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“Homens, nascidos na | historia e
constrangidos pela histéria, vamos
construindo solugbes (que a cada vez ndo
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0 que se vai lecendo, a pouco e pouco,
em cada ponto, em cada né, & uma
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uma sociologia do conhecimento e uma
historia do conhecimento poderéo explicar.
Navegantes, navegar € preciso viver.
Nossos roteiros de viagem dirdo de nés o
que fomos. de gqualquer forma estamos
sempre definindo rotas - os focos de
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RESUMO

Esta pesquisa ocupa-se da inter-relag@o dos processos cognitivos - linguagem e
praxia - bem como das alteragbes linglisticas e praxicas comuns a lesdes cerebrais
adquiridas, respectivamente - afasias e apraxias. Tais processos sdo estudados pela
Neuropsicologia e Neurolinguistica tradicionais sob uma perspectiva dissociativa, ou seja,
como se fossem processos independentes, auténomos.

Diferente da tradicdo das areas acima citadas, adota-se, neste estudo, uma
perspectiva tedrico-metodolégica que privilegia a relacéo de tais processos, considera-se
que podem ser apreendidos a partir de suas condigbes de uso, ou seja, tais processos
podem ser analisados em contexto de producéo e interpretagdo de sentido verbal e néo-
verbal. Assume-se, pois, o postulado vygotskyano de que a linguagem participa, direta ou
indiretamente, da organizacéo e funcionamento de todos os processos cognitivos: atencéo,
percepgdo, memoria, praxia e raciocinio loégico-formal. Tal fato pressupde um funcionamento
cerebral dinédmico, sistémico e integrado.

Realiza-se, nesta pesquisa, um estudo neurolinglistico de caso, em que se analisam
dados linglistico-préxicos extraidos do acompanhamento longitudinal de CF, orientado por
uma concepgao enunciativo-discursiva de linguagem. Analisa-se o papel estruiurante do
prompting fonéfico, gestual e das cenas enurnciativas para a producdo oral e gestual de CF;
destacando-se a relacéo da lingua com o exferior discursivo - termo usado por COUDRY nos
estudos discursivos da afasia - como condicdc de fundamental importéncia para a atividade
significativa. Deriva desta abordagem teérica um procedimento de avaliagcdo de praxia buco-
facial para conhecer a producao gestual dos orgdos faciais e bucais - estes Ultimos referidos
como fonoarticulatérios e relacionados ao nivel fonoldgico da linguagem. Tal procedimento
difere da avaliagdo tradicional da apraxia buco-facial assentada em comandos verbais
descontextualizados, formulados segundc a variedade padrdo e normativa de lingua e
privilegiando a atividade metapraxica.
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NOTACAO DE TRANSCRIGCAO

As notacbes usadas nesta Dissertacio seguem as normas de transcrigdo do Projeto
integrado de Pesquisa: “Contribuigbes da Pesquisa Neurolinguistica para a Avaliagdo do
Discurso Verbal e Mental® (UNICAMP/CNPq. 521773/95-4). S&o critérios do sistema de
codificag@o, propostos e utilizados pelo Banco de Dados Neurolingtisticos (BDN), que se
encontra em andamento, podendo, pois, ocorrerem modificagbes nesse sistema de
codificag@o que, pela natureza dos dados, tem sido (re)elaborado ao longo do projeto.

Convém informar que alguns enunciados produzidos pelo sujeito desta Dissertacdo, 0
sujeito CF, sdo melhor interpretados se transcritos foneticamente, o que confere precisdo e
objetividade a producgao fono-articulatoria’ do sujeito. Outros, no entanto, sdo produzidos
com clareza articulatéria e prosédica, n&o raecessitando, pois, desse recurso de franscricdo.
Sao usados os simbolos da Associacdo Internacional de Fonética (International Phonetic
Association - IPA) para a transcricao fonética e para a prosédica € usada a marcacéo de
tons proposta por CAGLIARI (1981}, conforme quadro abaixo. Convém esclarecer que sdo
priorizadas as notagGes de tons primarios e secundarios e, apenas em alguns casos, utiliza-
se a de tons terciarios (por exemplo: explicativo, enumerativo, hesitacao efc.):

Tom Primario Secundario

1 Afirmativo Inesperado, preventivo
2 Pergunta Pedido de confirmacao
3 Duvida (interrogativa) Incerteza (afirmativa)
4 Surpresa Suplica

! Convém esclarecer que esta Dissertago incorpora a formulagdo - alteragdes fono-articulatorias - de FREITAS (1997).
Essa autora, conforme serd visto adiante (item 2.3), discute a natureza dos chamados distirbios articulatorios manifestos
em diferentes quadros de afasia sob a luz de teorias fonologicas que integram aspectos fonoldgicos e fonéticos da
linguagem, de forma a atribuir estatuto lingiliistico aos fltimos. Por isso, propde que as alteragdes do nivel fonético-
fonologico sejam referidas como fono-articulatorias, sendo que forno diz respeito ao aspecto fonologico ¢ articulatério ao
fonetico.
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Tom Primario Secundario

5 Decepcéo Ironia
[ Suspense Desafio

Quando a transcrigdo dos enunciados do sujeito CF ndo for fonética, recorre-se as
normas propostas pelo Projeto de Estudo da Norma LingUistica Urbana Culta (NURC)?. Com
relacdo & marcagdo prosddica de tais enunciados, seguem-se as normas de pontuagéo do
portugués escrito. Apresenta-se, no quadro abaixo, a descrigdo das ocorréncias e seus
respectivos sinais, seguidos de alguns exemplos:

Ocorréncias Sinais Exemplificacbes
HesitagOes é..
Prolongamento de som : 1'8s0:
Pausa longa [] [47]
Trecho de leitura £ “‘pode impedir”
Caracteristicas de repeticdo de - 0-CU
segmento e silabac&o
Enfase nas silabas e palavras letras Quer dizer, tem VArias coisas pra
maitsculas perguntar
Sobreposicéo de falas [ 0-CU-PA

[o-cu-pacional

Por fim, convém indicar que a identificagdo dos interlocutores se faz da seguinte
forma:

Investigador: letra “I” (maildscula} seguida das iniciais do seu nome em letras
minusculas;

Sujeito afasico: iniciais do seu nome em letras maiusculas.

¢ Trata-se de um projeto desenvolvido em cinco capitais brasileiras: S3o Paulo, Rio de Janeiro, Porto Alegre, Recife ¢
Salvador, com o objetivo de analisar 4 produgio de textos orais de falantes cultos {identificados, por FRETI, no texto de
apresentagdo da obra - “Analise de textos orais” [1993] - como sujeitos com formacdo universitiria completa); brasileiros;
filhos de luso-falantes; nascidos na cidade em ¢que as gravagGes foram realizadas; distribuidos em trés faixas etarias (25-
35, 36-55 ¢ de 56 em dianie).
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INTRODUCAO

Esta Dissertacao de Mestrado se ocupa do estudo da relagdo linguagemipraxia e
afasia/apraxia; processos neurocognitivos comumente abordados como independentes pela
literatura neuroldgica, neuropsicologica e neurolingliistica.

A presente pesquisa se faz por meio de um estudo neurolinglistico de caso em gue
se analisam os dados de producdo e interpretacdo de sentidos gue fazem parte do
seguimento longitudinal do sujeito CF. Pois, considera-se como GINZBURG (1987: 26) que
“(...) um caso ndo € um objetivo de pouca importancia - um individuo pode ser pesquisado
como se fosse um microcosmo de um estrato social inteiro num determinado periodo
histérico”. Do ponto de vista desta Dissertac@o, o estudo de caso, proprio das pesquisas
qualitativas, possibilita levantar hipdteses do funcionamento geral a partir do funcionamento
singular.

CF é acompanhada na Unidade de Neuropsicologia e Neurolinglistica da UNICAMP
(UNNE) desde novembro de 1990 e participa das sessdes do Centro de Convivéncia de
Afasicos (CCA), desde marco de 1991°. Os dados analisados nesta Dissertagdo foram
recortados de sessOes do CCA, no periodo de margo de 1991 a agosto de 1997 e das
sessdes de acompanhamento fonoaudioldgico, realizado por mim, de agosto de 1994 a
agosto de 1987. Analisam-se também dados da apraxia buco-facial retirados da avaliagdo
inicial realizada em 1991 e de uma outra realizada, mais recente, em julho de 1999.

Elegeu-se analisar dados representativos do acompanhamento longitudinal de CF,
pelo fato de expressarem as caracteristicas de sua producdo verbal e, também, gestual.
Considera-se que os dados aqui analisados evidenciam, por um lado, as dificuldades de CF
e, por outro, 0s processos alternativos dos quais ela langa méo para produzir e interpretar
sentidos. Convém esclarecer que a afasia de CF prejudica muito mais os processos de

3 As sessbes do CCA sfo semanais ¢ conduzidas pelas Prof* Dr* Maria Irma Hadler Coudry ¢ Edwiges Maria Morato; sua
dinimica inclui diversas situacBes discursivas, em diversos contextos lingiiisticos ¢ cognitivos (didlogos, narrativas,
comentarios etc) com alterndncia de interlocwores, visto que participam do CCA sujeitos com lesfio cercbral,
pesquisadores ¢ alunos de pos-graduacdo em Linghistica ¢ Neurociéncias, bolsistas de Iniciagdo Cientifica e de
Aperfeicoamento etc. Esse trabalho com a linguagem requer a mobilizacio de varios processos cognitivos envolvidos na
construcio do sentido, fato que possibilita compreender as alterac@es ¢ as tentativas de supera-las, bem como 0s processos
alternativos de significacio dos quais os sujeitos lancam mdo para produzir e interpretar sentidos.
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significaco relacionados & produgdo do que & interpretacdo de sentidos. No entanto, CF
apresenta algumas dificuidades de interpretaco, especialmente das estruturas sintaticas
complexas, que envolvem, por exemplo, construgdes relativas e passivas“. S&o0 analisadas
as dificuldades de relacionadas & iniciativa verbal (linguagem oral e escrita) ¢ gestual,
destacando-se as de produgdo oral. Tal condicdo patologica de linguagem néo €
caracterizada homogeneamente na literatura, ora ela se apresenta como uma manifestagdo
que integra o conjunto de sintomas das chamadas afasias motoras, ora como uma patologia
a parte das afasias e das disartrias, identificada como apraxia verbal ou apraxia de fala ou,
ainda, apraxia da fala (apraxia of speech).

Pelo motivo acima explicitado, € que se elege como tema desta Dissertac@o o estudo
da relacio afasia/apraxia. Esta pesquisa, ao lado das de FREITAS e FELIZATTI, integra o
conjunto de estudos da area de Neuroclinglistica da UNICAMP dedicados a n&o reducéo da
linguagem a seu aspecto motor® .

O primeiro capitulo desta Dissertagdo, Discussées preliminares acerca das
apraxias, ¢ dedicado a discusséo conceitual e terminoldgica das apraxias, analisando-se
como os fendmenos apraxia e afasia sdo tratados sob a perspectiva neurolégica e
neuropsicologica. Contextualiza-se a origem do conceito de apraxia e se analisa 0 modelo
tedrico de apraxia proposto por LIEPMANN (respectivamente 1900 e 1920).

Do nosso ponto de vista, tal discussao € necessaria, uma vez ‘que se acredita, como
FRANCOZO (1987), que os estudos sobre a afasia (acrescentamos, a apraxia) estéo
impedidos de se desenvolverem por questbes conceituais. FRANCOZO, ao justificar as
razdes de seu estudo - Linguagem interna e afasia - (tese de doutorado - inédita), assume o
mesmo ponto de vista dos neuropsicélogos americanos ELLIS, MILLER E SiNN (1983) e
ressalta que os pesquisadores que se ocupam da investigacdo neuropsicolégica devem ter o
cuidado de relacionar suas idéias com as dos pioneiros da Afasiologia, uma vez que a

taxonomia classica da afasia se estabeleceu historicamente através deles, refletindo, pois,

4 A tese de doutorado de NOVAES-PINTQ (1999) - 4 contribuicdo do estude discursive para uma andlise critica das
categorias clinicas - avalia que CF apresenta dificuldades de interpretacdo de enunciados complexos, tanto em atividades
metalingiiisticas quanto discursivas.

5 Vera esse respeito a tese de doutorado de FRETTAS (1997) - Alteragbes fono-articulatérias nas afasias motoras: wm
estudo lingiiistico - ¢ a dissertacio de mestrado de FELIZATTI (1998) - 4spectos fonético-fonolégicos da disartria pos-
traumdtica: um estudo de caso. Conforme indicam os titulos de tais pesquisas, so tomados para andlise dados relativos ao
nivel fonético-fonoldgico da linguagem em casos de afasia (as chamadas afasias motoras) e em wm caso de disariria (pos-
{raumatica).
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suas posicdes tedricas. Segundo FRANCOZO, os conceitos e os termos empregados na
Afasiclogia s&o introduzidos e mantidos por estatutos l6gicos e epistemoldgicos {mais ou
menos, claros, mais ou menos densos e coerentes), cabendo aos pesquisadores atuais a
revisdo histérica & uma reflex&o indiciaria, para que se possa melhor compreender os
fenémenos neurocognitivos e suas respectivas alteractes.

No segundo capitulo, Revisdo critica da literatura neuropsicolégica e
neurolingiiistica das apraxias, realiza-se a apresentacfio e discussdo de diferentes
abordagens sobre a apraxia, procurando identificar e analisar como tal fendbmeno tem sido
estudado pela Neuropsicologia e Neurolinglistica. Discute-se, também, o conceito e as
caracteristicas da chamada apraxia verbal, com o objetivo de esclarecer que tal categoria
clinica perde sentido ac se considerarem os niveis de andlise lingtistica (inicialmente
propostos por JAKOBSON, 1972; 1975/83 e BENVENISTE, 1964) como critérios essenciais
de analise da linguagem e se, sobretudo, adotarem-se as interpretacdes de COUDRY (1993,
1997) e NOVAES-PINTO (1999)°,

Q terceiro capitulo, A producdo e interpretacdo de sentido: a relagdo
linguagem/praxia, explicita a relagdo da linguagem com a atividade gestual. Toma-se o
postulado vygotskyano de que n&o ha possibilidade de construgdo dos processos cognitivos
fora da linguagem e pressupostos de teorias discursivas da linguagem para formular tal
relacdo. Contrapbe-se a metodologia de avaliagdo neurocognitivé da Neuropsicologia
tradicional com a de uma Neurolinguistica orientada por teorias enunciativas e discursivas
da linguagem (COUDRY, 1986/88 e MORATO, 1991/98), destacando-se a contextualizacao
das avaliacbes linguistico-cognitivas, langandc mao de cenas enunciativas, conceito
formulado por MAINGUENEAU (1987/93).

O quarto capitulo, Apresentacdo e analise dos dados lingiiistico-préixicos de CF,
discute os dados do sujeito em estudo, com o objetivo de demonstrar o que foi discutido ao
longo do texto. Analisa-se o0 papel estruturante do prompting fonético e gestual e das cenas
enunciativas para a producao oral e gestual de CF, destacando, pois, o papel do contexto

¢ A respeito da andlise das alteragBes de lingnagem segundo os niveis de analise lingiiisticas, ver COUDRY (1993, 1997)
¢ NOVAES PINTO (1999).
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como fundamental para garantir a interfocug&o no contexto patolégico’ .

O dltimo capitule, Contribuigbes para a avaliagdo terapéutica das alteracées
buco-faciais e fono-articulatorias decorrentes de lesGes cerebrais adquiridas,
demonstra como as discussdes a respeito das alteragbes da atividade gestual e linglisticas,
analisadas de um ponto de vista que prioriza o aspecto mofor {tradicdo dos estudos
neuropsicolégicos e neurolinglisticos), néo esclarecem as dificuldades de um sujeito
cérebro-lesado iniciar a produca@o verbal (oral) e gestual, nem tampouco apontam as
possibilidades de producéo verbal e gestual de tais sujeitos, visto que ndo sdo considerados
os multiplos aspectos da relagéo linguagem/praxia e da afasia/apraxia.

" Contexto patologico refere-se a situagdes discursivas travadas entre sujeitos cérebro-lesados e nfo cérebro-lesados. Sendo
que os primeiros apresentam dificuldades verbais ¢/ou nfio verbais mais regulares que os segundos. Pode-se dizer que a
relagdio normal/patoldgico € exercida em condiges assimétricas. Nesta acepgio, ndo € porque o sujeito € afasico que sua
afasia sempre se expressa (ver, a proposito dessa condicdo de subjetividade no contexto patolégico, especialmente
COUDRY (1997) e COUDRY; MARMORA ¢ FEDOSSE (1998} ¢, ¢ inverso, também se aplica, cu sgja, nfio € porque um
sujeito ndo € afasico que ele ndo produz enunciados com caracteristicas afisicas.
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CAPITULO 1

Discussdes preliminares acerca das apraxias
1.1. Discutindo praxia/apraxia

Ao se realizar a pesquisa bibliografica, no dominio da Neurologia, Neuropsicologia e
Neurolinguistica, referente ao tema central desta Dissertac&o, qual seja, o das apraxias,
encontraram-se, por um lado, poucas referéncias ao conceito de praxia e, por outro, uma
variedade terminologica relacionada & apraxia, que pouco contribui para a compreenséo
desse fendmeno. Tal terminologia se expressa em perturbacdes do movimento,
perturbagdes da execucgdo motora voluntaria, perturbagbes do movimento aprendido, ou
ainda, usando a terminologia neuropsicologica atual, distdrbios da execugéo gestual.

A analise critica que se faz dessa literatura permite considerar que os estudos sobre
apraxia geraimente estao voitados para o estabelecimento de correlagbes anatomo-clinicas
efou para o levantamento e caracterizagcdc das manifestagbes apraxicas. Descrevem-se e
analisam-se exaustivamente os mecanismos neuromusculares alterados, elgboram-se
modelos neuropsicolégicos que pouco consideram as circunstancias e motivagdes externas
a fisiologia corporal que orientam a gestualidade humana. Em outras palavras, as ciéncias
neurocognitivas, tradicionaimente, n&o tém se ocupado dos aspectos interacionais,
histdricos e culturais constitutivos da atividade gestual. Textos recentes sobre as apraxias

ainda revelam as influéncias da abordagem que reduz praxia & execucéo de movimentos® .
No texto de GRIEVE (1293/96:109), por exemplo, |1é-se;

8 PESSOTTT (1982) através do artigo ~ AMovimento muscular ¢ comportamento: notas histéricas - registra a historiografia
dos estudos sobre o movimento muscular ¢ o comportamento humano. O autor esclarece que as formulagbes tedricas de
GALENO (131 a 200 d. C.) influenciaram decisivamente os estudos sobre a fisiologia muscular ¢ nervosa € que maniém
repercussdes na atualidade. Atribui-se 2 GALENQO conhecimentos como: 1) 0 movimento se origina no proprio corpo, 2}
os misculos sdc os orgdos do movimento; 3) o estabelecimento da relacfo entre nervos ¢ misculos, ¢ sobretudo, 4) 2
concepeio cefalocéntrica do movimento, ou sgja, © cerebro € o verdadeiro orgio gue move o organisme animal. GALENQ
também estabelecen a distingio das vias sensitivas e motoras e dos dois tipos basicos de movimentos: os naturais € ©
animais, atualmente denominados de movimentos involuntdrios e voluntdrios.
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"Praxia significa movimento e, consequertemente, apraxia significa literalmente ‘sem
movimento’. Na realidade, é mais apropriado o termo dispraxia, dado que estamos

descrevendo uma interrupg8o do movimento aprendidec e ndc perda de movimento”
{traducao livre do espanhol e grifos meus).

Veja-se que ao definir praxia como movimento - em vez de gesto - a autora retira da
normalidade a sua natureza simbdlica, aprendida e histérica. Ao definir dispraxia como a
interrupgao dos movimentos aprendidos, GRIEVE esté apenas destacando os aspectos de
execugdo motora, o que certamente ndo implica a concepgdo de que tais movimentos sejam
significativos. Note-se que a autora, por uma manobra de nomenclatura, alivia o erro
(expresso em apraxia) cunhando ¢ termo com o prefixo dis, ¢ que n&o resolve a questéo,
visto que n&o se trata s de terminologia, mas também de conceito. E o fafo - praxia como
atividade gestual e, portanto, atividade simbdlica/aprendida - que deve ser considerado e
ndo se se trata de perda ou apenas de dificuldades de realizacdo gestual.

Do ponto de vista desta Dissertacdo, ha que se considerar, também, no contexto
patologico, a gestualidade como processo de significacdo, o que, conforme dito
anteriormente, ndo é contemplado nas tradicionais definicbes e descricbes de apraxia. Os
gestos podem substituir e/ou acompanhar a express&o verbal de sujeitos afasicos e,
também, de sujeitos ndo-afdsicos. No contexto patolégico, porém, ocorrem alteragbes
gestuais que variam quanto a gravidade. As vezes, o0 gesto pode se manifestar de forma
desorganizada, ou seja, podem ocorrer alteragbes na ordem das agbes implicadas na
atividade gestual (tracando um paralelo com os recursos linglisticos, € como se houvesse
uma desorganizagdo sintatica do gesto), outras vezes, pode ocorrer de o gesto ndo se
realizar, quando os sujeitos mais se ressentem da auséncia do contexto de uso efou do
objeto. Esta observac&o também é vélida para qualquer que seja o tipo de afasia ou o nivel
lingQistico afetado.

(Grosso modo, a presente pesquisa investiga, na afasia e na apraxia, a linguagem e a
gestualidade em funcionamento. Nesse sentido, qualifica-se como linguagem - mesmo a do
afasico - € como praxia - mesmo a do apraxico, movimentando, em relacdo as tradicionais

definicbes de normal e patolégico, as fronteiras que separam esses conceitos®, 0 que n&o
descarta, por outro lado, gue haja patologia.

® A tespeito da nogo de normalidade, ver CANGUILHEM (1995) quando define o conceito de “média™.
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JAKOBSON, ja nos anos 50, caracterizou a afasia como um problema de linguagem
(seus termos). E pois em um estudo linglistico - e mais precisamente discursivo, gue esta
Dissertacao se insere, dado que incorpora na analise dos dados linglistico-praxicos de CF
varios fatores contextuais e agbes lingluisticas na producdo e interpretagio de sentidos (que
serdo explicitados no Capitulo 3). Analisam-se as alteragfes lingUisticas e gestuais de CF a
partir de sua natureza simbdlica, ndo apenas em suas evidéncias motoras. Analisa-se o que
ha de alterado/modificado e/ou o que ha de preservado, identifica-se quais s&0 0s processos
alternativos de significagdo que o sujeito lanca mao para produzir e interpretar sentidos.
Adota-se uma perspectiva tedrica que inclui os multiplos aspectos da significacdo, quais
sejam, os aspectos linglisticos, sécio-culturais, contextuais, neurofisiolégicos etc. Trata-se,
portanto, de uma outra forma de anélise/interpretacio das manifestacbes decorrentes de
lesdes cerebrais, ja que ndo se limitam exclusivamente aos aspectos patolbgicos.

A nosso ver, o senfido de um gesto, ou seja, o que qualifica a praxia tal como a
linguagem verbal, ndo é determinado de antemao, embora existam gestos mais cristalizados
que outros, assim como ha recursos linglisticos mais cristalizados que outros (GERALDI,
1990/91). O sentido de um gesto & construido, partilhado por uma comunidade de sujeitos
falantes, esta sujeito a diferentes interpretacdes. Considera-se, pois, que os sentidos
(verbais e gestuais) s&o sempre produzidos e exercidos na interagéo social. E essa nogdo
de construcdo de sentidos que orienta este estudo, qual sejé, o da gestualidade
(especificamente a relacionada aos gestos buco-faciais) no contexto patologico.

Note-se que esta DissertacBo assume a afividade gestual ou gestualidade como
atividade significativa, construida histérica e culturalmente. Na realizacéo de um gesfo estéo
implicados, além dos fatores neurofisiologicos que caracterizam o movimento, uma série de
fatores pragmaticos, como 0s mencionados no paragrafo acima.

Convém ressaltar que as nogbes de gesto como afividade significativa, bem como a de
que hé relacdo entre sistemas semidticos, néo sdo originais nos estudos dedicados &
linguagem. SAUSSURE (1916/78), no Curso de Linguistica Geral, ja afirma que os gesfos
constituem um sistema significante e, BENVENISTE, em Tendéncias Recentes em

Lingiistica Geral {(1966/88)°, ressalta a relago entre linguagem e sociedade, ac comentar

0 gete artigo foi originalmente publicado no Jownal de psychologie, P.UF., Paris, jan. - jun., 1954. Juntamente com

outros textos comple a primeira parte - transformacGes da lingiistica - da obra Problemas de Lingiiistica Geral, volume 1,
publicada em 1966 (usou-se nesta Dissertagio a traducio de 1988).
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a proposicao de MEILLET (1906), qual seja, a de que se buscasse correspondéncia entre as
estruturas social e linguistica.

BENVENISTE (1954/88: 16) ressalta que o plano de estudos, indicado por MEILLET,
s6 & possivel se se descobrir a base comum a lingua e a sociedade, ou seja, quais s&0 0s
principios que regem essas duas estruturas, (...} definindo-se primeiro as unidades que,
numa ou noutra, se prestariam a comparacéo, ressaltando-se-thes a interdependéncia”. No
entanto, BENVENISTE alerta que o estudo da impressé&o cultural na lingua n&o se limita ao
iéxico; defende a interdependéncia da linguagem com a sociedade para além da Linguistica
estruturalista, afirmando que a linguagem € um fato humano e que € no homem que se da o
ponto de interacdc entre a vida mental e social, sendo a linguagem o instrumento dessa
interag&o.

No que diz respeito aos sistemas semitticos’’, BENVENISTE explica que a
linguagem verbal da sustentagc&o acs demais sistemas, apesar de cada um apresentar
caracteristicas particulares/préprias.

BENVENISTE, em “Semiologia da lingua’?, esclarece que ha dois principios que
qualificam a relagao entre os sistemas semidticos: o da ndo redundéncia entre os sistemas e

o da sobre-determinacdo. Com relac@o ao primeiro, BENVENISTE (1974/89: 53-57) explica
que

“néo ha ‘sinonimia’ entre sistemas semiblicos; ndo se pode ‘dizer a mesma coisa’ pela fala e
pela miasica, que sdo dois sistemas de base diferente.

isto equivale a dizer que dois sistemas semibticos de tipo diferente ndo podem ser
mutuamente conversiveis. No caso citado, a fala e a misica t6ém ceriamente este frago
comum, a produgdo de sons e o fafo de se dirigirem a0 ouvido; mas esta refagdo nédo

U BENVENISTE explica que SAUSSURE, no seu esforgo de estabelecer a lingua como objeto de estudo da Lingiiistica,
formula que esta consiste em um sistema de signos, 0 mais importante deles, ¢ que ha relagdo deste com os demais: a
escrita, o alfabeto dos surdos, os rituais, as formas de polidez, os sinais militares efc. Segundo BENVENISTE,
SAUSSURE sc limita a citar alguns, ndo esgota a lista de sistemas semidticos ¢, sobretudo, nfo define a natureza da
relagfio da lingua com os demais sistemas além do principio da arbitrariedade. Tal fato ¢ interpretado por BENVENISTE
como insuficienie, por isso € que propde como objeto da Semiologia o estudo dos sigros ¢ das relagdes entre os sistemas
semioticos, considerando que os signos existem na lingua que os produz ¢ os interpreta.

12 Neste artigo, originaimente publicado em Semiotica, La Haye, Mouton & Co. (1969), 1, pg. 1-2 E 2, pg. 127-135,
BENVENISTE esclarece que desde que SAUSSURE e PEIRCE conceberam a possibilidade de uma ciéncia dos signos,
ficou por ser definido qual o fugar da lingua entre os sistemas de signos, nos seus termos, qual ¢ estatuto da lingua em
meio aos sistemas de signos. ‘Trata-s¢ de um artigo em que BENVENISTE, na primeira parte, esclarece o percurso ¢ as
concepgbes de signo, linguagem ¢ lingua de PIERCE ¢ SAUSSURE ¢ questiona-os para, na segunda parte, formular os
dois principios que regulam as relagdes entre os sistemas semidticos.
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prevalece cornira a diferenga de natureza entre suas unidades respectivas e entre seus tipos
de funcionamento {...). Assim a ndo-conversibilidade entre sistemas de bases diferenies é a
razdo da ndo-redundancia no universe dos sistemas de signos. O homem ndo dispbe de
vérios sistemas distinfos para a mesma relag8o de significag8o.”

O que BENVENISTE afirma sobre a musica e a fala, também pode ser dito sobre a
oralidade e os gestos, ou seja, ndo se diz a mesma coisa através de gestos e de expressies
orais. Pode ocorrer de um sistema participar efou orientar a ocorréncia do outro, conforme
seré visto no item 1.2.1.

Com relacgdo ao segundo principic da relagdo entre sistemas semidticos,
BENVENISTE afirma que ele deriva-se e completa o primeiro. O principio de sobre-
determinacgdo significa que o valor de um signo é definido no sistema que o integra. Nesse
sentido, a identidade substancial de um signo n3o conta, mas somente a sua diferenga
funcional. Usando os proprios exemplos de BENVENISTE: o vermelho do sistema de
sinalizacdo de transito néo tem nada em comum com o vermelho de uma bandeira tricolor,
nem o branco dessa bandeira com © branco do luto da China.

Para BENVENISTE, a lingua é investida de dupla significancia, ou seja, a lingua
combina dois modos de significancia — o semidtico e o semantico - ambos definidos pela
cultura. O modo semidtico designa o sentido préprio do signo (o signo tem ou n&o sentido),
enquanto que o semantico, engendrado pelo discurso, leva em conta o conjunto de
referentes e resulta de relacdes, por isso, abre-se para o mundo das significagdes.

Sao pontos de vista sobre o objeto fingua (usando uma formulacdo de Saussure),
como os acima apontados, que possibilitam considera-la como frabatho continuo (cf. item
3.1) e também a atividade gestual a ela relacionada. Tais pontos de vista permitem, ainda,
considerar um duplo papel para os gestos (especialmente os buco-faciais), gue amparam e
coadjuvam os atos de linguagem, bem como veiculam sentidos culturalmente estabelecidos.

Convém ressaitar que apesar de alguns estudos indicarem a relacéo da significacao
com a sociedade {por exemplo, 0s de perspectiva enunciativa da linguagem - BENVENISTE
e ouiros tantos autores que o precederam como VYGOTSKY e BAKHTIN) e a relaggo entre
sistemas semidticos, constata-se, no plano de estudos da gestualidade, especialmente na
literatura neuropsicolégica iradicionalmente ocupada dos estudos das apraxias, ceria

negligéncia com relagéo aos fatores histérico-cuiturais participantes da afividade gestual.
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Por esse motivo, discute-se, a seguir, a pertinéncia da inclusio de abordagens teéricas que
valorizam tais aspectos.

1.2. ConsideracOées sobre a importancia da inclusdao dos aspectos
sAcio-culturais no tratamento da atividade gestual

Segundo LE GALL (1998)"° praticamente inexistem definicdes de gestos no contexto
das pesquisas sobre apraxia. S8c sempre definidos e analisados em sua aparéncia, ou seja,
em sua evidéncia motora™. Nesse sentido, os gestos s3o concebidos como
comportamentos motores finalizados que tém como objetivo a comunicagdo ou a utilizacdo
de objetos (SIGNORETH & NORTH, 1979 apud LE GALL, op. cit.). Pode-se dizer que dessa
definicao se extrai a classificacéo proposta por BARBIZET & DUIZABO (1985), que prevé a
existéncia de duas classes essenciais de gestos, a dos gestos com objetivo de comunicagao

e a dos gestos com objetivo de acdo. Os gestos com objetivo de comunicagdo séo
subdivididos, segundo esses autores, em:

s gestos bucofonatorios - envolvidos na produgéo da linguagem oral;

+ gestos manuais - envolvidos na producdo da linguagem escrita;

e gesltos expressivos - representativos de estados psico-afetivos, por exemplo,
pbalancar os ombros ou virar os othos para indicar “descaso”;

s gestos simbllicos - expressivos de situagbes/acdes convencionadas, exemplos:
saudacdo militar, aperto de méac para selar um acordo;

o gestos descritivos - “descrevem no ar’ aquilo a que se referem, exemplos: contorno
de objetos, desenho de um forma, de uma dimensao ou de uma acéo.

3 {E GALL , em seu recente livio “Des apraxies aux atechines” (1998), orientado pela “teoria da mediagio”
(GAGNEPAIN, 1990, 1991 ¢ 1995), procura estabelecer distingdes entre alteragbes de gestos relacionados 2 utilizacdo de
objetos (atecnia) ¢ a realizacdo de gestos simbdlicos e expressivos {apraxia). A pdgina 52, desta Dissertagdo, explicita-se
brevemente 08 pressupostos tedricos que orientam o ponto de vista desse autor.

4 Conforme dito anteriormente ¢ conforme serd discutido no Capitulo 2, a atividade gestual e suas respectivas alteragbes
¥¥m sido estudadas pela cifncia neuropsicolégica sob uma perspectiva fortemente neurofisiologica, privilegiando

descrigdes e anlises relacionadas ao potencial de agdio, controle ¢ destreza muscular dos diferentes sistemas motores (cf.
pe. 59 SQUARE-STORER, 1989).
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Do nosso ponto de vista, essa classificacgo neuropsicoldgica € restritiva e pouco
esclarecedora. Pergunta-se: os gesfos com objetivo de agdo n@o sdo significativos? Em
outras palavras, o emprego ou a manipulagao de objetos n&o resulta de uma aprendizagem
construida histérica e culturalmente? Nesse mesmo sentido, pergunta-se: o0s gestos
fonoarticulatérios (bucofonatdrios), os gestos manuais (nessa classificag@o, reservados
exclusivamente a producdo da escrita) € os gestos descritivos nao séo, todos eles, gestos
que tém realidade simbdlica (no sentido de representativos, produtos de relagdes entre
objetos e agdes, palavras e objetos efc)?

No contexto desta Dissertacdo, os gestos sempre seguem propdsitos de significacao,
sejam eles fonoarticulatorios, faciais, com os bragos, as m&os ou com gualquer outra parte
do corpo‘s. Em outras palavras, os gestos tém e referem-se a realidade simbdlica. E fato
que cada um tem sua particularidade neurofisiol0gica e muscular, no que diz respeito ao
controle, extens@o, quantidade e integracao de grupos musculares envolvidos, mas todos
guardam aspectos constitutivos semelhantes da espécie humana, ou seja, acs aspectos
relativos as condicdes histéricas e cuiturais sobre as quais as atividades gestuais e
lingliisticas se constroem. Considera-se, pois, que tais atividades tém valor simbdlico e
comunicativo, uma vez que sdo aprendidas em meio as contingéncias da vida em sociedade,
construidas na relagao dos sujeitos com objetos, classes de objetos, acles, atitudes e juizos
de falanies, ulirapassando 0s mecanismos, ja@ compliexos, de controle dos movimentos
(neurofisiologia e fisiologia muscular), ja que os gestos sempre produzem efeitos de sentido.

A proposito, convém incorporar a esta reflexdo, mesmo que brevemente, as
consideractes de EFRON (1930/1970) sobre a gestualidade humana. Esse antropologo pés
a prova as pretensdes cientificas da chamada feoria racial dos gesfos, vigente no inicio
deste século. interessa-nos, sobretudo, apresentar e discutir o modo pelo qual esse autor
analisa e classifica a atividade gestual, objetivando-se, com tal discusséo, alertar para as
reducdes que as ciéncias neuroibgicas produzem quando se referem aos gestos.

15 | embra-se, aqui, a expressdo facial de Kaspar Hauser, personagem do filme de Werner Herzog - O enigma de Kaspar
Hauser. Chamam a atengdo aqueles olhos estatelados, de quem v2 mas nfo enxerga - olhos que recebem o estimulo
sensorial, mas ndo o percebe/interpreta pela auséncia de referentes sécio-culturais, ou seja, pela falta de contato com seus
pares. Da mesma forma, nota-se uma movimentagio constante ¢ imprecisa da musculatura do rosto ¢ das demais partes do
corpo. Nesse sentido, pode-se dizer que Kaspar Hauser tem “movimentos”, “atos motores” que ndo lhes servem para

“significar”.
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1.2.1. A contribuicao de uma abordagem antropoldgica para a analise da
atividade gestual

EFRON realizou uma ampla pesquisa sobre o uso de gestos simulténeos a
conversagéc‘sg comparando diferentes grupos de imigrantes (italianos e judeus) nos
Estados Unidos, pesguisando-0s em suas comunidades de origem’“f‘ Os resultados dessa
pesquisa mostraram que os gestos (de tronco, cabeca e maos) usados pelos imigrantes
italianos eram muito diferentes (nos seus termos, quase que completamente diferentes) dos
usados pelos judeus, o que ¢ levou a postular que os gestos s&o construidos sob forte
influéncia cultural.

O autor analisa os gestos considerando os aspectos espago-temporal, interlocucional
e linghistico. Pode-se dizer gque os critérios dessa analise antropologica sdo mais
abrangentes que os da descricdo neuropsicoldgica, e serdo apresentados a seguir, visto que
sdo compativeis com a concep¢do de linguagem e atividade gestual assumida nesta
Dissertacao.

