de definicoes associadas ao hilinguismo, é possivel constatar que as
definicoes gerais nem sempre sao suficientes a nivel clinico, pelo que o TF deve conhecer e
compreender essas variantes que podem influenciar a aquisicao de duas ou mais linguas (Nieva,

2015).



A complexidade de avaliar criancas bilingues tem vindo a ser debatida e inclui
referenciacao/sinalizacdo, avaliagao, intervencao, competéncia cultural, conhecimento de outras
linguas, treino e colaboracao com intérpretes (McLeod, Verdon, Bowen & International Expert
Panel on Multilingual Children’s Speech [IEPMCS], 2013 citin Mcleod & Verdon, 2017). Os TF tém
conhecimento e competéncias para avaliar criancas bilingues, devendo ter em consideragao
varidveis adicionais quando avaliam criancas em linguas nao dominantes/minoritarias e dialetos
(Mcleod & Verdon, 2017). Deste modo, os TF sdao desafiados a providenciar avaliacdo e
intervencao a criancas hilingues com perturbagdes da comunicacao, linguagem ou fala (Grech &
Dodd, 2011).

A variacao do tempo de exposicao, por exemplo, pode traduzir-se em variacoes de
processamento, ja que as diferencas entre bilingues e monolingues sao mais ou menos amplas
nos momentos distintos de desenvolvimento, o que converte esta varidvel num critério mais
recomendavel que a idade cronoldgica (Golberg et al., 2008). O diferente tempo de exposicao as
linguas do hilingue tem influéncia nos processos de aquisicao, que deverao ser tidos em conta na
abordagem da avaliacao e intervencao em Terapia da Fala, independentemente da lingua em que
se intervenha (Hammer et al, 2014). Os diferentes estudos sobre o desenvolvimento da
linguagem e hilinguismo tém objetivos comuns: a compreensao das caracteristicas e variedade
do input linguistico e a sua influéncia no desenvolvimento dos hilingues (Hoff & Core, 2013 cit in
Nieva, 2015).

E importante denotar que nao é papel do TF “ensinar” uma lingua adicional, pois se a crianca
adquiriu L1, isto significa que ela possui 0s mecanismos necessarios para analisar e adquirir a L2
(Pert & Bradley, 2018). Estas criancas, com exposicao linguistica suficiente, irdo adquirir a L2 sem

necessitar de intervencao de um especialista (Pert & Bradley, 2018).

1.1.1 - Barreiras e desafios na avaliacao de criancas hilinques

0 bilinguismo pode ser um fator que complique o diagndstico de uma criangca com alteracoes de
linguagem, sendo que, potencialmente, podera influenciar um diagndstico errado (Bedore & Peiia,
2008; Grimm & Schulz, 2014; Salameh, Nettelbladt, Hakansson & Gullberg, 2002; Smeets,
Driessen, Elfering, & Hovius, 2009 citin Boerma & Blom, 2017). Quando avaliada em apenas uma
lingua, uma crianga bilingue poderd obter resultados consideravelmente inferiores aos dos seus
pares monolingues (Thordardottir, E., Rothenberg, A, Rivard, M., & Naves, 2006) e a causa desta
diferenca de resultados, seja por uma perturbacao de linguagem latente, seja por exposicao

insuficiente a lingua avaliada, poderd ser dificil de determinar (Kohnert, 2010).



Os TF tém de ter conhecimento das influéncias de diferencas linguisticas, como por exemplo, o
usoinadequado de palavras e erros gramaticais, bem como diferentes sistemas fonéticos, podem
levar a uma quebra na comunicacao, contudo, estas diferencas nao sao, obrigatoriamente,
indicativas de perturbacgao ao nivel da linguagem ou da fala (Grech & Dodd, 2011).

Os hilingues exibem similaridades e diferencas comparativamente a monolingues de qualquer
uma das linguas que estes dominam, sendo que nao é recomenddvel recorrer a valores
normativos de instrumentos aferidos para monolingues para avaliar linguagem em criancas
bilingues (Yavas, M. & Goldstein, 2006). No entanto, tem sido vastamente reportado que, em
avaliacoes formais de linguagem, especialmente no que concerne ao desenvolvimento da
linguagem, criancas de ambientes hilingues tendem a ter cotacoes inferiores as dos seus pares
monolingues em provas estandardizadas (Thordardottir et al cit in Grech & Dodd, 2011).

A pesquisa sugere que mau score a nivel de vocabulario, em tenras idades, nao devera ser,
necessariamente, indicador de perturbacao da linguagem, sendo que é importante diferenciar
entre perturbagao da comunicacgao e/ou linguagem, do processo de adquirir uma lingua adicional
(Grech & Dodd, 2011).

De um modo geral, as guidelines para bilingues, emitidas por diversas organizacdes (International
Association of Communication Sciences and Disorders (IALP), American Speech-Language-
Hearing Association (ASHA) e Royal College of Speech and Language Therapists (RCSLT))
referem que a crianca bilingue devera ser avaliada nas duas ou mais linguas que possua, pois é
errado assumir que hilingues e monolingues tenham um desempenho idéntico (ASHA, 2004;
Jordaan, 2008; Pert & Bradley, 2018). Um diagndstico adequado de perturbacao da linguagem em
bilingues é resultado da avaliacdo em ambas (ou todas) as linguas da crianga, uma vez que a
perturbacao de linguagem afeta todas as linguas consolidadas (Boerma & Blom, 2017). De acordo
com os mesmos autores, a multitude de combinacdes de linguas possiveis, em contexto
terapéutico, dificulta a referenciacao de valores normativos em bilingues, pois a heterogeneidade
da populacao bilingue condiciona a atribuicdo de padrdes normativos para cada crianca bilingue.
E de realcar que, na avaliacdo de criancas bilingues, a traducdo ou adaptacdo de baterias de
avaliacao padronizadas para monolingues nao é recomenddvel, uma vez que tais traducoes
poderao nao incluir as estruturas linguisticas relevantes de outras linguas (Fredman, 2006).

As criancas hilingues estao em risco de ser mal diagnosticadas como tendo perturbacées de
linguagem, mas também correm o risco de serem subdiagnosticadas a nivel de fala (Stow & Dodd,
2005 citin Grech & Dodd, 2011). Isto demonstra que ha uma necessidade urgente de informacao

sobre o tema.



Caso os TF nao estejam despertos para estas ‘caracteristicas bilingues’ ha o perigo de
diagnosticar erradamente alteraces de linguagem, mesmo para TF bilingues, que nao sao
necessariamente ‘biculturais’ ou sensiveis a variagoes culturais, especialmente se nao adquiriram
as suas linguas num ambiente cultural auténtico (Stow, Carol & Dodd, 2010). De acordo com Grech
& Dodd, 2011, o desenvolvimento de competéncias necessdrias para uma avaliacao e intervencao
competente com criangas hilingues depende do modo como a formacao dos TF incide nas

questdes de bilinguismo/multiculturalismo.

1.1.2 - Vantagens e desvantagens do hilinguismo

Das primeiras questdes que os investigadores abordaram foi o impacto do bilinguismo no
desenvolvimento linguistico e cognitivo da crianca bilingue, sendo que os primeiros estudos na
area datam do inicio do século XX (Almeida & Flores, 2017).

Nos estudos iniciais considerava-se que o bilinguismo acarretava apenas dificuldades e
desvantagens. Por exemplo, Epstein (1977) referia que, ao serem incentivadas a utilizar duas
linguas, as criancas eram forgadas a dirigir a atengao maioritariamente para as palavras e, com
menos frequéncia, para as ideias, assim, quando falavam, expressavam-se numa lingua, mas
pensavam noutra. Do mesmo modo, Huse (1945) referiu que, supostamente, o bilinguismo causa
atraso no desenvolvimento cognitivo e impede o individuo de atingir as suas capacidades
intelectuais por completo. Ainda, Macnamara (1966) concluiu que, de modo geral, o bilinguismo é
nefasto para as criancas, pois estas apresentam resultados inferiores aos das criancas
monolingues em habilidades linguisticas e em capacidades de inteligéncia verbal. Este autor
afirma que a exposicao a duas linguas é prejudicial, pois nao sé o processo de aquisicao de duas
linguas é mais moroso, como podem surgir interferéncias ou um desenvolvimento mais rapido de
um sistema linguistico em relagao a outro.

Estudos mais recentes refutam estas afirmacdes, evidenciando aspetos metodoldgicos nos
estudos iniciais, sendo que raramente os investigadores tinham em consideracao o contexto
linguistico das criancas, comparavam grupos de hilingues e monolingues ndo homogéneos (e.g.
com variacao no perfil sécio-econdmico) e consideravam o desempenho das criancas bilingues
em apenas uma das linguas (Almeida & Flores, 2017).

Cada vez mais dispomos de uma maior evidéncia empirica na defesa dos beneficios de ser
bilingue e este é um tema de interesse atual, quer nos média, quer no ambito da investigacao
(Bialystok, 2015). Convém realcar que os efeitos positivos do bilinguismo nao sao sistematicos,
sendo que alguns estudos evidenciam efeitos benéficos do hilinguismo em tarefas cognitivas,

outros efeitos negativos e outros, ainda, nenhum efeito, o que indica que os efeitos dependem,
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ndo s6 da tarefa, como do nivel de proficiéncia em cada lingua (Almeida & Flores, 2017). O
desenvolvimento da competéncia bilingue das criancas na lingua materna e na lingua dominante
desempenha um papelimportante naidentidade cultural destas, no seu bem-estar e no seu auto-
conceito (De Houwer, 2015; Puig, 2010 cit in Mcleod & Verdon, 2017). Falar vérias linguas podera
ter beneficios académicos, incluindo competéncias cognitivas (e.g. funcionamento executivo e
memdria de trabalho), beneficios sociais, incluindo relacionamentos alargados (e.g. com avés) e
participacdo em atividades comunitdrias (Adesope, Lavin, Thompson, & Ungerleider, 2010;
Nguyen & Astington, 2014; Park & Sarkar, 2007 citin Mcleod & Verdon, 2017).

Entre varias competéncias cognitivas referidas como vantagens do bilinguismo, como a atencao
ou a planificacao, a que parece diferir mais entre bilingues e monolingues é a capacidade de
inibicao, ou seja, a capacidade de ocultar informacdo na execucao de uma tarefa, que decorre da
capacidade de inibicao de um dos seus sistemas linguisticos quando utilizam apenas um
(Pearson, 2009 cit in Almeida & Flores, 2017). Também é geralmente descrito que as criancas
bilingues apresentam niveis de desempenho mais elevados em tarefas de consciéncia linguistica,
0 que se traduz numimpacto positivo na aprendizagem da leitura e da escrita (Genesee et al, 2004
citin Almeida & Flores, 2017).

As criancas bilingues tém uma maior consciéncia das propriedades de arbitrariedade da
linguagem desde muito cedo, uma maior consciéncia fonémica (ja que as linguas podem ter
inventdrios fonoldgicos distintos), maior abertura e flexibilidade a outras linguas e culturas
(entendendo que a sua perspetiva é uma entre outras perspetivas possiveis), beneficios de
adaptacao a comunidade e melhores opc¢des de trabalho e mobilidade (Pearson, 2010 citin Nieva,
2015).

Ellen Bialystok (2011), centrou a sua investigacao em estudos experimentais sobre tarefas de
controlo inibitdrio, mudanca de tarefa, resolucao de tarefas com conflito e tarefas que requerem
inibicao de resposta habitual, sendo que defende a hipdtese que os hilingues sao capazes de
compensar mediante a sua reserva cognitiva, criando uma rede mais difusa, bilateral e eficiente.
Os futuros avancos na investigacao permitirao qualificar estes resultados e comprova-los em
populacoes distintas, para que possam ser de maior utilidade para a Terapia da Fala em criancas

bilingues (Nieva, 2015).

1.2. Bilinguismo em Portugal
0 bilinguismo faz parte da histdria da cultura portuguesa desde os meados do século XV até ao
inicio do século XVIII, altura em que se extingue a ultima geracao educada antes da época da

restauracao de 1640, formada no contexto da politica espanhola (Haffner, 2009).



E possivel afirmar que os fluxos migratérios, em especial os das tltimas décadas do século
passado, motivados pela globalizacao e pelas facilidades comunicativas, levaram Portugal a
deixar de se considerar um pais monolingue (Lopes, 2014). Este fluxo introduziu no panorama da
sociedade portuguesa uma dimensao multilinguistica e multicultural, previamente desconhecida,
que coloca desafios constantes na procura de fazer da diversidade um fator de coesao e de
integragao social (Mateus, 2011).

No ano de 2022, e segundo o ultimo RIFA — Relatdrio de Imigragao, Fronteiras e Asilo -, publicado
pelo Servico de Estrangeiros e Fronteiras (SEF), verificou-se, como observado nafigura1,“(..) pelo
sétimo ano consecutivo, um acréscimo da populacao estrangeira residente, com um aumento de
11,9% face a 2021, totalizando 781.915 cidadaos estrangeiros titulares de autorizacao de

residéncia” (SEF, 2022, pp.8).

Tendéncia Evolutiva de Estrangeiros Residentes

781.915

662.095 698887
: 11,9%

590.348
5,6%
12,2%
480.300

421.711 R

13,9%
6,0%

2017 2018 2019 2020 2021 2022

Figura1- Tendéncia Evolutiva de Estrangeiros Residentes (SEF, 2022)

Ao nivel das nacionalidades mais representativas em Portugal, sequndo o SEF (2022), a
nacionalidade brasileira mantém-se como a principal comunidade estrangeira residente (30,7%)
e 0 Reino Unido mantém-se como sendo a segunda nacionalidade estrangeira mais

representativa em Portugal, conforme observado na figura 2.
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Figura 2 - Nacionalidades mais representativas (SEF, 2022)

Desta forma, é possivel afirmar que, em Portugal, ja existe um ndmero considerdvel de linguas e
culturas distintas, o que, inevitavelmente resultara num novo paradigma de avaliacao e

intervencao em Terapia da Fala.

1.3. Terminologia - Criancas

- Definicdes de hilinguismo (tipo e modo)

A duracao, a quantidade e a qualidade da exposicao as linguas influencia o nivel de proficiénciaem
cada uma das linguas que a pessoa domina (Mcleod & Verdon, 2017). Kohnert (2010) propds uma
teoria relativamente ao desenvolvimento da linguagem em bilingues/multilingues, no qual se
identificavam trés caracteristicas desenvolvimentais comuns, entre os diferentes tipos de
bilingues: competéncias (skills) distribuidas e capacidades (abilities) desiguais; associacoes
trans-linguisticas e variacao individual. Estas caracteristicas tém importantes implicacées na
avaliacao de criancas hilingues (Mcleod & Verdon, 2017).

Uma vez que o bilinguismo é um fendmeno complexo, de grande variabilidade individual, devera
entender-se como um continuo, sendo que, num extremo se situaria o bilinguismo simultaneo,
seguido de diferentes situacdes de aquisicao de uma L2, como o bhilinguismo sequencial
(relacionados com modelos de escolarizagao ou mudancas de pais/casa) e no outro extremo se
encontrariam os casos de hilinguismo subtrativo (onde uma das linguas estd em situacao de

desequilibrio) (Nieva, 2015).

- Bilinguismo simultaneo e sequencial
Uma crianga pode tornar-se hilingue por aquisicao de L2 de forma simultanea ou sequencial. Uma
crianca que, até aos trés anos, seja exposta a duas ou mais linguas, por norma, experiencia

aquisicao simultanea e se a exposicao a outras linguas ocorrer apds os trés anos de idade,
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considera-se que a aquisicao foi sequencial (Summer, 2020; Mcleod & Verdon, 2017;Pert &
Bradley, 2018). Assim, os hilingues simultaneos sdo expostos a muiltiplas linguas desde o
nascimento, enquanto que os bilingues sequenciais, por norma, estabelecem a L1 em ambiente
familiar e depois adquirem as linguas adicionais em contextos educativos ou comunitdrios
(Mcleod & Verdon, 2017).

Quando as duas linguas sao partilhadas pela comunidade, geralmente possuem o mesmo nivel de
prestigio, no entanto, ha comunidades hilingues em que uma das linguas (e.g. lingua nao oficial) é
tida como minoritdria (Almeida & Flores, 2017). Segundo estes autores, quando existe utilizacdo
de uma lingua de imigracao, pode designar-se de bilinguismo de heranca e que quando uma das

linguas da crianca é utilizada apenas em contexto familiar, designa-se de bilinguismo familiar.