No que diz respeito ao aspecto espaco-temporal, 0s gestos sdo analisados por
EFRON como movimentos, independentemente de seus aspectos interlocutivos e
interacionais, analisando a extensdo do movimento (restritos ou amplos), a forma, o plano,
as partes corporais envolvidas e o tempo (duracdo) do gesto. Note-se, portanto, que os
aspectos neurofisiolégicos s&o contemplados mas ndo sdo suficientes para dar conta da
complexidade da atividade gestual.

Quanto aos aspectos interlocutives, s80 analisados segundo o grau de familiaridade
fisica do locutor com © seu interlocutor (distancia entre os interlocutores, presenca ou n&o
de toques), a gesticulac@o simultanea, as formas de uso do espacgo e a gesticulacdo com
objetos. Chamo novamente a aten¢ao para o fato de que o autor contempla aspectos gue
s3o tradicionaimente deixados de lado nas abordagens que tratam da atividade gestual

s anyémmrcssaltax_' que essa ciassiﬁcagéq antropologica nio s¢ ocupa da andlise de gestos com objetive de agdo {gestos
de utilizacdc de obje;os, uma das categorias da classificacio neuropsicologica), ou seja, volta-se exclusivamente para 08
gestos envolvidos na interacdo social.

"' Segundo Paul EKMAN, §emxogcxsta ¢ estudioso da comunicacio da Universidade da California, que prefacia 2 obra de
EFRON, a metodologia de investigagio desse autor ¢ singular. EKMAN esclarece que o método de EFRON foi tinico para

a época e que deveria ser exemplo para a atual, i3 que se afasta do controle des laboratérios ¢ analisa as condi¢es naturais
de ocorréncia dos gestos.
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vigentes tanto na época de sua pesquisa quanto nos estudos mais atuais. O mesmo pode
ser dito com relac&o aos aspectos lingdisticos. O autor analisa os conteddos significativos
dos gestos, dividindo-0os em duas amplas classes, a dos gestos com significados
independentes (gestos objetivos) e a dos que acompanham a verbalizagéo (gestos /ogico-
discursivos).

Segundo EFRON, os gesfos objefivos podem ou ndo modificar o discurso e s&o
subdivididos em déiticos, pictograficos e emblematicos ou simbdlicos. Os gestos déiticos,
assim como ©os déificos na linguagem que demandam recorrer a situagdo para serem
interpretados, indicam um objeto visualmente presente. Referem-se, pois, a gestos indiciais
(apontados com o indicador). Os pictograficos mostram visualmente o que significam, podem
ser iconograficos (descrevem a forma visual de um objeto - por exemplo, um “circulo” para
referir-se a uma “bola”) ou cinematografico (descrevem uma agéo corporal, por exemplo, a
mimica de “escovar os dentes”). Os gestos simbdlicos ou emblematicos representam um
objeto visual ou lbgico, de modo descritivo ou ndo (se o gesto tiver similitude morfoldgica
com o que representa, ele & considerado um emblema hibrido); tais gestos tém significado
estandartizado dentro de uma cultura e s&o especificos dela.

EFRON explica que os gestos logico-discursivos aparecem no curso da verbalizacao,
dando énfase ao conteludo da producéo verbal do falante. S3o subdivididos em gestos
batutas, que marcam {com as maos) as etapas sucessivas dé atividade verbal e
ideograficos, que tracam ou esbogam no ar a seqliéncia da verbalizacao.

Uma analise lingUistica desses gestos 16gico-discursivos sugere uma impossibilidade
de dissocia-los dos elementos supra-segmentais da linguagem — enionacédo e ritmo -
jevando-nos a pensar que sejam ndo apenas para enfatizar o conteddo, como propde ¢
autor, mas constitutivos da expressédo verbal, no sentido de que contribuem para a prépria
organizacao da linguagem’®.

A contribuicdo de uma reflexdo que conjugue analises linglisticas e de atividades
gestuais, para o estudo da significagdo nas patologias, permite dizer que quanto mais

severo o grau de comprometimento da expressdo oral, mais a atividade gestual €

18 Tais fatos indicam a pertinéncia da inclusjo de uma anafise semidtica no estudo das apraxias, porém, este trabalho néio
a realiza integralmente, visto que necessita de muitos outros estudos para cumprir tal objetivo. No entanto, tomam-se
conforme sera explicitado 2o longo deste estudo, alguns fatos como verdade, por exemplo, o de que as praxias iauco.fac;'_ajg
s6 t2m sentido nos atos de linguagem (atos de comunicacdo ¢ de significagio), bem como a idéia de que 2 motricidade
buco-facial ¢ inerente 3 linguagem oral.
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para “algar’ a significacéc (COUDRY, 1997), servindo muitas vezes como um verdadeiro
prompting para a produg&o oral, chegando em muitos casos a substitui-la, como mostram os
dados de CF, analisados no Capitulo 4.

Pelos fatos acima apontados, a perspectiva antropolégica pode contribuir para o
estudo da gestualidade™ no contexto patolégico, visto que considera o gesto como um signo
(ndo-verbal, mas associado a atividade lingUistica), incluindo questdes desconsideradas ou
parcialmente tratadas pelos estudos neuropsicolégicos.

1.3. O contexto tedrico e metodolégico dos estudos iniciais das apraxias

Segundo DARLEY, ARONSON e BROWN (1975/78), o termo apraxia foi usado
inicialmente por STEINTHAL, em 1871, e aiguns anos depois por JACKSON (1886).
Contudo, o mérito da express&o é atribuido a LIEPMANN gue, em 1900, publicou o primeiro
estudo sistematico sobre as incapacidades (este é o termo) de alguns de seus pacientes
com lesdo cerebral para realizarem atos voluntarios.

LIEPMANN (1900), através de uma pesquisa realizada com 89 (ocitenta e nove)
pacientes cérebro-lesados®, concluiu que o hemisfério cerebral esquerdo era dominante
para os movimentos voluntarios (proposicionais), de ambos os lados do ccxpo"” . Destacou o
papel do corpo caloso (estrutura neural que estabelece conexﬁes‘ entre 0s hemisférios
cerebrais) no mecanismo neural da apraxia. Ainda concluiu que os problemas de
compreens@o verbal n&o eram responsaveis pelas apraxias. Sua descricdo se referia,
especificamente, acs distirbios de movimentos aprendidos manifestados por pacientes gue
tinham plena consciéncia do ato motor a ser realizado e déficits sensitivos e/ou motores
insuficientes para impedirem a execucdo motora.

A atual concepgdo de apraxia guarda muito da que € proposta por LIEPMANN.
Geraimente ela é definida como a incapacidade ou a dificuldade de certos pacientes com

° Convém ressaltar que esta Dissertagdo apenas indica tal necessidade. E evidente que o tema demanda um estudo
bibliografico mais representativo do estatuto do gesto nesse dominio.

# Certamente, o fato gue contribuin para que LIEPMANN tenha tido tal crédito decorre do miimero de pacientes que
examinou, jé que os estudos quantitativos sempre foram valorizados - ¢ ainda sio - na 4rea dos cstudos neurolégicos.

2 Segundo RIESE (1977), autores que precederam LIEPMANN j4 haviam atribuido ao hemisfério esquerdo o controle da
atividade voluntaria. Na verdade, a contribnicio inédita de LIEPMANN se refere & descricdo da dispraxia simpatética
{(sympathetic dyspraxia) da mao esquerda, em lesbes do hemisfério esquerdo.
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lesdo cerebral realizarem afos motores voluntarios, sob comando verbal efou imitacado,
apesar de se manterem intactas a forga e a coordenacéo muscular dos 6rgéos necessarios a
execucio motora (DARLEY, ARONSON e BROWN, 1975/78). A literatura neuropsicolégica
e neurolinglistica, especialmente a norte-americana - DARLEY, ARONSON & BROWN
(1975/78), SQUARE-STORER (1989) e DUFFY (1995) - considera que tais dificuldades
afetam distintamente os sistemas motores, a saber: o sistema dos membros superiores, dos
érgdos oro-faciais (sistema oral ngo verbal) e dos 6rg&os fonoarticulatorios (sistema motor
da fala). Nessa perspectiva, as apraxias s&o descritas e analisadas segundo o sistema
motor afetado, ou seja, pesquisam-se as caracteristicas da apraxia de membros, da apraxia
oral e da apraxia verbal ou apraxia da fala, como ja foi apontado anteriormente.

Com relag@o a apraxia verbal, DARLEY, ARONSON e BROWN (1975/78) explicam
que esta se refere aos casos de pacientes que se mostram capazes de falar
improvisadamente, de repetir expressbes verbais aprendidas e de completar frases,
reagindo a determinado estimulo verbal (por exemplo, completar um provérbio popular), mas
que se mostram incapazes de falar quando se concentram em uma determinada palavra. Tal
concentrag@o pode decorrer do comando verbal do examinador ou pela prépria vontade do
paciente®.

Segundo os autores, JACKSON®™, j& em 1886, mencionou caracteristicas
semelhantes em alguns de seus pacientes. Citam o exempio (cléssico} daquele paciente que
se mostrava incapaz de “colocar a lingua para fora da boca” mediante ordem verbal ou
imitacdo do examinador, porém conseguia fazé-lo para retirar restos de alimentos dos
iabios. Para JACKSON, a condicdo desse paciente revelava uma "nofavel diferenga entre &
execucdo automatica e voluntaria de certas tarefas simples de fala e outras em que néo
intervém a fala” (traducdo livre do espanhol, apud DARLEY, ARONSON & BRONW,
1975/78:251).

RIESE {1977) afirma, ac comentar este achado de JACKSON com relacdo a afasia,
que:

2 Qs trechos acima destacados servem para explicitar uma critica aos termos empregados na literatura newropicoibgica,
que revelam a concepgdo de linguagem subjacente as pesquisas realizadas na drea. Essa questfio sera retomada no préximo
capitulo, quando forem discutidos os pressupostos tedricos dessa abordagem.

3 Segundo SACKS (1970/97), € certamente John Hughlings JACKSON o fundador da Neurologia como ciéncia. Atribui-
s¢ a ele os primeiros estudos sistematizados da funcio nervosa. COUDRY (1986/88) também se refere 2 JACKSON como
o primeiro afasiologista a distinguir as influéncias de tarefas contextualizadas (as chamadas involuntérias) ¢ tarefas nio
contexmalizadas {as chamadas voluntdrias) nas manifestagOes afasicas.
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“no caso da afasia, a dissociacdo era ilustrada por Jackson pela redugdo da fala a
uma condicdo mais aufomndtica (isto é, somente ao uso “de proposicles mais gerais ‘sim’ ou
‘n&o’, ou ambas”), & linguagem emocional {sendo a linguagem intelectual perdida)®* e ao
enfendimento da linguagem falada” (op. cit.: 88; traducao livre do inglés).

Note-se, pois, que JACKSON indicou a refagdo da linguagem (comando verbal) com a
praxia (gesto de colocar a lingua para fora da boca) ou da afasia (dificuldade de expressar
efou de compreender o comando verbal) com a apraxia (dificuldade de realizar o gesto).
Para esse autor, tal relacdo se expressa ao se solicitar o gesto a partir de comando verbal,
que o paciente faz ou deixa de fazer. Porém, tal consideracio de JACKSON n3o teve a
devida repercussdo na Afasiologia;, foi tomada como uma dissociacdo (conforme sera
discutido no item que se segue) resultando nas tradicionais interpretagSes dicotdmicas
(producdo versus compreensdo, motor versus sensorial, atividade voluntaria versus
atividade involuntaria efc) que marcam os estudos neuropsicolégicos das patologias
cerebrais e, em especial, o da apraxia.

Convém ressaltar que alguns autores, posteriores a JACKSON e LIEPMANN,
insistiram em destacar e considerar a relacdo da afasia com a apraxia. Dentre eles,
destacam-se aqui, ALAJOUANINE E LHERMITE (1960) que logo na introducdo do artigo
“.es troubles des activités expressives du langage dans l'aphasie. Leurs relations avec les
apraxies”, escrevem:

“E natural qgue a maioria dos neurologistas ligados ao estudo das afasias, das
apraxias e das agnosias considere as infer-relagbes existentes entre estas perturbacBes:
fodos postulam que a atividade senstric-mofora estd nifida e profundamente ligada & via
psiquica; elas estdo freqiente e fortemente ligadas umas as outras; enfim a linguagem

evidencia em Si um aspectoc perceplivo e um aspecto expressivo que permite relacions-la
com atividades gnésicas e préxicas” (1960: 604; tradugio livre do francés).

No entanto, muitos estudos e pesquisas sobre as apraxias se ocupam em descrevé-

las e explica-las ressaltando a dissociacdo aufomatico-voluntaria, conforme se analisa a
seguir.

24 Nos termos de GOLDSTEIN (1948), essa condigiio automatica ¢ emocional da fala refere-se as instrumentalidades ou
automatismos da fala,
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1.3.1. O valor das dissociacOes na concepc¢ao de apraxia nos estudos
tradicionais

Pode-se dizer que a dissociacdo aufomatica-voluntaria que acompanha a descrigdo e
conceito das apraxias (0 que vale também para as afasias) se deve a concepgdo
neurofisiologica que orientou o modelo tedrico de LIEPMANN. Esse autor, inserido na
histéria das idéias de seu tempo, qual seja, a concepgio frenoldgica de GALL® | identificou
o hemisfério cerebral esquerdo como sendo o responsavel pela execucdo motora voluntara.
Note-se que se trata do mesmo hemisfério identificado por BROCA (1861) como dominante
para a linguagem articulada. H& nesse fato um indicio da co-relagdo da afasia com a
apraxia. A proposito, ALAJOUANINE E LHERMITTE (1960) comentam que LIEPMANN
pensou, no inicio de suas pesquisas, que a apraxia seria a afasia de expressdo e a agnosia
a afasia de recepcéo.

Assim, considerando a fisiologia cerebral e as observagbes clinicas das
manifestacbes patoldgicas da execucdo de movimentos, LIEPMANN elabora um modelo
fisiopatolégico localizacionista, como também o havia feito WERNICKE para a imagem
sensorial da linguagem, em 1874. Em seu modelo, LIEPMANN postula a atividade motora
dissociada em dois momentos: o0 de ideacdo e 0 de execucdo, sendo que a ideacdo
corresponde ao programa de agbes estocadas na memoria e a execugdo corresponde ao
programa de padrbes motores (ou engramas), também estocados na memdria e realizados
pelas partes mbveis do corpo.

Segundo LIEPMANN, os sintomas apraxicos se ajustam a essa dicotomia; deste
modo, uma apraxia ideatéria se caracteriza por problemas de substituicdo e erros na
segiiencializacdo dos movimenfos em situagdo de utilizagdo de objetos, enquanto que
uma apraxia motora se caracteriza por perseveracdes, imprecisdes e, até mesmo, omissfes
de movimentos (apud LE GALL, 1998). Tais explicacbes atestam o valor das dissociacdes
(sensorial versus motor e atividade automatica versus atividade veluntaria) e, conforme sera

exposto no capitulo que se segue, tais explicagbes continuam orientando os estudos e as

3 GALL, importante anatomista do inicio do século XD, descreveu pela primeira vez as diferengas estruturais e
funcionais do cérebro (substdncia branca ou sub-cOrtex e substincia cinzenta ou cortex). Dedicou-se ao estudo das

faculdades morais e intelectuais do homem, formulou a frenologia, segundo a qual as protuberincias ¢ depressfies do
crinio, refletem o psiquismo do individuo.
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pesquisas empiricas atuais sobre as apraxias, resultando num longo inventario de formas
clinicas e correlagdes neuroanatdmicas e, consequentemente, na proliferacdc de
terminologias para dar conta das diversas classificagdes.

Com relagéo & dissociagdo sensério-motora, © modeio de LIEPMANN pressupde
diferencas estruturais e funcionais das células nervosas, de tal forma que concebe a
existéncia de vias especificas de entradas sensoriais {via auditiva, visual, tatil, gustativa e
olfativa) associadas as respectivas vias motoras. Em outras palavras, os estimulos
sensoriais e motores s&o recebidos, percebidos e desencadeados por areas especificas do
cérebro, os chamados centros cerebrais® .

Nesse modelo, também a dissociacdo automatica-voluntaria se encontra apoiada nas
diferencas estruturais e funcionais das células nervosas. Tradicionalmente, as atividades
automéaticas sao divididas em reflexas/inatas e aprendidas/automatizadas, sendo as uitimas
adquiridas afravés de repeficbes (este &€ o termo vigente na &area neurolégica e
neuropsicoldgica), fato que as transformam em aufomatismos. Sabe-se que as agles
reflexas servem a fins especificos de sobrevivéncia do organismo humano, por exemplo, o
controle térmico do corpo, os batimentos cardiacos, a succéo, a degluticdo e a respiracao,
dentre outras® , engquanto que as acbes aprendidas/automatizadas servem a propésitos de
intervencdo e controle do homem sobre o mundo fisico e social; por esse motivo € que se
considera, nesta Dissertacgo, que tais atividades s&o gesifos adquiﬁdos nos processos de
interacdo social e de aculturacao. Uma atividade automéatica, seja ela reflexa ou aprendida é
colocada em curso sem a necessidade de um trabalho imediato de construgao, fato que lhe
confere a condicac de se realizar automaticamente.

As dicotomias acima explicitadas demonstram a forte influéncia dos modelos
neurofisiolégicos para a explicacdo dos fendmenos afasicos e apraxicos, ou seja, tais
fendmenos s&o0 explicados em termos da organizacdo neurofisioldgica. Nos estudos que
realizamos na area de Neurolinglistica da UNICAMP, temos buscado na literatura,

sobretudo nas reflexbes desenvolvidas no campo das analises discursivas, alternativas para

% Conforme DAMASIO (1994), o que na atualidade se entende como especializacdo dos tecidos e/ou das regides
cerebrais, foi entendido, no final do século passado ¢ inicio deste, como localizagdo, circunscrita ¢ individualizada, das
diferentes fungBes neurais € processos CogRItivos.

7 Convém lembrar que algumas destas funcles - especialmente as de sucglio, mastigaciio, respiracio € degluticio podem
sofrer certo grau de controle por parte do sujeito. Pode-se, por exemplo, alterar temporariamente o ritmo da respiracdo
(inspiraciio rapida e expiracdo lenta), mas depois de certo tempo, volta-se, automaticamenie 3 respiragio equilibrada, que
garante a troca gasosa idea/ para a manutenco saudavel do organismo.
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a compreensdo dos fendmenos no ambito das patologias. Isso ndo significa que
desprezamos a construc@o do conhecimento que se deu ao longo da Afasiologia. Ao
contrario, revisitamos 0s principais autores e concep¢des que contribuiram para essa
construgdo. Para concluir este capitulo, citam-se os trabalhos de GOLDSTEIN (1948) e de
LEBRUN (1983) que contribuem para o tema proposto nesta Dissertacao.

GOLDSTEIN (1948) trata os problemas de linguagem como falhas no que chamou de
pensamento categorico ou afitude abstrata. Para esse autor, as dificuidades relativas a
evocacdo de palavras (exigidas, por exemplo, na nomeacéo de figuras ou objetos), a
definicéo de palavras ou, ainda, & produc¢do e/ou interpretagdo de provérbios surgem devido
a dificuldade de o sujeito fazer abstragdes; trata-se de uma mudanca fundamental na atitude
mental do paciente em relacao ao seu meio ambiente. GOLDSTEIN salienta que o uso
concreto da linguagem, ao conirario das dificuldades com a atitude abstrata, esté
preservado, o que explica o fato de alguns de seus pacientes n&o conseguirem nomear uma
figura frente ao comando verbal do examinador mas que, no entanto, usam a mesma palavra
para comentar suas dificuldades de evocacio. Esse fato revela a possibilidade de os
sujeitos operarem concretamente com a linguagem.

Com relagcédo as apraxias, esse autor as classifica como fransitivas e intransitivas.
Explica que as apraxias transitivas se caracterizam como dificuldades de certos pacientes
para realizarem atividades rotineiras/cotidianas, enguanto que- as intransitivas se
manifestam em pacientes que nao conseguem realizar a mimica de utilizagdo de objefos.
Cita o caso de uma senhora afasica que nao conseguia demonstrar o uso de uma escova de
dentes e de um penie, sob o comando oral do examinador €/ou na auséncia de tais objetos,
embora realizasse as tarefas de escovar os dentes e pentear os cabelos diariamente sem
dificuldades.

LEBRUN contribui com as reflexGes acima, realizando uma explicacdoc linglistica para
os fendmenos descritos por GOLDSTEIN (e tantos outros autores gue se ocupam do estudo
das afasias e apraxias). Ao contrario de uma explicacdo cognitiva, recorrente nos estudos
tradicionais, LEBRUN acredita que /inguagem e metalinguagem explicam de forma mais
econémica e mais coerente as perturbag¢des afasicas. A interpretacéc de LEBRUN para os
achados de GOLDSTEIN, com referéncia & mefafinguagem, estende-se para fatos reiativos

& gestualidade, ac que chama de metfapraxia, 0 que faz com gue suas colocagbes sejam
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consideradas neste estudo.

Convém dizer que o que torma o trabalho de LEBRUN compativel com nossa
concepcgéo de linguagem e de praxia, no contexto patoldgico ou ndo, é a tendéncia de se

estabelecer refacbes entre fendmenos e nao dissociagdes, como tradicionalmente tem sido
realizado nos estudos da area, conforme veremos no capitulo que se segue.
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CAPITULO 2

Revisao critica da literatura neuropsicolégica e neurolingiiistica das

apraxias
2.1. Consideracoes iniciais sobre os estudos das apraxias

Desde a descricdo das apraxias e a elaboragio do modelo explicativo das alteractes
praxicas (LIEPMANN, 1900 e 1920, respectivamente) surgiram muitos estudos e pesquisas
empiricas sobre as apraxias resultando, conforme dito anteriormente, num enorme inventario
de formas clinicas™ e correlagdes neuroanatdémicas, as quais se analisam neste capitulo.

LE GALL (1998), pesquisador preocupadc em delimitar as questdes relativas as
apraxias, esclarece que apesar de ter transcorrido um século de estudos sobre tais
fendmenos, observam-se poucos avangos com relacdo aos primeiros trabalhos de
LIEPMANN. Explica que as perspectivas tedricas que orientam o estudo das apraxias tém
variado entre duas correntes, ora as apraxias sao estudadas sob a perspectiva
associacionista, ora sob a cognitivista. Esta dltima concebe as apraxias como problemas
isolados, Unicos, visto que o funcionamento cerebral e cognitivo € concebido come modular,
encapsulado®. Os estudos associacionistas, por outro lado, concebem a integragéo dos
processos cognitivos e pressupfem, portanto, co-ocorréncia de alteragbes cognitivas

decorrentes de lesdes cerebrais. Tradicionaimente, as alieragdes praxicas sdo associadas

& 0O estudo, ja citado, de NOVAES-PINTG (1999) discute o procedimento tradicional da Afasiologia e da Neuropsicologia
quanto 3 classificacdo das alteragbes lingiistico-cognitivas decorrentes de lesdo cerebral. A autora, a partir de teorias
discursivas da linguagem, questiona as categorias clinicas tais como prevém as dreas acima mencionadas. Esclarece que
existem reguloridades lingiiisticas que afetam distintamente os niveis de linguagem ¢, sobretudo, existem aspectos
peculiares do sujeito e da sua relagdo com a lingua(gem), que, de certa forma, inviabilizam incluir as alteragGes
lingiiistico-cognitivas nas rigidas categorias clinicas previstas pela Neuropsicologia e Neurolingiiistica tradicionais.

% A teoria de modularidade da mente pressupde a organizacfio da vida mental em torno de mecanismos nervosos
heterogéneos. Segundo FODOR (1983) existem vdrios médulos de entrada sensorial (especificos) e um modulo central
(inespecifico para qualquer dorminio sensorial), o chamado processador central. Os varios médulos de entrada fornecem ao
organismo as informagfes sobre ¢ estade do mundo, enquanto que o processador central, que tem acesso a todos os
méduices, forma o sistema de crencas sobre ¢ mundo. Para maiores detalhes acerca da concepgiio modular da mente ver

FODOR (1983) e, para uma andlise critica de tal concepgdo ver ALBANO (1991), FRANCOSO (1991) ¢ FRANCHI
{1991).
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as afasias, as agnosias e a problemas de esquema e representa¢do corporais. Note-se,
entretanto, que co-ocorréncia significa ocorréncia simulténea e nao refacdo, © que esta
Dissertac&o propde discutir, visto que assume o postulado vygotskyano de que a linguagem
participa direta ou indiretamente dos processos cognitivos, e a formulac&o luriana de que o0s
sistemas funcionais complexos compdem a base da organizacdo dindmica do cérebro e da
cognicao.

Segundo LE GALL, é evidente a influéncia do modelo liepmannianc de apraxia sobre
os atuais. Dentre eles, o autor cita os modelos de SIGNORET e NORTH (1979) e o de
ROTH et al. (1991 e 1997), apresentados a seguir, com o objetivo de contextualizar as
discussdes aqui realizadas.

0O modelo de SIGNORET e NORTH (1972) mantém a classica disting@o (estabelecida
por LIEPMANN) entre um momento de ideagdo e outro, de execucdo. Explica as apraxias
além de suas condi¢cbes de aparecimento, ou seja, além da descricdo das manifestacdes
apréxicas, esse modelo procura identificar e esclarecer qual © nivel (momento)
comprometido e, dessa forma, explicar as alteragbes apraxicas.

Para os autores acima referidos, 0 gesto € elaborado similarmente a lingua
(expressdo verbal); nesse sentido, estabelecem a correlagdo entre fonemas e kinemas
(também chamado de gestema), sendo, os Ultimos, os menores seguimentos que podem ser
observados. Tais autores consideram que os diferenfes tipos de lgestos s&o, portanto,
resultados do processo de selegac e de combinacao de kinemas/gestemas.

Do ponto de vista desta Dissertacdo, tal formulacdo - selec&o e combinacéc de
kinemas para produzir e interpretar gestos - é considerada interessante, especiaimente
porque € possivel aproxima-la das formulacSes de JAKOBSON (1989) referentes as
operagdes de associacao e combinagdo que representam a cadeia verbal, ou seja, aos dois
modos de arranjo {seus termos) inerentes a producao e interpretacdo verbal: a selecéo e a
combinacgdo. Pode-se dizer que o modelo de SIGNORET e NORTH (1979) pressupbe a
existéneia de niveis implicados na organizac@o gestual, assim como JAKOBSON e
BENVENISTE propuseram para a linguagem, o que foi retomado no estudo das afasias por
autores contemporéneos, como COUDRY e NOVAES-PINTO, que assumem a
prganizagdo e o funcionamento da linguagem como produto do imbricamento dos niveis
lingUisticos. As idéias de BENVENISTE, no contexto desta Dissertacio, levam a formuilar, no
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dominio das (a)praxias, niveis de analise gesiual. Nos termos dessa formulagdo, as
alteracbes gestuais requerem um olhar para além dos processos motores envolvidos, bem
como as alteracdes de expressdo verbal requerem andlises que ndo se limitem aos
evidentes aspectos da execucdo motora da linguagem.

Convém ressaltar que LE GALL (1998) considera o modelo de SIGNORET ¢ NORTH
(1979) como um verdadeiro avango para a explicacdo das apraxias; no entanto, LE GALL
afirma que ndo tem sido dado a esse modelo o devido valor. Do ponto de vista desta
Dissertacéo, indica-se a necessidade de se realizarem estudos aprofundados sobre como se
organiza a gestualidade humana (0 gue foge do escopo deste estudo) ~ o que certamente
contribuiré para a compreens&o da gestualidade relacionada a lesdes cerebrais.

Outro modelo citado por LE GALL é o de ROTH ef a/ (1991 e 1997), que também
correlaciona alterag&o de linguagem e apraxia. Trata-se de um modelo anédlogo ac proposto
para explicar a producao das palavras isoladas ou o reconhecimento de objefos. Supbe a
existéncia de cinco niveis (0os quais s&o interpretados, nesta Dissertacdo, como moédulos)
envolvidos na compreensdo e producdo dos gestos, sendo irés deles relacionados &
compreensdo gestual, quais sejam:

+ analise perceptual do sistema de entrada (verbal e/ou visual);

» reconhecimento do sinal acustico ou visual (tratamento especializado para as
diferentes categorias de sinais);

¢ tratamento semantico dos gestos e dos objetos;
dois niveis, envolvidos com a producdo gestual, correspondendo

e a0 repertorio de agdes ativadas pelo conhecimento semantico, ou pré-semantico
ou ainda pelas representacdes estruturais dos objetos;

e asdiferentes memérias, importantes para o conirole das respostas.

Note-se que se irata de um modelc cognitivista, sendo cada médulo responsavel pelo
processamento de sinais especificos. Segundo LE GALL, esse modelo explica as apraxias

ideomotoras e ideatdrias, mas néo explica, por exemplo, algumas caracteristicas comuns
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das apraxias COmMo as perseveracoes e 0s erros seqlenciais de movimentos.

Para ROTH ef al, a atribuicdo de sentido n&o € a mesma no campo da acio (gestual)
- como as atividades de encadear objetos - e da linguagem (verbal). Um dado empirico,
segundo o autor, € a observagdo de pacientes que produzem o gesto por imitagdo e ndo
conseguem, entretanto, fazé-lo por comando verbal.

Do nosso ponto de vista, tal fato ocorre, n&o por estarem os processos dissociados
mas, pelo contrério, pelo fato de que a linguagem participa (direta ou indiretamente) da
organizagdo dos processos cognitivos. Estando ela afetada, no caso das afasias,
certamente a relacdo com a produgdo de gestos (especiaimente aquela requisitada por
comando verbal) também estara concernida. A possibilidade de 0s pacientes realizarem
gestos por “imitagdo” pode ser explicada pelo fato de que © investigador ao fazer o gesto
(“dar 0 modelo’, usando 0s termos correntes na literatura e pratica neuropsicolégica),
fornece os elementos decisivos para o inicio e encadeamento da atividade gestual, ou seja,
o investigador, no processo interativo, favorece a selecéo e a combinag&o dos elementos
envolvidos na producgéo gestual. Esta asserc@o sera explorada, mais adiante no capitulo 3,
por ocasido da formulagdo do papel do prompting fonético como elemento estruturante da
producéo oral.

Conforme esclarece LE GALL (op. cit), o modelo de ROTH orienta grande parte dos

estudos atuais sobre as apraxias, sustentando, pois, correlacdes entre as alteragOes
praxicas e de linguagem como as descritas a seguir:

e uma apraxia ideatdria corresponde a déficits de ordem seméntica da linguagem,

gue afeta o conceito do gesto, explicando, pois, a ocorréncia de gestos sem sentido;

¢ uma apraxia ideomotora corresponde ao déficit fonologico, que afeta a
programacéo da atividade gestual fonoarticulaiéria, explicam-se os erros de
sequencializacdo dos gestos necessarios a producéo oral;

e uma apraxia motora corresponde ao déficit fonético, que se mostra como

alteracéo do potencial e controle da ag&o muscular dos érgdos fonoarticuiatorios.
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Veja-se que 0 modelo de ROTH et al estabelece correlagbes parciais entre alteragbes
da linguagem @ apraxias, n&o respondendo & complexidade de organizag&o integrada de
tais fendmenos e dos niveis linglisticos. Trata-se de um modelo estatico (nos termos de
SACKS, 1970/97). Nesse sentido, a correlago linguagem/gestualidade que se estabejece
toma o sistema linglistico como cddigo, estrito e acabado e a gestualidade como mera
execugao de movimentos.

A seguir, apresentam-se as contribuigbes de alguns autores que se ocupam do
estudo das apraxias, como o objetivo de demonstrar como a concepgéo de atividade gestual

e de linguagem influenciam os estudos neuropsicolégicos e neurolinglisticos tradicionais,
bem como repercutem na metodologia e anélise de tais alteragdes.

2. 2. Desdobramentos do modelo de apraxia de LIEPMANN e perspectivas
atuais

2.2.1. DEJERINE

DEJERINE (1914, apud BARBIZET & DUIZABO, 1985), diferentemente de
LIEPMANN, propbe a existéncia de frés formas clinicas de apraxia:j a apraxia ideatéria, a
ideomotora e a motora (ou melocinética), sendo as duas ultimas um desmembramento da
apraxia motora de LIEPMANN. Na descriggo de DEJERINE, a apraxia ideatdria se apresenta
como um problema de representacio mental (ideag¢éo) do objeto ou do ato motor a ser
realizado; a apraxia ideomofora como um problema de excitac&o (ativac&o/programacaoc)
das imagens motoras correspondentes ao objeto ou ao ato motor e a apraxia motora como
uma falha no controle motor da ac&o.

Pode-se dizer que a concepcdo de apraxia de DEJERINE se assenta no modelo
localizacionista da atividade cerebral e das fungbes mentais. Nessa concepgdo, as
perturbagbes praxicas decorrem do comprometimento seletivo de uma das etapas
necessarias a realizacao do ato motor. Pergunta-se: sera mesmo possivel identificar, a partir
de evidéncias, qual a fase ou efapa da atividade comprometida?

Sabe-se hoje que o cérebro ndo esta estruturado em centros individuais para a viséo,
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para a linguagem, para a atividade praxica, para a raz&o ou para o comportamento social
(DAMASIO, 1994: 35)*:

“Q que na realidade existe sdo ‘sistemas’ formados por vérias unidades cerebrais
interligadas. Anafbérnica mas ndo funcionalmente, essas unidades cerebrais sdo nada mais
nada menos que os velhos ‘centros’ resulfantes da feoria de base frenolégica. E esses
sistemas dedicam-se, de fato, a operacfes relativarnente independentes que constituem a
base das fungBes mentais. £ também verdade que as unidades cerebrais individuais, em
virfude da posicdo relativa em que se enconitram no sistema, contribuem com diferentes
componentes para a operagdo do sisterna e por isso ndo sdo permutéveis. (...) 0 que
determina a contribuicdo de uma determinada unidade cerebral para a operag8o do sistema
em que estd inserida ndo ¢ apenas a esfrutura da unidade em si, mas fambém o seu lugar
no sisterna” .

Em outras palavras, concebe-se, na atualidade, a especializacdo do tecido neural e o
funcionamento sistémico, dinémico e infegrado do cérebro, nos termos de LURIA (1874/84),
o funcionamento em concerto de tais estruturas. A proposito, apresenta-se a seguir, a
concepcao luriana da atividade cerebro-cognitiva.

2.2.2. LURIA

LURIA (1974/84), assentado nos pressupostos de ANOKIN (1935), BERNSTEIN
(1936, 1947, 1967) e VYGOTSKY (1830, 1934, 1956), denire outros, formula o conceito de
sistemas funcionais complexos explicando de forma mais abrangente a organizacao
estrutural e a fisiologia do cérebro® e dos processos cognitivos. LURIA (1974/84) explica
que tais processos, as formas complexas de atividade mental (ateng&o, percepgcao, memodria,

9 Yer a este respeito - O erro de Descartes - emogdo, razdo e o cérebro humano - na qual o autor expde sua concepgo
sobre a relacfio dos processos cognitivos - da razdo com os sentimentos, emogdes € comportamentos sociais do homem

¥ Grosso modo, a neurofisiologia cerebral encontra-se organizada em trés unidades funcionais. A primeira ¢ representada
por uma rede neural “ndo especifica”, localizada principalmente no tronco cerebral, diencéfalo e regides mediais do
cortex, tem como funglo regular o fonus e o estado de sono e vigilia. A segunda unidade funcional caracteriza-se como
uma area de grande especialidade modal, representada por uma rede de neurdnios isolados situados nas regifes laterais do
néocortex occiptal (visual), temporal (auditiva) e parietal (sensorial geral). Sua funcfo ¢ a de receber, processar e
armazenar as informagdes provenientes do mundo exterior. Por fim, LURIA explica que a terceira unidade € representada
por sistemas que se localizam nas regides anteriores dos hemisférios cerebrais (anteriormente ao giro pré-central), sendo
responsavel pela programacao, reguiacio ¢ verificacio das atividades conscientes do homem, ou processos cognitivos.
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praxia, linguagem verbal e pensamento) se formaram ao longo de um processo historico,
configurando-se, pois, como uma alividade social em sua origem, complexa e hierarquica
em sua estrutura.

No que se refere & praxia ou realizagdo de movimentos voluntarios™ , LURIA (op cit..
79-80), explica que:

“os movimentos voluntarios e, mais especificamente, as manipulacGes de objetos, se
bhaseiam no funcionamento combinado de diferentes parfes do cérebro. Os sistemas da
primeira unidade cerebral suprem o tonus muscular necessario, sem 0 qual movimeritos
coordenados seriam impossiveis, 0s da segunda unidade fornecem as sinteses aferentes
dentro de cuja estrutura os movimentos ocorrem e os da ferceira unidade subordinam os
movimentos € as agfes motoras aos planos correspondentes, produzem 08 programas para
a execucdo de agldes moiforas e provéem as necessdrias regulacdo e verificacdo do curso

dos movimentos e sem as quais 0 seu cardter organizado e 4til se perderia”,

Note-se que, segundo LURIA, a praxia ou movimento voluntdric se baseia no
funcionamento combinado de diferentes areas cerebrais, incorporandc uma série de
condigbes, na auséncia das quais o movimento ndo pode ser levado a cabo. Esse autor
considera a aferentacédo cinestésica®™ como a condig&io essencial para a realizagao praxica,
uma vez que fais impulsos indicam o grau do ténus muscular e fornecem as informacdes
sobre a posicéo das articulacdes. Se os impulsos aferentes (cuja recepcao e integracéo séo
efetuadas pela areas sensoriais gerais no cortex pos-central) estiverem ausentes, 0

movimento perde a sua base e os impulsos efetores que passam do coriex acs musculos se
tornam virtualmente incontrolados.