-L1ele

Muitas criancas nao possuem vocabuldrio equivalente em ambas as linguas, pois, por norma,
adquirem cada lingua com pessoas diferentes e/ou em contextos diferentes (Genesee, 2007 cit
in Summer, 2020).

Diferencas entre hilingues e monolingues existem, mas nada tém a ver com perturbacades, sendo
que, mesmo que estas diferencas persistam até aidade adulta, devemos ter em consideracao que
os hilingues sao capazes de comunicar e funcionar em duas linguas, enquanto que monolingues

apenas funcionam em uma (Genesse, 2012 citin Summer, 2020).

- Lingua e dialetos

A lingua e a identidade estao intimamente ligadas, o que significa que ideologias de identidade
regional ou nacional, bem como status social, podem afetar o “rétulo” linguistico utilizado por um
falante particular (Grosjean, 1982; Stow, 2006, Pert, 2007 citin Pert & Bradley, 2018).

Segundo alguns autores, apenas 45% das criancas bilingues tiveram as suas linguas
corretamente identificadas no formulario de encaminhamento terapéutico, mostrando assim que
o termo dialeto é subjetivo e que os TF deverao considerar que os dialetos de outros paises sao
funcionalmente diferentes e, como tal, devem ser intervencionados como linguas distintas (Stow,

2006 citin Pert & Bradley, 2018).

- Monolinguismo
Monolinguismo € o uso de apenas uma lingua, sendo que é tipico apenas para uma minoria da
humanidade (Pert & Bradley, 2018). No entanto, 0 monolinguismo é, erradamente, considerado o

estado ‘natural’ ou ‘normal’ dos falantes, sendo que o bilinguismo foi, durante muito tempo,
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considerado como uma ameaca para o sucesso da aquisicao da lingua maioritaria (Pert & Bradley,
2018).

- Lingua dominante/maioritdria

A lingua dominante refere-se a lingua que o usudrio melhor domina num determinado momento,
nao sendo necessariamente a primeira lingua que adquiriu (Nieva, 2015).

Quanto a padrdes de desenvolvimento, ha concordancia em que os hilingues demonstram um
ritmo de desenvolvimento morfossintdtico, na sua lingua dominante, equivalente ao dos

monolingues (De Houwer, Bornstein & Leach, 2005 cit in Nieva, 2015).

- Alternancia de cddigo (Code Switching)

E natural que criancas bilingues experienciem alternancia de cédigo, sendo que este processo é
definido como o uso alternado de duas ou mais linguas dentro do mesmo enunciado ou durante a
mesma situagao conversacional (Dulm, 2007 citin Summer, 2020).

Este processo é um aspeto natural, tipico e fundamental do discurso bilingue, sendo que a
pesquisa indica que a alternancia de cédigo nao tem efeito negativo na aquisicao da linguagem
em hilingues (Zentella, 1997; Pert & Letts, 2006 cit in Grech & Dodd, 2011). Um termo importante
a referir é a alternancia de cddigo situacional, ou transacional, na qual linguas diferentes sao
direcionadas para situacoes distintas, como por exemplo, uma lingua em casa e outra no local de
trabalho, sendo que a etiqueta conversacional, no entanto, requer o uso de apenas uma lingua de
cada vez (Adebola, 2011 cit in Summer, 2020). Os TF deverao ter em consideracao a alternancia
de cddigo quando avaliam competéncias comunicativas em criancas bilingues (Grech & Dodd,
2011).

- Transferéncia de cddigo (Code Transfer)

Associacoes translinguisticas entre criancas bilingues sao comummente conhecidas como
transferéncias de cddigo, sendo que estas podem ocorrer a nivel fonoldgico, lexical/semantico e
morfossintatico (Mcleod & Verdon, 2017). Os efeitos da transferéncia de cddigo podem ser
positivos (facilitando a performance linguistica) ou negativos (impedindo performance
linguistica), com a extensao da transferéncia dependendo do quao similares sao as linguas
utilizadas (D6pke, 2000 cit in Mcleod & Verdon, 2017). Os efeitos do processo de transferéncia
revelam que multiplas linguas sao mediadas através de um mecanismo central de
processamento de linguagem, mesmo quando as linguas sao funcionalmente diferentes

(Blumenfeld & Marian, 2009 cit in Mcleod & Verdon, 2017).
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Variagoes individuais considerdveis, em aquisicao de linguagem em bilingues, bem como o
desenvolvimento de competéncias, sao devidas a fatores linguisticos, pessoais e ambientais,
sendo que a melhor pratica para avaliar criancas bilingues requer medidas multiplas para avaliar

todas as linguas, em mdiltiplos pontos no tempo (Kohnert, 2013 cit in Mcleod & Verdon, 2017).

- Periodo silencioso

O periodo silencioso refere-se a uma altura especifica, numa fase inicial da aquisicao de uma L2,
onde a lingua falada e as instrucdes nessa lingua nao sao compreendidas (Bligh & Drury, 2015).
Nem todas as criancas bilingues irao passar por um periodo silencioso, pois nem todas as criancas
bilingues experienciam negligéncia relativamente a sua lingua materna (Bligh, 2011).

Apesar de existir muita informacao contraditdria relativamente ao periodo de tempo esperado
para uma crianca bilingue experienciar o periodo silencioso, muitos investigadores veem a
experiéncia de passar pelo periodo silencioso como uma fase expectdvel no processo de
aquisicao de uma L2 (Clarke, 1997; Tabors, 1997 citin Bligh & Drury, 2015).

Tipicamente este periodo inicia-se quando a crianca se apercebe que a sua lingua materna nao é
compreendida na escola e que as suas competéncias linguisticas em L2 sao ausentes ou
insuficientes, o que pode fazer com que a crianca deixe de falar, por completo, em alguns dos
ambientes, nomeadamente na escola (Toppelberg et al., 2005). Estudos sugerem que, por norma,
o periodo silencioso dura menos de 6 meses, € comum entre 0s 3 e 0s 8 anos de idade e é mais
prolongado em criancas mais jovens (Tabors, 1997 cit in Toppelberg et al., 2005).

E muito importante, aquando da avaliacdo de uma crianca hilingue que o periodo silencioso nao
seja confundido com Mutismo Seletivo. Apesar do diagndstico diferencial de Mutismo Seletivo ser
dificil de diagnosticar em criancas bilingues, importa referir que 0 DSM-IV exclui do diagndstico de
Mutismo Seletivo todas as criancas que nao estejam familiarizadas ou confortaveis com a lingua
do seu novo pais, uma vez que podem recusar falar neste novo ambiente, pelo que este
comportamento nao deve ser diagnosticado como Mutismo Seletivo (American Psychiatric

Association, 1994 cit in Toppelberg et al., 2005).

- Etnia e bilinguismo

0 conhecimento sobre a perspetiva do mundo de uma familia, bem como as suas referéncias, sao
essenciais para a prestacao de servicos de Terapia da Fala que sejam significativos e relevantes
para familias culturalmente e linguisticamente diversificadas (Mcleod & Verdon, 2017).
Consideracoes sobre as crencas culturais das familias e das comunidades também requerem ao

TF que este reflita sobre a sua prépria competéncia cultural (Mcleod & Verdon, 2017).
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1.4. Vulnerabilidade e riscos em criancas

-Instrumentos padronizados vs instrumentos nao padronizados

Os TF recorrem auma variedade de ferramentas para avaliar alinguagem em criancas, sendo que,
na sua maioria, os instrumentos estandardizados encontram-se aferidos apenas para criancas
monolingues, nao possuindo dados normativos para criancas bilingues, o que seria dificil, dada a
heterogeneidade (lingua, proficiéncia em L1 e L2, idade, histdria familiar e tipo de bilinguismo) da
populacao hilingue (Goral & Conner, 2013). Hd um consenso geral a nivel académico de que
instrumentos estandardizados para monolingues nao sao apropriados para avaliagao clinica de
criancas hilingues (Armon-Lotem, 2012; Bedore & Pefia, 2008; Kohnert, 2010; Paradis, Genesse
& Crago, 2011; Thordardottir, 2015 cit in Scheidnes & Tuller, 2019).

E também globalmente aceite que, para avaliar adequadamente uma crianca hilingue, todas as
suas linguas deverao ser avaliadas, o que implica que a comparabilidade dos instrumentos em
diferentes linguas é fundamental (Goldstein, 2000; Kohnert, 2008 citin Goral & Conner, 2013). No
entanto, muitos profissionais continuam a depender de instrumentos estandardizados
monolingues para identificar alterac6es de linguagem, o que se revela um grande desafio para o
TF, especialmente para a interpretacao dos resultados destes, sabendo que, tipicamente, as
criancas hilingues obtém scores inferiores aos dos seus pares monolingues (Scheidnes & Tuller,
2019)

E também importante perceber quem ird administrar o instrumento, pois nao é igual ter um
examinador monolingue, versus um examinador bilingue, idealmente da mesma comunidade, a
avaliar em todas as linguas da crianca, ou seja, avaliar bilingues num contexto hilingue ira dar
resultados distintos de avaliar bilingues num contexto monolingue (Goral & Conner, 2013).
Importa referir que a dominancia da lingua nao é um construto estatico e varia de acordo com a
idade, parceiros conversacionais, contextos comunicacionais e oportunidades para desenvolver
determinadas competéncias em cada lingua (Mcleod & Verdon, 2017). Assim, uma avaliacao de
cada lingua podera demonstrar diferentes dreas fortes em determinada lingua ou dominio que
poderd estar distribuido de forma heterogénea entre as linguas, enfatizando assim a necessidade
de avaliar, regularmente, todas as linguas da crianca, de forma a obter uma perspetiva fidedigna
das suas capacidades linguisticas (Mcleod & Verdon, 2017).

Dada a grande dificuldade que existe em interpretar resultados de criancas bilingues em
instrumentos estandardizados para a norma monolingue, investigadores sugeriram que
amostras de discurso espontaneo deveriam ser uma parte essencial da avaliagao de linguagem
de uma crianca bilingue (Gutiérrez-Clellen & Simon-Cereijido, 2009 cit in Scheidnes & Tuller,

2019). Vérios investigadores descobriram performances similares entre monolingues e bilingues
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na andlise de producao adequada de propriedades morfossintdticas como flexao verbal, uso de
cliticos e flexao de género (Gutiérrez-Clellen, Simon-Cereijido & Wagner, 2008; Paradis & Crago,

2000, 2004; Paradis, 2004 cit in Scheidnes & Tuller, 2019).

- Referenciagao tardia e falhas de sinalizacao

As criancas hilingues estao em risco constante de ser, quer sub-referenciadas, quer sobre-
referenciadas, pelos servicos de Terapia da Fala e de Educacao Especial (MacSwan & Rolstad,
2006; Stow & Dodd, 2005 cit in Mcleod & Verdon, 2017). Estas criancas podem aparentar ter
padrdes de fala e aquisicao de linguagem que difere das criancas monolingues (e.g. dificuldade na
aquisicao de encontros e grupos consonanticos devido a processos de transferéncia de L1 que
nao possui encontros e grupos consonanticos), sendo assim sobre-referenciados para Terapiada
Fala(Mcleod & Verdon, 2017). Contudo, criangas bilingues com perturbacdes de linguagem ou fala
podem nao ser referenciadas para apoio terapéutico pois as suas dificuldades comunicativas (e.g.
fala ininteligivel) podem ser mal interpretadas ou mal diagnosticadas como fazendo parte do
expectavel para uma crianca bilingue (Kritikos, 2003; Shakan, Watson & Lof, 2007 cit in Mcleod
& Verdon, 2017). Os TF deverao envolver-se na comunidade hilingue da crianca para debater
preocupacoes parentais e aumentar a consciéncia sobre o desenvolvimento bilingue, uma vez
que providenciar educacao sobre estas especificidades podera reduzir os niveis de sobre- e sub-

referenciacdo (Mcleod & Verdon, 2017).

- Confusao entre alteracdes clinicas da linguagem e desenvolvimento caracteristico

A perspetiva tradicional preconizava que os bebés hilingues exibiam um desfasamento no
desenvolvimento da linguagem ou confusao linguistica, porque achava-se que possuiam uma
representacao Unica e fundida das suas duas linguas. Esta perspetiva veio a ser contrariada, uma
vez que criancgas hilingues, muito jovens, tém representacoes distintas das suas linguas de input
desde os seus primeiros passos no processo de aquisicao da linguagem (Petitto, 2002 cit in
Summer, 2020).

Ao considerarmos hilinguismo e desfasamento no desenvolvimento da linguagem é importante
diferenciar entre o termo popular de “atraso” em referéncia a uma crianca que comeca a falar mais
tarde que o esperado, mas que estd dentro do expectdvel a nivel de desenvolvimento da
comunicacao verbal oral, contrariamente a uma crianca que clinicamente apresenta alteracdes no
desenvolvimento da linguagem (Fenson, 1994; King & Fogle, 2006 cit in Summer, 2020). Sem
esta diferenciacdo, poderd haver interpretacdo incorreta dos dados. E preciso ter em

consideracao que, terminologia a parte, a investigacao é bem clara, quando refere que nao ha
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evidéncia empirica que relacione o bilinguismo com qualquer tipo de desfasamento ou
perturbacao de linguagem (Summer, 2020).

A falta de normas adequadas para criancas bilingues € um problema grave, dado que o TF deverd
avaliar comunicacao, linguagem e fala em todas as linguas que a crianga usa, pois quando uma
criancatem dificuldades em apenas umalingua, estadificuldade tipicamente resulta de processos
de transferéncia ou de falta de exposicao a essa lingua (Kohnert, Yim, Nett, Kan & Duran, 2005;
Paradis, Genesee & Crago, 2011 citin Mcleod & Verdon, 2017).

Quando nao ha normas para um pais, os cuidadores ou intérpretes (entre outros) podem ser
capazes de indicar se os padroes de discurso observados na lingua dominante ocorrem para
individuos da mesma faixa etdria ou até mesmo com adultos, sendo que, quando os padroes
indicam uma ligeira diferenca do padrao, mas nao perturbacao, a intervencao terapéutica poderd
nao fazer sentido (Mcleod & Verdon, 2017).

Segundo alguns autores, existem padrdes de erro tipicamente bilingues, nomeadamente: a nao
diferenciacdo entre sons que numa lingua sao atonos e noutra nao (e vice-versa), a substituicao
de fonemas da L1por outros da L2, o uso de um ritmo nao dominante numa lingua (e.g. um bilingue
espanhol-francés pode usar um ritmo tipicamente francés para palavras em espanhol) e erros na
duracao e tom das silabas (Yavas & Goldstein, 1998 cit in Nieva, 2015).

Globalmente, o nimero de criancas com perturbacdes de linguagem, que falam mais que uma
lingua, estd a crescer rapidamente, no entanto, pesquisa sobre a prevaléncia destas perturbacoes
nestas populacoes é praticamente ausente, o que demonstra que esta drea é extremamente sub-
explorada (Kambanaros et al, 2015). Na verdade, apesar de haver alguma pesquisa, as
capacidades de linguagem de criancas bilingues com Perturbacao do Desenvolvimento da
Linguagem (PDL) continuam a ser dificeis de definir, o que ndo acompanha a realidade atual, uma
vez que, nas salas de aula a nivel mundial, continuam a aumentar o nimero de criancas hilingues
e o encaminhamento destas para a Terapia da Fala tem sido crescente (EFA report UNESCO,
2010; Jordaan, 2008; Schulte, 2010 cit in Kambanaros et al., 2015).

Grande parte dos estudos sobre o desenvolvimento linguistico em criancas bilingues tém-se
centrado na PDL, sendo que existe evidéncia que estas dificuldades tém de se manifestar em
todas as linguas da crianca e que o0s erros que estas criancas cometem sao similares aos de
criancas monolingues com PDL (Ebert, Kohnert, Pham, Disher & Payesteh, 2014; Jacobson &
Schwartz, 2005 citin Nieva, 2015).