32 L URIA distingue dois tipos de atividades motoras: as tarefas motoras instintivas (ditadas por programas inatos) e as
tarefas motoras conscientes {aghes complexas, adquiridas durante a vida, ditadas por intengdes que se estabelecem com a
estreita participagdo da fala). Convém esclarecer que quando LURIA se refere & participagdo da fala na regulacio do
movimento voluntirio estd se referindo ao fato que primeiramente as agdes da crianca s3o subordinadas 2 folo damie e 3
medida que ela (crianca) aprende a lingua passa, entdo, a comandar as suas proprias agGes. Tal formulagio se assenta no
conceito de fungdo reguladora da linguagem de VYGOTSKY (1934/87), o qual postula que as atividades conscientes
humanas {atividades mentais) se estabelecem mediante as interacSes socials ¢ a forca que a inguagem exerce sobre ¢las. A
respeito de wma andlise das influéncias de VYGOTSKY sobre as formulagdes lurianas, ver MORATO, 1991/96.

3 Convém informar gue o modelo neuropsicologico luriano assenta-se sobre as investigacSes neurofisiologicas de
BERNSTEIN (1936; 1947), as quais demonstraram que o controie dos movimentos nfio estd na dependéncia exchusiva dos
impulsos eferentes {como se acreditou no passado), mas também na dependéncia de um fluxo constante de impulsos
aferentes, os quais fornecem informacBes sobre o estado dos msculos, das articulacBes, da posiglic dos segmentos do
sisterna gue se move, assim como as coordenadas espaciais em que 0corTe 0 movimento,
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LURIA (1974/84) descreve quatro formas clinicas de apraxia, quais sejam: a apraxia
cinestésica aferente ou postural, a apraxia espacial, a apraxia cinética e a apraxia de acbes
dirigidas a metas (também referida na literatura como apraxia frontal - SQUARE-STORER,
1988:; LE GALL, 1998).

Segundo LURIA, a apraxia cinestésica aferente ou postural manifesta-se frente as
lesGes das zonas secundarias do cbértex cinestésico pods-central e se caracteriza por um
distirbio dos movimentos finamente diferenciados. Os movimentos so realizados de forma
grosseira e imprecisa; o paciente apresenta dificuldades para posicionar adequadamente a
m&o para manipular os objetos. LURIA esclarece que quando tal apraxia afeta
especialmente a musculatura fonoarticulatoria, tem-se a chamada afasia motora aferente,
que se caracteriza por dificuldades relativas ao posicionamento dos Orgaos
fonoarticulatorios para a fala™. A cinestesia dos orgdos responsaveis pela fafa esta
prejudicada devido a uma les&o na porgéo inferior do giro pés-central esquerdo (unidade i,
zona secundaria, analisador tatii-cinestésico). Nos termos de LURIA (1974/84: 150):

“O aspecto basico desta sindrome ¢ a incapacidade para determinar imediatamente
as posigles dos Iabios e da lingua necessédrias para a articulagdo dos sons requeridos da
fala. Pacientes com lesCes macicas dessa regido ndo sabem em que posigdo colocar a
lingua e os Idbios a fim de pronunciar 0os sons necessarios; aqueles com uma forma menos
intensa desse disturbio comecam a confundir somente arficulemas semelhantes (que
diferem em apenas um aspecto), podendo substituir articulagbes palatogiGssicas, de forma a
pronunciar “d” come ‘T, ou confundir articulagbes labiais semeihantes, pronunciando “b” ou
“0” como um “m”. A substituig8o desses sons de propriedades acdsticas diferenfes, mas
semelhantes em sua artficulag8o, fornece evidéricia firme para o diagnéstico de lesdes das
dreas pés-centrais inferiores do hemisfério esquerdo (VINARSKAYA, 1971).

Nesse tipo de apraxia, segundo LURIA, as tentativas de auto-correg@o do paciente
avolumam ainda mais as suas dificuildades. Geralmente, 0os que apresentam essa afasia
motora aferente tém dificuldades para articuiar sons de fala isolados; muitas substituicbes de
fonemas, especialmente quando esses s&o semelhantes (conforme a citaggo acima:
Ioi—Imf, fpi—Imi, 1d(—{if). Do ponto de vista linguistico, o que LURIA identificou como

3 Sepundo KAGAN & SALING (1992/97), LURIA ¢ HUTTON esclareceram, no artigo - 4 modern assessment of the
basic forms of aphasia- publicado em 1977, que tais dificuldades tém sido descritas, tradicionalmente, como apraxia oral.
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substituicdo de aspectos semelhantes se refere as dificuldades relativas aos fracos
distintivos - ou unidades discretas, nos termos de JAKOBSON (1983) - os Ultimos elemenios
de analise na hierarquia dos constituintes linglisticos.

Uma outra alterac@o praxica descrita por LURIA € a chamada apraxia espacial, que
resulta de lesdo nas zonas terciarias (regiao cortical) dos lobos parietal e occipital, que
recebem impulsos dos sistemas visual, vestibular e cinestésico/cuténeo. Nesse tipo de
apraxia o paciente apresenta dificuldades para alcancar o resultado final da atividade
motora a que se propds realizar. Um exemplo ilustrativo desse tipo de apraxia é o de
pacientes que n&o conseguem manter a dire¢do do talher enquanto se alimentam, por
comprometimento das sinfeses espaciais necessarias & execugao gestual. Nessa apraxia 0s
erros estao relacionados ao percurso e diregdo dos movimentos manuais.

A apraxia cinética decorre de lesGes dos ganglios da base e das areas pré-motoras,
areas responsaveis pela organizac@o cinética dos movimentos, ou seja, pela sintese de
elementos motores em uma melodia sucessiva. O paciente com apraxia cinética se mostra
incapaz ou com dificuldades para realizar a passagem suave de um movimento para o outro.
LURIA esclarece que quando tal apraxia afeta a musculatura fonoarticulatoria, tem-se a
chamada afasia motora eferente, que decorre de leséo do ter¢o posterior da porgao inferior
{unidade lil, zona secundaria) do hemisfério dominante para a linguagem. O paciente com
essa afasia apresenta dificuldades relacionadas & movimentacéo éeqr:}encial dos érgaos
fonoarticulatérios. Ha, portanto, comprometimentc da melodia cinética da musculatura
fonoarticuiatéria. C paciente €& capaz de posicionar corretamente seus 6rgacs
fonoarticuladores, porém nao consegue passar suavemente de uma posicdo articulatdria
para a outra, estando, portanto, impedido ou com dificuldades para falar correntemente.
Veja-se que essa passagem suave de um movimento para outro remete a reflexéo de
SACKS quanto & musicalidade intrinseca do movimento™ .

Por fim, LURIA descreve a apraxia de acles dirigidas a metas. Segundo ¢ autor este
tipo de apraxia difere das demais, a medida que resulta de lesSes macigas dos lobos
frontais. Caracteriza-se pela incapacidade de o sujeito realizar as chamadas ac¢des

¥ Nos termos de SA_CKS, “a graca do movimento é inconsciente. Se uma pessoa é auto-consciente ela se torna
desajeitada e cheia de maneirismos”. Esse comentario do autor, extraido de transcricfio de entrevista a0 Programa Roda

Viva, TV Cultura (novembro de 1997), revela a concepgdo de que os movimentos antomaticos (inatos e/ou aprendidos) sdo
regulados pela dindmica das aferentagGes e eferentages de que fala LURIA.



41

intencionais. Segundc LURIA, tais aces s@o aprendidas, conscientes e complexas,
construidas com a estreita participacdo da linguagem (convém ressaltar que LURIA se refere

especialmente & linguagem oral, usa, inclusive, a expressdo “participacdo da falg”). Tal
apraxia consiste na

“incapacidade do sujeitc para subordinar seus movimentos a inten¢do expressa em
fala, na desintegracdo de programas organizados, € na substituicdo de uma agdo racional,
dirigida a metas, pela repeticdo ecopraxica dos movimentos do paciente ou por esteridtipos
inerfes que perderam sua natureza racional” (LURIA, 1984: 22).

A meu ver, 0 sujeito, nessas condigdes, ndo consegue realizar o gesto solicitado -
mediante comando verbal - porque a linguagem nao esta sendo utilizada para orientar sua
composicdo, ou seja, a linguagem ndo serve mais para organizar a sequéncia dos varios
atos implicados na realizaco do gesto. Em lugar deles ocorrem movimentos sem sentido, os
quais LURIA chama de repetigbes ecopraxicas ou esteredtipos inertes, pois s40 movimentos
que perderam a sua condicdo racional de ser. Tais movimentos sdo tradicionalmente
chamados de estfereofipias motoras. A propoésito, esta € uma das caracteristicas da
linguagem oral de CF, a qual analisa-se no capitulo 4.

Note-se que na descricdo dessa apraxia LURIA explicita o postulado vygotskyano de
que a linguagem participa, direta ou indiretamente, dos demais processos cognitivos;
postulado esse que também orienta esta reflexdo. Porém, é conveniente que se observe
uma diferenca entre a concepgao luriana e a defendida nesta Dissertacao. LURIA afirma que
a apraxia de acbes dingidas a metas é diferente das demais, porque nessa apraxia o
paciente deixa de realizar agbes com metas, visto que tais agdes sdo aprendidas, colocadas
em curso para cumprir determinado fim e organizadas de modo complexo, ou seja,
compostas por multiplos atos motores. Pergunta-se, a esse respeito: n3o seriam todas as
acbes aprendidas (mesmo as que sdo posteriormente automatizadas), dirigidas a metas?
N&o s3o todas elas adquiridas na interac2o social e reguladas pela linguagem?

Do nosso ponto de vista, a afividade gestual é sempre atividade significativa, visto que
se trata de ac¢les dirigidas a metas, portanto, aprendidas (cf. pg. 18). Nesse sentido,

gualguer gesto, mesmo os mais automatizados, guardam uma regiao de significacdo em que
fazem sentido.
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Veja-se no quadroe abaixo (Tabela 1), para clareza do exposto, a sintese da
classificagdo, identificacdo dos sistemas cerebrais acometidos pela les@o cerebral e a
descricgo sintomatolbgica das apraxias segundo LURIA. Em seguida, completa-se a analise
das consideracbes desse autor relativas as apraxias.

Tabela 1

Classificagao

Lesao cerebral

Sintomatologia

Apraxia cinestésica aferente
ou postural

Zonas secundarias do coriex
cinestésico pos-central

Distdrbios .dos movimentios finamente
diferenciados

Afasia motora aferente (tipo|Porgao inferior do giro pés-| Inabilidade de posicionar corretamenie os

especial da apraxia cinestésica) | central esquerdo orgaos fonoarticulatorios

Apraxia espacial Zonas tercidarias do  cortex|Incapacidade de alcancar o resultado
parieto-occiptal final do movimento proposto

Apraxia cinética

Ganglios da base e areas pré-
motoras

incapacidade de realizar a passagem
suave de um movimento para outro

Afasia motora eferente (tipo
especial de apraxia cinética)

Tergo posterior da porgdo inferior
do hemisfério esquerdo.

Inabilidade para passar de um fonema
para o outro

Apraxia das agOes dirigidas a
metas

Lobos frontais

Incapacidade de realizar movimentos

intencionais regulados pela linguagem

Pode-se dizer que a classificagio luriana das apraxias, diferentemente da proposta
no inicio deste século, reflete os pressupostos de integragdo dos sistemas funcionais
complexos do cérebro. Esse autor analisa qualitativa e pormenorizadamente os sintomas
decorrentes das lesfes cerebrais, segundc os critérics de organizégéo e funcionamento
previstos em seu modelo, considera também a extensé&o lesional e o grau de acometimento
funcional. Porém, do nosso ponto de vista, o referido autor mantém a tendéncia de
enquadrar as manifestacbes apraxicas em categorias especificas, revelando, pois, as
influéncias do paradigma estruturaiista que orientam as pesquisas neuroldgicas e
neuropsicologicas.

Note-se gue ndo0 se estd, neste estudo, desvalorizando as descricdes e andlises
neuropatolégicas de LURIA. Do nosso ponto de vista, elas tém valor, sobretudo porque sdo
coerentes em relagdo & organizagio estrutural e funcional da atividade cerebral proposta
pelo autor. No entanto, questiona-se se é possivel estabelecer um diagnéstico diferencial
entre uma apraxia cinética e uma cinestésica. Em termos neurolinglisticos, respectivamente,
entre uma afasia motora eferente e uma aferenfe? Os sintomas que se apresentam

correspondem a fatos patolégicos diferentes? Tais questdes, com respeito as afasias
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motoras ou dificuldades que afetam o nivel fonético-fonolégico da linguagem e sua relagéo
com o todo da linguagem (nos termos de JAKOBSON) ou o funcionamento discursive da
linguagem (tal gual tem sido proposto pelos estudos neurolinglisticos desenvolvidos na
UNICAMP) serdo retomadas no Capitulo 3.

Convém comentar, a respeito da classificacio luriana das afasias motoras, as
consideragbes de FREITAS (1997). Segundo essa autora, LURIA mantém a tradicional
dicotomia senscrial versus motor, quando distingue a afasia motora aferente da afasia
motora eferente. Tal procedimento do autor revela, do ponto de vista dessa autora, apenas
uma substituicao dos termos sensorial por aferente e motor por eferenfe. FREITAS afirma,
ainda, que o autor nd3o avanca em termos da andlise linglistica tanto quanto avanga na
explicacdo da relac@o entre o cérebro e os processos cognitivos.

Do meu ponto de vista, apesar de considerar dificii o estabelecimento de um
diagndstico diferencial entre uma afasia motora aferente e uma eferente, conforme propde
LURIA, ndo a desconsidero em sua totalidade, visto que com essa formulagdo, o autor
atribui aos aspecfos motores da producdo oral caracteristicas linguisticas; analisando as
alteractes fonoarticulatorias como alteracbes de linguagem e ndo, simplesmente, como
problemas de realizacdo motora. Veja-se que esse autor ndo classifica tais alteragdes a
parte das afasias, conforme a maioria dos estudos voltados para para esse tipo de
problema (conforme sera visto ainda neste capitulo). Em outras paiavf’as, LURIA concebe as
alteractes fonoarticulatérias como dificuldades de planejamento e programacio dos gestos
fonoarticulatorios, sendo que tais dificuldades decorrem do fato de a linguagem estar
alterada em sua condicdo de organizar a atividade gestual implicada na produgac dos
fonemas. LURIA n&o classifica tais alteragbes como apraxia de fala, demonstrando, com
iss0, gque as considera como sendo de ordem linglistica.

Tal formulagdo revela uma concep¢do integradora dos aspectos fonéticos e
fonoldgicos, distanciado, pois, dos tradicionais estudos que separam os fatos fonéticos dos
fonoldgicos. Certamente, LURIA é influenciado pela teoria fonolégica de JAKOBSON.
Conforme esclarece FREITAS (1997), esta se apresenta como uma abordagem que
possibilita uma analise relativamente adequada das alteraces afasicas (vide a pagina 72,

os principios norteadores do estudo de FREITAS [1997], que analisa dados de producio
fonética de sujeitos afasicos).



44

Finalizando as consideracdes acerca da concepgdo luriana da atividade cerebral e

cognitiva, deve-se considerar que sobre ela se assenta o conceito de continuidade sensoério-
moftora, visto que ndo dissocia 0os aspectos sensoriais dos motores.
Do ponto de vista desta Dissertacdo, o conceitc de continuidade sensério-motora é
fundamental para explicar a atividade gestual e lingUistica, por isso, seré retomado em
outros pontos deste estudo, por exempio, quando se analisa a concepgao de atividade
gestual de BARBIZET & DUIZABO (1985) e mais adiante, quando se analisam as reflexdes
de ALBANO (1990), que explica o processo de construcdo e producio da linguagem oral a
partir do fendmeno da continuidade sensério-motora.

Dando continuidade ao objetivo de rever o conceito e a classificacdo das apraxias,
discute-se, a seguir, as consideragbes de BARBIZET & DUIZABO (1985), representantes da
Neuropsicologia francesa. Dispensa-se maior ateng@o a perspectiva desses autores, uma
vez que a consideramos pertinente em alguns de seus aspectos e incoerente, em outros.

Pode-se dizer que a perspectiva tedrica desses autores, embora interessante, ngo se
sustenta na pratica, especiaimente quando se referem & avaliagdo e classificacdo das
alteracfes da atividade gestual decorrentes de lesao cerebral & esquerda.

2.2.3. BARBIZET & DUIZABO

BARBIZET & DUIZABO (op cit) iniciam suas consideragfes acerca das apraxias
ressaltando que esse & um termo inadequado porque denota a concepcdo localizacionista
das fungbes cerebrais, uma concepgdo incompativel com a que € aceita na atualidade, gual
seja, sistémica, dindmica e integrada da organizagao e fisiologia cerebral® . Esclarecem que
atualmente o conceito/termo apraxia tem apenas um valor descritivo e que os neurologistas
e neuropsicdlogos contemporaneos o empregam para se referir aos disturbios da atividade
gestual.

Note-se que esses autores se referem as alferacdes praxicas como disturbios da
afividade gestual, diferentemente de outros que, conforme visio anteriormente, chamam-nas
de distirbios da execucdo de movimentos aprendidos ou disturbios de movimenios

% Note-se que se trata da concepeo luriana de estruturagdo ¢ fisiologia cerebral; no entanto, BARBIZET & DUIZABO,
assim como DAMASIO (1994/96), ao longo de seu - Manual de Newropsicologia - nio fazem nenhuma referéncia ao
modelo newropsicoldgico de LURIA,
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voluntdrios. Tal fato indica uma concepgdo mais ampliada desses autores com relacdo &
atividade préxica, préxima da que se defende nesta Dissertacfo, qual seja, concebé-la como
atividade prenhe de sentido. No entanto, & medida que esses autores desenvolvem suas
explicacbes sobre a atividade gestual, fica evidente que n&o consideram os processos
interativos/sociais como constitutivos dessa atividade.

Segundo BARBIZET & DUIZABO (1985) a atividade gestual € um comportamento

motor intencional e aprendido através de multiplos ensaios sensério-motores, resultado de
um longo aprendizado. Nos seus termos,

“E necessério um grande nidmero de ensaios para poder executar de forma quase
automafica certas gestos (...). Cada nova experiéncia sensério-motora repetida fica marcada
sob a forma de lragus, de engramas no cértex associative essencialmente parietal, mas
também temporal e occipital dos hemisférios cerebrais. NOs enriquecemos constantemenite
nossa experiéncia gestual, seja adaptando um gesto jé familiar a uma situagdo nova, seja

aprendendo oufros gestos gue adquirem, nos profissionais, uma rapidez e uma preciséo
extremas” (BARBIZET & DUIZABO, 1985: 82).

Veja-se que 0s autores recorrem ao conceito de engrama (metacircuitos ou circuitos
locais, segundo DAMASIO, 1994/96) para explicar o processo de aprendizagem gestual.
Apesar do conceito de engrama ser entendido na atualidade como a formacéo de cadeias
neurais especificas (especializagdo do tecido neural), adquiridas mediante a repeticéo de
estimulos sensdrio-motores, carrega o peso de ter sido formulado no interior da concepcgéo
localizacionista da atividade cerebral e cognitiva, identificada pelos préprios autores como
ultrapassada. A nosso ver, essa & uma das impropriedades conceituais nos estudos desses
autores, que bem poderiam explicar a aprendizagem e realizacdo da atividade gestual
recorrendo @ nogdo de sistemas funcionais complexos de LURIA, que certamente lhes
ofereceria condigbes para manterem coeréncia entre a terminologia e a concepgdo
neuropsicoldgica que defendem.

Segundo BARBIZET & DUIZABO a atividade gestual, em termos neurcfisicidgicos,
ndo € uma afividade motfora simples, ja que a cada momento de suz execucdo estdo
envolvidos um controle sensitivo (especialmente proprioceptivo, dado pelas articulacdes) e
um controle sensorial (essencialmente visual, mas também labirintico, auditivo efc). Nessa
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abordagem a realizacéo de um gesto implica a infegracdo de sistemas sensoriais e motores;
ou seja, o funcionamento em concerto de zonas corticais ¢ subcorticais que garantem a
estruturagéo e realizacdo do gesfo (LURIA, 1974/84). Pode se dizer, pois, que a
continuidade sensorio-motora se encontra na base da organizacdo e realizacido da atividade
gestual. Tal fato conduz esses autores a formulacdo do conceito de practognosia,
conjugando em uma (Unica) unidade os dois elementos constitutivos da atividade gestual - o
fazer e o saber-fazer. O conceito de practognosia permite considerar a indissociabilidade
entre a experiéncia e o conhecimento.

Esses autores definem a pracfognosia como sendo o conhecimentio que cada
individuo tem do seu préprio corpo, das relagdes que estabelece com os objetos e com o
espaco no qual se desloca. O conteudo practognésico se assenta no chamado esquema
corporal que € adquirido progressivamente pela crianga. Nos termos dos autores:

“O conhecimento de nosso proprio corpe & adquirido e esta aquisicdo se faz
fragmento_por_fragmento, de forma muifo progressiva. E também passo a passo que a

crianga adquire o saber -fazer que Ihe permite fazer frente as exigéncias usuals da vida
(andar, subir e descer escadas, vestir-se...). Posteriormerie, estabelecem-se relagbes
estreitas enfre o corpo, os objetos e os instrumentos que utifiza, e cada fragmento dessas

diversas relagbes enriquece o seu fesouro practognésico” (BARBIZET & DUIZABO, 1985:
66, grifos meus).

Note-se que tais autores consideram a aquisicao do esquema corporal e do saber-
fazer como conhecimentos adquiridos em meio as exigéncias usuais da vida, sendo que ©
saber/fazer se torna automatico, preciso e rapido a medida que é repetido inumeras vezes.
Explicam que a cada repetigdo ocorre uma nova experiéncia, de modo que, sucessiva e
constantemente, s&o integrados novos elementos, resultando, pois, no aprimoramento da
habilidade gestual. Porém, do ponto de vista desta Dissertagdo, falta a essa defini¢do
explicitar a interagéo entre os sujeitos (agentes) desse processo. Da forma como o definem,
a crianca aprende sozinha, sem & media¢do do outro. Sabe-se, pela adogdo de uma
perspectiva sécio-interacionista que a aprendizagem € um processo mutuo, milfiplo e
continuo, 0 que ndo significa que se trata de um processo linear/progressive.

No que se refere as alteracBes practognésicas - apracfognosias ou desordens do
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saber-fazer - BARBIZET & DUIZABO (op. cit.) explicam que s&o sindromes resultantes de
lesbes das zonas de associacdo témporo-parieto-occipitais (regido pos-rolandica) do
hemisfério esquerdo, direito, ou de ambos os hemisférios; podendo, ainda, decorrerem de
lesBes do talamo direito e dos lobos frontais. Devido a grande variedade de
comprometimento cerebral as apractognosias podem se manifestar sob trés formas
diferentes, a saber: os disturbios da gnosia visual (agnosias visuais)” , os da execucdo
gestual e os do conhecimento e da utilizagcdo do proprio corpo™®. Para os fins especificos

deste estudo, analisam-se os distirbios da execucdo gestual, que segundo BARBIZET &
DUIZABO (1985: 82), caracterizam-se

“pelo fafo de que o individuo executa mal ou ndo consegue mais executar 0s gestos que
reafizava anteriormente sem dificuldades, e auséncia de qualquer déficit motor”.

Tais disturbios se apresentam como:

s distarbios de utifizacdo de objetos;

o disturbios da realizacédo de gestos com objetivo de comunicacao;
o disturbios da imitacdo de gestos;

+ distlrbios do ato de se vestir;

o distlrbios da reproducéo de formas;

s distirbios de inutilizacdo ou negligéncia unilateral de urn membro;
s sindrome de Balint.

Segundo BARBIZET & DUIZABOQ, os distirbios de utilizacédo de objetos decorrem, via
de regra, de lesdes nas zonas corticais parieto-témporo-occipitais. Esses autores explicam

que guando a lesdo é & direita ocorre a supressac ou redugéo dos engramas referentes ao

37 Caracterizam-se por incapacidade ou dificuldades do reconhecimento visual, apesar da acuidade visual ndo estar
severamente comprometida. Tais distirbios s¢ caracterizam por dificuldades do sujeito reconhecer fisionomias, cores €
£Spacos.

3 Sabe-se que O conhecimento corporal se inscreve € se exprime em diferentes regides cerebrais, por exemplo, no
individuo destro, o conhecimento postural s¢ inscreve no hemisfério direito, na regido parieta! inferior, no giro supra-
marginal € na prega cwrva; o comhecimento verbal encontra-se nz regifio simeéirica do hemisfério esquerdo € os
conhecimentos comportamentais e de relacfes encontram-se nas regides frontais dos dois hemisférios.
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esquema corporal e da relagdo do corpo com o espaco. Por outro lado, guando a leséo ¢ a
esquerda, ndo ha perturbagéo do esquema corporal e da relagdo do corpo com 0 espago,
mas a atividade gestual comandada pela linguagem €& gravemente afetada, seja por
dificuidades de  compreensc do comando verbal, ou por dificuidades
conceituais/simbdlicas, caracterizando a chamada apraxia ideomotora. Quando as lesées
sdo bilaterais aparecem as apractognosias severas que, segundo esses autores,
apresentam as mesmas caracteristicas da cléssica apraxia ideatéria.

Os distarbios de utilizagdo dos objetos se revelam como a incapacidade de o paciente
utilizar objetos, com uma das m&os ou com ambas. O paciente ndo consegue, por exemplo,
acender uma vela, tendo a sua frenie a vela e a caixa de fosforos. Nos termos desses
autores, o paciente fracassa na execug8o de tarefas faceis relacionadas a objetos reais.
Geraimente, as tentativas de execucdo gestual s@o acompanhadas de perseveragdes (0
paciente persiste na atividade realizada anteriormente) e/ou de erros no encadeamento dos
gestos (invers@o ou omissdo da sequéncia das agdes). Tais erros se multiplicam a medida
que o paciente faz novas tentativas, resultando em visivel estado de fadiga. Outra
caracteristica gue diferencia o disturbio de utilizacdo de objetos dos demais € que a
proposta de imitag@o dos gestos do examinador n&o auxilia o paciente em sua tarefa, visto
que estdo suprimidos os engramas referentes ao corpo e as relagbes do corpo com 0
espago. ‘

Quanto aos distdrbios dos gestos com objetivo de comunicacdo, também chamados
de perturbacbes da linguagem gestual ou apraxia ideomotfora, decorrem de lesbes nas
zonas associativas parietais e parieto-temporais do hemisfério esquerdo - regido das
aferéncias multimodais, onde se localizam os engramas verbais e conceituais da linguagem.

Segundo BARBIZET & DUIZABO, tais disturbios estéo constantemente associados a
afasia e se manifestam frente a realizacdo de gestos que tém fungdc comunicativa, quais
sejam, os gestos expressivos, descritivos e gestos simbdlicos, podendo ocorrer ou por
dificuidades de compreensdo verbal ou por dificuldades ligadas ac que esses autores
chamam de perdas conceituais dos afasicos.

Quando as dificuldades gestuais s&o provocadas por problemas de compreenséc, 0s
pacientes ndc conseguem executar gestos a partir do comando verbal, uma vez que nao
compreendem ou compreendem mal a ordem verbal do examinador. Muitas vezes, os
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pacientes realizam os gestos parcialmente, outras vezes, realizam-nos de modo diferente da
instruco dada, ou ainda, pode ocorrer de um gesto ser executado no lugar de outro
anteriormente requisitado pelo examinador (a chamada perseveracdo). Tais respostas
motoras inapropriadas s&o denominadas de parafasias gestuais, em analogia as parafasias
verbais.

No caso de as dificuldades gestuais decorrerem de problemas conceituais, 0s
pacientes ndo conseguem mais realizar gestos aprendidos como escrever, desenhar formas
geométricas e/ou notas musicais, porque os engramas suportes de tais conceitos foram
destruidos pela lesdo cerebral. Geralmente, os pacientes executam gestos a partir da
imitacdo do examinador; assim como conseguem executé-los em situagbes do cotidiano
social, uma vez que suas dificuldades nZo decorrem de problemas visuo-espaciais. Nos
termos dos autores (1985: 48): “os gestos da vida cotidiana fora de qualquer situagao de
comunicagdo sdo em regra perfeitamente normais’.

Note-se que BARBIZET & DUIZABO recorrem & classica dissociacdo automaética-
voluntéria para explicarem tais disturbios, ressaltando que tal fato ocorre porque a area
instrumental do esquema corporal (hemisfério direito) esta intacta, estando afetada somente
a area analoga do hemisfério esquerdo, onde se localizam os engramas verbais e
conceituais da iinguagem. ]

Convém considerar gue, apesar desses auiores ressaitarem qﬁe o termo/conceito de
apraxia é ultrapassado e que tem apenas valor descritivo, chegam a emprega-lo quando se
referem as dificuldades gestuais decorrentes de lesbes cerebrais a esquerda, tanto que
usam o termo apraxia ideattria para as apractognosias graves e apraxia ideomoiora para 0s
distirbios dos gesios com objetivo de comunicacdo. Portanto, esses autores ndo mantém
coeréncia entre suas formulacdes tedricas e a metodologia de avaliagio, descri¢ao e andlise
dos disturbios de execugdo gestual. Para completar a apresentacgo e discussao da
concepcéo e classificacdo de tais disturbios, apresenta-se, a seguir e brevemente, os
demais tipos de distUrbios de execugéo gestual descritos por BARBIZET & DUIZABO.

Os disturbios de imitacdo dos gestos decorrerem de lesfo de areas (cortical e
subcortical) parieto-témporo-occipitais de ambos os hemisférios cerebrais, comprometendeo,
pois, a realizacéo de gestos com as duas maos e, inclusive, a manipulagio do proprio corpo.
Podem, também, decorrer de lesdo parieto-témporo-occipital direita ou esquerda, resultando
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em dificuidades para a realizaggdo de gestos com a méo esquerda ou direita
respectivamente.

As dificuldades de imitacio gestual variam de grau (leve a severo), de acordo com a
extensdo lesional e complexidade das tarefas requisitadas (simples ou complexas). Segundo
esses autores, deve-se suspeitar da presenca desse tipo de disturbio, especiaimente, no
caso de sujeitos que n&o conseguem manipular objetos habituais em situagbes cotidianas.

Um outro distarbio gestual comum as lesées das zonas associativas parieto-témporo-
occipitais (bilaterais ou a direita) € o chamado disfurbio do ato de se vestir. O paciente n&o
consegue se vestir sozinho; se o faz, comete erros que n&o é capaz de corrigir quando
alertado ou quando colocado em frente a um espelho. Tal fato revela uma grave desordem
practogndsica, envolvendo problemas de esquema corporal e da relagdo do corpo com 0s
objetos.

Os disturbios da reproducéo das formas, tradicionalmente descritos como apraxias
construtivas, referem-se & incapacidade de o paciente copiar ou desenhar livremente formas
gue anteriormente reproduzia ou desenhava sem dificuldades. Os autores explicam que nas
lesBes bilaterais das zonas associativas parieto-témporo-occipitais ocorrem dificuldades
relativas a interpretacdo (saber-olhar) e copia de desenhos. Nos casos em que a leséo é a
direita, os pacientes tendem a negligenciar alguns aspectos da imagem a ser copiada e, nos
casos em que é & esquerda, os pacientes tendem a perseveragdo no t:;agado e a inclusdo de
elementos estranhos & figura copiada.

A inutilizacdo ou negligéncia unilateral de um membro (tradicionaimente descrita como
apraxia unilateral ou apraxia mielocinética unilateral) se apresentam como dificuldades de um
dos membros superiores. Os pacientes nao utilizam ou utilizam pouco ¢ membro afetado,
apesar de nao haver paralisia efou defict de forga muscular do segmento. Tais dificuldades
podem resultar de les@o parietal unilateral (fato que explica a presenca de disturbios
proprioceptivos), ou de lesdo frontal pré-roléndica (disturbios relativos a elaboragéo do
gesto). Esses autores explicam que, nos casos de lesdes parietais, as negligéncias motoras
do brago esquerdo s&0 mais comuns que as do direito e que, nas lesbes frontais, as
negligéncias s&o equilibradas. Relatam, inclusive, que nesses casos ocorrem também
negligéncia do membro inferior homolateral.

Por fim, BARBIZET & DUIZABO decrevem a sindrome de Balint. Trata-se de uma
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sindrome rara e corresponde a associagéo da paralisia psiquica do olhar com a inatencéo
visual unilateral e ataxia Optica. A paralisia visual se caracteriza pelo fato de o paciente
deixar de acompanhar ¢ objeto com o olhar quando este ultrapassa a linha mediana,
enquanto que a inateng&o visual unilateral se caracteriza por déficits de reconhecimento de
informacdes visuais provenientes de um dos lados, e a ataxia Optica se caracteriza por uma
auséncia de coordenacdo entre o gesto e o olhar. Trata-se, portanto, de uma desordem do
saber-olhar, causada pela lesao das conexdes occipito-parietais, geraimente, do lado direito.
Raramente este tipo de apractognosia € observada em lesdes corticais.

Veja-se no quadro abaixo - Tabela 2 - a classificagdo e sintomatologia dos distirbios
da execucgdo gestual descritos por BARBIZET & DUIZABO, assim como a identificacéo das

afecches cerebrais:

Tabela 2

Classificac¢ao

lLesdo cerebral

Sintomatologia

Distarbios de utiliza¢ao de objetos

Zona corlical parieto-t€mporo-
occipital de ambos os hemisférios

Zona cortical
occipital esquerda

parieto-témporo-

Zona cortical
occipital direita

parieto-témporo-~

Dificuldades severas relativas ao uso
de ¢bjetos familiares

Dificuidades relativas ao uso de
objetos sob comando verbai

Dificuidades relativas ao uso de
objetos

Distiirbios dos gestos com objetivo
de comunicagdo

Zonas associativas parietais e
parieto-temporais a esquerda

Dificuldades para realizar gestos
expressivos, descritivos ou
simbblicos, com uma ou com ambas
as mios por fathas da compreenséo
do comando verbal, ou por
destruicdo dos engramas verbais e
conceituais da linguagem

Distarbios de imitacao de gestos

Zonas  parieto-témporo-occipitais
de ambos os hemisférios cerebrais

Zonas parieto- témporo-occipitais
direita ou

Zonas
esquerda

parieto-t€mporo-occipitais

Dificuldades para realizar gesios
com as duas maoes simultaneamente

Dificuldades para realizar gestos
com a méo esquerda

Dificuldades para realizar gestos
com a mao direita,

Disturbios do ato de se vestir

Zonas associativas parieto-
térnporo-oceipitais  bilaterais  ou
exclusivamente a direita

Dificuldades para se vestir

Lesao a direfta.

Distarbios de reprodugdo delZonas associativas parieto- | Incapacidade do sujeito copiar ou
formas témporo-occipitais bilaterais. desenhar livremente formas
aprendidas.

Negligéncia de alguns aspecios da
imagem a ser copiada.
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Lesdo & esquerda

Perseveragbes do tragado e inclusao
de elementos estranhos & figura

inutilizacéo ou

untlateral

negligéneia

Lesdo parietal unilateral

Leséo frontal pré-rolandica

Dificuldades relativas & utilizagdo de
um dos bragos

Distirbios relativos a eiaboracdo de
gestos

Sindrome de Balint

Leso das conexbes occipito-
parietais, geralmente, do iado
direito;

Dificuldade de acompanhar o objeto
com o olhar quando este ultrapassa
a linha mediana, associada a falha
no reconhecimento de informagdes
visuais provenientes de um dos
lados, e auséncia de coordenacao
entre o gesto e o olhar.

Analisam-se, a seguir, as consideracdes de ARDILA & OSTROSKY-SOLIS (1991),
representantes da Neuropsicologia latino-americana, sobre as apraxias.

2.2.4. ARDILA & OSTROSKY-SOLIS

Esses autores definem a apraxia como

‘uma alteracéo da execugdo intencional de um gesfo, em conseqiéncia de uma

leso cerebral. (...) De acordo com a ciassificacdo que Liepmann prop6s no comego do
séoulo, esta definicdo implica que a alterac80 ndo se apresenta como alferagdo mofora ou
sensifiva, mas devido a uma dissociacdo entre a idéia do movimento e Sua execucdo
motora™ (ARDILA & OSTROSKY-SOLIS (1991:48), tradugao livre do espanhol, grifos meus).

Veja-se que ARDILA & OSTROSKY-SOLIS, assim como BARBIZET & DUIZABO
(1985), definem a apraxia como alteragéo da atividade gestual, recorrendo a tradicional
dissociagdo automatica-voluntéria para explicé-la. Concebem a atividade gestual como um

comportamento aprendido com fung8o comunicativa - semelhante & linguagem verbal - ¢

que se manifesta através de realizag@o motora. Nos termos dos autores:

“Um gesto motor € um comportamento aprendido, que tem um fim de comunicagéo

através de uma realizagio motora, da mesma forma que a linguagem ¢ um comporfamenito
aprendido cujo objetivo € a mensagem verbal, e tem uma uma realizagdo sonora” (ARDILA &
OSTROSKY-SOLIS, ibidem).