No entanto, identificar adequadamente PDL pode ser dificil, mesmo para criancas monolingues,
sendo que para criancas hilingues a dificuldade é ainda mais significativa (Armon-Lotem, de Jong

& Meir, 2015; Kohnert, 2013 cit in Ebert & Kohnert, 2016).
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Uma abordagem para tornar mais preciso o diagndstico de PDL em bilingues é a identificacao de
marcadores clinicos, ou de tarefas que sejam sensiveis e especificas para a PDL através dos
diferentes estadios desenvolvimentais e das diferentes linguas (Kohnert et al., 2009). Trés dos
principais marcadores clinicos sao transversais para monolingues e para bilingues, podendo,
eventualmente, haver algum ajuste, sendo eles: dificuldades na repeticao de nao palavras;
dificuldades na repeticdo de enunciados e omissao dos morfemas de flexao verbal (Archibald &
Joanisse, 2009 cit in Kohnert et al., 2009). Alguns investigadores também sdo da opinido que
erros de concordancia entre sujeito e verbo ocorrem de forma similar entre bilingues e
monolingues (Rothweiler, Chilla & Clahsen, 2012; Clahsen et al. 2014 cit in Ebert & Kohnert, 2016).
No entanto, é necessaria mais investigacao para estabelecer critérios de diagndstico adequados
de PDL em bilingues, até para marcadores clinicos que parecam promissores, sendo que estes
marcadores irao necessitar de ser identificados e verificados para cada lingua e para cada faixa
etdria (Jacobson & Livert,2010; Ooi & Wong, 2012; Morgan et al 2013 cit in Ebert & Kohnert, 2016).
Alguns estudos também confirmam a necessidade de recorrer a recursos de proficiéncia
linguistica (mais fraca em criancas hilingues) e de recursos executivos (mais forte em hilingues
gue em monolingues, pelo menos a nivel de memdria de trabalho) (Bialystok & Feng, 2009).
Observou-se que as criancas bilingues com PDL obtém resultados equivalentes aos de criancas
monolingues com PDL, tanto em processamento cognitivo, como em competéncia
morfossintdtica (Kohnert, Windsor & Ebert, 2009: Paradis, 2007 cit in Nieva, 2015). Estes
resultados sugerem que é importante comparar as criangas bilingues com PDL com os bilingues
de desenvolvimento tipico e com os monolingues com PDL, pelas particularidades que os
bilingues apresentam a nivel de processamento (Nieva, 2015).

Assim, a definicao de PDL é por norma baseada no output de discurso espontaneo e na
performance em tarefas linguisticas especificas, que englobem componentes de diferentes
linguas a nivel de: pesquisa de palavras, morfologia, fonologia, semantica, pragmatica e sintaxe
(Kambanaros et al., 2015). Ha dados crescentes que sugerem que criancas com PDL podem
apresentar diferentes padroes de perturbacao da linguagem que sao dependentes dos mddulos
linguisticos que se encontram alterados ou inalterados (Bishop, 2004; Friedmann &

Novogrodsky, 2008; Leonard, 2010 cit in Kambanaros et al., 2015).

- Recomendaco6es prejudiciais
No passado, alguns professores e profissionais de saude, a nivel mundial, aconselhavam,
erradamente, os pais imigrantes a nao criar os seus filhos em ambientes bilingues, por

considerarem que diminuia a sua capacidade de adquirir a lingua do pais (Summer, 2020),
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recomendando que os pais nao falassem a sua lingua com os filhos em casa, de modo a dar
primazia a lingua usada na escola. Surpreendentemente, ainda hoje em dia, ha profissionais que

continuam a dizer o mesmo aos pais de criancas hilingues (Summer, 2020).

1.5. Intervenientes em casos de bilinguismo em criancas

- TF e 0 seu papel (Anamnese + Avaliagao + Diagndstico)

Uma vez que nao hd duas criancas bilingues iguais, o TF, aquando da anamnese, tera de fazer um
levantamento (minucioso e culturamente sensivel) da histdria clinica e societal da crianca, que
tenha em conta os ambientes culturais e linguisticos, passados e presentes (Shipley & McAfee,
2009 citin Mcleod & Verdon, 2017). Atitudes relativamente a lingua falada em casa e afalada na
escola deverdo ser debatidas, uma vez que os pais poderao ter absorvido mitos sobre hilinguismo
(e.g. sentir que a lingua falada na escola é mais importante que a falada em casa, sem saber o
impacto que seria para a crianca negligenciar a lingua falada em casa) (Pert & Bradley, 2018).
Para além da informacao de anamnese normalmente recolhida para criancas monolingues (e.g.
dados familiares, marcos desenvolvimentais, preocupacdes e objetivos da familia), € importante
gue a anamnese também inclua um perfil linguistico da crianga (Mcleod & Verdon, 2017). Assim,
informacao sobre a quantidade e qualidade de input linguistico é de extrema importancia para
determinar se as dificuldades de linguagem de uma crianca bilingue se devem a uma perturbacao
de linguagem ou a fatores ambientais (Boerma & Blom, 2017). Ainda segundo Mcleod & Verdon,
(2017), o perfil linguistico a tracar deverd incluir: aidade em que a crianca foi exposta a cada lingua;
a quantidade de exposicao e uso de cada lingua, num dia tipico; as pessoas que falam com a
crianca e em que linguas (e.g. pais, irmaos, professor, avds); os contextos em que se fala cada
lingua (e.g. casa, igreja, escola, aulas extracurriculares); a lingua preferencial da crianca (e.g. para
musicas, sonhos, contagens, pensamentos) e as linguas dominantes da crianca (que poderao
variar de acordo com o propdsito conversacional, parceiro comunicativo e contexto). A
dominancia linguistica nao é um construto estatico e modifica-se com acao do tempo, idade,
tarefa e modalidade, sendo que o input e o output linguistico, bem como a proficiéncia, deverao
ser recalculados cada vez que um TF realiza uma avaliacao (Kohnert, 2010).

Um perfil linguistico é importante porque a proficiéncia da crianca em cada lingua serd
influenciada pelas varidveis supracitadas e a informacao devera ser utilizada para guiar o TF na
interpretacao dos resultados da avaliacdo, para estabelecer objetivos de intervencao e para
desenvolver contextos para generalizacao de novas competéncias (Shipley & McAfee, 2009 cit

in Mcleod & Verdon, 2017).
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E de realcar que informacdes parentais sdo um método valido para obter informacéo sobre o
desenvolvimento da linguagem de uma crianca bilingue, o que é particularmente relevante
quando a avaliacao direta das varias linguas da crianca nao é possivel (Paradis, Emmerzael,
Sorenson & Duncan, 2010: Tuller 2015 citin Boerma & Blom, 2017).

Vdrios autores referem que o timing das etapas desenvolvimentais iniciais, reportadas pelos pais,
é o indicador mais forte de presenca de alteracdes de linguagem, sendo que ha consenso que as
etapas desenvolvimentais sao compardveis entre bilingues e monolingues, o que demonstra que
o desenvolvimento da linguagem nao € afetado pela exposicao precoce a duas ou mais linguas
(Paradis et al., 2010; De Houwer, 2009: Hoff et al., 2012 cit in Boerma & Blom, 2017).

Ha um consenso geral que uma avaliagao completa devera considerar todas as linguas da crianga
bilingue (Gutierrez-Clellen & Simon-Cereijido, 2010; De Lamo White & Jin, 2011; Kohnert, 2013 cit
in Ebert & Kohnert, 2016). Uma vez que a avaliacdo deve contemplar todas as linguas da crianca,
0 momento avaliativo ird requerer uma maior recolha de informacao e, consequentemente, mais
tempo que a avaliagao de uma crianca monolingue (Gildersleeve-Neumann & Goldstein, 2012 cit
in Mcleod & Verdon, 2017). E importante avaliar nas varias linguas da crianca porque: as linguas
diferem em estruturas fonoldgicas e fonotaticas (consoantes, vogais, tipos de silabas, formato de
palavras e tracos suprasegmentares); as criancas hilingues poderdo nao exibir as mesmas
competéncias fonoldgicas nas vdrias linguas; o uso da lingua pode variar de crianca bilingue, para
crianca hilingue (i.e. quantidade de input e output de cada lingua), bem como a proficiéncia (i.e.
qualidade de input e output de cada lingua) e a histdria linguistica da crianca para cada lingua
(podem adquirir diferentes linguas em diferentes contextos e tempos, resultando em processos
de aquisicao distintos para cada uma) (Holm, Dodd, Stow & Pert, 1999 cit in Mcleod & Verdon,
2017). Avaliagdo em todas as linguas da crianca ird assegurar um diagndstico valido e fidvel, com
objetivos definidos numa PBE, caso a intervencao seja necessdria (Mcleod & Verdon, 2017).
Uma avaliacao completa deverd incluir a anamnese, questiondrios a docentes, tarefas de
processamento como repeticdo de nao-palavras, avaliacdo estatica da linguagem (e.g. testes
estandardizados apenas parareferéncia), avaliacao dinamica dalinguagem e amostra de discurso
(especialmente narrativas) (Kohnert et al. 2009). Avaliacao dinamica implica avaliar a criancaem
dois momentos distintos com uma fase de intervencao/aprendizagem entre estes momentos,
sendo que se a crianca tiver um progresso significativo em resposta a intervencao, é provavel que
esta se encontre dentro do processo de desenvolvimento da linguagem apropriado a faixa etaria,
caso contrario, poderd ser indicativo de perturbacao de linguagem (Freeman & Schroeder, 2022).
A avaliacao dinamica é utilizada para avaliar diferentes dominios da linguagem, incluindo

competéncias lexicais, morfossintdticas e de narrativa (Freeman & Schroeder, 2022).
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Amostras de discurso sao tarefas ecologicamente vdlidas e podem providenciar um contexto
familiar e de suporte para elicitar as capacidades de producao de linguagem (Constanza-Smith,
2010; Cleave et al, 2010 cit in Kohnert et al., 2009). Estas amostras de discurso tém-se
demonstrado pertinentes como ferramenta de avaliacdo, pois numa Unica tarefa (analise de
discurso espontaneo) é possivel analisar erros gramaticais, producao linguistica, fluéncia verbal,
desenvolvimento lexical e até, eventualmente, alguma transferéncia de cddigo entre linguas
(Gutierrez-Clellen et al, 2008; Bedore et al 2010 cit in Kohnert, 2010). Os resultados da avaliagao
poderao variar entre os obtidos num teste estandardizado e amostras de discurso espontaneo, o
gue sugere que as amostras sejam uma fonte rica de informagdo numa avaliacdo (Cleave et al
2010; Ebert & Scott, 2014 cit in Ebert & Kohnert, 2016). Andlise de amostras de discurso, ou
andlise de narrativas envolvem elicitacao, gravacao, codificacao e andlise do discurso da crianca
num contexto naturalista, em que, por exemplo, a crianca reconta uma narrativa/histdriae o TF
avaliard o numero de palavras diferentes utilizadas, a constru¢ao gramatical dos enunciados, bem

como a sua extensao média do enunciado e complexidade (Freeman & Schroeder, 2022).

- TF bilingue vs TF monolingue

Avaliar o vocabulario compreensivo e expressivo, a morfologia, a sintaxe, a fonologia e as
competéncias comunicativas de uma crianca bhilingue, em linguas que o TF nao domina,
representa um grande desafio para este profissional (Mcleod & Verdon, 2017). O facto de ser
monolingue nao exclui o TF de trabalhar com criancas bilingues e com as suas familias, sendo que
deverao recorrer a intérpretes ou tradutores (mesmo que familiares) para poder fornecer o seu
servico na lingua da crianca e da familia (Pert & Bradley, 2018).

O TF monolingue devera ter conhecimento das diferencas culturais e das expectativas, deverd
saber determinar o perfil linguistico, saber que instrumentos de avaliacao usar e se hd
necessidade de recorrer a um TF bilingue ou a um intérprete/tradutor (American Speech-
Language-Hearing Association, 2010). Os TF monolingues deverdo assegurar-se que nao se
baseiam no seu conhecimento de apenas uma lingua (a sua, e.g. portugués) e que ndo comparam
as restantes com a sua, pois nao € a sua que € o padrao (Pert & Bradley, 2018). Estes tambhém
deverao ter um insight pessoal sobre a importancia do hilinguismo, bem como conhecimento
linguistico e cultural das linguas que falam (Pert & Bradley, 2018).

Assim, o TF devera ter a capacidade de: descrever o processo de aquisicao de linguagem e de fala
para hilingues e monolingues (e a manifestacao oral e escrita destes processos); administrar e
interpretar instrumentos de avaliacao padronizados e nao padronizados de forma a distinguir

entre diferencas de linguagem e perturbacoes da linguagem; aplicar estratégias de intervencao
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adequadas nal(s) lingua(s) da crianca e reconhecer fatores culturais que possam afetar a

prestacao de servicos do TF (American Speech-Language-Hearing Association, 2010).

- Intérpretes

Quando ocorre necessidade de intervencao com uma crianca bilingue, o TF podera trabalhar com
um falante nativo para selecionar um conjunto de palavras que contenha todos os fonemas alvo
e a maioria das estruturas de palavras, selecionando imagens culturalmente sensiveis para
elicitar palavras (Mcleod & Verdon, 2017).

A tecnologia e os dispositivos eletrénicos (computadores, tablet, telemdvel) também poderao ser
utilizados para ajudar com a avaliagao, principalmente de fala, em midiltiplas linguas (Schaefer,
Bowyer-Crane, Herrman & Fricke, 2016 cit in Mcleod & Verdon, 2017). Noutros paises, como no
Reino Unido, prevé-se a presenca de um intérprete na sessao, que devera ser assegurado pelo
governo (Pert & Bradley, 2018).

Infelizmente, em Portugal, ndo é possivel ter, de forma consistente, um intérprete na sessao, pelo
que essa tarefa poderd ser dificultada, contudo, é importante que exista sempre um mediador
conversacional, que domine as linguas da crianca e que nao interfira no processo de avaliacao da
crianca.

Durante a avaliacdo que recorra a um intérprete/mediador, o TF deverd estar alerta a pistas nao
verbais, mesmo que ndo compreenda a lingua da crianca, pois aresponsabilidade é sempre do TF,

o papel do intérprete/mediador é apenas o de dar suporte (Mcleod & Verdon, 2017).

1.6. Educacao e formacao dos intervenientes

- Formacao de base dos TF

Os clientes bilingues sao mais vulneraveis devido a falta de conhecimento de aspetos “tipicos” no
bilinguismo, como caracteristicas especificas de fala, linguagem e de competéncias
comunicativas, pelo que é recomendado que pelo menos um membro da equipa a trabalhar com
a crianca bilingue tenha formacao em bilinguismo, idealmente o TF (Pert & Bradley, 2018).

De forma a intervir eficazmente em prdtica multicultural, o TF deverd considerar o impacto das
linguas, culturas e crencas das familias com que trabalha, de forma a guiar o seu pensamento,
tomada de decisao e acoes, para providenciar um ambiente culturalmente sequro para as familias
(Sepctor, 1985; Verdon, McLeod & Wong, 2015b; American Speech-Language-Hearing
Association, 2004 cit in Mcleod & Verdon, 2017).
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Todos os estabelecimentos de ensino superior que tenham formacao de base para TF (quer a
nivel de licenciatura, quer a nivel de mestrado), deverdo incluir formagao sobre trabalho com
clientes bilingues, especialmente ao nivel de estudo de casos (Pert & Bradley, 2018).

Para trabalhar competentemente com bilingues nao é necessdrio saber muitas linguas, mas sim
ter sensibilidade para a grande diversidade entre familias, culturas e identidades e como esta
diversidade pode afetar interacdes na pratica clinica (Mcleod & Verdon, 2017). Competéncia
cultural requer um nivel basico de conhecimento da cultura da crianca, bem como de estruturas e
caracteristicas de linguagem (e.g. fonologia, semantica, morfologia, sintaxe e pragmatica)
(Mcleod & Verdon, 2017).

E altamente provavel que os TF encontrem clientes bilingues, sendo que deverdo possuir
conhecimento cientifico para poder esclarecer mitos, por exemplo, sendo que deverao fazer
formacao regular e atualizada em bilinguismo, competéncias culturais e igualdade e diversidade

cultural (Pert & Bradley, 2018).

- Formacao de base dos professores

Ha lacunas na formacao de base dos professores relativamente as competéncias necessarias
para trabalhar com criancas bilingues que podem influenciar o sucesso académico das criancas
bilingues (Nieva, 2015). Para que o professor possa dar respostas as constantes necessidades de
uma educacao de criangas bilingues este “necessita, antes de mais, ter um conhecimento sdlido
da matéria que se propde ensinar, de modo a poder transmitir imagens, perspetivas e pontos de
vista que desmistifiquem esteredtipos e preconceitos e promovam aliberdade e a valorizacao das
diferentes culturas convergentes no espaco-aula ou na sua escola. Deve ainda envolver-se em
processos de aquisicao de conhecimento mediante os quais seja levado a analisar os valores e 0s
pressupostos dos diferentes paradigmas e teorias’ (Miranda, 2001, p.42 cit in Lopes, 2014).

Uma vez que Portugal se estd a tornar, a semelhanca do que ocorre a nivel mundial, cada vez mais
bilingue, urge a necessidade de investir em formacao de base dos varios intervenientes que tém
um papel ativo na vida das criancas bilingues, de forma a que facilite a cooperacao e o trabalho

conjunto entre estes e os TF.

1.7. Enquadramento legal de Bilinguismo
Os hilingues poderao estar emrisco, uma vez que poderao nao ser capazes de expressar as suas
preocupacoes, devido a uma barreira linguistica, podendo ainda estar associada uma

dificuldade/perturbacdo de fala, linguagem ou comunicacdo. Poderdo também nao estar
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familiarizados com o papel dos TF, bem como as possibilidades de intervencao que se encontram
disponiveis.

Nas escolas portuguesas hd quatro medidas previstas na legislacdo para a integracao dos alunos
de Portugués Lingua nao Materna (PLNM), nomeadamente, o apoio a aprendizagem do portugués
como L2, o desenvolvimento de projetos de integracao da diversidade linguistica, a intervencao
de mediadores e a de tutores (Duarte et al., 2013). Das medidas referidas, a mais comum a nivel
nacional é a primeira, privilegiando o suporte adicional a aprendizagem do portugués em espacos
temporais e fisicos separados dos seus colegas, 0 que acaba por surgir de forma contraria a nogao

de linguagem académica inclusiva (Duarte et al., 2013).

2. Métodos
De forma arecorrer aum método eficaz, concreto e fidvel de recolha de informacao, optou-se por
realizar a pesquisa cientifica com base no principio de PBE, sendo que a PBE é uma abordagem
de resolucao de problemas na pratica clinica que advém da simbiose entre a melhor evidéncia
disponivel, com experiéncia clinica, preferéncias e valores da pessoa (Sousa & Santos, 2020).
Segundo Broeiro (2015), a prestacao de cuidados em PBE é uma competéncia essencial para
todos os profissionais de satide.
Tendo por base o supracitado, pretende-se, com este projeto de investigacao, a elaboracao de
linhas de base (guidelines) que, no decorrer da avaliacdo e do diagndstico diferencial de linguagem
em criancas bilingues, suportem as decisoes clinicas dos TF.
Como tal, para o presente projeto focou-se nos seguintes objetivos:

1. Descrever os procedimentos dos TF aquando da avaliacao e diagndstico diferencial de

linguagem em criancas hilingues;
2. Propor guidelines (linhas orientadoras) que auxiliem os TF no processo de avaliacado e
diagndstico diferencial de linguagem em criangas bilingues.

Tendo em conta os objetivos pré-definidos, optou-se por enveredar por um estudo observacional
descritivo, transversal e de natureza qualitativa, em que a recolha de dados serd feita através de
entrevistas individuais semiestruturadas. Em pesquisa qualitativa, o objeto de estudo nao sao os
comportamentos, mas sim as ideias, intencoes e atribuicao de significado a ac6es e interacoes
sociais, na perspetiva dos intervenientes no processo (Coutinho, 2011). A investigacao qualitativa
foca-se no “como” e “porqué” e implica uma interagao continua entre o investigador e 0o ambiente

de investigacao (Adams et al, 2007; Agee, 2009; Edwards & Holland, 2013 citin Jain, 2021).
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0 presente estudo foi sujeito a apreciacao pela Comissao de Etica da Escola Superior de Satide do
Instituto Politécnico do Porto e posteriormente aprovado com o nimero de processo E0092

(Anexo ).

2.1. Recolhade Dados - Entrevistas

De forma a recolher os dados necessarios optou-se pelo formato de entrevista individual semi-
estruturada a especialistas na area, sendo que esta se baseou num guidao, com perguntas
previamente preparadas (Apéndice I). As entrevistas consistem em questdes colocadas pelo
investigador com o intuito de caracterizar tracos identificadores de grupos, com base nas suas
respostas (Coutinho, 2011). Neste tipo de modelo de entrevista ha liberdade de direcionar a
dinamica da interagao, contextualizar, reformular, elucidar, nao havendo uma limitacao de s6
expor as questoes (Flick, 2014). De forma a obter respostas mais elaboradas e a incorporar o0s
temas abordados, as perguntas sao projetadas de modo a direcionar a conversa para 0s topicos
focados no objetivo do estudo (Qu & Dumay, 2011). Entrevistas com especialistas sao
globalmente utilizadas como método de entrevista qualitativa com o intuito de obter informacao
e/ou explorar um campo especifico de acao (Déringer, 2021). Este modelo de entrevistas é um
dos mais recomendados para recolha adequada de dados na literatura (Adams et al, 2007 cit in
Jain, 2021). A entrevista surge associada a planos de investigacao qualitativos, com o intuito de
fornecer informacdao detalhada e profunda, devendo ser realizada junto de sujeitos
cuidadosamente selecionados (Coutinho, 2011). O guido introduz o tépico através de questdes
tedricas claras, neutras e abertas, uma vez que estas proporcionam uma conversa mais rica e
informal, em detrimento de respostas fechadas ou dicotédmicas, pois incentiva os participantes a
fornecer respostas mais elaboradas e com as suas prdprias palavras (Longhurst, 2016).

A entrevista decorreu online,uma vez que os entrevistados e ainvestigadora se encontravam em
diferentes dreas geogrdficas, facilitando assim o agendamento das entrevistas. Os participantes
assinaram um termo de consentimento informado onde se encontra explicito o ambito do projeto,
a metodologia de recolha de dados e os procedimento de tratamento dos mesmos (Apéndice I).
De forma a permitir o tratamento de dados foi utilizado um software que permite achamada em
videoconferéncia, com gravacao de video e de dudio, para recolha e tratamento de dados. Todos
os dados recolhidos emregisto audiovisual foram conservados apenas durante o periodo previsto
e necessdrio para a transcricao das entrevistas, com a finalidade de tratamento de dados, como
prevé a Lei de Protecdo de Dados, artigo 59 alinea e). Apés finalizacdo do projeto, serao

eliminados definitivamente todos os dados recolhidos.
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2.2. Critérios de selecao dos entrevistados

O grupo de entrevistados foi selecionado com base nos critérios previamente definidos, que
pretendiam obter um minimo de 5 TF e um mdximo de 20, com os seguintes critérios de inclusao:
mais de 5 anos de experiéncia profissional na area e ter avaliado, no minimo, 10 criangas hilingues.
Nao foram definidos critérios de exclusao. A técnica de amostragem utilizada foi do tipo “bola de
neve”, sendo que se procurou profissionais de referéncia na drea e pediu-se que 0s mesmos
indicassem também profissionais que considerem que se enquadrem nos requisitos definidos.
Esta técnica é, por norma, utilizada com recurso a networking, sendo util no aspeto comunicativo

e na transmissao de conhecimento entre os selecionados (Etikan & Bala, 2017).

2.3. Anilise de dados

Os dados recolhidos no ambito da entrevista foram tratados de acordo com o método
popularizado por Laurence Bardin, a andlise de contetido, um método empirico de analise de
dados (Silva et al., 2013). Segundo Bardin (1979), a andlise de contetido implica tarefas de
explicitacao, sistematizacao e expressao do contetido das mensagens, com o foco na realizagao
de deducdes Idgicas e justificadas a respeito da origem das mensagens (Silva et al., 2013). Optou-
se por esta metodologia, uma vez que torna possivel a deducao légica com base numa andlise do
contetido recolhido.

A nivel conceptual, numa analise qualitativa, o objeto de estudo foca-se nainvestigacao de ideias,
na atribuicao de significado as acoes individuais e nas interacoes e perspetivas dos intervenientes
no processo (Coutinho, 2011). De acordo com Bardin, este tipo de analise consiste em “um
conjunto de técnicas de andlise das comunicacées visando a obter, por procedimentos
sistemadticos e objetivos de descricdo do contetido das mensagens, indicadores (quantitativos ou
ndo) que permitam a inferéncia de conhecimentos relativos as condicées de producdo/rececao
(varidveis inferidas) destas mensagens” (Bardin, 2011, p.47 cit in Camara, 2013). Neste tipo de
andlise, o pesquisador procura compreender as caracteristicas, estruturas ou modelos que estao
por base dos fragmentos de mensagens tomados em consideracao (Camara, 2013).

De forma a ser possivel tratar adequadamente os dados, optou-se pela utilizacao do software
WebQDA (versdo 3.0), que consiste num programa informatico especifico de suporte a
investigacao qualitativa. Estes softwares possibilitam a organizacao e sistematizacao da recolha
e analise dos dados, potenciando a definicao de dimensdes, categorias e subcategorias de andlise,
sendo estes processos, normalmente, muito laboriosos e morosos (Costa & Amado, 2018).
Nesta metodologia é necessario desenvolver, de forma minuciosa, trés fases de trabalho que

consistem em preparacao, organizacao e comunicacao dos resultados (Camara, 2013).
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Uma vez que se pretende estudar dados existentes, aplicando-o0s a um novo contexto, optou-se
por utilizar a metodologia mais frequente nestes casos, a analise de contetido dedutiva (Elo &
Kyngas, 2008). Assim, todos os procedimentos metodoldgicos necessdrios decorreram de
acordo com as seguintes fases: preparacao dos dados recolhidos, definicao das categorias de
andlise, definicao de unidade de andlise e codificacao dos dados de acordo com as categorias de

analise.

2.3.1. Preparacao dos dados recolhidos
Numa fase inicial procedeu-se a transcri¢ao integral de todas as entrevistas, em formato de
documento do word (.docx). A cada entrevistado foi atribuido um cédigo descritor identificativo e

a transcricao foi importada para o software WebQDA na opcao Fontes Internas.

2.3.2. Definicao de categorias de analise
Para ser possivel analisar pormenorizadamente os dados, foi necessario definir categorias de
andlise, através do software WebQDA. As categorias tiveram em conta todo o levantamento
bibliografico efetuado e foram organizadas em cddigos arvore (Apéndice Ill).
As categorias foram divididas em quatro grandes grupos: (1) Recolha de Dados; (2) O que hd a
mudar; (3) Definigao e Critérios e (4) Barreiras e Mitos. O ponto (1) subdivide-se em Sinalizagao,
Anamnese, Avaliacao e Diagndstico Diferencial. A subcategoria Avaliacao também se divide em

Areas da Linguagem, Testes e Provas e Linguas.

2.3.3. Definicao de unidade de andlise
Por unidade de analise entende-se o segmento de contetido que visa a categorizagao e contagem
frequencial, que podera ser de natureza e dimensdes muito varidveis (Silva et al., 2013). Como
existe muita ambiguidade nos critérios de distincao para a escolha da unidade de andlise, o
primordial é que esta unidade contenha o maximo de informacao contextual possivel, de forma a
que se possa recolher o seu significado (Roller & Lavrakas, 2015). Dada toda a riqueza de
conteddo contido em cada entrevista, considerou-se como unidade de referéncia a frase,

considerando que a mesma frase podera incorporar diferentes ideias.

2.3.4. Codificacao dos dados de acordo com as categorias de andlise
A codificacao dos dados corresponde a uma transformacado, de acordo com regras precisas, dos
dados brutos do texto, que permite atingir uma representacao do contetdo analisado e das suas
caracteristicas pertinentes (Silva et al., 2013).
A codificacao das frases foi realizada com base nas categorias previamente inseridas no

programa WebQDA, tendo-se desenvolvido uma matriz de analise estruturada, onde constam as
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diferentes categorias enquadrando toda a informacao recolhida dos entrevistados. Assim, é
possivel considerar toda a informacao obtida com a revisao bibliografica e compara-la com os
dados recolhidos, convergindo assim para um modelo conceptual que possibilita a apresentacao
e discussao dos resultados. Desta forma, é possivel, conforme preconizado, coletar os
conhecimentos relatados pelos entrevistados, correlaciond-los e debaté-los com a revisao

bibliografica e, por fim, concluir especificidades sobre o tema abordado.
3. Resultados

3.1. Caracterizacao da amostra

O grupo de entrevistados foi composto por seis TF, cinco do sexo feminino e um do sexo
masculino, com idades compreendidas entre os 26 e 0s 50 anos, com uma média de idade de
35,67 anos. Relativamente ao grau académico, quatro possuem mestrado e dois licenciatura. O
total de anos de experiéncia profissional em geral varia entre 0s 5 e 05 18 anos e, especificamente
em fungdes com hilingues, a experiéncia profissional varia entre os 4 e 0s 18 anos. Quanto alocais
de trabalho, alguns sobrep6em-se, sendo que cinco dos entrevistados trabalham em contexto de
clinica, dois em Escolas Regulares, um em Instituicao Particular de Solidariedade Social (IPSS),um
em Hospital, um em Associacao, um em contexto de ensino superior, um em colégio hilingue e dois
noutros locais ndo especificados previamente (Escola Privada e Empresa de Prestacao de
Servicos).

No grupo dos entrevistados, trés dos TF nunca trabalharam fora de Portugal e trés trabalharam
(um no Brasil e em Franca; um nos Emirados Arabes Unidos e um em Inglaterra). Dos inquiridos,
dois eram monolingues e quatro eram bilingues, sendo as L1 - Francés e Pt, e L2 — Pt, Alemao e
Inglés. Apenas um TF realizou investigacao na area, sendo que, dos restantes que nao realizaram,
dois realizam com frequéncia comunicagdes orais sobre bilinguismo em conferéncias. Todos

avaliaram linguagem em criancas hilingues

Os dados especificos de cada entrevistado encontram-se na tabela que se segue.

Tabela 1- Caracterizacdo dos Entrevistados

Dados TF1 TF2 TF3 TF4 TF5 TF6

Sexo Feminino | Masculino Feminino | Feminino | Feminino Feminino
Idade 34 anos 27 anos 33 anos 26 anos 50 anos 44 anos
Grau Mestrado | Mestrado Mestrado | Licenciatu | Mestrado Licenciatura
Académico ra
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Experiéncia 13 anos 5anos 12 anos 5anos 18 anos 17 anos
profissional
(total)
Experiéncia 5 anos 4 anos 5 anos 4 anos 18 anos 15 anos
profissional
(bilingues)
Locais de | Escola Hospital, Colégio Clinica, Escolas Ensino Superior
trabalho regular e | clinica e | privado e | Escolas Privadas e | e Clinica
clinica associacao prestacao | privadas e | Colégios
de IPSS Bilingues
servicos
Ja exerceu | Nao Nao. Mas | Sim. Nao Sim. Reino | Ndo. Mas ¢é
noutro pais? estagiou no | Emirados Unido consultora do
Brasil e em | Arabes Hospital de
Franca Unidos Zurigue  para
casos
portugueses
Bilingue Sim. Sim. Nao Nao Sim. Sim. Simultaneo
(L1/L2)? Sequencia | Simultaneo Sequencial | (Pt/Alemao)
I(Pt/Ing) | (Fran/Pt) (Pt/Ing)
Investigacao Nao. Nao. Orador | Nao. Nao Nao. Sim, sobre a
em Oradora em simpdsio. perspetiva dos
Bilinguismo? em TF
simpdsio. relativamente
ao bilinguismo
Avaliou Sim Sim Sim. Sim Sim. Sim
linguagem em
Bilingues?
N2 Casos 12 12 Mais de | 12 Mais de 100 | Entre20e 30
bilingues nos 30
ultimos 5 anos
Notas Nada a | Formacao Cursos Autodidat | Frequentou | Nada areferir
relevantes referir. ASHA sobre | que a a nivel | o Royal
bilinguismo sustenta | de College,
m a | bilinguism | onde a
0 formacao
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interveng de base
ao contempla
0

bilinguismo

3.2. Sintese dos resultados

Osinvestigadores referem que, idealmente uma amostra grande diminui o erro amostral, contudo,
nem sempre uma amostra grande é possivel ou necessadria, sendo que estes também defendem
gue é mais importante a selecao da amostra do que o tamanho desta (Best & Kahn,1993; Charles,
1998, Mertens, 1998 cit in Coutinho, 2011). Considerando a especificidade do tema e os critérios
de inclusao da amostra tornou-se dificil reunir um ndmero consideravel de participantes, sendo
que, de todos os TF que se disponibilizaram para ser entrevistados e os que foram recomendados,
apenas seis TF cumpriam todos os critérios pré-definidos, sendo que se optou por realizar
entrevistas aos TF referidos.