Note-se que esses autores privilegiam a fun¢do comunicativa da atividade gestual e
da linguagem oral em detrimento de outras fungbes. Trata-se de uma nogdo gue bem
representa o tratamento que a Neuropsicologia tradicional tem dado a tais processos
cognitivos, qual seja, atribuir & linguagem verbal e gestual um papel exclusivamente
instrumental {psicotécnico), nao constitutivo, sendo as linguas naturais e os gesios meros
cddigos de comunicagdo, em sentido restrito de transmisséo e recepgéo de informagdes.

E fato que as areas do conhecimento que se ocupam da linguagem (Linguistica,
PsicolingUistica e Neurolinguistica, dentre outras), consideram a linguagem como atividade
de comunicagdo, porém, concebe-se comunicagdo como acdo e naoc apenas como
transmissdo de informagbes. A fungZo comunicativa da linguagem € apenas um de suas
funcdes; o sentido, seja em termos de producg&o ou interpretacdo, ndo se limita ao sistema
linguistico, mas © relaciona a cultura, ao exterior discursivo. A linguagem é atividade
esfruturante do sujeito, dela propria e dos demais processos cognitivos (FRANCHI 1977;
VYGOTSKY, 1934/87, COUDRY & MORATO, 1988). Do ponto de vista desta Dissertacao,
tal concepcgdo de linguagem deve ser incorporada aos estudos neuropsicologicos e
neurolinglisticos, 0 que certamente permite que se analisem as questdes de linguagem e de
atividade gestual, em contextos patologicos, fora da classica dissociagdo automatico-
voluntaria. |

ARDILA & OSTROSKY-SOLIS descrevem, além das tradicionais formas de apraxia
(apraxia ideomotora, apraxia ideatoria, apraxia de vestir® e apraxia construcionai“), a
apraxia bucolinguofacial (um tipe especial de apraxia ideomotora) e a apraxia verbal.

Segundo os referidos autores, a apraxia bucolinguofacial’ caracteriza-se pela
incapacidade ou dificuldade de o sujeito realizar movimentos voluntarios (padrGes motores
aprendidos) como soprar, sugar, inflar as bochechas, colocar a lingua para fora da boca,

¥ A gpraxia de se vestir ou apraxia de vestimenta (ou distirbios do ato de se vestir, nos termos de BARBIZET &
DUIZABQ,19853), caracteriza-se, segundo ARDILA & OSTROSKY-SOLIS, como dificuldades ou a incapacidade de o
sujeito realizar a atividade rotineira de se vestir, ou s¢ja, o sujeito nio consegue relacionar as pegas do vestudrio com as
respectivas partes do corpo.

%A apraxia construcional ou construtiva (descrita inicialmente por KLEIST (1922), ¢ denominada por BARBIZET &
DUIZABO (1985) como disturbios da reprodugdo de formas) corresponde 3s dificuldades ou 3 incapacidade de o sujeito
reproduzir ou desenhar espontaneamente formas geométricas ¢/ou graficas (desenhos e letras).

# Convém ressaltar que essa apraxia € também denominada de apraxia bucofacial, orofacial ou, ainda,
glossolabiofaringea, sendo essa ltima ytilizada por LIEPMANN (1900). Note-se que nessa descrigdo nio sfo enfatizados
0s aspectos lingiiisticos da producdo oral.
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mandar um beijo, realizar a mimica de choro, dentre outros, a partir de comando verbal ou
imitacéo do examinador. Esclarecem que essas dificuldades de execugao gestual com os
érgaos fonoarticulatorios também afetam os aspectos motores voluntarios da finguagem,
caracterizando ¢ chamado quadro de apraxia verbal ou, nos termos da literatura norte-
americana, apraxia da fala (apraxia of speech).

Note-se que, para ARDILA & OSTROSKY-SOLIS, a ocorréncia de apraxia
bucolinguofacial acarreta automaticamente a apraxia verbal. Tal implicag@o seré analisada
com maior atengdo no item 2.1, especialmente dedicado & chamada apraxia verbal. Convém
ainda comentar que, segundo esses autores, a apraxia verbal corresponde a afasia molora
aferente descrita por LURIA (cf. pg. 40).

A seguir, analisam-se as consideracbes de MOHR (1986) ¢ de SQUARE-STORER et

al (1989) sobre as apraxias, respectivamente, representantes da Neurologia e
Neuropsicologia tradicional americana.

2.2.5. MOHR*

MOHR considera gue o termo apraxia é inadequado, uma vez que 0s guadros de
apraxia nunca séo completos. Por esse motivo, propde a utilizag&o de dispraxia para referir
as dificuldades de execucgdo motora. Segundo esse autor, tal fato também ocorre com
relacéo a afasia, propondo, entdo, que se use disfasia em vez de afasia para referir as
alteractes de linguagem verbal. Note-se que as questdes tratadas nesta Dissertagéo, como
relativas a subjetividade, a diferenca de impacio que uma lesdo cerebral provoca em
diferente sujeitos, sao resolvidas por esse autor com a simples substituicao de termos.

Segundo MOHR, as dispraxias representam o equivalente motor das disfasias, so,
portanto, classificadas em formas motoras, sensoriais e de condug&o, respectivamente:
dispraxia motora (também denominada de dispraxia de inervacdo ou dispraxia cingtica dos
membros), dispraxia ideatoria e dispraxia ideomolora. Nos termos desse autor, na dispraxia

42 MOHR colabora com ROWLAND, organizador, desde 1984, das edices do livro “Merrit’s Texthook of Neurology (um
manual de Neurologia originariamente organizado por MERRITT, em 1955. Neste estudo, usou-se a traducio brasileira de
1986). MOHR escreve o item “Afasia, apraxia e agnosia” do capitulo “Sintomas causados por afeccbes neuroldgicas”.
Convém dizer que as consideragBes desse antor sfo discutidas nesta Dissertagio, pelo fato de esse ser um texto basico para
muitos profissionais ocupados das alterages cérebro-cognitivas.
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“As fentativas de uso dos membros afetados revelam um distirbio da motilidade™
além do que seria de esperar em conseqliiéncia da paralisia muscular, as tentativas motoras
revelam-se desorganizadas, de modo que © paciente parece desgjeitado ou ndo

famifiarizado com 0s movimentos necesséarios para as tarefas tais como escrever ou usar
utensifios™ (MOHR,1986.9).

Tal dispraxia decorre de les&o da area cortical pré-motora e de sistemas associativos
(estruturas sub-corticais imediatamente subjacentes & &rea pré-motora) do hemisfério
cerebral esquerdo.

Quanto a dispraxia ideatdria, os movimentos se realizam como se ndo houvesse “um
plano basico, muito embora os movimentos individuais sejam executados sem dificuldades,
quando o paciente esta familiarizado com eles” (MOHR, idem). Segundo o autor, o paciente
ndo consegue encadear a seqiéncia de movimentos necessaria a realizacdo de afividades
motoras complexas, apesar de executar, sem dificuldades, movimentos simples,
especialmente se automatizados. Note-se que tal descrigdo supbe diferencas de execucéo
entre movimentos simpies e complexos. Convém ressaltar que essa distincdo € bastante
usada, na maioria dos livros-texto sobre as apraxias; ou seja, a diferenca enire apraxia
ideat6ria e ideomotora se faz baseada na complexidade das acdes. Uma apraxia ideatoria
se refere a dificuldades de realizar atividades complexas (no sentido de maior nimero de
acbes), enquanto que a ideomotora se refere a dificuldades de realizaco de movimentos
simples. Ora, pergunta-se, a realizagac de um movimento simples, também, ndo requer um
plano de execugdo? Uma andlise de natureza linglistica aponta que ndo se trata de
guantidade de ac¢bes, mas de uma questdo de ordenacdo das acles (ordem, em termos
sintaticos), ou seja, de organizacéo de agbes.

A meu ver, essa atitude de distinguir as apraxias segundo critérios quantitativos
{complexidade dada por acumulo de acdes) € mais um equivoco que perpassa os estudos e
pesquisas das apraxias realizadas ao longo deste século. Atribui-se tal equivoco, conforme

dito anteriormente, ao fato de a atividade gestual ser analisada somente em seus aspecios

“ Trata-se de uma nomenclatura corrente na literatura neurologica, corresponde 3 faculdade de wm individuo se
movimeniar.
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neurofisiologicos.

Segundo MOHR, a dispraxia ideatéria decorre da lesdo da metade posterior do
hemisférioc dominante, onde se encontram alocadas as idéias relativas a série de
movimentos individuais que integram atos motores mais complexos, tais como alimentar-se,
vestir-se ou tomar banho. Finalizando suas consideracdes sobre a dispraxia ideatéria, o
autor ressalta que este tipo de dispraxia é dificil de ser detectada devido & afasia sensorial
que, gesralmente, acompanha-a.

Com relagdo a dispraxia ideomotora, esse autor explica que ela se caracteriza como
dificuldades relativas & execugdo de movimentos sob comando verbal. O paciente é capaz
de realizar espontaneamente ou imitando os movimentos do examinador, mas ndo consegue
realiza-los sob comando verbal; fato que sugere a interrupgdo das conexbes da regido que
confém a idéia do movimento com a regido responsavel pela sua execucédo. Trata-se de uma
variedade de dispraxia muito comum, pois pode decorrer do comprometimento das vias
associativas (vias que partem da regido posterior para a regido anterior) do hemisfério
esquerdo, do cortex motor do hemisféric esquerdo efou direito e da desconex&o inter-
hemisférica.

Segundo MOHR, quando co-existem disfasias e dispraxias (fato que acontece na
maioria dos casos), as dispraxias se tornam praticamente impossiveis de serem detectadas
pelo examinador; podendo apenas serem diagnosticadas nos casos de disfasias discretas.
Ou seja, as dificuldades afasicas geralmente encobrem as apraxicas, o que impede ©
diagnéstico da tipologia e grau de severidade da apraxia.

A nosso ver, essa dificuldade de diagnéstico referida por MOHR e também por outros
autores, é imposta pela metodoiogia (tradicional) da avaliagdo neurolégica e mesmo
neuropsicolégica, que na avaliacdo das afasias e apraxias privilegiam aspectos
metalinglisticos e metapraxicos, respectivamente. No Capitulo 3 serd retomada essa
discussdo, quando se analisam os procedimentos avaliativos das afasias e apraxias.

Na concepgdo desse autor, os disturbios de execucdc de movimentos s&o os
equivalentes motores dos de linguagem verbal; fato que sustenta a correlagio das apraxias
com as afasias. Ou seja, a apraxia ideatéria corresponde a déficits de ordem seméntica da
linguagem, uma apraxia ideomotora carresponde a déficit fonolégico e uma apraxia motora
corresponde a déficit fonéfico-fonoidgico. Pode-se dizer que tal interpretacdo, talvez na



tentativa de ser econdmica e elegante, tornou-se extremamente simplista.

Do nosso ponto de vista, a relagio entre afasia e apraxia se mantém pelo fato de a
linguagem participar da construgdo da gestualidade, 0 que ndo significa que ela se reflefe
nesta atividade ou que a apraxia equivale a afasia. A linguagem regula a atividade préxica
(conforme sera exposto no Capitulo 3), a afasia repercute na apraxia, mas linguagem e
praxia, afasia e apraxia nac se reduzem ao mesmo fendémenc. Note-se que nessa
interpretacéo, reitera-se a assergédo de BENVENISTE, explicitada anteriormente (cf. pg. 19),
por ocasiéo das discussOes da relac&o linguagem e praxia.

Segue-se um quadro expositivo - Tabela 3 - das consideragdes de MOHR sobre as
apraxias:

Tabela 3

Classificagao

Lesdo Cerebral

Sintomatologia

Dispraxia motora ou Dispraxia de
inervacdo ou Dispraxia cinetica
de membros

Areas corticais pré-motoras efou
vias associativas  subjacentes
{estruturas sub-corticais)

Imprecisic e desorganizacac na
execugdo de movimentos expressivos
e/ou de utilizacao de objstos

Dispraxia ideatéria

Regido posterior do hemisfério
dominante para a linguagem

Dificuidades decorrentes de uma falha
no plano basico de movimenios;
aparecem maiores dificuldades na
execucio de movimentos complexos

Dispraxia ideomotora

Vias associativas postero-anterior
dos hemisférios cerebrais; cortex
motor efou desconexdo inter
hemisférica.

Dificuldades decormrentes da interrupgio
entre as idéias e os impulsos
executores - do movimento, tais
dificuidades aparecem especialmente
sob comando verbal. A condicdo de
imitacdo de movimentos se encontra
preservada.

Continuando a revisao conceitual e terminolégica referente as apraxias, discute-se, a

seguir, a perspectiva tedrica e metodoldgica dos pesquisadores norte-americanos gue
participam da publicacdo Acquired apraxia speech in aphasic adulf, organizada por

SQUARE-STORER (1989).

2.2.6. SQUARE-STORER & ROY

SQUARE-STORER & ROY (op. cit.) definem a apraxia como um disturbio do

movimento ou da acéo caracterizado pela interrupcéo da programagdo mofora dos sistemas

(executores) verbal, oral ndo-verbal e de membros. Nesse sentido, descrevem e analisam




38

especificamente as caracteristicas da apraxia da fala (apraxia of speech - AQS), da apraxia
oral (oral apraxia - OA) e da apraxia de membros (limb apraxia - LA).

Esses autores explicam que a apraxia de fala se caracleriza por uma desordem
articulatéria decorrente do comprometimentc da capacidade do paciente posicionar e
sequiencializar a musculatura oral para a produgdo voluntaria da fala. Por sua vez, a apraxia
orai é caracterizada pela inabilidade do paciente realizar imediatamente uma ordem verbal
que envolva os movimentos orais ou de imitar movimentos orais do examinador, estando
preservada a habilidade de realiza-fos em situagbes semi-automaticas. No mesmo sentido, a
apraxia de membros se caracteriza pela inabilidade do pacente realizar gestos manuais sob
comando verbal efou imitagdo do examinador.

SQUARE-STORER & ROY comentam que a exaustiva revisdo dos estudos sobre as
apraxias que realizaram mostra a falta de consenso entre os pesquisadores sobre questées
referentes a co-ocorréncia da apraxia verbal com a apraxia oral, ou mesmo das apraxias
com as afasias. Esses autores citam outros como KERTEZS (1984) e DE RENZ,
PIECZURO & VIGNOLO (1966) que asseguram que & apraxia oral ocorre sempre que
houver lesdo nas areas pré-motoras e motoras do hemisfério cerebral esquerdo, por isso
estd sempre associada a afasia. Por outro lado, citam autores como MATEER (1979) que
defende a ocorréncia de apraxia oral sem afasia. )

Quanto a apraxia de membros, os referidos autores exp[icém que ela pode ser
bilateral ou unilateral, manifestando-se nas formas ideatéria, ideomotora (decorrente de
lesdo do giro supra-marginal esquerdo) e fronfal ou pré-mofora (por dano das areas frontal e
pré-motoras). Consideram que estio envolvidos nas manifestacbes apraxicas de membros
inumeros processos, denire eles, o esquema corporal (relagdo entre o corpo, os objetos e 0
espaco); a coordenacdo motora (controle e destreza de movimentos) e a conceifuagéo
(semantica dos objetos e suas manipulagbes) dos movimentos. Note-se aqui, referéncia aos
mesmos aspectos descritos por BARBIZET & DUIZABO (1985) como integrantes das
apractognosias.

Segundo SQUARE-STORER & ROY ocorrem varios distirbios associados as
apraxias; ressaltam que a andlise de tais disturbios tem marcado a tendéncia atual dos

estudos na area. Dentre esses distirbios, os autores acima referidos, citam:
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e dificuldades de iniciar movimento - caracterizadas por periodos de |aténcia entre a

intencac e a realizagdo motora do movimento. Tal fato sugere falhas na selecfo dos
movimentos necessarios para a agao;

e disturbio do alvo espacial - caracterizado por distorcées e substituicdes de
movimentos, provaveimente por falhas na combinacé&o de movimentos;

e incoordenacdo temporal de subcomponentes do sistema motor - ocorre mal
funcionamento de esiruturas e funcdes que estdo na base do sistema motor, por
exemplo, no caso da apraxia de fala existem falhas na respiragdoffonacéo. Um outro
distarbio, relativo & incoordenagdo temporal, diz respeito a velocidade,
apresentando-se como prolongamentos ou vagarosidade do movimento;

» problemas de argumentagdo do comportamento motor - caracterizados por
acréscimos de movimentos (sincinesias ou movimentos parasitas), ou por
omissdes/simplificacbes de movimentos;

» perseveragbes motoras - repeticdo de um mesmo movimento; :

» erros de seqliencializagdo motora - antecipacoes efou proje¢des de movimentos.

Pode-se dizer gue SQUARE-STORER & ROY, ao considerarem as apraxias como
déficits da programacdo motora dos diferentes sistemas motores, realizam analises
especificamente voltadas para as evidéncias dos erros de programagdo, ou seja, analisam
os movimentos alterados, concentrando-se, pois, no estabelecimento de correiagdes entre
as evidéncias clinicas e as areas cerebrais lesadas. Do meu ponto de vista, tal fato decorre

da forte influéncia que a metodologia positivista™ tem exercido sobre a ciéncia neurolégica.

“ Grossa modo, o positivismo coloca como a finalidade da ciéncia a previsio racional fundada em leis naturais. Pode-se

dizer que o principio fundamental da filosofia positivista consiste em ver para prever, em estudar o gue ¢ para concluir o
gue vird d ser .
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2.2.7.LE GALL

LE GALL (1998), considerando a historia dos estudos das apraxias e os modeios
neuropsicoldgicos de apraxia, conciui, conforme ja dito, que a unica dissociagdo valida na
atualidade se refere a oposicdo gesfo de utilizacdo de objefos e gesto simbélico e
expressivo, fato que lhe permite formular a existéncia de uma patologia relacionada a
utilizac&o de objetos (afecnia) e atribuir & apraxia as alteragbes relativas a atividade gestual.
Nesse sentido, LE GALL concebe a atecnia como uma desordem do sistema técnico-criador
do instrumento e apraxia como uma desordem da expressao gestual. Note-se que se trata de
uma abordagem diferente das acima referidas.

Esse autor, também, considera que nao faz sentido estudar os processos cognitivos
isolamente, afirmando que ndo ha como contestar que tais processos mantém entre si
pontos em comum, e, toma como referéncia a teoria da mediagdo para explicar a relagédo
entre 0s processos cognitivos (nos seus termos, as faculdades mentais).

LE GALL ressalta que apesar de as faculdades mentais se manifestarem de
diferentes formas, ha um Unico principio que as organiza, qual seja, o principio da analogia.
Segundo LE GALL esse principio encontra-se na base da maioria das teorias de linguagem,
fato que, do seu ponto de vista, n&o significa que a gramaticalidade domine as outras
faculdades mentais. Convém considerar que, na perspectiva desta Disserta¢o, a linguagem
(entendida além do sistema gramatical) participa direta ou indiretamente da organizagdo de
todos os processos cognitivos, tratando-se, pois, de um ponto de vista diferente do desse
autor.

LE GALL esclarece que a teoria da mediagéo concebe a linguagem nao apenas em
seus aspectos de gramaticalidade (analise das relagdes entre significante e significados,
entre classe de palavras e geratividade), mas também considera a capacidade de 0 sujeito
exercer seu direito a fala. Do ponto de vista linglistico e discursivo, essa posi¢do pode
remeter a condi¢des radicais em que a linguagem se exerce: a subjetividade/alteridade da
linguagem (BENVENISTE, 1969/88) e a virtualidade da lingua (MAINGUENEAU, 1980),
citando apenas duas das formulagdes que orientam a analise neuroiinglistica realizada
nesta Dissertagdo, conforme se expde no Capitulo 3.

Segundo LE GALL, a teoria da mediacéo supbe a racionalidade humana organizada
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em quatro planos basicos: o légico (que se refere & capacidade de ter e usar linguagem), ©
técnico (a capacidade de usar instrumentos), o étnico (a capacidade de pertencer a uma
dada cultura) e o ético {capacidade de auto-regulagdo). Tal perspectiva tedrica postuia a
autonornia desses guatro planos, fatc que ndo impede que eles se interrelacionem, tanto
que um problema com um dos planos pode refletir no outro. LE GALL explica, por exempio,
que um problema com a capacidade técnica (afecnia) além de alterar a realizacdo de uma
atividade com instrumento, afeta igualmente a gramaticalidade (por exemplo, o sujeito pode
nomear um instrumento erroneamente), a ética (o sujeito pode ter dificuldades para se auto-
restrigir) e a étnica (o sujeito pode usar um instrumento de forma inusitada na cultura a que
pertence).

Do meu ponto de vista, as formulacdes de LE GALL contribuem de forma importante
para o estudo da apraxia, especiaimente porque esclarece que as alteragdes relacionadas
ao emprego de objetos n&o sao da mesma ordem que as relacionadas & realizagdo de
gestos expressivos. S&o interessantes, também, suas consideragdes acerca da interagéo
dos processos cognitivos dada pela linguagem. Tal considerac&o, também, é assumida
nesta Dissertacio; porém, de um ponto de vista diferente.

LE GALL concebe a linguagem como gramaticalidade, ou seja, como sistema
lingUistico que se esgota em si mesmo, como se ele contemplasse todas as possibilidades
de significag@o. Note-se que se trala de uma perspectiva diferenté da assumida neste
estudo, qual seja, a concepgéo de que existem aspectos exteriores a lingua; participam da
linguagem outros fatores além dos de produgéio e interpretagdo de signos linglisticos - os
culturais e (inter)subjetivos.

Antes de se encerrar a revisdo conceitual e terminoldgica das apraxias, convem que
se analise com maior atencdo a definicdo e as caracteristicas da chamada apraxia verbal
(também referida como apraxia de fala ou da fala), rapidamente comentada nas paginas

anteriores, por ocasi@o da analise das consideragdes dos autores que a consideram
relevante enquanto categoria clinica.

2.3. Conceito e descricdo da chamada apraxia verbal

A apraxia verbal tem sido mencionada na literatura desde a descrigdo de apraxia de
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LIEPMANN (1900). Porém, segundo DARLEY, ARONSON & BROWN (1975/79), esse termo
tornou-se mais utilizado a partir de uma pesquisa realizada por SHANKWEILER, HARRIS &
TAYLOR (1968) que se ocupou do estudo comparativo da produg@o oral de um sujeito
normai e dois apraxicos.

No estudo, acima referido, os pesquisadores usaram a eletromiografia de superficie
para mensurar a agdo muscular durante a fala dos sujeitos. Os tracados eletromiograficos
dos sujeitos apraxicos, em geral, apresentaram alteragdes relacionadas a regulagdo dos
movimentos seqglenciais (obtidas a partir da repeticido de palavras) & duragdo das vogais
(obtidas, também, a partir da repeticdo de tais segmentos).

Com base nesses achados, SHANKWEILER, HARRIS & TAYLOR definiram a apraxia
verbal, caracterizando-a como uma patologia a parte das afasias e das disartrias,
defininindo-a como:

“um franstorne da arficulacdo resulfante do comprometimento, por lesdo cerebral, da
capacidade de_programar_a posicdo da musculatura da linguagem para a_producdo
voluntsria de fonemas e a_gseqiéncia de movimenios musculares para a produgdo de
palavras” (apud DARLEY, ARONSCN & BROWN (1875/78: 252), tradugdo livre do
espanhol, grifos meus).

A partir desse estudo, a apraxia verbal ora aparece como uma entidade patoldgica
autdnoma, & parte das afasias e disartrias, ora como um sinfoma associado as afasias,
especialmente a chamada afasia motora.

Convém ressaltar que, nesta Dissertacdo, optou-se por chamar de apraxia verbal 0s
fenémenos linglisticos, de ordem fonético-fonoldgica afeitos a afasia (tradicionalmente,
relacionados a afasia motora) e que repercutem na producéo oral da linguagem. Nesse
sentido, apraxia verbal se refere a alteragdes dos gesfos fonoarticulatérios, um dos niveis
envolvidos na produgdo oral da linguagem e que, do pontc de vista lingUistico,
correspondem a processos fonético-fonologicos.

A seguir, destacam-se as consideragées de DARLEY, ARONSON & BROWN
(1975/78) sobre a apraxia verbal, pesquisadores ocupados exclusivamente do estudo das
chamadas afteragbes motoras da fala {disartrias e apraxia).

Pode-se dizer que os autores, acima citados, estudam as aiteragbes da linguagem
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oral dissociando-a em seus aspectos motores € sensoriais, assumindo, pois, uma concepgao
cognitivista dos processos mentais, bem como a concepgéo tradicional de linguagem em que

se dissocia a lingua da atividade de quem fala. Veja-se, a propésito, a definicdo de
linguagem desses autores:

“A linguagem pode ser descrita como a compreenséo e formulagéo de palavras e
seqiéncia de palavras com significado para a comunicac¢do de idéias e sentimentos. De fal
modo, se reconhece que a linguagem compreende palavras € gramética, ou as unidades e a
seqiiéncia ordenada de unidades. A fala, (...) pode ser represenfada em fermos similares
mas, microscopicamente, como & recepgdo e produgdo de fonemas e de sequéncia de
fonermas com significadoe para a transmisséo da linguagem. E factivel considerar a fala como

infraestrutura da finguagem”. (DARLEY, ARONSON & BROWN, 1975/78. 252-253, tradugiio
livre do espanhol}.

Segundo esses autores a linguagem pressupde um substrato neuroanatémico™, qual
seja, a zona posterior e anterior do hemisferio esquerdo (na maioria dos casos). A zona
posterior compreende a parte média e posterior do lobo temporal, o lobo parietal inferior e o
lobo occiptal anterior adjacentes (area de Wernicke) e a zona anterior compreende a base
da terceira circunvolucdo frontal (area de Broca). A interconex@o da zona posterior com a
anterior se da através do fasciculo arciforme, um conjunto (feixe) de fibras nervosas que
parte do lobo temporal, curva-se para tras, para cima e para dentro da cisura de Sylvius e da
insula de Reil, penetra subcorticalmente no lobo parietal e se direciona para frente até se
unir a um feixe de fibras nervosas do lobo parietal e occipital, formando o fascicuio
longitudinal superior que, por sua vez, direciona-se para frente € por baixo até chegar as
areas frontais de associagdo motora. A maioria das projecbes de fibras se fazem de tras
para frente, mas algumas s&o inversas. Essas dreas da linguagem s&o conectadas 3 areas
homdblogas do hemisfério oposto através do corpo caloso.

Segundo DARLEY, ARONSON & BROWN (1975/78) a estrutura neural, acima
identificada, é responsavel pelo processamento da linguagem, constituindo-se no chamado

processador central, que integra as fungbes de escuta, leitura, fala e escrita (as quatro

% Sepundo COLLINS (in SQUARE-STORER, 1989) ¢ mecanismo neuropsicolégico da linguagem aceito na atualidade
reporia aos trabathos de FLECHSING (1901) e de GESCHWIND (1965 a, b). Neste estudo, apresenta-se brevemente tal

modelo, para maiores detalhes, vide a obra de DARLEY, ARONSON & BROWN (1975) - Motor speech disorders, aqui
referida como ~ Alteraciones motrices del habla (1978},
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modalidades basicas de linguagem) e as percepgbes somato-sensério-espaciais e 0s gestos
(modalidades subsidiarias de linguagem).

Esses autores explicam que a principal fung@o da area anterior é a programacdo
motora da fala, que envolve as aferéncias verbais auditivas e eferéncias oralizadas,
respectivamente , 0S canais responsaveis pela escuta e pela fala. A area posterior, que
inclui o analisador da faia auditiva € o processador integrador ou central da linguagem, é
responsavel, respectivamente, pela recepcdo da fala e pela integracdo de todas as
modalidades da linguagem: oral, escrita e gestual.

O analisador da fala auditiva (regidoc média do lobo temporal) &€ responsavel pela
andlise das producdes e seqUéncias de fonemas que compbem a fala®. O processador
central seleciona as palavras e as sequéncias convenientes de palavras, de modo a
transformar o contetdo interno com significado para a linguagem externalizada. Apds a
selecdo das palavras, elas sdo convertidas em cddigos nervosos e dirigidas para o
programador motor da fala. Este, guiado pelo processador central da linguagem, ativa
seletivamente os musculos fonoarticuladores em uma ordem adequada e com uma duragio
precisa configurarando os fonemas da lingua. Segundo DARLEY, ARONSON & BROWN
esta & uma agdoc tdoc complexa e intensa (da ordem de 140 000 eventos
neuromuscularesiseg) que indica a produg¢do oral como sendo resultado de cadeias de
eferéncias nervosas previamente programadas (engramas), adquiridas na infancia pelo
intenso e prolongado processo de repetigé‘o‘”. Portanto, a tarefa do programador motor da
fala & a de ativar as cadeias pré-programadas segundc as regras fonolbgicas, sintaticas e
semanticas de uma dada lingua.

Veja-se que esse modelo neuropsicoiégico da linguagem (um modelo cognitivista)
considera as afasias como alteragdes Gnicas, relacionadas especificamente a problemas do

“6 Segundo esses autores, existem indicios de que o analisador de fala auditiva guia o processador central da linguagem,
um deles se refere ao fato de ser possivel repetir 0 que s¢ ouve sem que se entenda o que foi dito, ou sgja, € possivel repetir
palavras de uma lingua estrangeira ¢ desconhecida sem entendé-la. Tal evidéncia também ocorre no caso da chamada
linguagem patoidgica. DARLEY, ARONSON & BROWN explicam que existem pacientes que repetem palavras sem
entendé-las, fato descrito tradicionalmente como ecolafia. Convém dizer que, no contexto desta Dissertacio, uma
interpretagfio para a chamada ecolalia se refere 2 realizacdo de trabalho epilingiiistico, ou seja, quando um sujeito afdsico
repete uma palavra em lugar de uma outra, ele nlo esta alheio a0 que esta repetindo, estd ocorrendo, fundamentalmente,
uma operagdo epilingiistica indicativa de hd funcionamento da linguagem, marcas do processo de (re)construcdo
lingiiistica.

4T Note-se que, assim como BARBIZET & DUIZABO (1985}, esses autores se referem 3§ repeticiio como base do processo
de aprendizagem e de formagdo de engramas, sem inserir o sujeito, a cultura, 2 histéria em tal processo; € como s¢ o 61gdo
(cérebro) por si s6 bastasse para a aquisicdo da linguagem ou de qualquer outro processo cognitivo.
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processador central; 0 que equivale dizer que séo decorrentes de problemas de /inguagem
interna (também denominada de formulagédc da linguagem ou formulacdo simbdlica). Nesta
perspectiva, as (chamadas) afasias motoras decorrem de probiemas com o processamento
central que deixa de guiar o programador motor da fala, enguanto que as sensoriais
envolvem problemas com o analisador auditivo da fala. Este modelo, permite ainda
considerar a existéncia de uma patologia relacionada exclusivamente & programacao moftora
da linguagem, a apraxia verbal, caracterizada, conforme explicitado no inicio deste item (cf.
pg. xx), por dificuldades ou incapacidades para posicionar e seqlencializar a musculatura
envolvida na produc¢ao de fala.

DARLEY, ARONSON & BROWN comentam que a apraxia verbal esta comumente
associada a afasia, porém, nao descaritam a possibilidade de ela ocorrer isoladamente.
Comentam ainda que nos quadros de apraxia verbal é possivel coexistir apraxia buco-facial.

Segundo esses autores, o paciente com apraxia verbal apresenta, visivel e
audivelmente, esforco para o posicionamento correfo e sequencializagao coerente e ritmada
dos 6rgaos fonoarticulatérios; observa-se a presenga de cincinesias faciais (movimentos
associados de outras partes da face) e alteragbes prosodicas, especialmente a lentificacao.
Tais fatos evidenciam a procura cuidadosa do posicionamento e seqlencializagdo dos
fonoarticuladores, uma vez que o sujeito, por n&o apresentar problemas com o analisador da
fala auditiva (nos termos, deste estudo, gndsicos), reconhece as aiterégﬁes de sua produgéo
oral.

Justamente pelo motivo acima apontado, o paciente procura insistentemente se auto-
corrigir, fato que provoca uma grande variabilidade dos chamados erros articulatérios, que
se intensificam em tarefas de repeticdo de silabas e vocabulos sem sentido (logatomas),
bem como na producao de vocabulos extensos. Esse autores esclarecem que tais erros
também sdo evidentes em farefas de fala espontédnea e imitativa. A producao articulatoria
dos sujeitos apraxicos & entrecorfada e repleta de substituicdes, distorcées, omissoes,
adicbes elou repetlicbes fonémicas.

Segundo DARLEY, ARONSON & BROWN, a andiise lingtifstica™ da producéo de fala

* Lembra-se que tais andlises privilegiam o aspecto motor da producdo lingiiistica, recorrem a teorias lingiifsticas que
dicotomizam a lingua da atividade de quem fala. Diferentemente do que se observa nos estudos, i citados, de FREITAS
(1997) e FELIZATTI (1998) que analisam as alteragdes fono-articalatérias (FREITAS) ou fonético-fonolgicas
(FELIZATTT) a partir de teorias lingiisticas que integram o fonético ao fonolégico, (JAKOBSON, FANT & HALLE
{1952), CLEMENTS, 1993) ¢ da proposta discursiva de estudo da linguagem patoldgica dsenvolvida na UNICAMP.
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do paciente apraxico reveia que as substituicbes e omissGes nao afetam estritamente o
ponto e modo de articulacdo dos fonemas, podendo, em casos graves, alterar a estruturacao
vocabular. Note-se que esses autores admitem que as alteragdes de articulagio, gquando
severas, chegam a afetar a morfologia vocabular, porém os autores n&o avancam nesta
analise. Do meu ponto de vista, tal fato revela a inconveniéncia de analises assentadas em
teorias linglisticas que dicotomizam a lingua da atividade de quem fala.

Convém ressaltar que os atuais estudos neuropsicolégicos e neurolinglisticos,
especialmente os norte americanos (SQUARE-STORER, 1989, DUFFY, 1985), sustentam-
se nos pressupostos acima descritos. Por exemplo, DUFFY (op. cit.) define a apraxia verbal
como uma desordem neurogénica que provoca a diminuicdo da capacidade de o sujeito
programar 0s comandos sensoério-motores necessarios para © posicionamento e a
movimentagdo da musculatura envolvida na produgdo da fala. Esse autor afirma que tal
apraxia ocorre sem fraqueza e lenfificagdo neuromuscular, assim como n&o ocorrem
disturbios da consciéncia e da linguagem.

Note-se que a definic&o acima corresponde a classica definicdc de apraxia proposta
por LIEPMANN que, do ponto de vista desta Dissertacdo, supbe, em termos
neurofisiolégicos e neuropsicoldgicos a dissociagao sensodrio-motora e a independéncia dos
processos cognitivos, bem como a dissociagio fonético-fonoldgica.

DUFFY reafirma as ftradicionais caracteristicas ciinicas- da apraxia verbal,
idehtiﬁcando as substituicbes, distorcbes, omissées, adicies e repeticbes fonémicas como
as alteragdes articulatérias mais comuns. Segundo esse autor, as substituicbes s8o mais
perceptiveis e tendem a ocorrer na forma de anfecipacdes (por exemplo, nanana para
banana), de perseveragbes (popado para potato) e, até mesmo, confaminacbes entre
palavras (Dofter Ducky para Doctor Duffy). Tais substituices ocorrem hierarquicamente:
afetam primeiro o ponto articulatério, depois 0 modo, o traco de sonoridade (vozeamento) e,
por fim, o de nasalidade. Nao raramente, as substituicbes consonantais se apresentam como
complicagbes ao invés de simplificacbes (que também podem ocorrer). As consoantes
tendem a ser mais fechadas, 0s encontros consonantais sdco frequentemente mais
problematicos de serem emitidos que as consoantes simples.

Ainda segundo DUFFY (op. cit), a posicdo dos segmentos nos vocabulos pode ou
nao influenciar a freqliéncia dos erros que, conforme dito anteriormente, sdo assistematicos.
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Geralmente, ocorrem maiores dificuldades com os fonemas que ocupam a posigéo inicial,
identificados como erros referentes & procura da posigdo articulatoria e a emissdo das
vogais se apresenta menos comprometida que a das consoantes. A propdsito, esta também
é uma das constatacdes do estudo de FREITAS (1997), analisado logo mais. Porém, tal
evidéncia pouco auxilia na compreensdo da apraxia, se se considerar que, desde
JAKOBSON, as teorias fonoldgicas caracterizam os fonemas das linguas naturais como
combinacdo de tragos distintivos, o que ndo justifica classifica-los como simples ou
complexos, faceis ou dificeis de serem produzidos por um falante nativo - afasico ou nao.

Conforme dito reiteradas vezes, as descricfes e analises acima sdo elaboradas
segundo o modelo neuropsicologico cognitivista, concebendo a produgd@o oral como
dicotdmica em seus aspectos sensoriais/acusticos e musculares/articulatorios. Diferente
dessa perspectiva, pode-se citar a concepgdo luriana da linguagem oral, apresentada a
seguir.

LURIA (1974/84 e 1987) considera a fala como um meio especial de comunicagéo
que usa a linguagem para transmitir informacdes e analisa-a, simultaneamente, em seus
aspectos expressivo e impressivo (estes s&o os termos do autor).