No decorrer das entrevistas houve sempre um cuidado acrescido por parte da investigadora em
dirigir a entrevista de forma que as respostas obtidas refletissem as verdadeiras opinides dos
entrevistados. De acordo com Coutinho (2011), as entrevistas pressupéem uma interacao com o
entrevistado que nao seria possivel de obter na aplicacao de um questiondrio, uma vez que a
entrevista possibilita pedir esclarecimentos adicionais caso a resposta nao seja suficientemente
esclarecedora.

A entrevista iniciou-se com um bloco de questoes especificas aos entrevistados, composto por
questoes fechadas, semi-abertas e abertas, com o intuito de obter informacdes para caracterizar
a amostra e certificar que o entrevistado cumpre os critérios pré-definidos.

De forma a analisar os dados recolhidos, foi necessario reajustar os cddigos arvore anteriormente
definidos (Apéndice Ill), para conseguir organizar a informacao de forma mais eficaz.

Apds todo o processo de categorizacao da informacao recolhida, foi possivel estruturar todos os
resultados da investigacao, apresentando-os de seguida.

Relativamente aos critérios para se considerar uma crianga bilingue, houve alguma dificuldade em

obter consenso na definicao de bilingue, havendo entrevistados com respostas mais elaboradas
e justificadas que outros. Assim, optou-se por sintetizar o que cada entrevistado respondeu, de

forma a comprovar as diferentes opinioes:
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Entrevistado 1: “(..) de uma forma generalista é uma crianca que tem de compreender e
usar mais que uma lingua para comunicar e conseguir usa-la como meio de aprendizagem.”

Entrevistado 2:“(..) se realmente a crianga utilizar no dia-a-dia duas linguas, de uma forma
funcional, eu iria considerar uma crianga bilingue.”

Entrevistado 3. “(...) ser bilingue é ter uma conjetura familiar que te leva a usar duas linguas
oumais.”

Entrevistado 4: “(..) o que eu tenho utilizado para considerar é uma lingua materna
diferente daquela do pais em questao.”

Entrevistado 5: “Ha crian¢as que nasceram no estrangeiro, filhas de pais imigrantes, ou
criancas que frequentam escolas com ensino bilingue. Basicamente € isto.”

Entrevistado 6: “(.) exposicdo, qualidade de exposicdo a duas linguas e perceber
descritivamente, na opinido dos pais (...) como € que essa exposicao ocorre e como € que 0s

adultos lidam com o que a crianga verbaliza.”

No que concerne a definicdo de diferentes tipos de bilingues, as opinides j& geraram mais

consenso, tendo os entrevistados, na sua maioria, referido a existéncia de diferentes
classificacoes de tipos de bilingues, mas que se poderiam agrupar, de grosso modo, em dois
grandes tipos de hilingues, os simultaneos e os sequenciais:

Entrevistado 2:” por norma considera-se que até por volta de uns 3 anos de idade, mais ou
menos, considera-se um bilingue simultaneo se estiver exposto as duas linguas. Pode ter s6 uma
até aos 2 anos e, de repente, ser mais uma inserida, continua-se a chamar de bilingue simultaneo.
A partir dos 4/5 anos, se realmente estiver exposto a uma lingua diferente e até a data so esteve

exposto a uma lingua, jd o vou comegar a considerar sequencial.”

Quanto aos mitos relacionados com bilingues, os entrevistados reportaram uma pandplia de
mitos, tendo-se centrado essencialmente no mito da necessidade de retirar uma das linguas
quando as criancas misturam as linguas, para nao confundir as crian¢as, bem como no mito de o
facto da crianca ser bilingue atrasar o desenvolvimento da fala e da linguagem.

Entrevistado 1: “Se devem retirar uma das linguas, se € isto que as estd a prejudicar ou nao,
e isto surge de TF também. Ha mitos que tém de ser esclarecidos com os vdrios intervenientes,
como os mitos que eles comecam a falar mais tarde, que esta muito disseminado a nivel de

professores por exemplo, é uma coisa que eu noto.”
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Intimamente relacionados com os mitos temos as barreiras na avaliacao de uma crianca bilinque

pelos TF, tanto que a nivel de questiondrio eram duas questoes distintas e separadas, contudo,
para analise optou-se por analisar este contetido em conjunto, sendo que os mitos proferidos por
profissionais de saude, de educacao e até por TF, acabam por criar barreiras ao papel do TF nestes
casos.

Entrevistado 6: “Também hd as orientacées dos profissionais de satide de antigamente e
issoirrita-me particularmente quando é um pediatra, ou um médico de familia a referir que se deve
retirar uma das linguas para que a crianca evolua. Entao quando € uma colega nossa... fico
completamente perturbada. Porque muitas vezes as familias ndo consequem falar portugués e
as vezes quando falam € um estimulo degradado.”

Para além das barreiras criadas pelos profissionais que lidam com a crianga, os
entrevistados também referiram que uma das maiores barreiras na avaliacao de criancas
bilingues prende-se com a inseguranca que sentem por avaliar a crianca numa lingua que nao
dominam e com a falta de instrumentos adaptados para avaliar criancas bilingues, especialmente
quando sao linguas “menos comuns”. Todos referem a necessidade de haver uma pessoa
presente na avaliacao que domine a lingua, para que este “intérprete” (que muitas vezes é um
familiar direto da crianca) possa auxiliar o TF na analise dos dados de linguagem obtidos nalingua
que este nao domina.

Entrevistado 4: “Entdo, a falta de testes padronizados para este tipo de criancas e a grande
barreira € também o meu desconhecimento da lingua da crianca e a falta de intérpretes que nos

possam fazer a traducao e que facam uma traducdo adequada.”

Relativamente a importancia de realizar uma anamnese e gue informacdes seriam

cruciais na mesma, todos os entrevistados foram unanimes em considerar que a anamnese € de
extrema importancia e que devera ser semelhante as anamneses tradicionais, mas que devera
também incluir aspetos como exposicao do quotidiano a linguas (quantidade e qualidade) e com
que interlocutor, bem como analisar todo o historial da crianca e da familia a nivel de exposicao
linguistica (e.g. se jd viveu noutro pais, se ja frequentou escola noutra lingua, etc.).

Entrevistado 5: “Sim. E fundamental.(...) Se eu pensar na anamnese que eu faco talvez haja
variantes, mas nao é muito diferente da que faco para qualquer outra pessoa. Mas ha questoes
diferentes! Eu pergunto onde € que nasceu, qual o histdrico geogrdfico, o que falam em casa, quem
fala o qué e com quem, hd quanto tempo andam naquela escola, no caso de criancas em colégios

bilingues, qual o nivel escolar em que se encontram, se hd algum histdrico familiar de alteracées
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de linguagem. As vezes faco uma coisa mais empirica, mas a histdria de vida da crianca permite-

me analisar doutra forma como foi o seu processo de desenvolvimento.”

No que concerne a utilizacao de testes padronizados, hd opinides divergentes, uns

referem que recorrem a testes padronizados (especialista que trabalhou noutro pais) ou que
traduzem testes portugueses para outras linguas.

Entrevistado 3: “Sim, eu costumava usar o PLS-5, do pré-escolar ou outra,uma CELF, mas
num nivel muito bdsico. Usava depois testes que nds tinhamos de equipa que era uma escala de
desenvolvimento.. mas ndo me lembro do nome. (.) Era padronizada. E para avaliacdes
multidisciplinares usdvamos essa escala padronizada e eu, como era da intervencao precoce,
fazia muitas vezes esse tipo de avaliacées.”

Entrevistado 4: “Eu recorro, como a minha populagao é toda pré-escolar essencialmente,
eu recorro normalmente ao TALC e em termos formais da linguagem sd uso essa (...) Nestes
mitidos eu nao uso os percentis, pois as provas nao estao destinadas a criancas bilingues, estao
direcionadas a criangas monolingues, na minha opiniao, nao é adequado, no entanto, digo que, de
acordo com o teste, eles apresentam um perfil tipico de uma crianca com idade X para esta lingua
e para a outra lingua, subscrevendo sempre que o teste nao foi preparado para o russo, e foi

traduzido por uma pessoa que nao € fluente em russo, por isso, salvaguardo-me assim.”

Os restantes especialistas referem que recorrem a testes padronizados, mas apenas com
intuito qualitativo, bem como a outras tarefas, incluindo a avaliacdo dinamica. E de realcar que os
especialistas referiram que para haver algum diagndstico clinico a nivel de linguagem é
necessario que as alteracoes ocorram em todas as linguas da crianca.

Entrevistado 2:"Também o que fago é tentar realizar uma avaliacao nao estandardizada,
com o intuito de avaliar os marcadores de desenvolvimento esperados para a idade em questao
e tento fazer essa avaliacao com esse intuito. Eu costumo fazer também a avaliacao dinamica, ou
seja, avaliar a capacidade de a crianca aprender skills linguisticas, (...)"

Entrevistado 5: “Cada vez sou mais contra os testes padronizados, pois acho que se obtém
muito mais de um teste ndo padronizado, ou melhor, ndo quantitativo e, muitas vezes, quando
aplico um teste padronizado, independentemente da lingua em que apliquei, apenas pretendo
analisa-lo de forma qualitativa, (..) Mas faco sempre uma ressalva que estes valores nao estao

aferidos para ndo nativos ou para bilingues.”
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Entrevistado 6: “Mas volto a focar que temos € de pensar na avaliacdo de forma
qualitativa. E que quase me esquecia! Para haver diagndstico clinico de linguagem, tem de ser

notdrio em todas as linguas que a crian¢a domina! Atengao! Isso é fundamental!”

No que concerne as linguas utilizadas quando o TF nao domina todas as linguas da crianca,

como se processa a avaliacdo nestes casos, quer a nivel de recursos/ajudas, quer relativamente
a lingua utilizada na avaliacao, os entrevistados, de um modo geral, referiram que recorriam a
alguém que soubesse falar a lingua o que, tendencialmente, recai sobre os familiares da crianca.
A unica excecao foi do entrevistado 2 que refere que “sd avalio criancas portugués-francés, nao
sinto necessidade de recorrer a algum recurso. Recuso-me a avaliar criancas cuja lingua nao
domine.”. Os restantes referem que:

Entrevistado 6: “Recorro a familia, caso nao fale a lingua e a familia fale, ou tento que a
familia me caracterize se aqueles tipos de alteracées estao dentro da norma, ou € um desvio a
norma. (..) Acho que um tradutor poderd ser, eventualmente, muito (itil para os adultos, sem
garantias de contaminacdo de informacgado. Para avaliacao, consigo conceber mais facilmente o

tradutor, mas para intervencao acho preferivel um elemento da familia.”

Relativamente as dreas da linguagem a serem avaliadas os entrevistados referiram que

dao importancia a todas as dreas da linguagem, como fariam com uma avaliagcao de uma crianca
monolingue, simplesmente referem, de grosso modo, que o raciocinio clinico tera de ser aplicado
atodas as linguas que a crianca use. Referem também que é necessario analisar mais elementos
para além da linguagem e é necessario ter sensibilidade cultural.

Entrevistado 5: “Basicamente, serd igual a outra crian¢a qualquer. Quando me chega um
caso eu avalio sempre de forma semelhante, independentemente do motivo de encaminhamento,
vejo o nivel de atencdo, playskills, competéncias compreensivas e expressivas e depois a fala.
Depois hd os ‘extras’, se houver suspeita de disfluéncia ou um problema de voz, vou avaliar tal e
qual avaliaria um monolingue, tenho é de avaliar nas duas linguas, o que perguntar, tenho de
perguntar em L1 e L2. Mesmo que eu nao fale a lingua, tenho de prestar atencao aos fatores
esperados de desenvolvimento, isso tanto faz ser bilingue ou monolingue. Atencao que as
questdes culturais sdo essenciais! E preciso ver que em algumas culturas até o momento de

brincar nao é igual ao da nossa cultura. E preciso ter sempre essas nocées culturais em conta!”

No que concerne a atribuicao de diagnéstico, a maioria dos entrevistados referiram que para se

poder considerar perturbacao ao nivel da linguagem que esta teria de ocorrer nas linguas que a
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crianga usa, sendo necessario distinguir o que decorre de processos de transferéncia e/ou
alternancia entre as linguas (ha processos mais comuns que outros) e o que resulta da
perturbacao propriamente dita. Alguns entrevistados referem que o processo de atribuicao de
diagndstico clinico a criangas bilingues é dificil, havendo uma tendéncia geral a subdiagnosticar
ou a sobrediagnosticar.

Entrevistado 1: “(..) tem que afetar as duas linguas, pode ndo ser no mesmo grau, mas tem
de afetar as duas linguas.”

Entrevistado 2:"(..) acabei de ler agora um artigo em que referia que esta dificuldade de
diagndstico dos bilingues acaba por criar um sobrediagndstico de criancas bilingues, ou a uma
desvalorizacdo dos sintomas, levando a um subdiagndstico. (..) Claro que € preciso ter em
consideracao que a nivel de sintaxe é esperado que haja mais dificuldade, especialmente em
aspetos muito distintos em cada lingua, pois por norma € a drea onde as criangas bilingues tém
mais dificuldades e ai nao me vou apoiar em avaliacoes estandardizadas, vou analisando
especificidades das linguas e vou juntar o que é comum em cada lingua e o que € diferente. No
caso da crianca ter dificuldades nos aspetos comuns as duas linguas, ai sim, temos um sinal de

alerta. Volto a reforcar que para haver perturbacao tem de ser visivel nas duas linguas.”

Contudo, um dos entrevistados referiu que, contrariamente aos restantes entrevistados,
nao consegue atribuir diagndsticos clinicos em todas as linguas da crianc¢a, sendo que s6 atribui o
respetivo diagndstico referente a lingua portuguesa.

Entrevistado 4:"E assim, na minha perspetiva, eu sé consigo dizer que tem perturbacdo da
linguagem no portugués, nao tenho nogao de quais sao as especificidades e o desenvolvimento
da linguagem noutras linguas, entao o que eu faco €, ‘para o portugués esta crianca tem uma
perturbacao da linguagem’ e uso os critérios que usaria para os monolingues, mas nos meninos
mais pequeninos dou sempre 2 meses de desfasamento, por exemplo, se aos 2 anos esperamos
que estejam a fazer frases de 2 palavras e este menino so estd a fazer uma, eu dou mais 2 mesitos

para fazer algum desfasamento.”

Por fim, ainvestigadora colocou uma questao aberta aos entrevistados que pretendia que
os entrevistados referissem outros aspetos importantes de realcar relativamente a avaliacao e
diagndstico diferencial de linguagem em criancas bilingues. Importa referir que esta questao nao
foi orientada pela investigadora, o que permitiu que os entrevistados referissem aspetos que
poderiam constar, ou ndo, no guiao da entrevista. Assim, na sua grande maioria, os entrevistados

referiram a necessidade de repensar a formacao de base em Terapia da Fala e de ter guidelines
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pensadas para a realidade portuguesa. Alguns também referiram a pertinéncia de criacao de uma
base de dados nacional onde constassem os TF hilingues, por zona, com respetivas L1/L2, para
que se possa reencaminhar casos, sempre que necessario. Todos referem que é uma area que
carece de mais investigacao e informacao, visto ser uma tendéncia crescente a nivel global.

Entrevistado 1: “Parte da minha vontade de fazer formacao superior relacionada com
desenvolvimento da linguagem em bilingues passa por pedir certificacao a APTF sobre
competéncia para, ou seja, acho que € importante haver uma rede de TF de referéncia para
intervengdo com criancas com este tipo de dificuldade (.) Ha coisas que deveriam ser
contempladas na nossa formacao de base, nos semindrios por exemplo, pois assim poderia ter
criado estas ligacoes muito mais cedo.”

Entrevistado 2: “Queria falar na nossa formacdo de base. Realmente lembro-me na
licenciatura de falarmos sobre bilinguismo, sobre alguns aspetos muito gerais, mas nao
aprofundamos quais eram as especificidades e como avaliar. (...) O que eu noto muito € a falta de
guidelines, Ia esta, que tém tendéncia a ser muito vagas e globais, gostava muito de ter guidelines
mais efetivas, com mais informagao!”

Entrevistado 3: “A questao aqui € que nds nao temos de ser todos bilingues, mas temos
mesmo de ter guidelines, temos de ter algo para nos guiar e sobretudo sabermos aconselhar! (..)
Inevitavelmente isto terd de ser trabalhado na formacao de base também, ou depois em
formacoes posteriores. Mas sim, tem de ser uma drea de maior investimento, porque vai ser uma
necessidade!”

Apenas um dos entrevistados referiu a necessidade de se ter intérpretes com formacao
especifica, para além danecessidade de se repensar aformacao de base e de ter guidelines (linhas
orientadoras).

Entrevistado 4: (...) temos de falar nos intérpretes, pessoas com capacidade de fazer uma
traducdo adaptada as nossas necessidades, ter guidelines para o desenvolvimento de todas as
linguas para nds também nos podermos orientar sobre o que é normal ou no (..) Sem divida a
nossa formacao de base também tem de ser repensada! Para podermos perceber as
especificidades dos bilingues e nao ser so este estudo autodidata que acaba por estar sempre
sujeito a muitos erros e a muitas interpretacdes que vamos fazendo sobre aquilo que lemos, que

podem nao estar corretos.”
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4. Discussao

Com a discussao pretende-se interligar a informacao tedrica reunida no ambito da
investigacao com os dados recolhidos nas entrevistas.

Considerando o objetivo 1do presente estudo: “Descrever os procedimentos dos TF aquando
da avaliacao e diagndstico diferencial de linguagem em criancas bilingues”, sao expostos os
procedimentos a ser aplicados, atualmente, na avaliacao e diagndstico diferencial de criancas
bilingues orais em Portugal, suportados pela pesquisa cientifica.

Primeiramente, considerando as respostas dos especialistas, constata-se que nao ha
consenso no que concerne a definicdo de hilinguismo/multilinguismo, a semelhanca do
observado a nivel de pesquisa bibliogrdfica. Este aspeto sugere a necessidade premente de se
utilizar uma definicdo atualizada e abrangente, que possa ser usada de forma universal pelos TF
e outros intervenientes, como a definicao atribuida pelo Ad Hoc Commitee on Bilingual Service
Delivery(ASHA), (2023), que define um multilingue como alguém que se expressa em mais que
uma lingua, que foi exposto a mais que uma lingua ou que possa estar a adquirir uma nova lingua
enquanto utiliza uma ou mais linguas adicionais. E de realcar que, nas definicdes mais atuais,
nunca a questao da proficiéncia é referida. Relativamente aos diferentes tipos de bilingues, apesar
de existirem diferentes nomenclaturas, os especialistas acabaram por referir, com consenso, 0s
dois grupos mais referenciados na literatura, os bilingues simultaneos e os sequenciais. De um
modo generalista, pode-se definir os bilingues simultaneos como tendo adquirido as suas linguas
ao mesmo tempo em tenra idade (até aos 3 anos) enquanto que os hilingues sequenciais
adquirem a sua L2 apds os fundamentos estruturais da L1estarem adquiridos (Amengual, 2017).

Quanto aos mitos e barreiras referidos, dois dos mitos que reuniram mais consenso, foram
os mitos perpetuados por profissionais de diversas dreas, de que os pais deveriam retirar uma das
linguas em casa, ou que o adquirir duas linguas atrasa o desenvolvimento da linguagem. No
entanto, estudos referem que as criancas hilingues adquirem melhor competéncias de linguagem
quando os pais falam com elas em linguas nas quais sao proficientes, sendo que se os pais se
recusarem a usar L1 nas suas interacdes com as criancas, estao a negar-lhes a oportunidade de
se tornarem hilingues (McCabe et al,, 2013). E de ressalvar ainda que o hilinguismo nao causa
alteracdes a nivel de linguagem, comunicacao ou fala (Pert & Bradley, 2018).

Muitos destes mitos advém de falta de conhecimento relativamente ao processo de
aquisicao e desenvolvimento da linguagem em criancgas hilingues, o que urge que exista um
investimento muito maior na divulgacao de dados concretos relativos a este tema, pois estes
mitos criam barreiras a avaliacao em Terapia da Fala. Ainda no que concerne as barreiras, 0s

entrevistados referiram a falta de baterias padronizadas para avaliacao de criancgas bilingues,
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bem como a dificuldade de encontrar intérpretes quando ndo dominam a(s) lingua(s) falada(s) pela
crianca. Assim, é de extremaimportancia que os TF deixem de percecionar a avaliacao de criangas
bilingues como algo constrito a uma populacao especifica (TF bilingues), quando, na verdade, é
critico que estes desenvolvam competéncias especificas e que trabalhem no sentido de
descentrar o monolinguismo e a lingua nativa do pais (Ad Hoc Commitee on Bilingual Service
Delivery, 2023).

No que concerne a anamnese, 0s entrevistados foram unanimes no facto de ser essencial
e de ser semelhante a utilizada na avaliacao com monolingues, mas com questées que incluam
aspetos linguisticos, relativamente ao nimero de linguas utilizadas, interlocutores preferenciais,
frequéncia e duracao ao longo do dia. Este aspeto alinha-se com o referido na investigacao
cientifica, sendo que referem que uma anamnese focada em medidas analiticas, relativamente as
diferentes linguas que a crianca usa, pode fornecer uma perspetiva parental do desenvolvimento
da crianca, bem como um insight as competéncias de L1 desta (Abutbul-Oz & Armon-Lotem,
2022). E de extremaimportancia que aanamnese inclua aidade a que a crianga foi exposta a cada
lingua, a quantidade de exposicao as linguas e o uso de cada lingua num dia tipico, as pessoas que
falam cada lingua com a crianca (e.g. pais, irmaos, professor), os contextos em que o uso de cada
lingua ocorre (e.g. casa, escola, ambientes religiosos, grupos comunitarios), a lingua a que a
crianca recorre com mais frequéncia (e.g. para mdsica, sonhos, contagens ou pensamentos e as
linguas dominantes da crianca (que tambhém poderao variar mediante o interlocutor, o propdsito e
o contexto) (Mcleod & Verdon, 2017).

Relativamente aos testes utilizados , as opinides divergiram, essencialmente por uma
questao de experiéncia profissional, sendo que um dos entrevistados trabalhou noutro pais, que
é formalmente bilingue (Emirados Arabes Unidos), tendo recorrido a testes formais de avaliacdo
eminglés. Outro entrevistado refere que traduz o TALC para as lingua que a crianca fala, para além
do portugués, o que, na hibliografia nao é recomendado, pois alterar ou adaptar uma bateria de
avaliacao significa que a validade do instrumento esta comprometida, ou seja, nao é o mesmo
instrumento, testado e com valores para populacées monolingues, nem avalia na totalidade os
aspetos especificos de cada lingua (Pert & Bradley, 2018). Os restantes entrevistados optam por
avaliacdes dinamicas e por recorrerem as baterias de avaliacao apenas com perspetiva
qualitativa, mesmo que em portugués, o que se alinha com a pesquisa bibliografica que refere que
a avaliacao devera ser sempre realizada em todas as linguas que a crianca domine e que, dada a
heterogeneidade das criangas multilingues, a avaliacao deverad focar-se, o quanto possivel, na

compreensao (Paradis et al., 2021).
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No que concerne a necessidade do TF recorrer a ajuda para aplicar a avaliagao quando nao
domina as linguas da crianca, muitos recorrem aos familiares da crianca, apesar de poderem
ocorrer algumas barreiras comunicativas, porque na sua maioria, a nivel mundial, os TF nao tém
qualquer tipo de acesso a intérpretes formais (Grandpierre et al, 2018 & D'Souza et al, 2012 cit in
Bloder et al., 2021).

Relativamente as areas da linguagem, os entrevistados referiram que avaliam todas as
areas da linguagem, semelhante a avaliacao de monolingues e que o raciocinio clinico devera ter
em consideracao todas as linguas que a crianga utiliza. Isto coaduna-se com o referido na
literatura em que o TF devera ter uma visao completa e holistica das competéncias de linguagem
da crianca, 0 que implica avaliar em ambas/todas as linguas, sendo importante avaliar
compreensao e expressao verbal oral (Pert & Bradley, 2018).

Quanto ao diagndstico diferencial de linguagem em criancas multilingues, varios
investigadores referem que pode ser um desafio considerdvel (Paradis et al., 2021), opinido
partilhada pelos entrevistados. Todos referem a dificuldade de atribuir um diagndstico,
especialmente quando nao se domina todas as linguas que a crianca utiliza e que, este aspeto,
acaba por inferir em sub ou sobrediagndstico, o que nao corresponde a realidade. De acordo com
a literatura, mestria limitada das linguas do TF em relacao as linguas da crianca pode resultar
numa performance enviesada em testes (quando sdo exclusivamente formulados para
populacdes monolingues) que pode ser associada a perturbagdes da linguagem (Crago & Paradis,
2033: Genesee & Paradis, 2004; Gruter, 2003; Hakansson & Nettelbladt, 1993; Paradis et al,
2004; Paradis & Crago, 2000; Tuller et al 2013 citin Stanford et al., 2024). Importa referir que um
dos entrevistados so atribui diagndsticos de linguagem referentes ao portugués, assumindo que
nao possui conhecimentos para atribuir diagndsticos noutras linguas, o que é altamente
contrariado na literatura, sendo que as perturbacdes de linguagem terdo, obrigatoriamente, de
ocorrer em todas as linguas que a crianca utiliza (Pert & Bradley, 2018).

Porfim, quanto aos outros aspetos relevantes que os entrevistados realcaram, os aspetos
que carecem de maior andlise prendem-se com a necessidade de investir ao nivel da formacao de
base do curso de Terapia da Fala e de ter guidelines que refletissem a realidade portuguesa. A
verdade é que, analisando os diversos planos de curso das instituicdes com o curso de Terapia da
Fala, o bilinguismo quase nao é abordado e, quando o é, é feito de forma muito generalista, o que
acaba por nao fornecer ferramentas aos TF para lidar com uma realidade crescente a nivel

mundial.
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Quanto ao objetivo 2 “Propor guidelines (linhas orientadoras) que auxiliem os TF no processo de
avaliacao e diagndstico diferencial de linguagem em criancas bilingues”, elaboraram-se as
guidelines, com base no descrito na literatura e na realidade portuguesa, que se passarao a

explanar no ponto seguinte.

5. Guidelines para avaliacao em criancas bilingues

Com base em todos os dados recolhidos e analisados delinearam-se as guidelines para
avaliacao de criancas bilingues, com estrutura semelhante a das guidelines do Royal College of
Speech and Language Therapists (elaboradas por Sean Pert e Belinda Bradley em 2018)
adaptando-as a realidade vivida em Portugal descrita pelos TF entrevistados, sustentada pela
bibliografia existente na drea. Desta forma, as guidelines foram elaboradas sob uma perspetiva
de PBE, com o intuito de fornecer informacao aos TF aquando avaliagao de criancas bilingues em
Portugal.

Contrariamente a outras guidelines clinicas, que providenciam orientacao para populacoes
clinicamente especificas, estas realcam as necessidades das criancas bilingues e das suas
familias.

O bilinguismo nao é uma alteracao clinica, mas sim um atributo humano, inserido naidentidade
da pessoa hilingue. Deste modo estas guidelines poderao aplicar-se a qualquer populagao clinica,

com exposicao hilingue, que seja avaliada por Terapia da Fala.

Pontos-chave

e O TF deverd comprometer-se a apoiar individuos bilingues, bem como as suas familias,
reconhecendo o bilinguismo como dentro da norma.

e 0 hilinguismo é uma vantagem em pessoas de qualquer idade, independentemente da
combinacao especifica de linguas e/ou dialetos que a pessoa hilingue utilize.

e Obhilinguismo é uma vantagem independentemente da presenca de perturbacao ao nivel
da comunicacao, da linguagem ou da fala, bem como de dificuldades ao nivel da
mastigacao ou degluticao.

e 0OBilinguismo nao causa, ou contribui, para uma perturbacao de comunicacao, linguagem

ou fala.

Sinalizacao/referenciagao
A sinalizacao ou referenciacao, independentemente de quem a realiza, deverd sempre incluir

qual(is) a(s) lingua(s) da crianca e da sua familia. Por vezes, esse processo é facilitado por
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documentos de sinalizacao que incluam questées de escolha mudltipla, para facilitar uma

identificacao correta das linguas faladas.

Triagem

A identificacao correta da(s) lingua(s) utilizada(s) pela crianca e pela sua familia é um aspeto
crucial para atingir diagndsticos adequados, procurar informagao sobre a(s) lingua(s) e para
estabelecer uma boa relagcao com a familia, na medida em que se deverad respeitar a(s) cultura(s)
envolvida(s).

Devera sempre confirmar que as linguas referidas no formulario de sinalizagao sao as corretas.
Termos genéricos como “Chinés” em vez de uma lingua especifica como “Cantonés” ou
“Paquistanés” em vez de “Urdu” deverd ser um sinal de alerta para o TF de que quem referenciou
a crianca ou nao esta familiarizado com as linguas da comunidade local ou nao investigou
suficientemente a(s) lingua(s) da familia. Por norma, as linguas mais comuns sdo sempre as
reportadas, mesmo quando a familia fala uma lingua relacionada, mas menos conhecida.

Nos seus estudos, Stow e Dodd (2005) referiram que apenas 45% das criancas tinham a sua

lingua corretamente referenciada no formuldrio de sinalizagao/referenciacao.

Reuniao prévia com pais

Pais que nao falem a lingua associada a instituicdo onde o TF desempenhe fungdes (lingua
portuguesa), ou pais que tenham apenas baixas capacidades para conversacao sao menos
provaveis de comparecer em reunides prévias (Pert & Bradley, 2018).

Os pais poderao ter receio que os profissionais culpem o bilinguismo pelas alteracées no
desenvolvimento da linguagem e da fala, ou poderao ter desconhecimento ou pouco
conhecimento do papel do TF.

Os pais podem sentir-se mais seguros e aceites e, consequentemente, mais envolvidos na
terapia, se o profissional divulgar o papel da Terapia da Fala, se investigar mais sobre uma lingua
ou uma cultura especifica e, se necessario recorrer a intérpretes ou mediadores para facilitar a
comunicacgao.

Recomenda-se que, no agendamento da reuniao prévia com os pais, seja indicada a possibilidade
de presenca de intérprete, disponibilizado pela instituicao ou trazido pelos pais, caso seja um

familiar ou amigo que possa cumprir essa fungao na reunido.