Nos termos desse autor a fala € uma forma compiexa e especiaimente organizada de
atividade consciente que envolve a participacdo de um sujeito que formula a expressdo
falada e de outro(g) que a recebe(m). Tal estrutura psicoldgica oompléxa se apresenta, pois,
na forma de fala expressiva e de fala impressiva, incorpora varios componentes e tem como
caracteristica geral a fungdo comunicativa, porém, cumpre uma funcdo instrumental da

atividade intelectual e, ainda, a funco de regulag&oforganizacéo dos processos cognitivos.
Segundo LURIA (1974/84: 268):

“a fala expressiva comega com um motivo ou uma idéia geral da expressio, que ¢é
codificada em um esquema de faia e posta em operag8o com o auxilio da fala; finaimente,
estes esguemas s8o converlidos em fala narrativa, baseada em uma gramética
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‘gerativa’é'g . Em segundo lugar, hd a fala impressiva, que segue 0 curso oposto,

comegando pela percepgdo de um fluxo de fala recebido de oufra fonfe, processo esse
seguido de fentativas de decodificar ¢ referido fluxo; isto € feito por andlise da expressdo
falada percebida, identificacdo de seus elementos significativos e redugdo desses elementos
a um determinado esquema de fala, este, por meio da mesma fala interna, é convertido na

idéia geral do esquema que permeia a expressdo,e, finalmente , o motivo por trds da
express&o é codificado.”

LURIA explica que o tipo mais elementar de fala expressiva €& a repeticdo de sons,
silabas ou palavras; seguido de outros mais complexos: a nomeagédo de objetos ou de
imagens e a narrativa. A estrutura psicolégica dessas formas efetoras pressupde uma série
de condicdes, descritas a seguir.

Dentre as condicbes basicas da fala repetitiva, LURIA destaca, primeiramente, a
necessidade de ocorrer uma percepcdo auditiva acurada™ , dada pelas zonas secundarias
do cortex auditivo temporal esquerdo. A segunda condi¢do se refere a participacdo de um
sistema preciso de articulagbes; tal condicdo é dada pelas zonas inferiores do cortex pos-
central (cinestésico} do hemisfério esquerdo. A terceira se refere & plasticidade de
processos motores, ou seja, a capacidade de o sujeito passar de um articulema®' para outro
ou de uma palavra para a outra, que é dada pelas zonas inferiores do cortex pré-motor do
hemisfério esquerdo e a quarta e Uitima condicdo da fala repetitiva corresponde &
capacidade de subordinar a articulacdo a um programa (adquirido nas interagbes sociais,

por esse motivo, pré-determinado) e inibir as alfernativas irrelevantes, condicao esta, dada

* Note-se que LURIA destaca a palavra gerafiva. A meu ver, tal énfase revela a preocupagdo do autor em demarcar que
estd se referindo as miiltiplas possibilidades de gerar combinagfes de vocdbulos que compdem as oragdes, seguindo o
pressuposto jakobsoniano de que a linguagem tem duplo cardter: falar implica selecionar certas entidades lingiiisticas e
combind-las em unidades lingiiisticas mais complexas, sendo que a seleclio (sixo paradigmitico) ¢ a combinaciio (eixo
sintagmatico) se evidenciam nos diferentes niveis da linguagem. A proposito, JAKOBSON (1983) - em artigo intitulado -
Regra dos danos gramaticais - comenta que a classificagdo das afasias e a explicagdo dos processos neurolingiiisticos (nos
seus termos - mecanismos neurofisiologicos da atividade lingiistica) de LURIA, fundamentam-se nessa concepcio
funcionalista da linguagem.

* Entende-se por percepedo auditiva acurada o modo especial de o cérebro interpretar os sons verbais. Tal entendimento
se apoia em JAKOBSON (1983) que explica que 0s sons da fala desernpenham um papel distinto dos demais sons
interpretados pelo ouvido humano. Esse autor afirma que os sons de fala necessariamente portam sentido; tal fato permite
supor a existéncia de uma unidade indisoliivel entre som e sentido. Convém ressaltar que esse conceito € particularmente
importante para os fins deste estudo, visto que se constitui como uma importante justificativa para a atribuicio de estatuto
lingiiistico ao nivel fonético da linguagem.

3l pigta é uma nomenclatura exclusiva da neuropsicologia luriana. Em termos neurolingiiisticos, pode-se dizer que ©

articulema se refere 4 producio fonética, ou sgja, 2 articulagio de fonemas por sujeitos de uma dada comunidade
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pela participa¢@o dos lobos frontais.

A nomeacgéo de objefos ou de imagens corresponde, segundo LURIA, a uma atividade
de fala expressiva mais complexa que a repetitiva, ja que o sujeito nao dispde de um modelo
acustico imediato da palavra a ser enunciada. Nomear um objeto ou imagem implica
encontrar a palavra a partir de sua imagem visual; fato que evidentemente requer como sua
primeira condi¢&o a integridade da percepcdo visual, dada pelas zonas témporo-parieto-
occipitais do hemisfério cerebral esquerdo. Sua segunda condicdo corresponde a
integridade da estrutura acustica da fala ligada & funcéo dos sistemas de audicdo de fala da
regido temporal esquerda, Sua terceira condigdo, a mais complexa, corresponde a selegdo
do significado apropriado simultaneamente & inibicdo de outros significados concorrentes;,
dada pela zonas corticais terciarias (parieto-occipitais) do hemisfério esquerdo. A quarta
condic&o corresponde a mobilidade dos processos nervosos, com a fung@o de garantir a
passagem de um processo para outro; tal condicdo é dada pelas zonas inferiores da regiéo
pré-motora (@rea de Broca) e fronto-temporal esquerda.

Com relagéo a fala narrafiva ou expressdo, LURIA explica que se trata de uma
atividade altamente complexa e que exige a criacdo de uma infencdo € a formulacao de um
plano que devem ser recodificados em uma forma verbal e moldados em uma expresséo de
fala. Esses processos sdo da responsabilidade dos lobos frontais, que se constituem, pois,
no sistema essencial para a producdo planejada da linguagem o;a&i LURIA explica que a
recodificagao (transformacao do plano geral e da intengdo em plano de fala) ocorre devido a
participacdo da fala interna, que com sua funcéo predicativa (VYGOTSKY, 1934/84 e 1956)
prové o esquema linear da frase. Do ponto de vista linglistico, a formulagéo hierarquica da
atividade de expresséo linglistica de LURIA, sustenta-se no funcionalismo jakobsoniano,
conforme indicado anteriormente (cf. pg. 68 nota 49).

A perspectiva de uma Neurolinglistica discursivamente orientada aponta alguns
limites das teorias (neuroldgicas, psicolégicas e linglisticas) que retiram da explicacdo dos
processos neuropsicolégicos e neurolinglisticos o sujeito, a cuitura e a histéria. Em outras
palavras, torna-se praticamente inviavel explicar os processos de significacdo a partir da
remissdo exclusiva & estrutura cerebral e ao codigo linglistico, conforme a tendéncia dos
estudos neuropsicolégicos e neurolinglisticos tradicionais. Pode-se dizer, pois, que as
questdes de linguagem, no modelo de DARLEY, ARONSON & BROWN s&o tratadas de
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forma insuficiente e incompleta, porque falta uma teoria abrangente de linguagem - sua
natureza pdblica - que relacione o sistema linguistico & atividade de quem fala e para quem,
considerando pois a relacgdo da lingua com ¢ social,

Quanto a concepgéo luriana de linguagem, dado o modelo ideoldgico a que tinha de
responder, a atividade de quem fala e para quem (ou seja, sujeitos da e na linguagem) é
subsumida por palavra {(gue, do nosso ponic de vista, quer dizer varias coisas). LURIA
remete, por exemplo, a “palavra e sua estrutura semantica”, “estrutura e funcéo da palavra”,
indicando pois a subjetividade na/da linguagem e formulando o papel de interacéo e a
participacdo da linguagem nos processos cognitivos. Evidente que esse autor ndo
respondeu a todas as questGes de linguagem, porém abriu perspectivas interessantes de
analise. Por exemplo, a que se segue.

FREITAS, em sua tese de doutorado, Alteracbes fono-articulatérias nas afasias
motoras: um estudo lingdistico (1997), enfoca a natureza dos fendmenos neurolinglisticos e
lingiiisticos subsequentes a lesdo cerebral®. Discute se os problemas articulatérios das
chamadas afasias motoras s&o de nafureza fasica (problemas relacionados ao sistema
fonético-fonolégico), artrica (problemas eminentemente motores) ou praxica (problemas
relacionados & programacdo dos gestos articulatorios). Analisa-os a partir de teorias
linglisticas que integram o aspecto fonético ac fonoldgico (JAKOBSON atf aff (1952) -
Prefiminaries to Speech Analisys (PSA) e © modelo de CLEMENTS & HUME (1993) -
Geometria de Tracos Distintivos). Tal procedimento de analise the permite postular que os
distirbios articulatorios das chamadas afasias moforas evocam diferentes processos
linglifsticos e neurolinglisticos, fato que aponta para uma tomada de posigdo guanto as
classicas dicotomias presentes nos estudos da linguagem no contextro patologico.

Dentre suas conclusdes, FREITAS postula que ha repercussdo direta da apraxia
buco-facial nas aftera¢6es fono-articulatorias, ou seja, quanto mais grave a apraxia, maiores
s30 as dificuldades de producdo fonético-fonoldgica de sujeitos afasicos. Constata, por
exemplo, que o sujeito que produz segmentos que ndo fazem parte do inventario fonoidgico
do portugués apresenta maior severidade de apraxia buco-facial, enquanto que outros

sujeitos, com leves sinais de apraxia buco-facial (inclusive CF, o sujeito desta Dissertacgo),

2 FREITAS analisa que os estudos neurolingiiisticos dispensam muita atencdo aos aspectos neurofisiologicos das
alteracbes da linguagem. Do seu pomto de vista, tais estudos deveriam tratar equilibradamente os aspectos
neurofisiologicos e lingiiisticos, ressaltando que esse € um dos objetivos de seu estudo.
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ndo apresentam problemas dessa ordem.

A analise fonolégica realizada por FREITAS mostra que a afasia pode ou n&o ser
acompanhada de apraxia, mas que a apraxia, que afeta os orgdos fonoarticulatérios e
conseqluentemente a produg&o oral, implica sempre uma afasia. Desse fato, a autora
sustenta que ndo existe a apraxia verbal (nos termos dessa autora, apraxia da fala) fora da
afasia. Veja-se que tal fato contraria, pelo menos, parte dos estudos neurolinglisticos
tradicionais. Nos termos dessa autora, a apraxia da fala € verdadeiramente um problema
lingtistico, de ordem fonética, por esse motivo, 0 emprego deste termo ndo & apenas
desnecessario, mas inapropriado.

Do ponto de vista desta Dissertacdo, essa formulagdo de FREITAS se sustenta nos
pressupostos de integrac&o sensoério-motora, tal como postula ALBANO (1990) ao refletir
sobre o processo de aquisi¢do da linguagem oral. A proposito, apresenta-se, a seguir, as
reflexdes dessa ultima autora, uma psicolinglista voltada para a elaboracdo de uma teoria
da génese do simbolo.

ALBANQO (op. cit.) descarta a pré-determinacéo neurofisioldgica da linguagem. Em
outras palavras, essa autora nega a existéncia de uma arquitetura cerebral pré-determinada

para a linguagem, contrariando, pois, as hipoteses da teoria modular da mente™ . Segundo
ALBANO (1990: 52), a linguagem é:

“uma aftividade complexa, resulfante da combinagdo de médulos responsaveis pela
produgdo de significantes e de especializacbes ndo modulares responsaveis pela produgdo

de significados”.

A referida autora explica que a sua nogé&o de modularidade difere muito da defendida
por FODOR (1983). Para ALBANO (1986 e 1990) modularidade néo significa imutabilidade
(padréo fixo) e nem tampouco isolamento (encapsulamento) das funcbes mentais, significa
apenas autonomia do funcionamento corrente, que pode perfeitamente co-ocorrer com
interagBes entre estruturas implicadas em diferentes fungbes. E por essa condigdo de

$ Conforme ja referido, a teoria modular da mente defende 2 hipotese de que os processos cognitivos estio organizados
em forno de mecanismos heterogéneos, modularmente representadas no cérebro. Segundo essa hipdtese 0s processos

cognitivos sio comportamentos inatos (pré-determinados ¢ encapsulados) e s¢ desenvolvem segundo as capacidades
individuais de cada individuo.
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funcionammento gue uma mesma estrutura neural serve a multiplas funcdes. Nesse sentido,
esclarece ALBANO, ndo se pode confundir estrutura & funcdo e, se tal assim se considerar,
pode-se facilmente compreender como e porque as chamadas especializagdes primitivas dao
origem a novas fungbes mentais. Convém informar que tais formulagbes de ALBANO se
assentam sobre as especulagbes de HEBB (1947) e as evidéncias de LE PETIT (1987) que
informam que a repeticdo de certas experiéncias modifica a qualidade e quantidade das
conexdes entre os neurdnios.

Note-se gue a autora acima referida ndo se serve da teoria neuropsicolégica luriana
para explicar o processo psicolingiistico. Do meu ponto de vista, se o fizesse, certamente
encontraria argumentos mais apropriados para suas pressuposicdes, especialmente no que
se refere ao conceito de continuidade sensério-motora.

ALBANO postula que a confinuidade sensoério-motora se configura como o principio
basico da organizacg&o do modulo emergente da linguagem. Neste sentido, a linguagem
infantil se constréi a partir de condutas sensério-motoras muito plasticas, caracterizadas
pela capacidade de se interligarem a outras condutas sem perderem sua autonomia , ou
seja, sua especializagao.

A linguagem € o tipo de atividade humana executada por estruturas sensoriais e
motoras, primitivas e altamente interconectadas, respectivamente & aydigéo e a vocalizacao
(no caso de criangas ouvintes), a visdo e a manipulagéo (no caso de criangas surdas). Ea
partir da manipulacdo subjetiva da voz, que a crianca amplia e automatiza 0s seus recursos
primitivos de vocalizac&o e audigio, transformando-os em modulos novos; desse motivo se

extrai a formulac@o de que a linguagem € um mdduio emergente. Este médulo seria, nos
termos de ALBANO:

‘uma espécie de maquina de fabricar simboilos derivada da interagdo de trés
componentes mais antigos, a saber. o médulo awdiivo-vocal, formado, durante o primeiro
ano de vida, pela interacdo erdre médulos primitivos da vocalizacdo e da audicdo, a
subjetividade, uma insténcia ndo modular derfivada da acfo de uma capacidade lidica
primitiva sobre a novidade resultante da interagdc enfre oufras instdncias psfquicas, € a
manipulacdo simbdlica, um modo de operagdo novo surgido na cognicdo a parfir da
descoberta do simbdlico durante o segundo ano de vida™(1990.64).
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Segundo ALBANO ¢ através dos jogos com a linguagem - vocalizacbes e repetigbes -
que a crianga exercita a sua subjetividade e sua capacidade de simbolizar, assumindo a
arbitrariedade das convengdes sociais. Nesse sentido, o toque de ouvido se torna o primeiro
nivel da ac@o simbdlica, a crianga, focando a linguagem de ouvido, confecciona
artesanalmente o simbolo. Por isto, a autora sustenta que a fala (uma conduta sensorio-
motora plastica) possibilita a construgic da linguagem pela crianga, inclusive, muitos dos
recursos gramaticais. Esclarece que ndo se trata de reduzir o fendmeno linglistico a um
fendmeno fisico, nem tampouco igualar os aspectos fonoldgicos de uma lingua a outros
componentes gramaticais, esclarecendo que a crianga fala antes de ter um sisterna formal e
uma légica inata; a crianca fala porque faz abstragbes decorrentes da coordenacédc de
perspectivas construidas através de diferentes experiéncias com a linguagem, as quais vao
sofrendo mudancas qualitativas e ganhando estatuto linguistico e gramatical. Portanto,
segundo essa autora, torna-se facil explicar a “explos&o simbdlica” que acontece por volta
dos dois anos de idade, quando a crianga, por contingéncias e afinidade naturais {substrato
organico), descobre a convengao proveniente das pressdes sociais.

Dessa formulacio de ALBANO, inferligadas as que se apresentam no capitulo que se
segue, retiram-se argumentos para interpretar os dados de produg@o e interpretacao de
sentidos que integram o processo de (re)construg@o da linguagem de CF.
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CAPITULO 3

A producdo e interpretacéao de sentido: a linguagem oral/atividade gestual

Neste capitulo, discute-se a relagdo da linguagem oral com a atividade gestual - e
suas alteracdes - segundc os pressupostos enunciativos e discursivos de linguagem que
orientam a Neurolingtistica desenvolvida na UNICAMP.

Convém ressaltar que essa perspectiva vincula a concepcéao histdrico-cuitural dos
processos cognitivos (atividade cognitiva) a concepgdo discursiva da linguagem (linguagem
em funcionamento). Difere da abordagem neurolinglistica tradicional 8 medida que seu
escopo sdo os processos de significacio relativos a produgdo e interpretacéo da linguagem
(verbal e ndo verbal), em meio as contingéncias de seu uso social (COUDRY, 1986/88, 1997
e MORATO, 1991/96).

As formulacdes tedricas dessa abordagem discursiva dos estudos patoldgicos da
linguagem incorporam © sujeito e seus multiplos papéis, a cultura, a histdria e a lingua.
Trata-se, pois, de um ‘posto de reflexdo’> que incorpora em seu patriménio teorias
lingGisticas que pressupbem a indeterminagdo e afividade constitutiva da linguagem
(FRANCHI, 1977), a subjetividade da linguagem (BENVENISTE, 1966/88), a virfualidade da
iingua (MAINGUENEAU, 1979/93), bem como a infer-relagdo dos niveis de analise
lingGistica (BENVENISTE, 1966/88, JAKOBSON, 1963, 1969/1980). incorpora ainda os
conceitos de dimensio interativa da linguagem (VYGOTSKY, 1934/87;, MORATO, 19991/96)

e a ndo univocidade do sujeito da linguagem (COUDRY & POSSENTI, 1983 ; COUDRY,
1086/88; POSSENTI, 1986/88 e GERALDI, 1990/91).

54 parafraseia-se, aqui, GERALDI (1990/91), que utiliza a expressdo posto de observagdo para demarcar o foco de sua
tese, qual scja - a linguagem em funcionamento — no contexto do ensino da lingua. Neste dissertagdo, usa-se posfo de
reflexdo para se referir ao conmjunto de teomas linghisticas que permitem estabelecer como foce a linguagem em
funcionamento, mesmo em condicdes patologicas.

5514 em 1983, baseados em BENVENISTE, COUDRY & POSSENTI, concebem a afasia como uma questiio de discurso,
propdem que a avaliacdo da linguagem no contexio patolégico ndo se limite &s formas ¢ que a lingua - um sistema de
signos ~ ndo ¢ capaz de referir por si s6. Nessc sentido, as referéncias sdo dadas pelos enunciados, ditos por um
determinado locutor, para um também determinado alocutirio € em determinadas circunstincias.
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3.1. Pressupostos tebricos da relacdo linguagem-praxia: concepcao
enunciativo-discursiva da linguagem

No contexto desta Dissertagéo, interpreta-se a inter-relacido linguagem/praxia no
sentido do postulado vygotskyano, ou seja, de gque nenhuma atividade cognitiva transcorre
sem a participag&o direta ou indireta da linguagem (COUDRY e MORATO, 1988)*. Isto
posto em termos da relagao acima apontada, da linguagem com a praxia e da afasia com a
apraxia, significa dizer que a fun¢do cognitiva da linguagem - tal como formulada por
POSSENT! (1992:164), a partir do conceito de sistema de referéncias de FRANCHI
{1 977)57, “(...) organiza de certo(s) modo(s) o mundo pelo constante trabalho lingdistico”.

Destaca-se, neste estudo, o conceito de trabalho lingiistico como essencial para
caracterizar e compreender 0s processos de significacao (alternativos ou néo) realizados
por sujeitos afasicos. Tal conceito contribui para o que se procura formular nesta
Dissertac&o: o prompting fonético como trabalho linglistico estruturante da producéo oral de
um sujeito com dificuldades de iniciativa verbal.

E interessante, do ponto de vista neurclinglistico, recorrer aos processos dialégicos™
de construgao do objeto linglistico dado o papel que tem a interlocucéo no funcionamento
discursivo da linguagem™ . O prompting fonético funciona como uma: ponte para processos
complementares e reciprocos que estruturam a interlocugdo e a reversibilidade de papéis

56 Segundo MORATO (1991/96:9) essa & uma das teses radicais de VYGOTSKY (1934/87) e significa que: “Ndo hd
possibilidades integrais de conteidos cognitivos ou dominios do pensamento fora da linguagem, nem possibilidades
integrais de linguagem fora de processos interativos humanos”.

57 Conforme GERALDI (op cit: 226) a nogdo de sistema de referéncias, pode ser expressa, grosso modo, como “a
organizagdo ndo formal de modos de ver e compreender o mundo, explicando-o & luz de uma determinada cultura
historica™,

%8 Tais conceitos sdo elaborados no interior do Projeto Sécio-interacionista de Aquisicio da Linguagem da UNICAMP;
especialmente no inicio da década de oitenta. Vide, por exemplo, DE LEMOS (1981, 1982a, 1982b, 1986), De CASTRO
CAMPOS (1985), SCARPA (1985). Segundo DE LEMOS, a relagdo dialdgica entre 0 adulto e a crianga possibilita a
estrutura¢do da realidade ¢ ¢ estruturada por ela. Neste sentido, a autora concebe 0s processos dialégicos como fatos
estruturantes da linguagem. A especularidade (processo que instaura o discurso) € entendida como ¢ espethamento que o
adulto faz da produgiio vocal da crianca buscando interpret-la, ou seja, o adulto atribui forma e sentido as vocalizagSes da
crianga, um vez que 0s seus primeiros enunciados s3o indeterminados sintatica, semantica e pragmaticamente. A crianga
por sua vez espelha a expressdo verbal do adultc para construir o signo lingiiistico e manter o didlogo. O processo de
complementariedade consiste na retomada do enunciado (ou parte do enunciado), no primeiro momento pelo adulto e, em
um momento posterior pela crianca. Por fim, DE LEMOS explica o processo de reciprocidade como reversibifidade de
papgis dialégicos, em que a crianga percebe-se como eu € o adulto (o outro) como fu. Nos termos de DE LEMOS (1982), a
crianca passa da condicio de interpretada para intérprete.

% A esse respeito, ver 0 estudo discursivo da afasia de COUDRY (1986/88) que aponta a relevincia dos processos
dialégicos para a (re)construcdo das dificuldades lingiiisticas de sujeitos afdsicos.
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dela constitutivos. Essa formulac8o sera explorada na analise de dados do sujeito (CF)
desta Dissertac@o, no Capitulo 4.

A nocéo de trabalho lingdistico decorre de teorias linglisticas que pressupfem uma
zona de indeterminacdo da linguagem (FRANCHI, 1977, COUDRY, 1986/88;, POSSENTI,
1986/88; GERALDI, 1980/21 e MORATO, 1991/96). Isso significa dizer que a linguagem &
um processo de elaborac@o que envolve os sujeitos, a lingua, a histdria e a cultura; néo se
tratando, portanto, de um simples cddige de comunicaco (onde tudo esta dito e manifesto),
mas, sobretudo, de uma atividade de construcdo continua, realizada em meio a praticas
sociais. Este ultimo fato confere a inferlocu¢do a condicdo de espago privilegiado de
construcio da linguagem e dos sujeitos (GERALDI, op cif).

Para FRANCHI (1977), a linguagem é um processo semiodtico por exceléncia,
heteréclita e multiforme (nos termos de SAUSSURE, 1916/78), constitutiva do sistema
lingUistico, da interacao social e das relagdes dos sujeitos com o mundo real. A lingua(gem)

é constituida a medida que constitui o sujeito linglistico e social. Nos termos desse autor (op
cit: 63),

“a linguagem é uma atividade pré-estruturante (ou quasi-estruturante) que n&o se
deixa apreender pelos processos de uma anélise que se limite a segmentar e a classificar as

expressbes, resulfados dessa aftividade, produtos cuja modalidade e escopo s&0
indeterminados”;

a linguagem n&o &, pois, dada de antem&o e nem tampouco inventada a cada instante pelo
sujeito falante; construi-la significa construir sisfemas de referéncias, fatuais, nfo
necessariamente consistentes e completos, uma vez que a linguagem se exerce em
condicdhes pragmaticas suficientes para a determinacéo e interpretac@o das situacdes
discursivas.

Segundo FRANCH! (op cif), a sistematicidade da linguagem assenta-se no fato de
carregar uma dimens&o histérica e coletiva; as regras da linguagem nao advém de

necessidades bioldgicas ou [ogicas do sujeito, mas de necessidades histdricas, culturais e
antropoldgicas. Nos seus termos:
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“Ndo ha nada imanente na linguagem, salvo sua forga criadora e constitutiva,
embora cerfos cortes metfodolégicos e restricbes possam mostrar um quadro estdvel e
constituido. NGo h& nada de universal, salvo 0 processo - a forma, a estrutura desta
atividade. A linguagem, pois, ndo é um dado ou um resuftado mas um trabalho que dé forma
ao conteudo varidvel de nossas experiéncias, frabaiho de construcio, de refificagdo do
‘vivido' que ac mesmo ternpo constitui ¢ sistema simbélico mediante © qual opera sobre a
realidade e constitui a realidade como um sisfema de referéncias em que aquele se toma
significativo. Um trabalho coletivo em que cada um se identifica com 0s outros e a eles se
contrapde, seja assumindo a historia e a presenca, seja exercendo suas opgdes solitirias.”
{(FRANCHI 1977:22; grifos meus).

POSSENTI (1986/88: 57) contribui para a formulagdo do conceito de trabalho
linguistico afirmando que :

“(...) as linguas sdo resuffados do trabatho dos falantes. Se foi o trabatho de fodos
que falaram uma lingua que a levou a um deferminado estagio, seria incongruente imaginar
que, neste estagio, os falantes ndo trabalham mais, apenas se apropriam do produto. Por
outro lado, como nem fodos os que frabalham por uma lingua s80 iguais, é de se esperar
que o produto apresente regularidades, desigualdades, tragos, enfim, da trajetéria de cada
um dos elementos constituidores de uma lingua. Produzir um discurso é continuar agindo
com essa lingua ndo s6 com refag8o a urn interiocutor, mas também sobre"a propria lingua”.

Note-se que POSSENTI postula a agdo continua dos sujeitos sobre a lingua que
falam, sendo esta ac&o marcada pela subjetividade e estilo de cada falante. O que néo quer

dizer gue a lingua é reinventada a cada enunciacdo. Conforme esse autor, (op. cit.: 69):

* {...) os falamtes trabalham confinuamente a relagdo enfre a lingua e os diversos
sistemas de referéncia existentes, aumentando a potencialidade significativa dos recursos

expressivos, ao mesmo tempo que, se necessario, estes fambém sdo ampliados ou
modificados.”

Isto significa dizer que os sujeitos de uma dada comunidade linglistica ndo s&o livres
produtores de sentido e nem tampouco assujeitados pela estrutura sécio-cultural e
lingUistica. £ porque existe trabalho lingdistico continuc que o sujeito ndo se apresenta como
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um autdmato sintatico (nos termos de GERALDI, 1980/91), nem como um mero porta-voz da
hegemonia discursiva de seu tempo.

GERALDI (op. cit..14) também contribui para a formulacao do conceito de frabalho
fingdistico, postulando que esse se apresenta como ininterrupto,

“(...) continuo, realizado por diferentes sujeftos, em diferentes momentos histéricos,
em diferentes formagles sociais, dentro das queis diferentes sistemas de referéncias se
cruzam (e se digladiam), a lingua que se vai construindo mantém-se porque se modifica”.

Segundo esse autor, o trabalho continuo dos falantes de uma lingua se realiza no
embricamento de dois niveis: o da producdo histérica e social de sistemas de referéncias e o
das operagbes discursivas. Pelo trabalho lingaistico se produzem, ao mesmo tempo, 0s
sistemas de referéncia - através dos quais as expressdes linglisticas se tornam
significativas - e as operagbes discursivas - que remetem aos sistemas de referéncia,
viabilizam a intercompreens@o dos processos de interlocucdo, ou seja, tais operacdes
permitem aos interlocutores a produgdo e interpretacdo de sentidos. As operagdes
discursivas se apresentam, pois, como agdes que 0s sujeitos fazem com e sobre a
linguagem, respectivamente, acbes metalingiisticas e epilinglisticas, viabilizadas pela
condicdo especial da linguagem - a de ser reflexiva (reflexividade da linguagem), que por
sua vez, caracterizam agdes da linguagem (acdes lingtisticas)® .

Note-se, pois, que o conceito de frabalho linglistico demarca a constitutividade da
linguagem, nos termos de GERALDI (op. cit.} a historicidade da linguagem (“a iingua que se
vai construindo mantem-se porgue se modifica’), o que possibilita a dissolucdo de dois mitos
relacionados a ela, a saber, 0 da univocidade e o da indeterminacdo absoluta. Segundo o
autor, a concepcao univoca da linguagem cai por terra @ medida que as expressdes verbais
podem produzir significagbes além de suas estruturas sintéticas, ou seja, nem tudo o que é
interpretado/significado esté completamente revelado na expressao verbal. Por outro lado, ©
mito da indeterminacio absoluta da linguagem também se desfaz, a medida que muitas das
expressdes verbais s80 interpretadas fora de seu contexto de producdo. O que se tem, na

verdade, é gue algumas operacdes discursivas seguem regras estritas, outras obedecem a

% Segundo GERALDI (op.cit.), a distingdo entre esses trés tipos de agio ndo deve ser tomada como classificacio dos
fendbmenos lingiifsticos, mas como um modo de abordar fendmenos que sdo concomitantes.
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uma certa regularidade e outras, ainda, s&o préprias de interagcbes especificas.

O autor ainda esclarece que essas operacdes discursivas podem ser conseqiiéncia
do fato de a linguagem integrar-se a estrutura dos processos cognitivos, regulando e
mediando a atividade psiquica humana® . GERALDI, considerando as formulacbes de
COUDRY & MORATO (1988), postula que é porque ha trabalho lingdistico que a linguagem
participa da constituicdo dos processos cognitivos humanos. A proposite, convem discutir,
aqui, as consideracbes de COUDRY (1986/88) a respeito do conceito de trabalho lingdistico
e da concepcao de sujeito no contexto patolégico da linguagem.

Segundo essa autora, os sujeitos afasicos realizam frabatho lingdistico tal qual os
sujeitos ndo afasicos. Ocorre que a metodologia tradicional de avaliaggo e tratamento de
sujeitos afasicos ndo permite que este frabalho se evidencie, ja que os testes padronizados
exigem dos sujeitos apenas uma forma de operar com a linguagem, qual seja, a preconizada
por tarefas metalinglisticas que nem sequer totalizam operacfes dessa ordem. Neste
sentido, as baterias de testes usadas na avaliacio das afasias preconizam um sujeito
lingaistico ideal, que domine a gramatica normativa e a variedade padréo (escrita), exciuindo
o uso efetivo da lingua(gem) em condi¢des discursivas. COUDRY (op cit. 67), desconstréi o
mito dessa nocao de sujeito ideal, formulando que:

* O sujeito néo & alguém que é soberano em refagdo 2 lingua, nem seu criador. Mas
também néo é um repetidor ou reprodutor. Nem deus, nem méquina. O sujeito é sempre
incompleto, imaturo, e a0 mesmo fempo multiplo: ao mesmo tempo social, histérico,

psicolbgico e psicanalitico, bivibgico, lingiiistico. Todos esses aspecfos convivem rio sujeifo
apesar da especificidade de cada um’”

Note-se que na interpretacdo de COUDRY o sujeito € multiplo (social, histérico,
psicolégico e psicanalitico, biologico, lingliistico), incompleto, porque ha trabalho constante e
singular/subjetivo, visto que a combinag¢ao dos muitiplos aspectos constitutivos do homem
depende de seu modo de fraba/ho. E nesse sentido, pois, que a citagio acima conduz para

S1 Ver a esse respeito o artigo de COUDRY ¢ MORATO (1988): A agdo reguladora da interlocugdo e de operagies
epilingiiisticas sobre objetos lingilisticos. Nesse artigo, as autoras explicam como a interlocuciio entre sujeitos afésicos ¢
ndo-afasicos, travada em contexto terapéutico, possibilita a (re)constru¢fio da linguagem dos primeiros. Interpretam as
ocorréncias de hesitacdes, auto-corregdes, reelaboragfes, repetighes, dentre outras, como operagdes epilingilisticas
(similares as que ocorrent no processo de aquisicdo da linguagem), indicativas da (rejtomada da consciéncia do objeto
lingiiistico.



80

uma outra concepgao de sujeito afasico e de afasia, de avaliagdo e acompanhamento
terapéutico de pessoas com les&o cerebral, conforme seré discutide ainda neste capitulo.
Continuando a argumentac&o sobre o frabalho linglfstico no contexto patoldgico,
apresenta-se a seguir as consideracbes de MORATO desenvolvidas em sua dissertacdo de
Mestrado (1981), publicada em livro: Linguagem e cognicdo: as reflexbes de L.S. Vygotsky
sobre a agdo reguladora da linguagem, em 1996. A autora considera ¢ conceito de fungéo
reguladora da linguagem de VYGOTSKY um objeto de investigagdo pertinente & LingUistica,
em especial & Neurolinguistica, e desenvolve uma formulag&o discursiva para ela. MORATO
esclarece que esse conceito vincula-se a emergéncia da consciéncia no processo de

interacdo social, mediada especialmente pela linguagem. E nesse sentido que VYGOTSKY
(1934/87) postula que:

“a funcdo reguladora da linguagem ndo é algo j& estruturado, prévio a qualquer
experiéncia significativa de vida em sociedade ou fruto inexoravel, natural, da ontogénese; é
um processo que se constitui nas inferagbes entre os homens através, principaimente, das

interacbes verbais, e que se refaz nas confingéneias das agbes humanas”
{(MORATO;1991/96:66).

Do ponto de vista de MORATO, a citag&o acima revela a tentativa do autor postular
uma natureza lingdistica para a fungdo reguladora, mas, conforme comenta a autora,
VYGOTSKY esteve impedido de avangar devido ao fato de estabelecer (falvez por
compromisso metodolégico) uma clara distinggo entre Linguagem Interna (LI} e Linguagem
Externa(LE). MORATO, concordando com EMERSON (1983), explica que uma formulacao
linguistica da fungdo regufadora requer a suspenséo da distingéo légica entre LI e LE, ja que
s80 muitos e diferentes 0s processos enunciativos que constituem o discurso (LE).

MORATO considera necessaric definir momentos de distingdo no processo de
internalizacdo da linguagem entre a a¢do reguladora e a acdo auto-reflexiva da linguagem,
cujo desdobramentc envolve uma praxis finglistica {entendida nesta Dissertacdo como
trabalho lingaistico). Segundo MORATO, © que resulta da disting@o entre a agdo reguladora
e a acdo auto-reflexiva da linguagem mostra que a primeira (a¢éo reguladora) ndo € uma
substancia, uma funcdo em si ou o produto de uma acdo, ela é um dos aspectos da
atividade estruturante da linguagem. Portanto, MORATO ( 1996:19) formula que:
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“a funcdo reguladora da linguagem, em uma abordagem discursivamente orientada,
5$6 pode ser fiuida. As atividades humanas que demandam agdes reguladoras lingiisticas e
cognitivas - refeitas a cada insténcia discursiva - s6é podem ser apreendidas numa regigo de
indeterminacéo e fluidez que confere a sistemacidade do lingiiistico (a lingua) e do cognitive
(as operacbes mentais} um equilibrio apenas provisdrio € contingente, porque histérico.”

Das formulagdes acima citadas, retiram-se os pressupostos para se postular que as
dificuldades de um sujeito com lesao cerebral executar acSes significativas (no caso, gesfos)
por meio de comandos verbais resultam de inadequagbes do proprio teste® | que incidem
sobre as chamadas atividades voluntarias que sdo para uma Neurolinglistica orientada
discursivamente marcas da subjetividade da/na linguagem, justamente onde ha impacto da
afasia e onde o sujeito exerce trabalho linglistico. E o sujeito que se torna afasico e ndo a
afasia que tem existéncia por si mesma. E o sujeito ndo é afasico o tempo todo™, o que
mostra que se mantém sua competéncia pragmatica e discursiva, mesmo estando um nivel
lingUistico mais afeito que o outro quando hé afasia® .