Avaliacao:
Antes da avaliacao devera assegurar-se que tem pelo menos um elemento presente que possa

auxiliar na traducao/comunicacao (e.g. intérprete, tradutor ou familiar). A lingua deverd ser
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confirmada anteriormente com a familia (ver triagem). Nesta etapa dever-se-4 planear debater o
motivo do encaminhamento, as questdes a colocar e que tarefas serao aplicadas para a avaliacao.
Cabe ao TF investigar sobre as linguas a avaliar, se possivel com ajuda de um intérprete ou de um

falante nativo, para poder identificar especificidades culturais ou linguisticas que possam surgir.

e Apresentacao e propdsito da avaliacao

Cada pessoa presente na sala durante a avaliacdao deverd ser apresentada e o seu papel deverd
ser explicado. Desta forma os pais/cuidadores sabem o que esperar desta(s) sessao(des) de
avaliacao. No caso de refugiados, ou de individuos em situacao de asilo politico, estes podem ser
particularmente retraidos em confiar nos profissionais e em revelar informacao pessoal devido a
eventos traumaticos prévios. Da perspetiva do TF a identidade dos adultos que estejam
presentes pode ser confirmada e registada, contudo, estes deverdo ser informados e
tranquilizados quanto a garantia de confidencialidade e salvaguarda dos dados. Deverao ser
estabelecidas regras relativamente a traducao e interpretacao, seja por intérprete, tradutor ou
familiar, definindo que tudo o que for dito naquele contexto devera ser traduzido, por mais trivial
que pareca. Isto transmite seguranca a familia e asseqgura um canal de comunicacao com

confianca.

e Anamnese com pais/cuidadores (Historial do caso)

Esta entrevista devera ser similar a qualquer outra entrevista com pais ou cuidadores. Contudo, 0
TF deverd ter em consideracao que poderao existir praticas culturais e crencas diferentes, sendo
que este devera desenvolver competéncia cultural para as comunidades com que trabalha e

aplicar estas competéncias nas suas interacoes com criancas e pais/cuidadores.

e Histdria linguistica da crianca (input e output linguisticos nos varios contextos, situacées

e interlocutores)

Atitudes relativas alingua em casa e a lingua na escola devem ser discutidas. Os pais/cuidadores
podem ter interiorizado mitos sobre hilinguismo, ou sentir que a lingua maioritdria é a da escola,
sendo esta mais importante que manter alingua em casa, sem considerar o impacto negativo que
isto pode ter com a crianca e a sua familia. Imigrantes de primeira geracao podem ter orgulho de
estar a adquirir uma L2, a do pais que os acolheu, contudo, podem nao estar conscientes que a
crianca ndo ird adquirir a lingua de casa, caso s esteja exposta lingua do pais (ou lingua usada na

escola).
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e Avaliacao padronizada e uso de dados normativos

Os TF nao deverao utilizar avaliacées padronizadas para avaliar criancas bilingues, ou estas
deverado ser utilizadas como suplementos descritivos a avaliagao (Hedge & Maul, 2006: 348 citin
Pert & Bradley, 2018). Isto porque estd comprovado que as avaliacdes padronizadas sao
inadequadas para o diagndstico de alteracdes de linguagem em criancas bilingues (Caesar &
Kohler,2007:191 cit in Pert & Bradley, 2018). Os dados normativos dos testes padronizados sao
compostos por dados recolhidos apenas de criancas monolinges, pelo que comparar o
desempenho nestes testes de uma crianca bilingue com uma crianga monolingue é injusto e
enviesa toda a avaliacao. Criancas monolingues tém sido expostas ao portugués durante toda a
vida e, como tal, tém um desempenho melhor nestas avaliacdes que uma crianca bilingue que teve
menos exposicao, ou uma exposicao diferente. Para além das diferencas a nivel de input
linguistico, tambhém existem motivos culturais que podem afetar a prestacao dos hilingues nos
testes padronizados. As criancas podem nao reconhecer objetos, atividades e até mesmo
pessoas, se estas nao tiverem semelhangas com a sua experiéncia quotidiana. As criancas
também podem nao estar familiarizadas com ser testadas num ambiente formal e com o estar
num meio clinico. Os testes padronizados tendem a ser culturamente enviesados e podem
produzir resultados totalmente, ou parcialmente, invalidos para criancas culturalmente e
linguisticamente diversas (Hedge & Maul, 2006 cit in Pert & Bradley, 2018).

Como existem enormes diferencas entre criancas monolingues e bilingues, em termos de
exposicao linguistica e de experiéncia cultural, os TF nao se deverao basear em cotagdes de
idades equivalentes, dados normativos, percentis ou qualquer outra informacdo normativa
derivada de populacao portuguesa monolingue.

A avaliacao da performance linguistica de uma crianca bilingue devera ser conduzida num
contexto baseado na evidéncia, pelo que conhecimento do desenvolvimento tipico da linguagem
é essencial pararealizar um diagndstico diferencial de perturbacao. No entanto, muitos dos dados
disponiveis sobre aquisicao e desenvolvimento da linguagem sao focados em monolingues.
Assim, nao é considerado correto avaliar uma crianca bilingue com base nas normas monolingues
(RCSLT, 2006 cit in Pert & Bradley, 2018). Criancas hilingues podem apresentar performances
inferiores as dos seus pares (Paradis & Kirova, 2014 citin Pert & Bradley, 2018).

Similarmente, alterar ou adaptar um teste padronizado significa que a sua validade fica
comprometida. Ou seja, jd nao é a mesma ferramenta que foi utilizada com o coorte de criancas
monolingues para as quais os resultados se referem. Assim, qualquer prova adaptada devera ser
sujeita a nova padronizacao, o que é improvavel no contexto de pratica clinica e novas baterias de
avaliacao consomem muito tempo, para além de terem custos elevados, amenos que financiadas
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como parte de um estudo ou de publicacdo. Para os TF, ou equipa, ferramentas validas
linguisticamente e culturalmente sao extremamente valiosas, pois estas ferramentas almejam
identificar os pontos fortes e necessidades da crianca, bem como identificar objetivos
terapéuticos. Ja comecam a surgir ferramentas adequadas como as referidas anteriormente,
como é o caso do Functional Language Across Countries (FLAC), onde as equipas pouparam cerca
de 80% de tempo de preparacao e gestao de recursos linguisticos (Pert & Bradley, 2018). Estas
ferramentas sao de rastreio e, sendo que quando houver indicacao que a crianca apresenta
dificuldades, uma avaliacdo mais completa é necessdria.

Pesquisas indicam que criancas hilingues que recebem 60%, ou mais, de exposi¢ao a uma L2 tém
desempenhos semelhantes, em provas estandardizadas, aos dos seus pares monolingues
(Cattani et al, 2014 cit in Pert & Bradley, 2018). Esta pesquisa também indica que criangas com
uma L2 maioritdria tornam-se tendencialmente monolingues, a menos que a lingua materna seja
mantida. Assim, os TF deverao aconselhar manutencao do bilinguismo ao encorajar o uso
frequente da lingua materna.

Em conclusao, mesmo para bilingues com alta exposicao ao portugués, o uso de provas

estandardizadas nao é recomendado.

e Alternativas a avaliacao padronizada

Avaliacdes padronizadas sao mais comuns para os TF, auxiliam no diagndstico e comparam as
criancas com os seus pares (De Lamo White & lJin, 2001 cit in Pert & Bradley, 2018). Optar por
outra alternativa poderd causar stress aos TF nao familiarizados com criancas bilingues.

A pesquisa demonstra que, apesar da crescente opcao de ferramentas vidveis e métodos para
avaliar criancas bilingues, os TF ainda dependem muito de provas estandardizadas para
monolingues (Ebert & Pham, 2017 cit in Pert & Bradley, 2018). Este aspeto devera ser debatido
pela profissao, sob forma de associacoes e instituicoes superiores de formacao profissional.

Nos Estados Unidos da América, a consciéncia de exigéncia e padrdes profissionais levou a um
aumento no uso de métodos adequados de avaliacao de bilingues, com menos recurso a testes
padronizados para o inglés (Arias & Friberg, 2017 citin Pert & Bradley, 2018).

Os TF nao deverao apoiar-se apenas em provas estandardizadas para o Portugués-Europeu,
mas sim recorrer a uma visao completa e holistica das capacidades linguisticas da crianca, o que
significa:

- Avaliacao em ambas/todas as linguas - para determinar se existe dificuldade na aquisicao de
alguma das linguas, analisar as competéncias em todas as linguas e analisar a alternancia de

c6digo, que, por norma, providencia a maior, e mais representativa, amostra linguistica (Pert and
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Letts, 2006 citin Pert & Bradley, 2018). Isto requer comunicacao de hilingue para bilingue, por isso
um intérprete/tradutor (familiar ou profissional) é essencial.

- Observacao, entrevistas, avaliacao e colaboracao com docentes — Isto é vdlido para todas as
areas de avaliacao, especialmente para a compreensao, onde as experiéncias dos pais e dos
docentes sao, provavelmente, mais realistas que as da avaliacao clinica, especialmente com
criancas mais jovens. Este aspeto pode auxiliar no estabelecimento de uma linha de base em

ambas/todas as linguas.

- Avaliacao da linguagem: Compreensao verbal

E preciso ter em consideracdo a estrutura das frases quando questionamos algo a criancas
bilingues, pois a nivel frasico algumas estruturas morfoldgicas sao “simples”, versus outras
linguas que dependem de outros elementos. Ou seja, para afrase “Quem estd a correr?”, esta frase
podera ter de ser adaptada a outras linguas, como por exemplo, em Urdu, esta questao nao pode
ser dita com omissao de género, tem de ser dita “Quem estd a correr + masculino?” ou “Quem estd
a correr + feminino”. Assim, é necessario ter em conta as imagens a utilizar, bem como a
estruturacao das questdes a colocar em contexto de avaliacao.

Muitos TF continuam a basear-se em perguntas, previamente construidas, que podem nao ser
culturalmente, ou linguisticamente, sensiveis. No entanto, novas teorias de aquisicao da
linguagem, tal como o construtivismo, colocam énfase no contexto pragmatico de aquisicao da
linguagem. Abordagens alternativas incluem avaliacao informal, avaliacao dinamica e avaliagcao
padronizada que inclua adaptacoes bilingues. As novas Reynell Developmental Language Scales
incluem um kit multilingue, que fornece guidelines para adaptar o teste, ou partes do teste, a
outras linguas que ndo o inglés (Letts, Edwards, Schaefer & Sinka, 2014 cit in Pert & Bradley,
2018). Este é um raro exemplo de um teste padronizado que permite utilidade para além dos

testes monolingues com dados normativos.

- Avaliacao da linguagem: Expressao verbal

Criancas bilingues sao mais propensas a utilizar ambas as linguas quando falam com outro
interlocutor bilingue. Por este motivo, a avaliacao devera, idealmente, ser conduzida pelo TF
bilingue, pelo intérprete (familiar ou profissional) ou por outro profissional envolvido no processo
que seja hilingue.

Os enunciados com palavras multiplas em alternancia de cddigo representam amostras
significativas de discurso de criancas hilingues, sendo que o comprimento médio do enunciado de
uma crianca bilingue é similar, em etapas iniciais do desenvolvimento da linguagem, ao de uma

crianca monolingue.
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- Avaliacao da linguagem: Semantica e vocabulario

Os TF estao familiarizados com avaliacoes padronizadas de vocabulario, no entanto, a nivel
mundial, ha poucos testes padronizados que possuam normas bilingues. Os Communicative
Development Inventories (CDIs) sao inventdrios preenchidos pelos pais/cuidadores para
vocabuldrio compreensivo e expressivo, que foram desenvolvidos para uma grande variedade de
linguas. Sdo direcionados para criangas dos 8-16 meses até aos 30 meses (0'Toole et al, 2017 cit
in Pert & Bradley, 2018).

A vantagem para criancas bilingues é que pais/cuidadores podem indicar se a crianga tem o item
em cada uma das suas linguas, utilizando assim para a avaliagao o nimero de conceitos possivel,
mais do que conceitos abstratos, ou seja, quantos objetos, atividades, entre outros, é que acrianca
consegue nomear, mais do que outras palavras que podem, ou nao, ser replicadas em ambas as
linguas. Contudo, 0 CDI depende das competéncias de literacia dos pais/cuidadores, a menos que
o TF os ajude a completar alista de palavras.

Uma abordagem mais descritiva, onde o vocabuldrio da crianca é mapeado através de
ambas/todas as linguas, com o auxilio de intérpretes ou do TF, em conjunto com avaliacao nao
padronizada e observacao direta, parece uma abordagem mais robusta que qualquer inventario
ou avaliacao padronizada utilizada de forma isolada.

Competéncias de linguagem e memdria fonoldgica a curto prazo podem agora ser avaliadas, em
varias linguas, utilizando o Language Impairment Testing in Multilingual Settings (LITMUS)
(Armon-Lotem, de Jong & Meir, 2015 citin Pert & Bradley, 2018).

Ferramentas como o LITMUS - Repeticdo de frases (RF) e o LITMUS - Repeticao de
Pseudopalavras (RPP) foram desenhados para identificar PDL em criangas bilingues, uma vez
que recorrem a competéncias linguisticas conhecidas por serem particularmente dificeis para
criancas com PDL (Armon-Lotem & Meir, 2016; Chiat et al. 2013; Chiat & Polisenska, 2016; de
Almeida (2017); Dos Santos & Sandrine, 2016; Fleckstein et al,2016 cit in Pert & Bradley, 2018).

- Avaliacao da linguagem: Fonologia

Fonologia € a interface entre o significado (linguagem) e a fala (meio de transmissao de palavras
via sinais de fala). Os bilingues providenciam forte suporte para a teoria fonoldgica, sendo que
demonstram que diferentes erros podem ocorrer em cada lingua. Isto ocorre porque estes erros
nao sao causados por dificuldades/alteracdes fisicas (Ruiz-Felter et al., 2016).

Estas alteracoes fonoldgicas produzem padroes de erros similares, mas nao idénticos em cada

lingua. Erros fonoldgicos devem ser analisados como uma funcao de uma lingua especifica,
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sabendo que a intervencao dedicada a L1 nao tera necessariamente influéncia em L2, uma vez

gue o mapeamento da linguagem nao se realiza da mesma maneira (Pert & Bradley, 2018).

- Avaliagao da linguagem: Morfossintaxe

A morfossintaxe é um aspeto de extremaimportancia na avaliacao de criancas bilingues, uma vez
que hd a teoria de que as varias linguas interagem de forma a que as estruturas mais frequentes
ou mais transparentes numa das linguas da criangca possam ser mais facilmente aplicadas na
outra lingua da crianca, comparativamente a criangas monolingues (Thordardottir, 2015). Roeper
(2011) prop6s que se um fenémeno ocorre numa area gramatical de uma das linguas de uma
crianga bilingue, pode despoletar este mesmo fenémeno na outra lingua e isto nao implica
transferéncia entre as linguas, mas um interface a um nivel mais abstrato. As estruturas exatas
que podem beneficiar desta interacao linguistica podem variar dependendo da particular

combinacao linguistica.

- Avaliacao da linguagem: Pragmética

E expectavel que criancas de paises europeus ou americanos mantenham contacto ocular
durante o discurso, o que indica que o interlocutor esta atento, ja em culturas asiaticas, contacto
ocular direto é um sinal de desrespeito, especialmente quando estao a ser repreendidos (Hedge &
Maul, 2006 cit in Stagg et al., 2014)). Assim, ndo é considerado adequado atribuir um diagndstico
de perturbacao da linguagem e/ou pragmadtica devido a falta de contacto ocular (Hwang &
Matsumoto, 2016).

A pragmatica é altamente dependente do contexto e combinada com a semantica proporciona
uma mensagem por completo num ato comunicativo. Bilingues com boa competéncia linguistica
conseguem realizar alternancia de cddigo para adicionar mais significado ao seu discurso. A
pragmadtica é uma area complexa, contudo, os TF necessitam de ser conscientes face as
diferencas culturais e linguisticas, que serao relevantes para determinar o uso da lingua e para

avaliar se as criangas estao a adquirir estas regras (Pert & Bradley, 2018).

- Avaliacao da brincadeira e da interacao com cuidadores

Brincadeira faz-de-conta é, normalmente, assumida como critica para o desenvolvimento infantil,
sendo que pode ser util, pois € um momento que pode facilitar interacao adulto-crianca, de forma
positiva.

Para algumas comunidades, especialmente as asidticas, é mais provavel que os irmaos mais
velhos sejam o parceiro de brincadeira do que os pais, sendo que as interacées dos pais podem

ser mais diretivas que facilitadoras (Stow, 2006 cit in Pert & Bradley, 2018). Por estes motivos,
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em algumas comunidades, observar como a crian¢a brinca poderd ser mais naturalista se a
interacao ocorrer com 0S Seus irmaos ou amigos.

Para criancas de comunidades com diferentes roupas, praticas culturais e comida, simular uma
refeicao tipicamente portuguesa podera ser uma desvantagem quando a sua brincadeira esta a
ser avaliada, pois as crian¢as nao reconhecem itens que nao usem. Por exemplo, em muitas
culturas, as criancas podem nao estar familiarizadas com o uso de talheres.

E importante reconhecer quando hd aspetos culturais envolvidos na brincadeira, na avaliacdo e
nos materiais terapéuticos selecionados. Com a disponibilidade generalizada, online, de imagens
e fotografias, bem como maquinas fotograficas digitais, torna-se relativamente simples criar

materiais apropriados.