Ao contraric dessa posicdo, nas situacbes de teste, o sujeito tem que cumprir um
comando dado por seu interlocutor {(no caso o investigador). Ou seja, o0 sujeito afasico tem
que operar sobre a linguagem estruturada pelo outro, o que demanda uma certa operagéo
metalingUistica (reflexiva), cujo produto pode aparecer como um ndo fazer (no caso de
realizac@o de gestos), ou um ndo dizer (no caso da nomeacao, repeticao efc.). Fatos que
s30 interpretados - na Neuropsicologia tradicional - como perda, falha, falta de condices do
sujeito, sdc interpretados - no estudo discursive da afasia - como produfo de trabalho

lingGistico, como indicio da linguagem em funcionamento - que, se n&o aparece pode ser

€2 Fm COUDRY (2000) - Ha linguagem na afasia: avaliagio neurolingiiistica - a autora cita uma série de inadequagies
presentes em avaligdes de sujeitos afasicos. Como um fato exemplar dessas inadequacdes tomam-Se, aqui, 0S comentarios
que faz a autora a respeito de um dado de avaliagiio de uma senhora de 74 anos que no item “compreensio de ordem por
escrito”, que integra o Exame do Estado Mental (FOLSTEIN ef al., 1974), {é o enunciado feche os olhos, escrito pelo
examinador e seguido do pedidoe para que ela faca o que estd escrito. Tal fato (a leitura do enunciado) € interpretado, pelo
investigador, como “erro”, pois a senhora deveria cumprir a ordem ¢ nio ler. Do ponto de vista da autora, o que o
investigador desconsidera € que, em nossa cultura, o que estd escrito ¢ para ser lido e interpretado. Se ndo fosse assim,
era de se esperar, entfio, que quando se viaja de carro por alguma rodovia do pais, deva-se parar diante de uma placa do
tipo Pare no acostamento ¢ ficar 14 para todo o sempre. )

5% Para essa formulagdo, ver COUDRY (1997) ¢ COUDRY, MARMORA & FEDOSSE (1997).

5 Yer a esse respeito NOVAES-PINTO (1999), especialmente, a formulagio de que, no funcionamento da linguagem, hi
repercussio de um nivel lingiiistico sobre o(s) outro(s).
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porgue néo se deram as condigbes necessarias para que o sujeito o realizasse. S0, pois,
dificuldades impostas pelas circunstancias da testagem, ou seja, pela descontextualizagéo
das atividades, pela n&o consideracdo do sujeito e de sua relagdo com © outro e 0 mundo,
bem como com a lingua - que aparecem como sintornas de patologia.

3.2. Consideragdes preliminares sobre os protocolos de avaliagado
neuropsicolégica das apraxias

A pesquisa neuropsicolbgica tem se servido tradicionalmente de uma metodologia
que privilegia a descricdo e o inventario das alteracdes dos processos cognitivos
subsequéntes a lesbGes cerebrais. Geralmente, essas descricbes s30 obtidas a partir da
aplicacdo das chamadas baterias ou protocolos avaliativos das fungbes mentais ou
processos cognifivos, organizados com o objetivo de investigarem de forma particular,
planejada e controlada os diferentes processos cognitivos®™ .

Pode-se dizer que tais protocoios s&o organizados segundo os parametros de um
determinado modelo neuropsicolégico, ou seja, subjacentes as tarefas que os compdem
encontram-se, explicita ou implicitamente, pressupostos teéricos de um ou de outro modelo
neuropsicolégico.

As tradicionais baterias de avaliag@o das afasias bem ilustram esse fato. Trata-se de
avaliacOes de linguagem que se ocupam especiaimente em inventariar os desvios que o
sujeito cérebro-lesado comete em relag&o ao sistema linglistico, fato que, conforme dito
reiteradas vezes, ndo apreende a linguagem em sua totalidade, nem tampouco auxilia a
compreensdc do fendmenc afasico ou mesmo do processo de (rejconstrucdo da
linguagem®™ . Quanto as baterias de avaliagio das apraxias, pode-se dizer que ocorre o
mesmo. Considerando que a maioria dos modeios neuropsicolégicos tradicionais privilegiam

os aspectos organico-funcionais da atividade gestual, a sua avaliag@o também estd voltada

% pesquisadores ¢ clinicos da 4rea, favoraveis & utilizagdio de protocolos avaliativos, destacam sua importincia e
eficiéncia, argumentando que €ies obedecem aos critérios de cientificidade, quais sejam: a objefividade (visto que os testes
séo capazes de enfocar diretamente os aspectos alterados pela lesfio cerebral) ¢ a padronizacdo dos déficts, ou seja, a
inclusio deles em categorias clinicas, o que possibilita wma aplicaciio ¢ uma andlise rdpida ¢ facilitada dos dados. Do
ponto de vista desta Disserta¢do, esses mesmos argumentos servem para contrariar a posic@o de pesquisadores, conforme
s¢ explicita no corpo deste texto.

% A respeito de uma anilise lingiistica de tarefas que compdem os protocolos avalistivos das afasias, ver COUDRY
(1986/88), especialmente capitulo | do Didric de Narciso- Discurso e afasia.
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para detectar quais s&0 os aspectos que se encontram alterados, geraimente referentes ao
grau de comprometimento da destreza dos movimentos, a presenga ou ndo de erros na
sequéncia dos movimentos, de perseveracdes sfc.

Do ponto de vista desta Dissertacdo, tais testagens servem apenas para medir
comportamentos motores dos pacientes, desencadeados a partir de comandos verbais efou
de imitagcdo de movimentos do examinador. Alguns protocelos incluem a realizacdo de
tarefas utilizando objetos (testagens transitivas) efou sua mimica de utilizagdo (testagens
intransitivas), ambas através de comandos verbais; outros recomendam ainda que a
atividade praxica seja observada em situagbes cotidianas.

Convém ressaltar que apesar de a literatura comentar a pertinéncia de se realizarem
observacOes das atividades préxicas em uso, 0s estudos, em sua maioria, séo referentes as
testagens realizadas em contexto clinico. Pede-se, por exemplo, para o paciente “escovar 0s
dentes”, “pentear 0s cabelos” efc, estando ele no consultério médico efou fonoaudioldgico.

Pode-se dizer que o0s procedimentos de avaliagdo das apraxias, com as
caracteristicas acima indicadas, sao incompletos, restritos e, arrisco afirmar, irreais, visto
que procuram comprovar/atestar a classica definicdo de apraxia. Dito de ouira forma, a
classica e, ainda, corrente definicdo de apraxia contempla a dissociagdo automatica-
voluntéria, ressalta a diferenca de atitude do sujeito frente a situagbes de uso e as simuladas
ou requeridas sob comandos verbais. Ora, se as testagens das ap?axias ocorrem, via de
regra, a partir de comandos verbais e em contexto clinico (contexto intransitivo, nos termos
de LEBRUN), significa que os dados evidenciam o que ja se sabe sobre as dificuldades do
sujeito, quais sejam, as dificuldades de lidar com tarefas metapraxicas, do mesmo modo que
ocorre nos protocolos das afasias, em que apenas se evidenciam as dificuldades do sujeito
com relacio a certas tarefas metalinglisticas.

Por esses motivos, obviamente que existem outros como a inconveniéncia de muitos
comandos® e a padronizacdo das tarefas, pode-se dizer que a aplicacdo exclusiva de

57 MORATO, em sua Tese de Doutorado (1995}, analisa a produgdo de confabulagBes no contexte patologico, ressalta a
inconveniéncia de certos teste de memoria que incluem perguntas absurdas como, “Jacaré voa?’, “O que fazia o fithe do
Alain Delon em 17 de maio de 19797, Na interpretacio de MORATOQ, tais perguntas, muitas vezes, conduzem o sujeito a
respondé-las, também, de forma absurda, resultando em confabulacBes do sujeito, visto que, na condicio de testado, cle
nio desconfia da pertinéncia das perguntas, nem tampouco da propriedade cultural do examinador.
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protocolosss néo permite que se analisem 0s processos alternativos ou ndo de produgéo e
interpretacéo de sentido, verbal e/fou gestual, que o sujeito cérebro-lesado lanca méo para
desempenhar as tarefas que 0s compdem.

Realiza-se, a seguir, uma analise critica de alguns protocolos avaliativos da apraxia
buco-facial, normalmente incluidos nos protocolos das afasias, e mesmo nos das apraxias,
como sub-testes.

Convém ressaltar que consideramos a avaliagdo da apraxia buco-facial relevante,
tedrica e metodologicamente, 8 medida que se refere aos 6rgdos responsaveis pela
producdo dos gesfos fonoarticulatorios, a outras atividades significativas que ndo a
linglistica - as expressdes faciais - € também as chamadas funcbes neurovegetativas de
sugao, mastigacdo, degluticdo e respiragdo. Do meu ponto de vista, a avaliagdo dos 6rgdos
fonoarticulatérios & imprescindivel nos casos de sujeitos com lesdo cerebral, especialmente
naqueles que est&o acometidas as zonas sensitivo-motoras da face e cavidade oral (bucal),
visto que s@o 6rg&os duplamente especializados, por um lado, na expresséo oral e, por
outro, nas condi¢cdes de sobrevida: alimentacdo e respiracado.

3.2.1. Protocolos tradicionais de avaliagdo da apraxia buco-facial

CHRISTENSEN (1973), autora do manual neuropsicologico K/ diagnéstico
neuropsicolégico de Luria - Pruebas de exploracion, conduta del paciente y localizacion
cerebral de los transtornos neuropsicoidgicos en una sintesis pracfica, propde procedimentos
avaliativos e interpretagbes das alteracdes cognitivas segundo os pressupostos lurianos de
organizagdo e funcionamento cérebro-cognitivo. Do ponto de vista dessa autora, uma
metodoiogia de avaliagio deve qualificar os sintomas e ndo apenas inventaria-los. Expiica
que a avaliacdo e o diagnostico das patologias cerebrais deve incluir a (efetiva) participacéo
do avaliador, seja na selecao dos testes cu no modo como sdo aplicados. Tal procedimento,
associado a reflexdo tedrica possibilita que a descricdo e a analise dos sintomas sejam mais
qualitativas do que guantitativas.

S BANDINI & NOGUSHY (1995), em zriigo que apresentam os principios gue orientam wma avaliagic ¢ intervengio
terapéutica discursiva das afasias, ndio descartam a aplicacio de algumas provas que compdem os tradicionais protocolos
de avaliacfio como auxiliares para, por exemplo, atestarem as hipdteses que uma avaliacio peurolinghistica discursiva
levanta.
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Analisam-se, neste estudo, apenas as provas referentes as praxias orais, que
integram o item fungbes moforas, que também avalia as fungbes motoras das méos e a
reguiacéo verbal do ato motor.

Segundo CHRISTENSEN, a avaliagéo dos 6rgéos fonoarticulatorios - labios, lingua e
face (nos seus termos, estruturas organicas com papel instrumental na construcdo do ato
verbal}, deve primeiramente se ocupar em avaliar a tonicidade e a mobilidade desses
org&os, ou seja, deve-se identificar o grau de contragéo e o potencial de agdo muscular de
tais orgaos e, em seguida, deve-se avaliar a realizacdo de movimentos orais a partir de
comandos verbais e/ou da imitagio dos gestos do examinador. Essa autora comenta que se
pode iniciar 0 exame por demonstracéo ou comando oral, assim como ressaita a importancia
da comparacgao entre a execucao natural (fato que interpretamos como relacionado ao que
chamamos de confexto de uso) com a realizacdo a partir de uma ordem verbal. Veja-se
nesse comentario da autora a pressuposi¢io da dissociagdo automatica-voluntaria, apesar
de se embasar em um modelo tebrico que supbe a continuidade sensério-motora.

A seguir, apresenta-se a sequéncia das provas gue compdem o0 exame das praxias
orais e integradoras. Trata-se de um exame que avalia as condi¢des do paciente realizar
movimentos simples, cinestesicos, e a organizagdo dindmica e integrada dos movimentos.
Em seguida, apresentam-se as interpretacbes da autora referentes as manifestagbes
clinicas ou a conduta do paciente {nos seus termos), capazes de fevelér a afeccao cerebral.

Conforme indicado acima, essa testagem se inicia com a realizagdo de movimentos

simples. O examinador, através de comando oral efou imitacdo, requisita ao paciente que
realize movimentos como:

a) Mostrar os dentes, inflar as bochechas e soprar, enrrugar a testa.

b) Colocar a lingua para fora, o maximo que puder, € manté-la nessa
posicao por algum tempo.

Apbs a realizagdo dos movimentos acima, avaliam-se as condigcbes de o paciente
realizar movimentos cinestésicos. Requisita-se, também, através de comando oral efou
imitag2o, que © paciente :
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a) Coloque a lingua para fora na horizontal.
b) Coloque a lingua para fora voltada para cima.
c) Cologue a lingua entre os dentes e o I&bio superior.

A organizacdo dindmica de movimentos & avaliada através de repeticdo de uma
sequéncias de movimenios e da variagdo de velocidade. O examinador pede para ©
paciente:

a) Repetir duas (ou trés) vezes a seguinte sequéncia: mostrar os dentes,
colocar a lingua bruscamente para fora da boca e depois coloca-la entre os
dentes e o labio inferior.

b) Repetir a seqiiéncia de movimentos acima, varias vezes e rapidamente.

Por fim, CHRISTENSEN propbe que sejam avaliadas as praxias infegradoras através
da mimica de atividades cotidianas como:

a) mastigar e assobiar.

Segundo CHRISTENSEN, as provas gue integram o item movimentos simples séo
suficientes para a analise das condicdes de producdo oral do paciente, que pode se
manifestar reduzida e pouco clara, assim como € possivel avaliar as condi¢fes de simetria,
amplitude, dissociac@o, melodia cinética e direcdo dos movimentos, dentre outros aspectos.
Para essa autora, @ presenca de assimetria, reducdo de amplitude, incoordenacéao,
sincinesias, perda da suavidade e desvios de direcdo dos movimentos sdo sugestivas de
alteracdo da inervacgéo periférica do aparato fonoarticulatério, possibilitando a distingéo de
problemas praxicos de artricos.

Com relagao =20 item realizacdc de movimentos cinestésicos, CHRISTENSEN
assegura que as manifestagdes clinicas que decorrem de sua aplicacao revelam a presenca
de lesao da parte inferior da regido pds-central do cortex. Tais manifestacdes, geraimente se
apresentam como tentativas multiplas de o paciente realizar movimentos e gue resultam em
substituicbes, distorgbes e dificuldades na passagem suave de um movimento para o outro.
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Quanto ao item organizacédo dindmica, a autora afirma que as provas que o compbe
sdo eficazes para indicarem a presenca de les&o do cortex motor anterior, que caracteriza a
chamada inércia do sistema motor. As manifestagdes clinicas se apresentam basicamente
como perseveragdes motoras; o sujeito executa rapidamente o primeiro movimento, mas se
mostra incapaz de passar para o proximo.

CHRISTENSEN considera que as provas do item praxias integradoras séo capazes
de indicar se ha ou ndo o comprometimento de varias regides cerebrais. Se o paciente nao
consegue realizar a mimica de mastigar ou, entdo, a de assobiar estd ocorrendo baixo nivel
de organizagao da acéo, especialmente quando o sujeito realiza as atividades (integradas)
em situacdes reais.

Note-se que 0 exame de apraxia oral proposto por CHRISTENSEN tem como objetivo
principal relacionar as manifestacbes clinicas com as areas cerebrais acometidas pela
lesdo. Tal fato demonstra, pois, excliusiva preocupacio com os aspectos neurofisiolégicos,
apesar de tomar como referencial uma teoria neuropsicolégica que pressupde a integracao
dos diferentes processos cognitivos através da linguagem.

Do pontc de vista desta Dissertacao, esse exame reduz as possibilidades do modelo
neuropsicologico luriano, uma vez que, de certa forma, distorce o papel e a participagéo
(reguladora) da linguagem. Ou seja, o comando verbal, tal como aplicado por
CHRISTENSEN e, também, pela abordagem tradicional - Unico e estandartizado -
apresenta-se como uma dificuldade de saida para o sujeito afasico, visto gue ele (assim
como o sujeito ndo-afasico) pode ndo interpretar de imediato o comando.

Pode-se, ainda, considerar que a primeira prova do item - movimentos simples - e
extremamente complexa; trata-se de um comando que requer a realizacdo encadeada de
movimentos com os labios, bochechas e testa. Note-se que o sujeito é requisitade a realizar
movimentos diferentes com diferentes érgdos, de tal forma que envolve, no minimo, um nivel
de atengao e retengao (verbal ou visual, no caso da imitagdo) da sequéncia de movimentos,
gue pode ou ndo ocorrer no momento do teste. Tais condigbes podem n&o ocorrer por varios
motivos que ndo as dificuldades praxicas do sujeito, por exemplo, a faita ou fatha de
gsclarecimentos, por parte do examinador, do que devem ou porgue devem ser realizados

tais movimentos.

Por isso, considera-se neste estudo, que tal protocolo privilegia ¢ levantamento dos
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déficits motores e © estabelecimento da correlagéo anatomo-clinica, n&o considerando, pois,
as variacbes gue normalmente acompanham os quadros impostos por lesdes cerebrais em
diferentes sujeitos e circunsténcias de ocorréncias. Ou seja, tal protocolo, assim como 0s
tradicionais, ndo considera o sujeito, a sua relacio com a lesdo que o acomete, bem como
n&o pressupde processos de negociacdo entre examinador e paciente elc.

Dando continuidade a andlise dos protocolos de avaliacdo de apraxia buco-facial,
apresenta-se, a seguir, o exame de apraxia buco-facial propostc por Madame DU CARME®.
Trata-se de um protocolo que avalia a realizag@o de movimenios e de gesfos a partir de
comandos verbais e de imitacdoc de movimentos e gestos do examinador. Ocupa-se da
avaliagéo das possibilidades de movimento dos 6rgéos fonoarticulatérios e faciais, iniciando
pelos movimentos da articulacao témporo-mandibular, seguida da movimentagéo dos labios,
lingua e bochechas. Esse protocolo avalia, ainda, algumas das funcdes neurovegetativas e
certas expressoes faciais, as ultimas identificadas como mimicas emocionais.

» Maxilares (Mandibula)
- Abrir a boca
- Lateralizar a mandibula da direita para a esquerda
- Bater os dentes

- Morder um dedo

- Abaixar a mandibula sem descolar os labios - varias vezes sem interrupcéo

» l.abios
- Propuisar (impelir) os labios bem para frente
- Pressionar os labios um contra o outro
- Mostrar os dentes estirando os labios
- Apertar uma espatula entre os labios
- Morder o iabio inferior

® Este protocolo de avaliaglo de apraxia buco-facial integra, como exame complementar, o “Examen de L aphasic”
{(1976) do Centre de Psychologic Appliquée; Paris. Convém esclarecer que nossa andlise se sustenta exclusivamente sobre
a organizagio sequencial das provas, traduzidas para o portugués pelo Prof. Dr. Jaime Maciel (FCM/UNICAMP) e,
também, pela fonoaudidloga Patricia Felizatti, uma vez que nfo tivemos acesso a nenhuma publicagio que o apresentasse,
diferentemente dos outros dois exames analisados nesta Dissertacfo - ¢ exame proposto por CHRISTENSEN ¢ KERTEZS.



- Morder o labio superior

¢ Lingua
- Mostrar a lingua
- Colocar a lingua na dire¢&o do nariz
- Colocar a lingua na dire¢go do gueixo
- Colocar a lingua na comissura labial direita
- Colocar a lingua na comissura labial esquerda
- Apertar a lingua entre os dentes
- Colocar a lingua na frente dos incisivos inferiores
- Colocar a lingua na frente dos incisivos superiores

- Executar o gesto de lamber-varias vezes - sem interrupgao

e Sopro-Respiracao
- Soprar pela boca
- Inspirar e expirar pelo nariz bem forte
- inspirar pelo nariz e soprar pela boca
- Aspirar pela boca e reter o sopro :
- Fazer duas inspiracdes sucessivas, mais duas expiragdes pela boca
- Fazer duas inspiragdes sucessivas, mais duas expiracdes pelo nariz
- Assoprar a chama de uma vela para apaga-la

- Assoprar sobre um papel para manda-io o mais longe possivel
- Assobiar

« Gestos faciais
- Fechar os olhos
- Abrir a boca
- Dilatar as narinas
- Franzir os supercilios

- Fazer um abrir e fechar de olhos

3%



Degluticao
- Engolir saliva
- Engolir agua

Gestos concomitantes

- Raspar a garganta (gesto de gargarejar)
~ Tossir

- Fazer o barulho de um beijo

- Imitar o barulho de chamar um gato

- Imitar o ruido de desaprovacao

- Ranger (estalar) a lingua

Mimicas emocionais
- Mimica do choro

- Mimica do espanto
- Mimica do riso

- Mimica do sim

- Mimica do ndo
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Conforme dito anteriormente, esse protocolo avalia exaustivamente os movimentos

dos 6rgéos fonoarticulatdrios e da face. Mostra-se organizado segundo critérios fisiclogicos,

contempla fodos os grupos musculares da face e da cavidade oral e suas possibilidades de
movimentacao.

inicia pela avaliacdo da amplitude de abertura, direc@io e forca da mandibula;, em

seguida, avalia a protusao e retracio, elevagio e abaixamento dos iabios e da lingua. Apds
a avaliacdo do potencial de ag&o dos orgdos fonoarticulatdrios, avaliam-se as fungbes de
respiraca@o e degluticdo e a realizac@o de gestos, que exigem a participacéo encadeada de
diferentes orgaos - gestos faciais e gestos concomitantes (complexos) e, finalmente, avalia a

realizacdo de mimicas faciais {gesfos expressivos - chore, espanto, riso, indicacdo de
afirmacéoc e negago).

Trata-se de uma testagem gue parte da avaliacdo de um Unico orgéo (movimentos
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isolados de mandibula, idbios, lingua, olhos, narinas) e, gradativamente, incorpora a
realizacdo integrada de dois ou mais orgdos, que se revela no pedido para a realiza¢do de
gestos faciais, concomitantes e mimicas emocionais. Os comandos orais s&o simplificados,
ou seja, pede-se a execucdo de um gesto de cada vez. N&o existe a preocupagéo com a
sequencializacdo de movimentos com diferentes o6rgdos, como no protocolo de
CHRISTENSEN.

Esse protocolo, conforme dito anteriormente, avalia duas das funcgdes
neurovegetativas: a respiracdo e a degluticdo. No caso da respiracdo evidencia-se certa
preocupagao com o controle de entrada e saida de ar, j& que o fluxo aéreo € uma atividade
passivel de controle voluntario; podemos, por exemplo, respirar pelo nariz ou pela boca, ou
ainda, realizar uma inspiragdo curta ou longa. Evidencia-se, aqui, a preocupacdo em
discriminar a condigdo do paciente realizar uma atividade voluntaria e uma atividade
involuntaria (dicotomia que classicamente acompanha o conceito de apraxia). Quanto a
degluticdo, ao se examinar exclusivamente a condicdo do paciente deglutir liquidos e saliva,
demonstra a preocupacéo de se avaliar uma atividade cotidiana e automatica.

Convém ressaltar que esse protocolo, diferente do de CHRISTENSEN, apresenta-se
preocupado com outros aspectos gue ndo a correlacdo anatomo-clinica. Procura avaliar &
realizacéo de gestos e mimica faciais, atividades simbdlicas, apesar de n&o explorar todas
as possibilidades de tais gestos e mimicas, como o faz em reiat;éo' ao potencial de acéo
muscular dos 6rgaos fonoarticulatérios e faciais. Em oufras palavras, o protocolo proposto
por MADAME DUCARME néo se ocupa da realizac@o exclusiva de movimentos, constam
dele gestos cristalizados (por exemplo, mimica de choro, riso efc.) e ouiros que podem variar
de acordo com a cultura {por exemplo, o gesto para “chamar um gato” ou de
“desaprovacéo”). Tal fato o diferencia do de CHRISTENSEN, porém né&o significa que ele
deixe de valorizar ¢ comando oral como requisito basico para sua realizacdo ou ainda que
considere as singularidades do sujeito em sua aplicacdo, questdes consideradas, por nos,
como importantissimas na avaliacdo da (a)praxia buco-facial, conforme discute-se no
proximo item deste capitulo.

Por fim, apresenta-se a proposta de KERTESZ & HOOPER (1982) para avaliacdo da
apraxia buco-facial. Convém ressaltar que esses autores se ocupam de estudos
comparativos entre as afasias e apraxias. Utilizam a bateria Western Aphasia que avalia,
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além das alteracdes da linguagem, as alteracdes praxicas dos membros superiores {maos e
bracos) e da face, através de comandos verbais relativos ao uso e mimica de determinado
objeto e execug@o dos chamados gestos simbdlicos e gestos complexos (realizacéo de
acdes de vida diaria, por exemplo, mimica de “dirigir um carro”.

Para os fins especificos deste estudo, analisam-se as provas relacionadas & apraxia
buco-facial, em que se pede ao paciente que;

Coloque a lingua para fora.

Feche os olhos.

Assobe.

Cheire uma flor.

Apague uma vela.

Note-se que tal subteste de apraxia, composto por apenas Cinco provas, ocupa-se em
avaliar a realizagéo de movimentos e de gestos, assim como o proposto por Madame DU
CARME. Avalia uma, das vérias possibilidades de movimencgdo da lingua (a protrusdo
lingual), considerando que através desse movimento j& se obtém as informagbes
necessarias quanto & mobilidade e motricidade desse orgéo fonoarticulatdrio. Em seguida,
avalia as condicbes de movimentagcdo das pdalpebras {(grupo muscular inervado pelo
oculomotor, diferente dos demais musculos facias inervados peio trigémeo e facial), a
integrac@o de movimentos através do assobio (que implica protrusdo dos iabios, retracéo e
elevacao da lingua e o controle respiratdrio) e, por fim, avalia a realizacdo de gesfos, em
contexto transitivo (“cheirar uma flor” e “apagar uma vela” utilizando-se, respectivamente, de
uma flor e uma vela).

Convém ressaltar gue, nesse protocolo, a interpretacdo dc comando oral aparece
como condicdo necessaria para a realizacdo das trés primeiras provas, ja nas provas
posteriores, a dependéncia do comando oral é amenizada pela apresentagdo e uso dos
objetos. Trata-se de um exame muito simplificade em comparagdo com os exames
analisados acima, porém até certo ponto apropriado para avaliar efetivamente a (a)praxia
buco-facial, visto que ndo se explora somente a realizacdo de tarefas metapréxicas (nos

termos de LEBRUN, 1983). Contudo, tais autores ndo avancam nas interpretacbes que
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relacionam afasia com apraxia, conforme se defende nesta Dissertagdo, qual seja, a
pressuposicac da natureza mediadora da linguagem.

A proposito, a concepcao de afasia e de apraxia defendida neste estudo requer que
se realizem propostas de avaliacdo e de analise que efetivamente déem conta de apreender
as formas (alternativas ou nao) que © sujeito cérebro-lesado busca para realizar as
atividades gestuais. Ou seja, a avaliacdo deve ser orientada para que se evidencie as
operacdes lingUistico-praxicas implicadas na atividade gestual, visto que se esta
considerando que a organizacado e integracdo dos diferentes processos cognitivos sdo
mediadas pela linguagem.

Do nossc ponto de vista, uma avaliag@o de (a)praxia buco-facial deve, sobretudo,
avaliar a atividade gestual dos 6rgéos fonocarticulatérios e faciais considerando os mdltiplos
aspectos envolvidos na sua realizacgo. H4 que se considerar o estado geral do sujeito
avatiado, a natureza das tarefas e dos comandos, a interagdo entre investigador e sujeito
etc. Pergunta-se, como, entdo, avaliar a praxia buco-facial sem recorrer & aplicacdo de
protocolos estandartizados especialmente voltados para a avaliagéo dos aspectos motores?
Como realizar a avaliagc@o de atividades gestuais (aprendidas e simbdlicas) sem recorrer
exclusivamente a comandos orais fixos? Como resolver as questdes relativas as dificuldades
metapraxicas do sujeito cérebro-lesado sem recorrer & imitacdo dos gestos do examinador?

Procurando lidar com as questées acima, primeiramente ha cfue se contextualizar o
processo de avaliagdo, ou seja, deve-se organizar e propor atividades que fagam sentido
para o sujeito avaliado. Deve haver partitha de conhecimentos entre os sujeitos, ©
investigador/favaliador deve conhecer e considerar os sistemas de referéncias gue
organizam os modos do sujeito avaliado estar e agir no mundo. Dessa forma ocorre ©
distanciamento do enfoque exclusivamente neurofisiolégico da atividade gestual e isso
requer toma-la como atividade aprendida/significativa. Para tanto sdo considerarados os
aspectos envolvidos no aprendizado e uso de um gesto, ou seja, as convengdes
estabelecidas pela histéria e cultura de um dado grupo social. Hé, pois, que se realizar uma
coleta de informacdes sobre a historia pessoal e social do sujeito, que inclui, dentre outros
aspectos, conhecer sua posigéo dentro do grupc familiar, sua ocupacdo profissional, a
variedade vernacular de que se serve em situacdes cotidianas, sua relagdo com a escrita
efc.
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Além da contextualizagao das atividades, ¢ investigador deve ainda oferecer ao
sujeito avaliado as devidas informacSes sobre a forma de avaliacgo e os seus objetivos, ou
seja, deve-se explicitar 0 como e 0 por qué das propostas avaliativas. Obviamente que tais
procedimentos favorecem uma analise mais compativel com os falos gue ocorrem no
contexto patolégico, a medida que considera o sujeito para além do que se apresenta como
déficit decorrente da les&o cerebral.

A partir dos dados acima, que consideram os aspectos sécio-culturais e subjetivos do

sujeito, parte-se para a avaliagdo dos gestos buco-faciais assentados no conceito de cenas
enunciativas.

3.2.2. Cenas enunciativas versus Codigos

O conceito de cenas enunciativas ¢ de MAINGUENEAU (1987/93) e decorre do de
cenografia de LANDOWSKI (1983). MANGUENEAU explica que para LANDOWSKi a
cenografia ou contexto semiotico tem o mesmo papel que os afos de fala ou formulagdes
eficazes. Tais autores consideram que fazem parte dessas formulagbes, 0 enunciado
propriamente dito, 0 modo pelo qual 0 sujeito gque enuncia se inscreve (gestual e
proxenicamente) no tempo e no espago do seu interlocutor e toc;!as as determinagdes
semanticas e sintaticas que coniribuem para forjar a disting8o0 de imagens que o0s
interlocutores remetem um ao outro enquantc interagem.

Pedir ao sujeito, através da linguagem, ou seja, de um comando verbal (atestado em
atos de fala) que reslize um gesto expressivo ou convencional, que demonsire o uso de um
objeto ou dé a sua mimica de utilizag&o (conforme dito anteriormente, as formas tradicionais
de avaliar as apraxias) implica um trabalho linglistico-praxico que requer do sujeito o uso
produtivo/interpretativo da linguagem para fazer o gesto. Note-se que n&o se trata do uso do
gesto, diretamente, mas de uma agéo pela linguagem, implicada no ato de fala ordem ou
pedido. Ocorre que guando esse pedide € descontextualizado, bem ao gosto das baterias de
teste-padrdo, a tarefa requerida do sujeito passa a ser metalinglistica (no caso da
linguagem) ou metfapraxica (no casc da gestualidade), conferindo outra qualidade 2
interacao, ou seja, favorecendo um distanciamento enire os interlocutores, que obviamente

nao & interpretado na tradicdo dos protoceolos como um elemento que dificulta (interfere
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negativamente) a realizagcdo gestual do suyjeito avaliado.

MAINGUENEAU (1987/93: 30), analisando a perspectiva pragmética do discurso, que
considera a linguagem como uma forma de a¢do afirma que:

* {...) ao ordenar ajo como se as condigbes exigidas para realizar este afo de fala
estivessem efefivamente reunidas. Difc de oulra forma, ndo & porgue este afo foi efetfuado
que se consideram reunidas estas condigbes.”

Pode-se dizer que, na maioria das vezes, a situagdo de testagem se apresenta como
descontextualizada e assimeétrica, ndo reunindo as condigdes necessarias para uma
interlocucéo eficaz. O investigador, do lugar de quem testa, ndo se preocupa em interar o
sujeito daquilo que ele deve fazer e o sujeito, por sua vez, pode realizar a proposta de
acordo com seus parametros, se esses ndo coincidem com os do investigador, existem
motivos suficientes para se considerar deficitaria ou incorreta a realizacdo gestual do sujeito
avaliado. Por isso, esta Dissertacdo propde uma avaliagdo da praxia buco-facial assentada
no fazer como se, Na remissac a cenas enunciativas, valorizando 0s critérios antropo-
culturais da atividade gestual e, sobretudo, a participacéo da linguagem na organizacao e
execucao de tal atividade.

Do meu ponto de vista, € importante que sejam avaliados os gestos que ocorrem no
curso das verbalizacdes [nos termos de EFRON (1930/70) - gestos Idgico-discursivos; ou,
conforme HECAEN (1975) e Madame DUCARME (1976) - gesfos expressivos] como:

e Express&oc de braveza ou irritacao (contragéo da testa ou dos supercilios);

» Express@o de susto ou preocupacdo (estiramentc da testa, aberiura
ampliada dos olhos e/ou da boca);

» Express@o de nojo {elevacdo das narinas e do labio superior, ligeira
depressao da testa);

e Expressdo de choro ou de tristeza (depress@o das comissuras labiais,
pode ou ndo haver contracéo da testa),
o Expresséo de dor (contracao dos olhos, |abios e testa);

» Expressdo de duvida, desconfianga (depresséo dos labios, estiramento da
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testa e desvio dos globos oculares);

s Express@c de contrariedade (protrusdo e depress@o simultdnea dos
iabios);

e Expressdo de felicidade (estiramento dos {abios e abertura ampliada dos
olhos).

Tais gestos, conforme dito acima, acompanham a expressdo verbal, por isso podem
ser apreendidos em situacbes de interlocucdo (contexto de uso), ou podem ser
desencadeados por recurso as cenas enunciativas. Nesse sentido, pode-se avaliar, por
exemplo, a expressdo de bravo de um sujeito conduzindo-0 a imaginar um episédio cotidiano
gue o deixe bravo; pode-se, também, enunciar uma cena que implica a producido de tal
expresséo e, pode-se, ainda, pedir ao sujeito que relate, com suas possibilidade de
oralizacio, uma situagao que o deixa normalmente bravo.

Veja-se que a partir destas formas, o comando verbal - do tipo “cumpra uma ordem”,
néo se impbe como a Unica forma de eliciar a atividade gestual. Com tais procedimentos,
distancia-se da dissociac&o automalica-voluntaria, da assimetria entre interlocutores e da
concepgao de linguagem como cbdigo, avaliando-se efetivamente a praxia (no caso, buco-
facial) e n@c apenas as dificuldades metapraxicas, conforme gvaliam 0s protocolos
tradicionais. Ndo se esta dizendo que a atividade metapraxica deixa de estar envolvida
nesta forma de avaliacdo discursiva, mas que esta contempla multiplos aspectos da
atividade gestual, desconsiderados em uma visao tradicional de avaliagéo.

Do meu ponto de vista, € possivel avaliar grande variedade de gestos segundo os
principios descritos acima. Por isso, apresentam-se algumas sugestSes de atividades que
podem compor uma avaliag&o de praxia buco-facial. Convém esclarecer que ndo se trata de
um conjunto de atividades que devam ser seguidas, sdo sugestdes que podem ser eficientes
ou nao, a medida que 0 que importa, neste procedimento metodolégico, é conhecer como ©
sujeito avaliado lida com os muitiplos aspectos da linguagem e da atividade gestual.

Convem esclarecer que tal proposta de avaliacdo de praxia buco-facial foi sende
elaborada durante o acompanhamento fonoaudioldégico de CF realizade, por mim, no
periodo de agosto de 1994 a 1997. Conforme dito anteriormente, trata-se de um

procedirmento orientado por uma concepgdco enunciativo-discursiva de linguagem, assim
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como por pressupostos neurofisioldgicos de integrac@o sensorio-motora e de plasticidade
neural’® . Convém informar ainda que, encontra-se entre parénteses, a indicagao do aspecto
anatomo-fisioldgico envolvido nas atividades propostas, conforme dito anteriormente;
considera-se que esses tambem s&o importantes de serem avaliados, pois a recuperagéo
das funcdes neuromusculares (tonicidade, mobilidade e motricidade) de tais 6érg&os faz parte
dos objetivos terapéuticos do acompanhamento fonoaudioldgico de sujeitos com les&o
cerebral, visto que também séo responsaveis pelas funcdes de sobrevivéncia (funcdes
neurovegetativas).

Posto isso, seguem-se algumas sugestdes que podem integrar & avaliacdo da
atividade gestual dos 6rgéos fonoarticulatérios e faciais:

o Realizar o gesto de “espalhar baton pelos labios” - no casc de mulheres;
ou de “fazer o bigode e/ou 0 cavanhaque”, no caso de homens - (projecao
e retracdo encadeada da mandibula e friccdo dos |abios);

e “Dar beijo” ou realizar o gesto de “mandar um beijo” - (Unico movimento de
protrusdo e sucgao dos labios);

o Fazer o "barulho para que um cavalo comece a andar” - {(movimentos
encadeados de protrus&o e sucéo de labios);

e Fazer o "baruiho do motor de um carro em funcionamento® - (tfremor dos
{&bios protruidos e contrac&o das comissuras labiais);

e Fazer o “barulho de batidas das patas de um cavaio” - (estalo de lingua,
elevacao e sucgio da lingua contra o palato duro);

70 Recentes pesquisas sobre a estrutura ¢ fisiologia cerebral revelam a mutabilidade morfo-funcional do Sistema Nervoso
Central ou plasticidade neural, entendida como a2 possibilidade de melhora na comunicagfo entre as células nervosas.
Sabe-se, atualmente, que ocorrem mmdangas constantes nos circuitos neurais (circuitos locais) havendo o constante
estabelecimento de novos circuitos, inclusive apds lesGes cercbrais. J& se pOde comprovar a recuperagiio de dendritos,
ax6nios e circuitos locais; ainda nfo se constatou a regeneracio dos corpos e nucleos celulares. Apesar desta recuperagio
ser parcial, ela acontece a0 nivel dos neurdnios ¢ através de mecanismos especificos: 1) a recuperacfio da eficdcia
sinaptica; 2) a potencializagfo sindptica (quando um ramo de axOnio ¢ scccionado, os neurotransmissores e
peuromoduladores, produzidos no corpo celular deste neurdnio, vio para o ramo intacto, aumentando o seu potencial
sinaptico, de onde se¢ infere que a ativagdo fregiiente de ¢élulas nervosas torna-as mais vigorosas), 3) o aumento da
sensibilidade pos-sinaptica; 4) a persisténcia de hiperinervagiio, 5) o recrutamento de sinapses silentes {ou scja, as células
pouco utilizadas ou que se manifestavam fracamente antes de uma lesdo cerebral sdo recrutadas, de modo a ocuparem o
tugar das células lesadas, € por fim, 0 mecanismo de brotamento (sprouting) regenerativo, que corresponde 2o crescimento
de ramificactes dendridicas e axoniais préximas ou contralateralmente as lesbes.