-Competéncia Cultural

Os TF terao de superar barreiras linguisticas, culturais e comunicativas que poderao influenciar
negativamente a sua avaliacao e intervencao na medida em que providenciam acesso equalitdrio
a todos os seus pacientes. Dentro de cada cultura hd uma pandplia de crencas e de
comportamentos. Consequentemente, generalizacoes acerca de especificidades culturais,
poderdo ndo ser as mais corretas. E da responsabilidade do TF tornar-se culturalmente
competente e consciente dos seus enviesamentos relativamente a um individuo, pois estes
aspetos poderao comprometer a sua pratica clinica. Ou seja, o processo de competéncia cultural
é impactado pela prépria cultura do TF. E essencial adaptar a pratica através da construcao de
conhecimento cultural e auto-avaliacdo frequente para compreender na totalidade como os
valores pessoais podem afetar a interagcao com outros. Para além do referido, o TF necessita de
se familiarizar e/ou obter informacao sobre diferentes estilos comunicacionais e aspetos de
destaque do background cultural da crianga, bem como o grau de assimilagao e aculturagdo. Estes
dois processos irao impactar o perfil cultural da crianca e torna-lo tnico. Trabalhar com familias
multiculturais implica construir um ambiente de confianca e respeito reciproco.

Ter em consideracao as crencas da familia em relacao a perturbacoes de comunicagao irao
permitir ao TF compreender o envolvimento parental e aceitacao da avaliacao terapéutica,
selecionar 0 método de avaliacao/intervencdao mais adequado, bem como potenciar o
conhecimento de como atitudes culturais e crencas podem impactar o progndstico da crianca

(Schenker, 2013 citin Pert & Bradley, 2018).
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Estratégias para que o TF possa potenciar a sua competéncia cultural:

Ter consciéncia das suas crencas culturais (incluindo assimilagado e aculturagao) e como
estas podem influenciar a sua interpretacao sobre outras culturas;

Explorar e ter consciéncia das atitudes e crencas culturais da crianca e da familia sobre
tematicas como incapacidade, perturbacao e satide em geral;

Adquirir conhecimento sobre populagdes locais, comunidades, familias e individuos (e.g.
saudacoes sociais);

Estabelecer um relacionamento de confianca e de cooperagao com o sistema de suporte
da crianca (e.g. familia, cuidadores, etc) através da validacao das suas perspetivas
culturais;

Evitar estereotipar, reconhecendo diferencas individuais de praticas culturais
reconhecidas:

Criar recursos, tais como panfletos, flyers e posters, em diferentes linguas (linguas que
sejam mais comuns na drea de atuacao do TF) de forma a promover informagao sobre
tdpicos relacionados com Terapia da Fala;

Reunir informacao, quando for possivel e adequado, de intérpretes e membros da
comunidade sobre a adequacao de rotinas/praticas culturais;

Criar uma base de dados de intérpretes, facilitadores/mediadores de comunicacao que
possam auxiliar durante as sessoes;

Incluir o Bilinguismo e principios culturais no processo de regimento interno da instituicao,
planeamento, avaliacao e intervencao;

Selecionar material, recursos e atividades culturamente sensiveis para avaliacao e
intervencao;

Respeitar crencas, religides e normas culturais, providenciando aconselhamento claro e

baseado em evidéncia, avaliacao e intervencao.
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6. Conclusao

A realizacao do presente documento, assume-se como um contributo para a comunidade de TF a
exercer funcoes em Portugal, com criancgas hilingues, quer na homogeneizacao e esclarecimento
de conceitos, quer na sistematizacao de procedimentos para a tomada de decisoes ao nivel de
avaliacao e de diagndstico diferencial com estas criancas. Esta homogeneizacao de conceitos e
de procedimentos permitird ao TF ter o conhecimento de base necessario para avaliar e
diagnosticar criancas bilingues, tornando todo este processo mais adequado, transparente e
preciso. Uma avaliacao minuciosa e adequada, aliada a uma identificacdao concreta das
dificuldades da crianca permite delinear eficazmente um plano de intervencao e melhorar a
prestacao de servicos junto das criancas bilingues.

E possivel concluir que, com base nos contributos dos especialistas entrevistados, as decisdes
clinicas tomadas ao longo do processo de avaliacao e diagndstico diferencial deverao ser sempre
suportadas pela PBE.

A primeira etapa essencial para a avaliacao de linguagem em criancas bilingues prende-se com
uma anamnese detalhada, que contenha informacao adequada e concreta sobre as linguas a que
acrianca esta exposta desde o nascimento e as que utiliza no seu quotidiano, bem como aspetos
e dinamicas multiculturais da familia, que possam ser relevantes para a aquisicao da linguagem.
Existem indmeras ferramentas e diversos aspetos a ter em conta na avaliacao de linguagem de
criancas bilingues, como sendo: i. a utilizacao de baterias culturalmente sensiveis, ou no caso de
ndo serem direcionadas para criancas bilingues, a utilizacao destas apenas como um “roteiro”, de
forma qualitativa; ii. a avaliacdo da narrativa, que fornece informacao importante em diferentes
areas dalinguagem eiii. a avaliacao dinamica, que é uma metodologia indispensavel neste tipo de
avaliacdo, pois permite distinguir facilmente entre perturbacao e dificuldade, o que, dada a
heterogeneidade das criancas bilingues, facilita o raciocinio clinico. E de reforcar que as baterias
aferidas para uma populacao monolingue nao deverao ser traduzidas, uma vez que o instrumento
perde a sua fiabilidade.

Conclui-se também que, caso o TF nao fale uma das linguas da crianca, que é fundamental que
exista um tradutor/intérprete/mediador, cujo papel deverd ser meticulosamente definido
previamente a avaliacdo. Este aspeto, que nao deixa de surgir como barreira no processo
terapéutico, € um como passo essencial, uma vez que, numa avaliacao terapéutica de linguagem,
acrianca devera ser avaliada em todas as linguas a que estd exposta ou que utiliza.

0 tema das barreiras e mitos foi algo debatido em entrevista pelos profissionais, sendo que, de
um modo geral, todos referiram que ha muitos mitos a desmistificar, por desconhecimento geral,

mitos estes que acabam por se tornar barreiras ao processo terapéutico. Todos referiram a
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importancia de disseminar a informacao recolhida no presente trabalho, de forma a fornecer
informacao pertinente e concreta aos TF. Todos os entrevistados referiram a necessidade de se
criar guidelines adequadas a realidade portuguesa.

Este trabalho foi realizado tendo em consideracao guidelines de diversos paises, para avaliacao e
diagndstico diferencial de criancas bilingues, pelo que se alinha, a nivel de procedimentos, com os
levados a cabo noutros paises. E da responsabilidade do TF, como profissional especializado na
area da linguagem, esclarecer, aplicar e disseminar os diferentes conceitos, procedimentos e
estratégias abordados neste trabalho com a comunidade na qual a crianca bilingue esta inserida.
Pretende-se que criancas bilingues tenham acesso equitativo a todos os recursos necessarios ao
seu desenvolvimento, e isto s0 é possivel através de uma consciencializagao alargada acerca do

tema.

Limitacoes

Apesar da pertinéncia das conclusoes obtidas, é importante referir que o presente trabalho possui
as suas limitacdes. A primeira limitacao diz respeito ao nimero reduzido de profissionais com
experiéncia na area em Portugal, o que acabou por condicionar o nimero de entrevistados e,
consequentemente, a amostra recolhida, que, caso fosse maior, contribuiria para uma maior
fiabilidade a nivel de analise qualitativa. No entanto, foi um processo moroso e foi dificil encontrar
profissionais que cumprissem os requisitos para a entrevista, acima referidos, tendo até sido
mencionado em algumas entrevistas, que as associacoes profissionais deveriam possuir uma
base de dados de referéncia com TF bilingues que exercessem em Portugal, e as suas respetivas
linguas. Tal aspeto facilitaria 0 encaminhamento de casos, bem como investigacdes que possam
ocorrer futuramente. Outra limitacao prende-se com o tempo decorrido desde a aplicacao das
entrevistas (2020), a conclusao do presente trabalho. Este aspeto dificultou que nomenclaturas
mais atualizadas fossem abordadas e reflete uma realidade dos profissionais entrevistados que,
poderd, eventualmente, ja nao corresponder a sua realidade atual. Contudo, as questdes foram
formuladas de forma intemporal, sendo passiveis de analise apds a sua recolha, pois referem-se

arealidade e ao momento em que a entrevista foi aplicada.

Recomendacoes futuras
O presente trabalho contempla guidelines relativas a avaliacao de linguagem e diagndstico
diferencial de criancas hilingues, pelo que seria de extrema importancia que a investigacao

continuasse, no sentido da recolha de informacao relativa a intervencao em linguagem com
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criancas hilingues. Assim, seria possivel complementar estas guidelines com todos 0s passos
necessarios do processo terapéutico.

E de realcar que, atualmente, considera-se que o termo multilingue/multilinguismo devera ser
usado, de forma generalizada, uma vez que se trata de um termo mais inclusivo (Ad Hoc
Commitee on Bilingual Service Delivery, 2023), no entanto, aquando da aplicacdo da entrevista a
designacao bilingue/hilinguismo foi a utilizada, pelo que se optou por manté-la ao longo do
presente trabalho. Contudo, em futuros trabalhos, recomenda-se a utilizacao da nomenclatura

mais atualizada e inclusiva, ou seja, multilinguismo.
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Anexos

Anexo | - Parecer da Comissao de Etica

12 PORTO

ESCOLA
SUPERIOR
IDE SALIDE
POLECHICD
DD EORTD

PARECER DA COMISSAQ DE ETICA

NHHE’DI.‘EFIEQSIUIJBEE!‘HISEEDIEEUEE:EDJEE [Ceta receg3a oo Danuments: 09 /04,2024, Extshénoa oeaniradas anteriores sim

TITULO DO TRABALHO: Avaliag o e Diagnistico Diferen cial de Linguagem em Criangas Bilingues Orais:Linkas Orientadoras.
INVESTIG ADOR RESPONSAVEL: Ragquel Gambisa
DATA PREVISTA PARA A REALIZACAD DO TRABALHO: Iniio 01,509 /2023 | Fim 30,/02,/2024

RESUMO DO ESTUDO
OBIETIVOS: Nada arefarr.

AMOSTRA: Mada  referir

FORMULARIO DE DADOS A RECOLHER: Mada a referir,
MATERIAL: Nada a rafarr.

METODOS: Mada a refenr.

RISCOS: Mada arefarr,

CONSENTIMENTO INFORMADC: Mada & raferir
AUTORIZACAD PELOS RESPONSAVEIS LOCAIS: Hada a rafarr.

APRECIACAD DA COMISSAD DEETICA: Maste nova pedidn apenas & padida autarizar 20 pars  altersg3o da aquipa de mvestigagio e
proforgamenito do pariodo pars a realzagdo da estudo.

PARECER FINAL DA COMISSAD DE ETICA: De acordo cam as dadas analisados, o parecer & favordvel desda gue cumpridas todas as
diratrizes submetidas aesta Comissdn, racomendanda-se que & daclsao 52j3 suspensa caso haja algum incumprimenta grave.

Basinadn oo Fede Wanes] Ribsir: da Rocha Monssn
e (TS

[y
17/00,/2024 e xwmen toem o

505 Eos DoAMD 3 02
LI
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Apéndices

Apéndice | - Guiao da entrevista

1
2
3.

Guidio para Entrevista no Ambito do Projeto de Investigagdo:
“Avaliagdo e Diegnostico Diferencial de Linguagem em Criangas Bilingues Orais: Linhas
Crientadoras”

Caracterizagdo do Profissional Entrevistado. Entrevistado n®

Seno: ldade:
Grau Académico:
Anos de Expenénca Profissional:

3.1 -Total (engloba 4.2)
3.2 - Com criangae bilingues

4

3
B.
T
B

Qualliz) o(g) local(iz) onde desempenha as swas fungdes?

Ja exerceulexerce noufro pais? Se sim, qual?

E bilingue? Se sim, qual L1 e L2?

Ja realizou investigacdo na area do Bilinguismo? Se zim, em que tema?

Ja avaliou inguagem em criancas bilingues?

Motas (formagdes relevantes na area, outras informagdes relevantes):

10.

1.

Avaliagio e Diagnastico Diferencial com Criangas Bilingues

Ma sua opinido profizsional, quais 530 os critérios para se considerar uma crianga kilingue?

Conzidera que existem diferentes fipos de bilingues? Se sim, que tipos exisiem & quals as suas caracteristicas?
Que nformagdesimitos considera pertinente esclarecer com os cudadores aquando avaliagdo de uma cranga
bilingue?

Considera relevants realizar uma anamnese com os cuidadores da chanca bilingue? Se 2im, que informagies
acha essenciai: para consiar na anamnese?

Costuma utilizar testes padronzadeos na avaliagio de inguagem da chanca biingue? Se sim, quais? Se ndo, a
que fipo de instrumentos recome?

Ao avaliar linguagem em crangas bilingues, guando ndo possul als) mesmals) lingua(s) que a crianga, recorns
a algum tipo de recursofauda? Se sim, qual(as)?

Cuando avalia inguagem numa crianga bilingue, avalia apenas na(s) lingualz) que domina, ou em todas &
linguas gue a crianga kilingue uiiliza, mesmo gue ndo a: domine?

Cuais as areas gue considera essenciae avaliar quando avalia uma chanca bilingue?

Qual{ais) considera serfem) als) maior{es) barreira(s) na avaliacio de uma crianga bilingus?

Ma sua opinido profizsional, o gue & necessano ter em conta para poder atribuir um diagndstico a uma crianga
bilingua?

Cwitros aspetos importantes a refenr zobre avalizcio e diagnostico diferencial de linguagem em crangas bilingues
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Apéndice Il - Consentimento informado

EESCOLA
SOFERIOR

bE SRODE
POLITECHICS
DO PORTO

TEEMO DE
CONSENTIMENTS INFORMADO

je:l::al}ﬁn de Consentimento Informado

Conforma alal E7/98 ce 26 da Jutdbro & a “Declacegio de Halsingoia® da Aascclagic Madica Mundial
n 19847 Téquic 1915; ¥Vanszs 1983; Hong Homg 198%9; Scomcsat Waxt 1996, Edimburgo 20007
Waahingkon 2002, Téquis 2004, Seul 2008, Fostalezs 2013] = guando as splicarc

Javalinchs & Dlagnéstics Difermnclal da Lingusgen = Criangaa Bilingues Ozsls: Linkss Orisctedcrma

CESIGMACRO DO ESTUDD

Euw, sbaivo-assinado &

I

Fui informado de que o Estudo de Investigagio adma mencionado se destina a definir, darificar & atualizar conceitos
tedricos na area do bilinguisme oral, bem como propor linhas orientadoras para avalisgio e diagnastico diferencial
em wriangas bilingues orais, para Terspeutas da Fala.

Sei gue neste estudo estd prevista @ realizagio de entrevistas, tendo-me sido esplicde que os dados vio ser
recolhidos em formato de Judio e video e que a confidencialidade dos dados recolhidos serdo garantidos, atraves do
seu armazenaments em computador fiko 3 guards da investigadora, sendo os vdeos destruidos permanentemente
[0S 3 transcrigao.

Foi-me garantido que todos os dados relativos 3 identificagio dos Participantes neste estudo s3o confidencizis, coma
preve a lei de Protecio de Dados, Artige 5.2 alinea &)

Sei que posso recusar-me 3 participar ou interromper 3 qualquer momento 3 partidpago no estudo, sem nenhum
tipo de penalizagio por este facto.

Compreendi a informagio que me foi dada, tive oportunidade de fazer perguntas & as minhas dividas foram
esclarecidas.

Areito participar de fivre vontade no estudo acima mendonzda.

Também autorizo a divulgacio dos resultados obtidos no meio centifico & scadémico, garantindo =

confidencialidade.

MNome do Investigador & Comtacto:
Raguel Tavares Luzia de Melo Gamboa
Raiguel.m gamboa @gmail.com

— _—
DaTE IHATU RS

568 gss. 0004 .m0, 31701
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Apéndice Il - Cédigos-arvore do software WebhQDA

Tese Bilinguismo
Emitido por 10060427

web

Cadigos Arvore

Nome Fontes Refs
Recolha de dados 0 0
Anamnese 6 10
Avaliacao 1 1
Areas Linguagem 6 g
Testes e provas 6 19
Linguas 6 17
Diagnéstico Diferencial 6 13
O que ha a mudar 6 8
Defini¢do e critérios 6 16
Barreiras e mitos 6 29
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