Fazer o ‘“barulho de negacdo” - (estalos de lingua seguidos do
arredondamento iabial e iateralizag&o horizontal da cabega);

Fazer o “barulho para chamar um gato”- (producéo prolongada e repetida
dos fonemas /p/ e /s/),

Fazer o “baruiho de um reldgio analbgico” - (producdo repetida dos
fonemas fi/e /k/);

Produzir © “barulho de uma campainha de telefone” - (producéo dos
fonemas /t/ e Ir/ seguidos do prolongamento do fif);

Fazer o gesto de “lamber um sorvete” - (protruso, elevagdo e
abaixamento repetido de lingua);

Fazer 0 gesto de “retirar restos de alimentos das bochechas™
(lateralizac&o e rotacdo parcial efou completa da lingua);

Fazer o gesto de “retirar alimentos das comissuras labiais”- (lateralizagéo,
projecao e rotagdo da lingua);

Fazer o gesto de “pingar remédio na lingua” - (projecéc horizontal da
lingua e manutencdo desta posicdo por alguns segundos, com simultanea
retracéo da cabega e realizacio de movimentos de contato e afastamento
do polegar e indicador);

Realizar o barulho de “ronco”, “tosse”, “gargarejo” ou “bocejo’- (abertura
da boca e movimentagao diversificada da Gvula e do véu palatino).

s Respiracao

- Respirar como se estivesse cansado (inspira¢des rapidas e sucessivas
pela bocaj;

98

Convém ressaltar que, além dos gestos acima indicados, € interessante gue se avaliem
as fungbes neurovegetativas de respiracdo, mastiga¢éo e degluticdo, em contexto de uso
(alimentacéo propriamente dita, no caso da mastigacgo e degluticdo e, em repouso €
fonac8o, no caso da respiracéo) e de dramatizagéo, conforme se apresenta a seguir:
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- Respirar como se estivesse se preparando para um mergulho (inspiracao
pelo nariz e expiragéo pela boca ou inspiracao pela boca e expiragéo pelo
nariz);

o Mastigacao

- Fazer de conta que morde e mastiga uma fruta {(abertura e fechamento
da mandibula seguida da lateralizag@o da mesma);

- Comer uma fruta ou uma bolacha (efetivo ato de morder e mastigar
alimentos)

o Degluti¢cdo
- Engolir sélidos
- Engolir saliva
- Engolir liquidos

Considera-se que um procedimento de avaliacio dessa ordem possa apreender a
atividade gestual em sua condi¢do significativa e ndo apenas em sua.condi¢cdo de atividade
metapraxica, conforme as avaliagbes tradicionais, que, conforme dito amiide, s&o
descontextualizadas e tomam a linguagem como cédigo. Do nosso ponto de vista, os casos
de sujeitos afasicos que apresentam a relacao linguagem/gesto desestabilizada, ha que se
buscar formas de avaliagdo que permitam a eles realizarem os gestos requeridos pelo
examinador, ou seja, ha que se buscar formas alternativas que reponham o contexto
necessario a realizacdo gestual e, ndo apenas, evidenciarem-se as faihas que a auséncia
do contexto impde.

Pode-se dizer, pois, que a interagdo por especularidade, em termos dos processos
diaibgicos (DE LEMOS; 1882a, 1982b, 1986 e SCARPA; 1985), o fazer como se € 0 recurso
as cenas enunciativas, pragmaticamente constituidas’', funcionam como elementos

fundamentaimente estruturantes da atividade gestual e lingUistica de sujeitos com lesao

™ Convém reforcar que o conceito de cena enunciativa ¢ interessante para a Neurolingistica de tradigio discursiva gue se
diferencia da concepedo funcionalista de comunicacio - restrita & transmiss3o de informacfo.
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cerebral. _

Note-se que quando um sujeito cérebro-lesado ndo consegue, medianie comandos
verbais, fazer um gesto ou uma seqliéncia de gestos para expressar acdes, mas consegue
fazé-lo sob processos especulares, a funcdo reguiadora da linguagem esta concernida. E
esse modo de operar com e através da linguagem (trabalho linglistico-cognitivo), que uma
avaliacdo e uma intervengao terapéutica orientada por teorias enunciativas e discursivas da
linguagem pode revelar, conforme sera analisado no capitulo que se segue.
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CAPITULO 4

Apresentacao e analise dos dados lingiistico-praxicos de CF

Este capitulo € dedicado & apresentac@o e discusséo tedrica dos dados lingUistico-
praxicos de CF. Tomam-se para analise os processos de enunciagéo das sessdes do Centro
de Convivéncia de Afasicos (CCA), do qual CF participa desde mar¢o de 1991 e do
acompanhamento fonoaudioldgico de CF, realizado por mim, no periodo de agosto de 1994
a agosto de 1997°. Conforme dito anteriormente, as sessbes do CCA e as de
acompanhamento fonoaudioldgico privilegiam os aspectos da linguagem em funcionamento.
Portanto, trata-se de uma analise de dados produzidos em contexto de uso da linguagem, ou
seja, em situagbes enunciativo-discursivas de que participam sujeitos afésicos e n&o
afasicos. Trata de uma metodologia diferente da das abordagens neuropsicolégica e
neurolinglistica tradicionais que priorizam a analise de determinados aspectos
metalinguisticos.

Analisam-se, neste capitulo, a expressdo oral e gestual de CF, ocupando-se,
especialmente, da analise da produc&o dos gestos fonoarticulatdrios e das expressdes
faciais, a partir do postulado vygotskyano de que a linguagem participa, direta ou
indiretamente, da construgdo dos processos cognitives: linguagem e praxia. Nesse sentido,
considera-se a linguagem como atividade constitutiva do sujeito, de suas reiagdes com ©

outro e com as diferentes realidades simbélicas (FRANCHI, 1977), que organiza, portanto, a
expressao verbal e n&o verbal.

"2 Convém informar que o acompanhaments fonoaudioldgico de CF ocorren através de sessBes semanais de duracio
aproximada de quarenta ¢ ¢inco minutos. Em 01/07/99 foi realizada uma sessdo fonoaudiolégica especialmente voltada
para a aplica¢do das baterias de apraxia buco-facial tradicionais (aquelas apresentadas no capitule 3), bem como 2
realizagio de uma avaliagdo orientada por teorias enunciativas ¢ discursivas da linguagem (também apresentada no

capitulo 3). Essa sessfo teve como objetivo analisar comparativamenie a producdo de gestos buco-faciais a partir de
diferentes procedimentos de avaliacfio.
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4.1. O sujeito CF

CF, natural de Bandeirantes (PR), reside atualmente em Piracicaba (SP), é soiteira e
tem 40 anos. E graduada em Terapia Ocupacional e exercia sua profissdc em um centro de
atendimento especializado em deficiéncia mental quando, em 11 de outubro de 1985 (com
29 anos), sofreu a ruptura de um aneurisma’ na base da artéria cerebral média esquerda’™.

O exame tomografico, realizado ap0s a interveng@o cirlrgica, revelou o
comprometimento de areas corticais e subcorticais das regides frontal, temporal e parietal,
acometendo, pois, estruturas e circuitos neurais envolvidos com a linguagem.

CF iniciou tratamento fisioterapico e terapéutico ocupacional ainda quando
hospitalizada e os acompanhamentos fonoaudiolégico e pedagégico (aulas particulares para
reaprender a ler e escrever)’ foram iniciados assim que recebeu alta hospitalar. Segundo
sua mae, CF sempre se mostrou motivada com os acompanhamentos terapéuticos, apesar
de ndo ter se adaptado & metodologia de trabalho da primeira fonoaudidloga, irritando-se
especialmente com 0Os exercicios de drgdos fonoarticulatérios apresentados
descontextualizadamente. CF ndo gostava, por exemplo, de realizar exercicios como
“colocar a lingua para fora e para dentro da boca® ou “fazer a protrusdo, retracdo e
estiramento dos labios”. :

Do meu ponto de vista, a critica de CF com relagdo & mioterapia dos o6rgéos
fonoarticulatérios revela-se como marca de subjefividade, uma vez que, como terapeuta
ocupacional, pressupbe a participacao (ativa) do sujeito nos acompanhamentos terapéuticos
e, sobretudo, valoriza sua (re)integracio a partir de atividades produtivas, voltadas para as

> Aneurismas sdo anomalias do tecido arterial; trata-se de dilatagSes (geralmente saculares) da parede arterial. Os
aneurismas cerebrais se localizam frequentemente, em regifes de bifurcagdo arterial ¢ predominam nas vizinhangas do
poligono de Willis (localizado na base do encéfalo) que corresponde ao sistema da cardtida interna ao sistema
vertebrobasilar, sendo que o primeiro irriga a regidio anterior do encéfalo ¢ o segundo a regifio posterior). As pesquisas
sobre a incidéncia de aneurismas cerebrais indicam que 95% deles afetam a circulagio carotidea ¢ 5% o sistema
vertebrobasilar; aproximadamente 20% dos aneurismas cerebrais incidem sobre a artéria cerebral média.

™ As artérias cercbrais médias {ou sylvianas) se dispSem transversalmente por fora, fornecendo ramos perfurantes e chega
ao sulco fronto-temporal (no polo da insnla}; em seguida, ascende, profundamente, passa pela cisura de Sylvius e termina
na prega curva. Essas artérias irrigam um extenso territorio crtico-subcortical (face externa dos hemisférios cerebrais -
parte inferior do lobo frontal, o lobo da insula ¢ a substincia branca subjacente ¢ parte das radiagbes Opticas) & um
territorio profundo (a maior parte dos niicleos estriados (putdmen, parte externa do palido, cabeca ¢ corpo do niicleo
caudado), a cépsula interna, a capsula externa ¢ ¢ andemuro).

3 O atendimento pedagdgico, realizado por uma professora especializada em deficéncia auditiva, foi realizado a partir da
metodologia tradicional de associagio de letras, silabas ¢ palavras. CF utilizou-se da cartitha “Caminho Suave”, que ndo
contribuiu em nada para sua producfio escrita.
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acbes cotidianas e nao simplesmente para o exercicio das fungbes motoras.

Pode-se dizer que os primeiros cinco anos de acompanhamento terapéutico de CF
privilegiaram a realizagdo de atividades metapréxicas e metalinglisticas, realizando, por um
lado, exercicios para equilibrar tdnus e favorecer a mobilidade articulatéria, e por outro,
atividades como completar frases (flexionando verbos, géneros, graus efc), escrever e ler
frases de cartilha, repetir sequéncias de sons, palavras efc, o que em nada contribuiu para
sua recuperacao.

Em novembro de 1990, CF passou a ser acompanhada clinicamente em
Neuropsicologia, Neurolinglistica e Fonoaudioclogia na UNNE (Unidade de Neurologia e
NeurolingUistica - UNICAMP)™® e, em marco de 1991, passou a participar das sessdes do
CCA

A caracteristica mais marcante da /inguagem de CF se refere a dificuldade com a
iniciativa verbal (oral e escrita). Suas tentativas para iniciar a expresséo oral, geraimente,
resuliam na producdo da esterectipia - “essau” {/e’saw/). Essa producdo fonoarticulatéria
varia em extensao, intensidade, ritmo, velocidade e tom de acordo com o seu intuito
discursivo (BAKHTIN, 1995)” . Pode-se dizer que os aspectos entonacionais da linguagem
de CF se encontram preservados e atuam como importantes elementos estruturadores de
sentido, ao lado de outros como os aufomatismos linguisticos: “eu preciso falar”, “faz

cinco anos, oh”, “ Senhor Jesus ...”, “puta que pariu”, que ocorrem nos contextos em que CF

76 A avaliagdo neuropsicologica de CF foi realizada peio Prof. Dr. Benito Damaceno, em 27/11 e 11/12/90, que apresentou
a hipétese diagnostica de afasia global com predominio expressivo, hemiparesia direita espdstica sem comprometimento
Jfacial e apraxia oral. No entanto, ao final da avaliacio neuropsicologica. ficou estabelecido o diagnéstico de afasia motora
¢ hemiparesia braquiofacial & direita. A avaliagio neurolingiistica foi realizada pela Profa. Dra. Maria Irma Hadler
Coudry, em 11 e 159/12/90 e 25/02/91; a avaliagio ¢ o acompanhamento fonoaudiolégico foram realizados por Edwiges
Maria Morato, no mesmo periodo. Outras informacdes podem ser obtidas nos prontudrios clinicos dos sujeitos no
Ambulatoric de Neurolologia ¢ Neuropsicologia do Hospital das Clinicas da UNICAMP e no Laboratdrio de
Neurolingiiistica- IEL/UNICAMP.

™ “Intuito discursivo” ou “o querer-dizer do locutor” constitui-se, segundo BAKHTIN, num dos fatores que definem o
“acabamento do enunciado”. Nos termos desse autor “F necessdrio o acabamento para tornar possivel uma rea¢do ao
enunciado. Nédo basta gue o enunciado seja inteligivel no nivel da lingua. Uma oragdo totalmente inteligivel ¢ acabada,
se for uma oracdo e ndo um enunciade ndo poderd suscitar uma reagdo de resposta” (BAKHTIN, 1995: 299). Nesse
sentido, a totalidade de um enunciado € resultado de {rés fatores indissociavelmente ligadoes: 1) o tratamento exaustivo do
objeto de sentido, 2) o intuito discursivo ¢ 3) as formas tipicas de estruturagfo do género do acabamento. BAKHTIN
afirma que o Intuito discursive se caracteriza come um fator de acabamenio 4 medida que o interlocutor percebe o que o
iocutor quer dizer e, comparativamente, a esse intuito do locutor, o interlocutor capta o fodo do enunciado. Para uma
andlise deste conceito em relagdo a produciio verbal de sujeitos afasicos, ver NOVAES-PINTO (1999), especialmente ¢

item 4.4.4 (Capitulo 4): * A linguagem como atividade constitutiva do sujeito ¢ a contribuicio de conceitos bakhtinianos
para o estudo discursivo das categorias clinicas”.
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comenta sobre suas dificuldades enunciativas efou quando se refere a leséo cerebral™®.

QOutra caracteristica marcante da producgédo linglistica de CF esta relacionada ao fato
de que ela recorre constantemente ao prompting fonético produzido por seu interlocutor. O
prompting fonético - que favorece o (rejconhecimento acustico e visual do gesto
fonoarticulatério - pode ser caracterizado como um procedimento interativo, por parte do
investigador, cujo papel € dar continuidade & interlocugdo, que ocorre na forma de um
processo complementar (cf. nota 58 & pagina 75), por parte do sujeito que manifesta
dificuldade com a iniciativa verbal, como é o caso de CF. Pelo prompting foneético CF lida
com suas dificuidades de acesso ao léxico, manifestas por sua afasia™ . Convém reiterar que
CF precisa do outro - mais do que interlocutores ndo afésicos - das palavras do outro, para
se expressar verbalmente. Por isso adere tanto aos enunciados de seu interlocutor, falando
junto com ele, sobretudo os segmentos finais de palavra. Isso lembra o fendmeno de closing
in que pode ser reinterpretado, de acordo com uma vis@o discursiva dos fatos de linguagem,
como se referindo a um “excesso de especularidade gestual”, que ocorre na tentativa de o
sujeito elaborar o seu proprio gesto; esta espécie de “invaséo” funciona como o contexto de
gue CF precisa para se apresentar como interlocutora.. Esse fato se mostra como um
processo alternativo de que CF langa méo para demarcar sua subjetividade; procurando
constantemente se introduzir e se manter como falante, buscando lidar com as dificuldades
de sua condigao de sujeito afasico. '

Do ponto de vista desta Dissertacdo, o prompting fonético (re)pde os elementos
lingliisticos em relagédo, nos termos de JAKOBSON, ele fornece o contexto necessério para a
produgdo oral. Por isso, atribui-se a ele um papel estruturante, de trabalho lingdistico,
continuo e interativo, que permite aos sujeitos da interlocucdo (quem oferece e guem se
serve) atuar na e sobre a linguagem.

¥ Do ponto de vista de FREITAS (1997), o fato de CF produzir tais automatismos, ser capaz de cantar, por exemplo,
“Carinhoso” ¢ “Parabéns a voce”, enumerar efc,demonstra que ela nfo apresenta problemas com o mivel fonético
{articulatério) da linguagem, uma vez que tais produgbes orais pressupdem encadeamento dos gestos foncarticulatérios.
Segundo FREITAS as alteracfes lingiiisticas de CF sdo de ordem fonoldgica, as quais sfio apresentadas, aqui, por ordem
de maior ocorréncia: desnasalizacGes e desvozeamentos, seguidas de anteriorizag@o e posteriorizaches de segmentos.
Ocorrem ainda, perseveragdes dos Gliimos segmentos ¢ omissdes do primeiro.

”® A analise neurolingiiistica da produgio oral de CF, realizada por FREITAS (1997), revela a existéncia de problemas
relacionados ao processamento lexical, visto que em contexto de repeti¢io de palavras (metodologia utilizada na pesquisa
de FREITAS) produz as chamadas parafasias verbais, interpretadas pela autora como problemas na leitura do
enderegamento _fonolégico. Convém dizer que CF também apresenta parqgfasias verbais em contexto de uso da linguagem
(vide a analise do DADO 1), interpretadas nesta Dissertacdo como tentativas de CF para chegar 3 palavra-alvo, portanto,
considera-se que suas dificldades se referem também ao acesso lexical.
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CF apresenta, também, dificuldades para realizar gestos buco-faciais sob comando
oral do examinador, da mesma forma que apresenta dificuldades para iniciar a expressao
verbal. A avaliagdo de (a)praxia buco-facial, realizada na Unidade de Neuropsicologia e
Neurolinguistica (UNNE), em 1990, revelou que CF realiza a maioria dos movimentos e
gestos buco-faciais a partir do prompting gestual. As dificuldades praxicas de CF se
mostraram especialmente relacionadas aos articuladores lingual e iabiais (CF ndo realiza,
dentre outros movimenios, a vibragdo desses 6rgdos). Nesta avaliagdo, constatou-se, ainda,
jeve alterac@o da sensibilidade facial & direita.

Em agosto de 1994, CF passou a ser acompanhada semanalmente por mim. A
avaliacdo fonoaudioldgica revelou, aléem das dificuldades linglisticas e préaxicas acima
referidas, grande tens&o da musculatura cervical e facial, com a presenca de nbddulos na
bochecha direita, aderéncia dos musculos frontais {musculatura da testa) e disfuncao da
articulagdo témporo-mandibular (deslocamento condilo-mandibular), constatada quando CF
abriu amplamente a boca. Constatou-se, também, a tendéncia de mastigagdo unilateral a
esquerda, por auséncia de dentes posteriores (direita), mordida aberta anterior e degluticdo
atipica, revelada por press&o perioral, contragdo do mento e leve projegdo da cabega.
Quanto a respiracdo, CF apresenta-a encurtada e com predominio costal.

Pelos motivos acima indicados, o acompanhamento fonoaudiolégico procurou, ao
mesmo tempo, equilibrar as fungdes musculares e incentivar o trabaihé linglistico a partir de
situacdes de uso da linguagem. Neste sentido, as sessbes fonoaudiolégicas se centraram
em atividades de massagem e movimentacao ativa da musculatura cervical e buco-facial®,
assim como no constante incentivo a participacao de CF através de comentarios, opinides e
sugestdes sobre as atividades linglisticas e exercicios com os 6rgéos fonoarticulatorios,
considerando que CF tem formag&o profissional na érea e conhece os principios basicos de
anatomia e fisiologia cérebro-muscular.

A seguir, analisam-se alguns dados da produggo oral e gestual de CF, procurando
demonstrar, sob a luz da perspectiva discursiva, quais s80 0S mecanismos € processos,
alternativos ou néo, através dos quais CF produz e interpreta sentido.

% Parg tratar a tensdo cervical, basicamente foram propostas a realizacio de movimentos (passivos e ativos) de flexfio e
extensdo, estiramento ¢ giro-flexdo para a esquerda ¢ para a direita, rotac8o incompleta ¢ completa da cabega. Com relagio
4 face, realizarar-se massagens para soltar as aderéncias ¢ propostas de movimentacio isometrica ¢ realizagio de gestos ¢
expressdes faciais.
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4.2. Apresentacao e analise dos dados de CF®’

inicia-se a analise a partir de um dado extraido da sessao do CCA do dia 17/06/91
(sess&o realizada quatro meses apds o ingresso de CF no grupo). Nessa sesséo, a
atividade principal diz respeito a apresentacdo de um novo integrante (IS) ac grupo,
realizada através de uma entrevista. Esta atividade pressupde, num primeiro momento, a
apresentac@o de cada participante do grupo, sendo que cada sujeito deve dizer 0 seu nome
e a sua profissdo. Em seguida, cada um faz uma pergunta sobre a vida do entrevistado.
Segue-se um trecho da sess&o em que a investigadora Profa Dra Maria irma Hadler Coudry

(doravante: Imc) dirige-se a CF e requisita que ela se apresente dizendo o seu nome e sua
profiss&o:

DADO 1 - 17/06/91

Sigla Transcrigdo Observagdes sobre as
do condi¢des de produgdo do
jocutor enunciado
Imc Seu nome?
CF [siw.’mara] Transcricio fonética
Tom: afirmativo
Imc CF.
Ime Sua profisséo?
CF risos
imc Te... rapeuta
CF [rapeuta
Imc [o-cu
CF [oco
ime 0-CU...

ime QOlha pra mim!
imc o-cu-PA
CF [o-cu-pacional

Note-se que CF responde prontamente & pergunta de Imc referente ao seu nome,
apresentando-se como sujeito social e lingUistico na situacdo discursiva em questdo, sem

8 A apresentacdo dos dados segue as normas de transcrigdo do Projeto Integrado de Pesquisa: Contribuigdes da Pesquisa
Neurolingiiistica para a Avaliacdo do Discurso Verbal e ndo verbal, explicitadas na tabela “NotagSes de transcrigdo”, 4
pagina 09. Convém informar que a configuracio das tabelas em que aparecem os dados analisados nesta Dissertacdo,
encontra-se simplificada, contemplando os itens indispensdveis 3 andlise dos dados.
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necessitar do prompting fonético (fato que ocorre na maioria de suas producgdes verbais e
que sera analisado no préximo dadc). Tal situagdo tem realidade para ela, o que € um
coniexto favoravel para que expresse sua subjetividade. Em outras palavras, nesse
acontecimento discursivo CF demarcou, através da linguagem, sua identidade; no caso de
nomear sua profissdo, analisado logo abaixo, pode-lhe ser mais dificil, visto que ndo atua
mais como terapeuta ocupacional.

Evidencia-se, neste dado, a ocorréncia de processos dialégicos de especularidade,
por parte de Imc, tdo natural em situacBes de apresentagdo, e em varias situacgdes tipicas da
oralidade, em relagdo & produgéc oral de CF. No contexto patolégico, assim como no
processo de aquisic@o de linguagem, a especularidade se apresenta como um processo de
construgéo continua, uma operacio que ocorre tanto na produg&o do investigadorfterapeuta,
quanto na do sujeito que tem suas condicdes de producao linglistica dificultada pela leséo
cerebral.

Em relacéo a atitude de CF frente a pergunta sobre a sua profissdo destaca-se que
CF ri, como que flagrando a ironia da vida, quando € requerida a dizer 0 nome de sua
profissdo. Foi uma profissional que cuidava de sujeitos cérebro-lesados e se tornou um
deles. Veja-se que Imc, imediatamente, & express@o n&o verbal de CF (riso) oferece o
prompting fonético, ressaltando (por prolongamento}) a primeira silaba da palavra
“terapeuta”, do qual CF se serve prontamente. Com relagdo a palavra-“ocupacionai”, CF néo
estende a producio oral de Imc, ou seja, 0 prompting fonético da palavra "ocupacional” ndo
se mosira suficiente para que CF concluisse o nome de sua profissdo; ela se detem a
emissdo dos dois primeiros segmentos (emite as mesmas silabas) produzidos por Imc.

Interpreta-se tal atitude de CF como indicativa do reconhecimento de que sua
tentativa de producao oral se distanciou de seu intuito discursivo. O fato de CF produzir “o”
no fugar de “u” fez com que ela interrompesse a sua emiss&o, evidenciando gue, enquanto
sujeito que (re)consiroi sua condicdo enunciativa a partir do outro, avafiov que tal
substituicdo de sons poderia prejudicar a inteligibilidade de seu enunciado. Aqui ha trabalho
lingGistico fluido entre os interlocutores. CF interrompe sua produgdo a medida que

reconhece que 08 “sons da fala funcionam necessarniamente como portadores de sentido.
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Som e sentido constituem (...) uma dualidade indissolivel” (JAKOBSON, 1975/83: 17)%2 e,
imec, reconhecendo o processo de CF, convoca-a a olhar para ela, indicando que o aspecto
visual do gesto fonoarticulatorio pode auxilia-la em sua produgédo linglistica.

Qutra interpretacao para o fato de CF nao se servir do prompting fonético no processo
de nomear sua profissdo pode estar relacionada ao sentido que os dois segmentos ‘o0 — cu’
podem ter para CF, um “nome feio”, para o qual CF apresenta resisténcia para dizer nessa
situac&o. Talvez por isso quando a investigadora espande o prompling para "pa’ (o-cu-PA),
marcando-o com intensidade, ela complementa e finaliza a palavra.

As consideracdes até aqui formuladas a respeito do papel do prompting fonético, ao
lado da nocdo de continuidade sensério-motora da linguagem - um confinuum acustico-
articulatério (ALBANO, 1990) — possibilitam compreender a producdo fonoarticulatéria de
CF. A realizag@o do gesto fonoarticulatorio, construido na corrente da cadeia verbal e
interacional, permeia e é permeada pelo aspecto simbdlico, ndo se tratando, simpiesmente,
da realizacdc de um ato motor. Segundo ALBANQO (op. cit.) o gesto vocal é naturaimente
folheado e multifacetado, implica uma sobreposic@o de aspectos acusticos, articulatorios e
acustico-articulatérios que resulta na producéo oral. Pode-se, portanto, considerar que 0s
aspectos acusticos (fisicos - sonoros), articulatérios (motores - movimentos) e acustico-
articulatorios (simbdlicos - integragdo sistematizada e aprendida dos aspectos sensoriais e

motores) séo oferecidos pela investigadora através do prompting fonético, possibilitande
assim a producéo oral de CF.

A seguir, analisa-se outro dado também extraido da sess&o do dia 17/06/91. Trata-se
do momento em que 0s sujeitos do grupo fazem perguntas diversas sobre a vida de IS. Imc
incentiva CF a fazer a sua pergunta, oferecendo-lhe varias opgoes.

82 para JAKOBSON (op. cit.) os sons da linguagem t&m estatuto significativo, nesse sentido, o nivel forolégico (fonético-
fonolégico nma vez que nio hd lingua sem falante) € autdnomo, o que nio significa independéncia entre os niveis.
Segundo esse autor (1975/83: 17 ibidem) “Na relagdo muitua entre som e sentido, nem um nem outro podem ser
considerados como uma colénia: a dualidade do som e do sentido deve ser estudada, simultaneamente, do dngulo do som
e do dngulo do sentido” (ibidem). NOVAES PINTO (1999: 92) também explica a relagdo entre os niveis lingiiisticos,

dizendo que “os niveis lingilisticos estdo “imbricados”, “entrelugados” na organizacdo da linguagem, ndo podendo ser
compromelidos isoladamente”.



DADO 2 - 17/06/91

Sigla Transcrigdo Observagdes sobre as
do condi¢des de producao do

locutor enunciado
imc CF, uma pergunta pra ele ...
Imc Quando a gente ndc conhece uma

pessoa,
ime A gente tem uma porgdo de coisas pra

perguntar.
ime Seu OP ja perguntou onde ele mora,

ne?
imc Vocé pode perguntar sobre a

profisséo...
CF [sao
Imc Se ele é casado ...
imc Se ele tem fitho
Imc ah ...
Ime Se ele ...
ime Que que ele faz ..
imc Como é que aconteceu isso com ele ...
Imc  |Quer dizer, tem VArias coisas pra

perguntar!
Imc Entao, faz uma pergunta!
CF [e] Transcrigdo fonética

[a] Tom: hesitacdo
€] :
[a]
CF Alaiai..
CF [da: pe] Transcricdo fonética
Tom: afirmativo
Ime Pro ... pro ...
CF fpro
Imc ffi ...
CF ffi
lem s80
CF [sissdo
Ime  |E..
imc Entdo, vamos fazer
CF [zer
imc a pergunia da profisséo.
CF [s&o
Ime Profiss&o $6 ndo basta, né?
ime Profiss&o ... Produc@o ininteligivel de
CF

109
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Imc Como € que a gente faz a pergunta da
profissac?
Ime Qual ...
CF [we:w] Transcrigéo fonética
Tom: interrogativo
imc € ...
CF [e*:] Transcricéo fonética
; Tom: interrogativo
fem a SUA profiSSAQ?
CF ISUA prossisa ...
CF (@] | Transcrigg&o fonética
Tom: decepcao
ime Pro ... pro...
CF [profissao.
Im¢ [fisséo!

Nessa situa¢do enunciativo-discursiva, CF é convocada a produzir uma pergunta que
se efetiva quando estruturada pela produgéo da investigadora, ou seja, quando esta lhe
oferece o prompting fonético. Conforme dito, amitde, tal fato revela a dificuldade de CF para
iniciar a expresséao verbal.

O dado demonstra que CF (re)conhece sua condicdc desfavoravel para produzir
enunciados sem a participacdo de seu interlocutor. CF se apresenta reticente quando &
requisitada a elaborar uma pergunta para IS, conseguindo se apresentar como sujeito
falante a medida que especula a produ¢do oral do seu interlocutor (DE LEMOS, 1981; 1982,
1986) ou, nos termos de ALBANO (1990), a medida que foca a linguagem de ouvido .

Imc, considerande os fatos acima, oferece a CF o prompting fonético, favorecendo
assim as condigdes necessarias para que CF se expresse oralmente. Note-se que,
iniciaimente, CF n&o acessa a palavra “profissdo”, fato que instaura um processo de
negociagéo entre CF e Imc. A primeira tentativa de CF se expressa como [si-s&0], ocorrendo
/sif no lugar de ffi/. Segundo FREITAS (1997) esta € uma tendéncia da produgéo oral de CF,
trata-se da interferéncia revelando, pois, dificuldades de CF selecionar um elemento, dentre
similares, na cadeia verbal. CF manteve os tracos de friccdo, o que motivou, por
interferéncia do segmento acentuado scobre o ndo acentuado, a substituicdo de um pelo
outro.

Em termos neurofisiologicos, tal substituicdo encontra explicagéc na formulacdo de
L URIA (1986), baseada em PAVLOV, para caracterizar um determinado aspecto patolégico:
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“Neste estado, fanto os estimulos forfes como 0s fracos e seus tracos estdo
igualados, sendo que os Ultimos fém a mesma probabilidade de aparecer. Por isso, qualquer
significado verbal, parecido pelo som, pela esfrutura morfolégica ou pelo sentido, comega a
emergir no enfermo com igual probabifidade e a selegdo do significado adequado e a inibigdo
dos enfaces inadequados ficam consideravelmente dificulfadas” (LURIA, 1986:230).

Em termos linguisticos, uma explicagdo interessante & dada por JAKOBSON
(1954/99), que postula o duplo carater da linguagem: falar implica selecionar e combinar
unidades linglisticas em outras cada vez mais complexas. JAKBOSON pressupbe uma
hierarguia dos niveis de linguagem e dois modos de arranjo linglistico - a combinacéo e a
selecao.

Segundo esse autor todo signo linglistico € composto de signos constituintes e
ocorre combinado com outros. Por isso, qualquer unidade linglistica serve de contexto para
unidades mais simples ou encontra 0 seu contexto em unidades mais complexas. Nesse
sentido, combinacgéo e contextura s&o faces da mesma operacao, qual seja a operacao de
contiglidade. Junto com a operacgdo de contiglidade lingUistica ocorre a de similaridade,
expressa pela possibilidade de substituigdo de um signo linglistico por outro, ac mesmo
tempo, equivalente e diferente. Nos termos de JAKOBSON, tal possibilidade sofre restricdes
impostas pelo sistema linglistico, tanto que o falante de uma lingua n&o se apresenta como
um agente livre na sua escolha. Tal selecdo segue um repertodrio, por isso, afirma o autor,
selecdo e substituicdo sdo as duas faces da operacio de similaridade; quando falamos
estio concorrendo entidades simultdneas que séo eleitas e sucessivamente concatenadas.

JAKOBSON explica que os fendmenos afasicos podem ser classificados em dois tipos
fundamentais, quais sejam: os disturbios da contiglidade e os da similaridade. Segundo
esse autor, pode ocorrer de em alguns casos encontrar-se alterada a condicéo de o sujeito
preservar a hierarquia linguistica, estando, pois, alterada a condi¢gdo de o sujeito realizar
operagdes no eix0 sintagmatico, o que provocam dificuldades com 0S processos
metonimicos. Em outros casos, podem ocorrer alteragdes no processo de selecdo e
substituicdo de unidades linglisticas, ou seja, encontra-se alterada a condicéo de o sujeito
operar no eixo paradigmatico, estando pois, alteradas as operacdes metaféricas, fatos que
provocam dificuldades com tarefas metalinglisticas. Neste contexto, pode-se interpretar as
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dificuldades de CF como de ordem metalinglistica relacionada & condigdo de selecionar e
substituir os elementos na cadeia verbal, que incluem tanto os tracos distintives, quanto os
fonemas, segmentos silabicos, vocdbulos e enunciados. Por isso o prompting fonético
possibilita a sua producéo fornecendo os elementos necesséarios a realizagéo do intuito
discursivo de CF. O prompting fonético favorece a operac@o de contiglidade, ou seja, a
medida gue ele {re)pde o contexto, ele favorece a combinagdo das unidades lingUisticas,
possibilitando assim a producéo oral de CF.

Note-se que CF produziu a palavra “profisséo”, por processos de especularidade, ou
seja, incorporando os segmentos do enunciado da investigadora, demonstrando que para
obter controle sobre sua express&o & necessario recorrer ao contexto, fornecido pelo
interlocutor através do prompting fonetico. Por isso, pode-se dizer que, o conirole da
producdo verbal de CF €& dado necessariamente pelo seu interiocutor, sendo, pois,
fundamental sua participacéo no (re)estabelecimento das condigbdes de producio oral de
CF. Tal fato remete, novamente, &8 JAKOBSON (1929/99: 41), que afirma; "é preciso existir
uma forma de contigiidade entre 0s profagonistas do afo de fala para que a transmissdo da
mensagem seja assegurada’. Nos termos deste estudo: & preciso existir partilha de
conhecimento, quando n&o, um intenso processo de negociacdo entre os interlocutores,
para que a enunciagéo ocorra. _

Antes dza anélise do terceiro dado, é conveniente considerar um aspecto, pertinente
aos dois dados analisados até o presente momento, e que se refere a uma das conclusdes
do estudo de FREITAS sobre as condigbes linglUistico-cognitivas de CF. Essa autora,
através da atividade metalinguistica - repeticdo de palavras - constatou que CF produz
parafasias verbais (por exempio, “gelatina” em vez de “geléia”) e as interpretou como
problemas neurolinglisticos relacionados ac enderegamento fonoldgico. Neste estudo,
realizado a partir de situagdes de uso da linguagem, tais problemas também se evidenciam,
por exemplo, no vocabulo “ocupacional” (DADO 1) e “profissao” (DADO 2); ocorrendo, no
primeiro, a substituicBo do segmento “cu’ por “co” e, no segundo, a substituicdo de *fi” por
“si*. Pode-se dizer, pois, que as dificuldades relativas ac enderegcamento fonolégico ocorrem
tanto em tarefas metalinglisticas (conforme aponta o estudo de FREITAS) guanto em
situacdes enunciativo-discursivas, ora analisadas.

Conforme dito anteriormente, a ocorréncia de parafasias verbais é interpretada, no
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contexto desta Dissertacdo, como um fato de finguagem, um indice de funcionamento da
linguagem, visto que s&o consideradas como tentativas de produzir sentido. S&o, pois,
indicios de trabalho linglistico-cognitivo em que CF procura lidar com a diferenca de forca
entre o polo metafdrico e metonimico. No caso de CF, conforme JAKOBSON, o pdio
metaférico da linguagem encontra-se afeito e, por isso, exerce sobre o metonimico {mais
preservado) uma forga que tende a cbscurecé-lo, apagé-lo. Neste sentido é que o prompting
fonético, dado por seus interlocutores, oferece a CF a possibilidade de contornar tal
dificuldade e assim produzir sentidos verbais.

Ainda, desta mesma sessao, extrai-se o dado analisado a seguir. Trata-se de uma
tendéncia da producg&o linglistica de CF quando esta ndo se apoia na expressao verbal do
seu interlocutor, qual seja: a estereotipia verbal - /e’saw/.

Segue-se o trecho da sessdo em que a investigadora explica ao novo integrante do
grupo que existem varios recursos - n&@o verbais - que acompanham a linguagem,
ressaltando gue eles podem e, devem, ser usados para auxiliarem a producéo de sentido.
Neste momento da sessdo, CF introduz-se como falante, acompanhando o que estava
sendo dito pela investigadora (por especularidade, conforme ocorre na terceira linha do
dado ora analisado), assim como procura introduzir novas informag¢des sobre o processo de
reabilitacdo de sujeitos com lesé&o cerebral. CF tenta explicar que as atividades artesanais
(um dos principios do atendimento em Terapia Ocupacional), s&o indiéados e importantes de

serem realizadas durante o processo de (rejorganizacéo e (re)orientacdo das acdes de tais
sujeitos.

DADO 3 - (17/02/91)
Sigla Transcrigdo Observagoes sobre as
do condi¢cbes de producao do
focutor enunciado

imc |Ent&do tem varias outras coisas que
acompanham a linguagem.

Imc E que podem muitas vezes aiuDAR.
CF .[uda.
Imc |Quando vocé tem problema e sabe
resolvé...

Ime Quer dizer,
Imec | vocé fica mais solto, né?




imec E uma coisa que a gente tem feito
muito...

CF [o:esawo:esaw’sa:w esawesaw] Transcricao fonética
Tom: afirmativo, explicativo

Ime fo QUE?

Ime Aquela... aguela... que vocé trouxe?

CF [o7] Transcricdo fonética
Tom: afirmativo

imc | Vaila pegar ...

imc  |Pegaia, CF

Im¢ Aqui!

Imc Viu, 1S.

Ime Todo mundo traz coisas para essa

sala!

IS fa:] Transcrigdo fonética
Tom: surpresa

Ime OseuOP...

Imc Agquele la ...

imc | Trouxe o abajur daquele globo |4 ...

Imc L& atras.

imc Olha pra tras pra vocé ver!

lem Nao, olha para o outro iado ...

imc Aguele globo 1a ...

imc Aguele abajur foi seu OP que deu ...

IS [a* Transcricao fonética
Tom: surpresa

imc Pra sala, né?

imc Porque a gente mexe muito com A partir de “com”, CF ri aito
e a fala de Imc se torna
ininteligivel

CF [ Ri euforicamente

CF [or] Transcricéo fonética
Tom: surpresa, inesperado

CF [esawesa:we] Transcricdo fonética
Tom: pergunta (retdrica)

Imc |E, entdo ...

imc | A CF trouxe essa estatua!

CF ['o] Transcrigéo fonética
Tom: afirmativo

CF [esawzez] Transcrigiéo fonetica
Tom: confirmagéo

ime quem é essa mulher?

CF o]

Transcricao fonética
Tom: incerteza

i14



CF [esawesa:w] Transcric@o fonética
Tom: surpresa

RR Boa pergunta ... Risos

RR Quem é essa Enunciado seguido de fala
ininteligivel  por  baixa
intensidade

imc Parece uma princesa... CF sobrepde sua fala a fala
da investigadora, porém é
ininteligivel

imc Princesa Isabel... Risos

RR Princesa Isa:bel!

imec Maria Antonieta ... n8o é?

Imc Nao é parecida?

RR E estrangeira ...

RR Que diabo é isso?

Imc Acho que ela nem sabe ... [47]

Ime Vocé frouxe pra sala, né?

imc Iss0 aqui € bom pra gue?

Imc Pra pregar papel, por exempio, ne?

Ime Enfeite ...

CF [o7] Transcrigéo fonética
Tom: afirmativo

CF [esawe’'sa:w] Transcriggo fonética
Tom: explicativo

CF [esawe] Transcricao fonética
Tom: explicativo

Ime O que?

CF [o: &’'saw] Transcricao fonética
Tom: afirmativo

CF [o: esawe’saw] Velocidade de fala rapida,
aumenta a intensidade do
tom
Tom: inesperado
transcricdo fonética,
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O dado acima mostra claramente as dificuldades de CF para iniciar a expressédo
verbal. Tais dificuldades ocorrem quando CF tem que responder as perguntas de seus

interlocutores ou para fazer um comentario sobre o tema da interiocucao, conforme ccorre

na sétima linha deste dado, em que CF procura introduzir informagoes sobre a importancia
de se realizar trabalhos manuais para readquirir a habilidade das m&os e bragos alterada

pela lesdo cerebral. No lugar das respostas ou dos comentdrios aparece a estereotipia
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fe’'saw/, que conforme dito no item anterior deste capitulo, as vezes é interpretada por seus
interlocutores® e outras ndo, conforme se analisa a seguir.

Note-se que a investigadora e demais participantes do grupo n3o obtiveram de CF
informacbes precisas sobre a estatueta que ela trouxe para o CCA. Apesar de suas
verbalizacbes se intensificarem (a medida que é requerida a falar) e de variar o tom , a
estereotipia se mantém, dificultando a atribuicdo de sentido pelos seus interiocutores.

Pode-se dizer que CF n&o conseguiu alcangar seu intuito discursivo, tal enunciado
ficou prejudicado pela falta de conhecimento partilhado entre os interlocutores.

A interpretacdo acima, é reforgada por outros dados da producéo verbal de CF.
Geralmente, CF n&o se serve do prompting fonético quando este ndo condiz com o0 seu
proposito discursivo. Dito de outra forma, se o seu interlocutor oferece-lhe o prompting da
palavra que ela esta querendo dizer, CF usa-o para concluir sua expressao verbal, caso
contrario, ela ndo se serve do prompting e a estereotipia verbal se mantém, resultando,
inclusive, na atitude de desisténcia de CF.

Do ponto de vista desta Dissertacdo, a estereotipia verbal é interpretada como um
desarranjo estrutural (nos termos de JAKOBSON) relacionado aos eixos paradigmatico e
sintagmaético da linguagem. Tal condicdo s6 se modifica, a partir da participagéo do outro (da
linguagem do outro) na produgdo de CF. )

Conforme dito anteriormente, JAKOBSON (1954/99), afirma qUe falar implica uma
selecéo e combinacio de elementos, garantidas por uma relagéo de contigliidade entre os
sujeitos da interagdo verbal. Nesse sentido, pode-se dizer que o prompting fonético
(desencadeador da expressao oral de CF) funciona como elemento que a impele & selecao
e consequentemente & combinacdo dos tracos constitutivos de uma palavra, visto gue nao
ha combinacéo sem selecéo e vice-versa.

O trabalho linguistico-cognitivo que CF e seu interlocutor realizam permite a CF a
condicdo de recuperar e determinar os tragos necessérios & expressio verbal pretendida.
integram-se, pois, neste processo de {re)construgdo, de modc similar ao processo de

aquisicdo da linguagem oral, elementos externos & lingua: o outro, o contexto situacional, a
retificacdo do vivido efc.

% Convém ressaltar que, do meu ponto de vista, a estereotipia verbal alcanca sentido, especialmente, quando ha partilha de
conhecimenio entre CF ¢ seu interlocutor.
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Ainda com relacdo a interpretacdo desse dado, convém reportar 8 BENVENISTE
(1974/89), o qual postula que na enunciacdo estdo envolvidos o proprio ato de enunciar, as
situacbes em que se realizam os enunciados e os instrumentos de sua realizag&o. Quando
uma destas condicdes ndo se cumpre o processo enunciativo se altera. No dado acima,
cumpre-se o “ato de enunciar’, j@ que CF se introduz como falante, revelando a
subjetividade da e na linguagem, “a situagdo de enunciagdo”, dada pelc questionamento e
informagbes sobre a estatueta, porém, falham os “instrumentos” (o emprego combinado dos
elementos fonoldgicos da lingua, que ao lado de outros sintatico-semanticos, constituem-se
parte da sistematizacdo da lingua).

Nesse sentido, pode-se dizer que a linguagem de CF, e de outros sujeitos afasicos, é
mais indeterminada (NOVAES-PINTO, 1999)*. CF produz linguagem apesar de dispor
parciaimente dos recursos da lingua. Note-se que na situagcdo enunciativo-discursiva acima,
CF recobriu a estereotipia /e’'saw/ de elementos prosddicos que se apresentam, neste caso,
insuficientes para que fosse determinado o sentido de sua producdo oral. Talvez por esse
motivo, € que CF, em algumas situa¢des discursivas, lanca méo de outros recursos verbais
para produzir sentido, conforme se analisa a seguir.

Este &, também, um dado recortado da sessio do dia 17/06/91. Trata-se do recurso
as expressoes verbais automatizadas/cristalizadas, das quais CF se ytiliza, com freqiéncia,
para se expressar. Apresenta-se, a seguir, um {recho em que 0s integrantes do grupo

comentam a auséncia de algumas pessoas que participam regularmente das atividades
desenvolvidas no CCA

DADG 4 (17/06/91)
Sigla Transcrigdo Observagio sobre as
do condigcoes de producao dos
locutor enunciado

imc | E depois tem uma outra... pessoa que
trabalha comigo...

imc Quem é... que esta de férias?

EF fe] Transcrigcao fonética
Tom: pensativo

CF [ah:] Transcricdo fonética
Tom: decepgao

# Yer a esse respeito, o capitulo 5 da tese de Doutorado dessa autora, j4 referida neste estudo.



Cr [e’'saw] Transcrico fonética
Tom: inesperado

EF [Dudu... Dudu...

CF [Dudu

Ime Dudu...

imc Vocé conhece a Dudu, né?

Imc La do hospital...

imc | Que trabalha com o grupo, né?

imc Esta de férias pra terminar a tese.

CF [isu] Transcricao fonética
Tom: confirmacao

CF [esawe’saw] Transcricio fonética
Tom: pergunta
FiM DO LADO A
Perda de um trecho pela
interrupcéo na troca de fita

Imc | E da Dudu que vocé ta falando?

CF [e:] Transcricao fonética
Tom: afirmativo

CF [e’'saw] Transcricac fonética
Tom: pergunta

CF Um, dois, trés, guatro...

Imc An!

Imc Quanto tempo que ela vai ficar de

férias?

CF fa’i] Transcrigao fonética
Tom: decepcéo

CF [esawe’'saw] Transcrigdo fonética
Tom: afirmativo

Imec Viu como tem que batalhar?

Ime Tem gque da pistal

Ime E assim... um, dois, trés...

ime Bom, “‘um, dois, trés” o que que é7

Imc Tempo...

Imc Falta quanto tempo?

im¢ Ela vai ficar dois meses de férias.
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O dado acima mostra que CF recorre 4 seqUéncia numérica (tradicionalmente

identificada, nas baterias de testes de afasia, como linguagem automatica e avaliada para

constatar a dissociagdo automatica-voluntaria) para perguntar sobre o tempo gue a

investigadora ficard ausente. Tal recurso verbal se revela como alternativo, 4 medida que
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CF se utiliza de uma expressdo verbal cristalizada (contagem de nimeros) para iniciar a sua
expressdo verbal, conseguindo, assim, introduzir-se como locutora. Nesse sentido, a série
numérica da o contexto para CF se referir ao tempo, ja que ele pode ser contado/medido.

Note-se, ainda, que CF produz enunciados como “é" para confirmar uma das pergunta
de Imc, assim como diz “isso” para confirmar um de seus comentarios. Tais dados revelam
qgue a interlocugéo se configura como espaco privilegiado de producdo e interpretagdo de
sentidos (GERALDI, 1990/91). E, pois, no exercicio com e sobre a linguagem, produzido e
mantido na interacdo entre CF e seu interlocutor que se (re)organizam as condigdes de sua
producéo verbal.

CF recorre também a processos alternativos n&o verbais (gestos) para interpretar e
produzir sentido. Veja-se, um exemplo, no dado que se segue, recortado da sessdo
fonoaudiologica do dia 11/12/96, em que conversavamos sobre o passado de CF. Nessa
sessd0 usavamos como procedimento metodoldgico o album de fotografias da sua
formatura, seguindo os pressupostos defendidos por COUDRY (1986/88:87), que conferem
a tal procedimento o objetivo de

“fornecer ao sujeito condi¢bes dele ser predominantemente locufor, de ter a posse
da palavra e a diregdo do didlogo. (...) O album de retratos se forna, assim, um exercicio
para a reversibilidade dos papéis na interfocug8o, com a vantagem de que & o sujeito afsico
quem domina o enredo em questdo, como um dos sujeifos principais dos episédios
construidos nos diglogos. Ele é o ponto de referéneia em torno do qual se situam as
relacfes familiares e sociais trazidas pelas fotos.”

DADO 5 - (11/12/96)

Sigla Transcri¢ao Observagoes sobre as
do condigdes de produgio do

iocutor enunciado

lef Que grande, a mulherada! Ac ver a foto panorémica
dos formandos

CF [A& esaw] Transcricéo fonética
Tom: negativo e
exclamativo,mostrando dois
dedos

lef Ah!

lef Tinham dois meninoes. Assim que identificou dois
rapazes na foto




CF I'ninus] Transcrigéo fonética
Tom: confirmacao

CF [esawe’saw] Transcricdo fonética
Tom: afirmativo

lef Um, dois ...

lef Um japonés. Apontando o rapaz japonés
da foto

CF f[e: a:era ..o esaw ¢ ... um: dois. ¢] | Transcrigdo fonética
Contande nos  dedos,
aponta o polegar, indicador
e médio e monstra que
existia um terceiro rapaz na
turma

tef Tem mais?

CF Tem.

lef Cadé o terceiro daqui?

CF [‘ai... e'sa esaw] Transcrigdo fonética
Tom: exclamativo

lef Que ano vocé se formou?

CF Siléncio

CF [e'saw] Transcricéo fonética
Tom: afirmativo. Aponta, na
foto, o seu cabelo e passa
sua mao esquerda sobre a
cabeca, sugerindo a
comparagdo entre a foto
{cabelo curto) e o momento
atual (cabelo curto, porém
com um corte diferente)

ief Lembra?

lef de cabelo curtinhe ... né?

CF E.

CF [e'saw] Transcrigao fonética
Tom: afirmativo

CF Olnhal Apontando uma moga na
foto

CF [e’saw] Transcriczo fonética
Tom: exclamative

lef Aqui é sua irma, né?

CF Oha..&.. 6. Apontando o vestido da
irma

lef Que bonito!

CF Olha!

CF [e'saw: o] Transcricao fonética

Tom: afirmativo
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CF [e’saw] Transcricdo fonética
Tom: interrogativo.
Apontando a sua silueta na
foto

lef Magrinhas, né?

CF A é..

CF [esawe’saw] Transcrigao fonética
Tom: afirmative. Apontando
para um dos rapazes da
turma

lef Ah, esse aqui € um dos meninos!

CF [Ah: e’'saw] Transcricio fonética
Tom: exclamativo

lef Entao, diz: aQUL

CF E

lef E: sse

CF fesse

lef e...

CF [é dma

lef fum

CF fum

CF [esawe’saw] Transcrigao fonética
Tom: conclusivo

lef [dos

CF [dos

lef [meninos.

lef Dos HOmens ...

CF [home:.

CF hoMENS
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O dado acima possibilita uma analise, tanto da producéo quando da interpretacao de
sentido - oral e gestual - de CF.

CF rejeita, com veeméncia, a indicagdo da investigadora de que na turma de

faculdade dela s6 existiam mulheres. Tal rejeicio se expressa na produgdo simuitanea da

estereotipia verbal /e’'saw/ e de um gesto (manual) que expressa quantidade - “dois”. CF faz

tal gesto para demarcar que sua turma de faculdade ndo se constituiu apenas de mulheres,
conforme sugeri através do comentario: “que grande a mulherada”.

Note-se que CF usa varios processos alternativos de significagdo, usou um gesto
simultanec a sua expressao verbal (nos termos de EFRON, gesfos i6gico-discursivos), para

construir sua expressao oral. Pode-se dizer que esse gesto serviu para organizar e delimitar
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a express&o verbal de CF, assim como orientou a minha interpretacdo de que também havia
dois homens na turma.

CF manteve a tendéncia de usar a esterectipia verbal nas situagtes em que tentou
trazer para a interlocuc&o informagbes sobre as pessoas e fatos ocorridos & época de sua
formatura. CF, procurando se afastar da estereotipia verbal utilizou-se de gestos, conforme
descrito acima, e de expresstes cristalizadas (contagem numérica), conforme ja analisado
no dado anterior.

Constata-se, ainda, 0 uso de uma seqdéncia de gestos para responder & pergunta da
investigadora/terapeuta sobre o seu fempo de formada. Primeiramente, CF apontou, na foto,
o corte de seu cabelo e, em seguida, passou a m&o sobre a cabeca. Tais gestos foram
interpretados como: “faz tempo”, resultando no devido fechamento do tema (nos termos de
BAKHTIN, no acabamento do enunciado).

CF, logo em seguida, muda a diregdo do didlogo, produzindo o enunciade “olha’, ao
mesmo tempo gque aponta a figura de uma moga (sua irmé), na foto. Eu, sabendo que aquela
era sua irma, pergunto, para dar forga sua locugéo, se aguela era a sua irma. CF, outra vez,
produz “olha”, agora seguido de “€” e “0” e do gesto de apontamento da roupa da irma, como
que dizendo que aquela roupa sé poderia ser usada por pessoas magras € que essa
condiclo, na ocasi&o era preenchida por sua irma e, também, por ela, visto que CF se
aponta na foto. Concordando com tais fatos, concluo com o comentario “magrinhas, ne?’.

CF continua definindo a direcao do dialogo, inclusive, voltando a questéo dos rapazes
que integravam a sua turma de faculdade, assim que identifica um deles, em uma outra foto.
CF produz a estereotipia [e'saw e'saw], a qual interpretc como “olha aqui, o outro menino’,
e, procurando orienta-la em sua producéo oral (fora da estereotipia), peco-the que tente
dizer “aqui estd um dos meninos”, sem contudo, explicitar que era esse o enunciado
idealizado por mim.

CF néo adere ao meu enunciado, modifico-o para “esse € um dos meninos” (também,
sem informa-la disso), indicando, por prolongamento do primeiro segmento da palavra
“asse”, que era para ela se servir do prompting fonético. Note-se que CF, por
especularidade, produz “esse’, assim como amplia c meu enunciado “é” para “é oma”, como
que dizendo “é homem” (produzindo, pois, uma parafasia construtiva de sentido, conforme
analisada nos DADOS 1 e 2). Tal produgéo verbal de CF ndo foi considerada por mim, gue
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continuo no propoésito de compiletar 0 enunciado conforme eu o havia idealizado. CF, produz
outra vez a esterectipia [e'saw e'saw], como que querendo conciuir rapidamente tal evento;
porém, insisto Nno meu propoésito de dizer toda a seqiéncia verbal idealizada por mim, apesar
de substituir “meninos’ por “homens”, quando, entao, CF se serve do prompting para retificar
a sua producaoc verbal.

Pode-se dizer gue 08 acontecimentos discursivos, acima analisados, reafirmam a
interlocucdo como lugar privilegiado para o trabalho linglistico-cognitive (GERALDI,
1990/91).

Convém, ainda, ressaltar que CF utiliza-se de gestos de seu interlocutor para produzir
enunciados orais. Veja-se, no dado abaixo, um exempio da relacdc entre oralidade e
gestualidade. Trata-se de um dado extraido da sess&o fonoaudiolégica do dia 04/12/96, em
que conversavamos sobre um tema qualquer, quando, de repente, comeca a chover forte. O
barulho da chuva chama nossa aten¢do, clhamos para fora, depois, dirijo-me para CF e
pergunto:

DADO 6 - (04/12/96)

Sigla Transcrigdo Observagdes sobre as
do condi¢cbes de produgdo do
locutor enunciado
lef 0O que que esta acontecendo la fora?
CF [ah:e'saw] Transcrig@o fonética
Tom: afirmativo
lef Faz gesto de chuva,

movimentande ¢ punho
direito, para cima e para
baixo, mantendo os dedos
semi-flexionados.

CF Chuva. Segue-se uma risada de
CF
lef Vocé viu 867
CF [viu s0.
lef Vocé percebeu © que aconieceu
agora?
CF Chuva.
lef E, nds ouvimos o barulho da chuva,

lef Vocé olhou para fora ...
e ...

ief eu te fiz uma pergunta.
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lef MU:ito sem infenc&o ne: nhu: ma

CF [s:aw

lef Né7?

CF Risos

lef Eu disse pra voceé ...

lef O que que esta acontecendo la fora,

CF?

lef E:

lef Chuval

CF jchuva.

lef Ai. voceé ndo puxa. .

lef Eu faco um gesto, e ... Faz novamente o gesto de
chuva

CF Chuva!

lef Entéo ...

lef Veja CF:

lef Como essa coisa gestual

CF [uaw] Transcrig@o fonética
Tom: afirmativo

ief A ativiDAde gestual

CF [uaw] Transcri¢éo fonetica
Tom: afirmativo

lef te auxilia a encontrar a palavra que

vocé quer dizer.

Esse dado, conforme a explicacdo da investigadora a CF, revela gue 0 gesto do
interlocutor, de modo semelhante ao prompting fonético (analisado em dados anteriores),
possibilita a produgo oral de CF. Tal fato pode ser interpretado, por um lado, como explicita
demonstracéo da inter-relacdo linguagem e praxia; demonstrande, pois, a existéncia de uma
via de m3o dupla entre linguagem e gesto, uma relacdo dinamica entre ambas as atividades,
ora de intersecdo, ora de paralelismo. Em outras palavras, é porque a linguagem oral e a
atividade gestual sdo processos semidticos que uma atividade interfere na outra, ao ponto
de uma atividade, no caso - a gestual - provocar a emergéncia da outra - a oral. E, também,
porque a oralidade se realiza por gestos, gestos fonoarticulatérios, e a linguagem participa
(direta ou indiretamente} de todos os processos cognitivos que pode-se dizer que hé
interferéncia de uma atividade sobre a outra.

A proposito da relac@o de m&o dupla entre linguagem e atividade gestual, analisa-se,

a seguir, um dado em que a linguagem oral orienta a expresséo gestual de CF. Trata-se de
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um dado extraido da sess8o fonoaudiolégica do dia 07/06/85, que tinha como objetivo o
equilibrio funcional da musculatura cervical e buco-facial e a realizagdo de
gestos/expressbes faciais, uma vez que CF apresentava hipertonia da musculatura cervical
e da hemiface direita, que prejudicavam a mobilidade e motricidade foncarticulatria e facial.

Apos ter-se realizado o relaxamento cervical e facial, através de massagens e

movimentacdo ativa, foi proposto a CF que realizasse movimentos e gestos com as
diferentes partes do rosto e articuladores orais®™ .

DADO 7 - 07/06/95

Sigla Transcrigdo Observagoes sobre as
do condicGes de produgdo do
Locutor enunciado/ gesto®
lef Entao ta bom.
lef Agora que vocé sabe porque vamos
fazer esses movimentos,

lef eu gostaria que vocé ...
ief franzisse a testa.
CF Imediatamente apoés ao

comando, confraiu e
protraiu 0s labios

lef O qué?!
lef Eu peco para vocé franzira TES:ta e

vocé faz bi-qui-nho?

CF Risos

lef Acho gue nao.

lef né, CF?

lef Faz uma careta.

lef Uma cara de brava ...

CF Contrai atesta e
pressiona ligeiramente 0s
labios

8 Convém salientar que a proposta terapéutica acima referida, assenta-se nos pressupostos neurofisiolégicos de
continuidade sensorio-motora; pressupondo, portanto, a intrinseca relagdo entre aspectos sensoriais (sensago e percepedio
tatil-cinestésica das diferente partes do rosto ¢ cavidade oral) ¢ motores (agdo muscolo-esquelética). Por esse motivo é que
sc associa a estimulacio passiva {massagem lenta e profunda na regifio cervical bilateralmente €, na hemiface direita
devido a hipertonia dessas musculaturas) & movimentacfo ativa (alongamento) e 2 motricidade {movimentagio aprendida ¢
simbdlica) desses mesmos drgdos.

% Acrescenta-se, aqui, gesto a0 enunciado, modificando-se 2 configuragio da transcrigio de dados linguistico-cognitivos
proposta no interior do Projeto Integrado - Contribuicdes da Pesquisa Neurolingiiistica para avaliagio do Discurso verbal
e ndp verba -, com o objetivo de evidenciar como ¢ gesto foi realizado.
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CF realizou prontamente o movimento de contragéo e protrusdo dos labios frente ao
comando verbal para “franzir a testa”. No lugar da contracdo da festa, CF profruiu os
iabios™ . Note-se que nesse comando verbal ndo ha cena que oriente a produgéo gestual de
CF, diferente do que se segue, qual seja, o pedido para que CF faca uma expressdo de
quem esta brava.

Veja-se que ndo se frata, simplesmente, de aplicacdo de exercicios motores ou da
procura de evidéncias que comprovem 0 modelo neuropsicolégico que orienta a avaliacgo
ou terapia dos 6rgéos fonoarticulatérios.

Nesse episodio, nac considero a realizacdo de CF como correta e, nem tampouco,
considero-a como sua Unica condigdo de producdo. Por esse motivo € que demonstro certo
estranhamento com relacdo a sua producioe, fazendo um comentario irbnico, imediatamente
compreendido por CF (ela ri quando comento que sua produgéo & diferente do meu pedido)
e, em seguida, refago o meu pedido, medifico-o, pedinde, entdo que realize um gesto que
expresse o estado psico-afetivo de braveza: "faga uma cara de quem esta brava’.

A minha atitude de estranhamento da producéo gestual de CF, configura-se como um
ajuste que instaura um processo de negociacdo e fornece elementos importantes para que
ela refaca o gesto. Obviamente que interpreto a primeira realizagdo de CF como um
processo alternativo através do qual ela se introduz como sujeito que busca sua
“recuperagio’; porém nac 0 aceito sem antes procurar orienta-la de que sua realizacio
motora nao coincide com o que foi requisitado.

Pode-se dizer que houveram, neste episddio, mudancas radicais com relagdo ao
comando oral e aos papéis dos interlocutores. De um comande oral impositivo da
terapeutafinvestigadora, mudou-se para um comando participativo, onde o sujeito cérebro-
lesado & convocado a procurar outras formas para ativar a musculatura facial parética (o
objetivo inicial desta atividade terapéutica, conforme indicado acima). Ou seja, de um
objetivo de ativacdo musculo-esquelética - “faga o movimento de franzir a esta’-, passou-se
para “faca o gesto de quem esta brava”, um comando que pde o sujeito, 0 seu conhecimento
de mundo, a sua expressividade, dentre outros, acima das dificuldades que a leséo cerebral

impde. Neste sentido, a atividade motora imprecisa (nos termos da neuropsicologia

%7 Possivelmente, uma anlise neuropsicologia tradicional consideraria essa realizagiic gestual de CF como distirbio do
alvo espacial, ou scja, como uma distorcio efou substituicio de movimentos, atribuindo-o a falkas no mecanismo de
combinacio dos elementos necessarios 3 realizagio motora.
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tradicional) de CF & modificada a medida que é construida conjuntamente com a
terapeutal/invetigadora, & medida que passa a fazer sentido (significar), ou seja, o que era
um afo motor torna-se um gesfo expressivo, significative do estado psico-afetivo de irritacdo.

O fato de CF apresentar dificuldades para realizar atividades motoras segundo
comandos orais e supera-las quando o seu interiocutor lhe oferece comandos significativos,
ou, em outros casos néo analisados aqui, o prompting gestual, demonstra que CF, através
de processos especulares (vendo e ouvindo o outro) se impbe como sujeito lingUistico e
social, (re)construindo a cada instante da interag&o a sua condigdo de produtora de sentido,
abalada pela afasia, mas que pode ser reposta a medida que se considera que ha trabalho
lingUistico-praxico, continuo e fluido, entre CF e a investigadora.

Este episddio possibilita ainda uma reflexdc sobre o que significa cumprir um
comando oral - ato de fala ilocucional - que prevé a reunido de um conjunto de condigdes
(&s vezes, bastam algumas delas) para que se cumpra (ou n&o). Segundo MAINGUENEAU
(1987) quem da uma ordem deve ter autoridade sobre quem a recebe; quem a recebe deve
ter condigbes para cumpri-la efc. Ocorre que, no confexto clinico de testagem ou de
aprimoramento de habilidades motoras (de certa forma, é isso que esta sendo exigido neste
momento da terapia), os comandos s&0 descontextualizados e a interagéo entre os sujeitos
da interlocucgdo assimeétrica (a terapeuta da ordem para que o sujeito realize um movimento
com o 6rgéo parético), fatos que desestabilizam as condi¢bes necessér%as para a realizacéo
do comando; a terapia miofuncional, assentada exciusivamente em comandos orais, altera o
funcionamento da interlocuc@o, de modo que o sujeito cérebre-lesado, ressentido, por um
lado, do contexto de uso e, por outro, de sua condigdo integral de sujeito agente/ativo,
produz {entativas tradicionalmente analisadas como incompletas, insuficientes, erradas; o
gue de fato n&o s&o, conforme analisado acima, sdo processos alternativos de significagéo.

Certa de que as formas tradicionais de avaliacdo da apraxia buco-faciai - através de
comandos impositivos - se apresenta como uma condicio restritiva da execugdo motora de
CF® e ja conhecendo os mecanismos alternativos que CF se utiliza para cumpri-lo,
especialmente o recurso a especularidade, passei a enfocar a atividade gestual a partir do
recurso a cenas enunciativas, conforme explicitado no item 3. 2. 2, que, assim como os atos

8 O comando oral - “franza a testa” - implica a realizagio de uma expressio facial fora de seu contexto de uso,
configurando-s¢ como uma atividade metapraxica, que requer do sujeito uma atitude reflexiva sobre sua gestualidade,
assim como as tarefas metalingiiisticas que requerem anélises sobre a linguagem.
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de fala, fazem com que 0 sujeito que enuncia se inscreva (gestual e proxemicamente) no
tempo e no espaco do seu interlocutor, ac mesmo tempo que as determinacdes seméanticas
e sintaticas dos enunciados estabelecem a distingdo de imagens que os interlocutores
remetem um ao outro enguanto interagem.

Veja-se que se trata de uma forma diferente de acompanhar e, também, de avaliar a
producéo e interpretac@o de gestos de sujeitos cérebro-lesados. Passei a sugerir que CF
realizasse gestos a partir de relatos de situagbes, procurando com isso favorecer a
evocacgdo e realizacdo gestual. Ou seja, em vez de pedir, por exemplo, que CF “estique as
sobrancelhas” para ativar a musculatura da testa e dos olhos, pede-se que ela faca a
expressdo de susto. Em vez de comandos como “eleve as narinas” para ativar a musculatura
do nariz e do abio superior, pede-se que faga a expressio de nojo. Dessa forma, o recurso
as cenas enunciativas se mostra como um procedimento que possibilita a atividade
significativa, visto que s&o proprias/ constitutivas da significacao.

A seguir, analisam-se dois dados extraidos da sess@o especialmente voltada para a
realizagdo de movimentos segundo 0s protocolos avaliativos tradicionais e por remissdo as
cenas enunciativas.

O primeiro dado se refere ao comando verbal de “abrir 2 boca”, um dos itens do
protocolo de Madame DU CARME. Porém, convém adiantar que tal comando ndo foi
aplicade de forma convencional, mas privilegiando a realizagac ‘do gestc € ndo do
movimento. Note-se que eu peco para que CF realize o “gesto de abrir a boca™

DADO 8 - 01/07/99

Sigla Transcricdo Observagoes sobre as
do condig¢des de producio do
Locutor enunciado/gesto
lef Agora, vamos |&:
lef €.
lef 0 primeiro movimento,
lef O primeiro
GES:to que eu quero que vocé faca
gode ..
lef abrir a boca.




CF

Al

Sorri, assim gue interpreta
o comando verbal. Em
seguida, abre a boca,
espreguica-se:
endireitando 0  tfronco,
elevando e abrindo os
bracos.
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Este dado revela que a interpretacio de CF foi imediata/pontual; ela selecionou,
dentre um conjunto de possibilidades, realizar o gesto de abrir a boca, expressivo de sono,
cansago ou preguica. Obviamente que culturalmente construido.

Nesse episodio, ndo ocorrem desvics dos movimentos (como no dado anterior), nem
tampouco, dificuldades para iniciar a atividade gestual, demonstrando, pois, que 0s

comandos verbais contextualizados, dados com os devidos esclarecimentos s&o cumpridos

pelo sujeito afasico com mais facilidade e precis&o do que quando requisitados sem a

explicagéo do por qué determinados movimentos s&o requisitados. Convém ainda considerar

que os comandos verbais que envolvem execucdo de gestos ou expressbes faciais s&o

também realizados facilmente por CF, sobretudo, porque s&o comandos que implicam
significagdo, sao atos significativos.

A propésito do que se acaba de dizer, convém comentar que CF tende a realizar com

maior rapidez e objetividade os comandos verbais guando sdo remetidas cenas
enunciativas. Veja-se ¢ dado abaixo:

DADO 9 - 01/07/98

Sigla Transcrigdo Observagoes sobre as
do condicOes de produgio dos
locutor enunciados/gestos
lef Vamos imaginar, agora,
lef gue vocé acabou de limpar a casa.
lef Deixou ela super LIM: pa,
CF limpa
lef [ arrumada.
lef O seu pai ... estava la atras,
CF Cocga a orelha
ief no guintal
... cheio de terra.
CF Tosse
lef e ...




fef

ele entrou com o sapato cheio
de terra

CF

[ Al ... céu ... Jesus!

Estende o corpo e a
cabega para tras, arregala
os olhos, aperta os l&bios
e, em seguida, balanca
negativamente a cabeca

lef

Que cara vocé faz para ele?

ief

A hora
gue ele entra?

CF

[tu-tu-tu-tu-tu.

Marca com a méao
esquerda e move o tronco
para um lado e par o outro,
fazendo o gesto de andar
vagarosamente

lef

Ta.

tef

Qual a expressao que entra no seu
rosto quando ele chega suJANdo
tudo onde vocé limpou?

lef

Que cara vocé faz?

CF

Hum ... ah ...

CF arregala os olhos ,
enche as bochechas de ar,
0 mantém preso por aiguns

instantes e solta-o,
enquanto aponta o}
indicador  esquerdc e

movimenta-o para baixo e
para cima, repetidas vezes.

CF

puta pariu.

lef

Além de ficar brava, vocé xinga.
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O dado acima mostra que o recurso a cenas enunciativas € extrernamente importante
para orientar a expressao gestual e verbal de CF. Ela além de expressar sua raiva através
da expressao facial, usa o tronco, movimentando-o para trds, assim como usa o membro
superior esquerdo (balancando-o repetidas vezes) indicando desacordo com a possibilidade
de aiguém sujar o chdo que ela acabara de limpar, bem como indicando uma possivel
punicio para tal fato. Note-se que os gestos de CF s&o acompanhados da expresséo verbal
“puta gue pariu”, um xingamento, comumente usado por CF, em contextos de desaprovagéo

efou frustragao.

Evidencia-se, mais uma vez, indicios da intrinseca relagdo entre a atividade gestual e
a verbal. Nesse caso, ¢ relato de uma cena do cotidiano de CF, qual seja, a de realizar o
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trabalho doméstico, deu sentido para sua produgdo gestual e verbal. Em outras palavras, o
recurso & cena enunciativa, implicando a montagem de um cenario e a descrigdo das
possiveis agdes verbais e ndo verbais a ele relacionadas, possibilitou a pronta e significativa
expressao gestual e verbal de CF.

Ainda com relacdo a interacao da atividade gestual com a verbal, pode-se analisar as
condicbes de interpretacéo de CF referentes aos enunciados da investigador/fterapeuta. Tais
enunciados foram produzidos de forma cadenciada, em tom de suspense, objetivando
despertar em CF a atitude de indignag&o, procurando-se, pois, coloca-la em contato com as
sensacbes do seu cotidiano de dona de casa que, geralmente, fica brava quando o seu
trabatho & desconsiderado ou desfeito pelo outro.

E evidente que os recursos prosddicos, acima descritos, contribuiram para que CF
interpretasse prontamente os meus enunciados. CF me interrompe fazendo o gesto de
“andar vagaroso” e produzindo o enunciado “tu - tu - tu - tu - tu”, silabado, expressando,
pois, pela e na linguagem oral, as mesmas caracteristicas do gesto produzido por ela. Nota-
se os recursos de uma atividade interferindo nos da outra de modo que o sentido de
“passadas lentas” é (re)produzido tanto pela expresséo gestual quanto pela verbal.

Conforme dito anteriormente, os dados analisados acima s80 extraidos da sessdo
fonoaudioldgica do dia 01/07/99, uma sessd0 que ocorreu varios anos apos os dados
analisados nesta Dissertac&o, 0 que pode ser interpretado como evoldgéo das condicbes de
sua producgdo linglistico-praxica. Convém ressaltar que CF tem podido se expressar com
mais automomia devido ac modo pelo qual sua dificuldades linglistico-praxicas sao
abordadas por profissionais (investigadores e terapeutas) que a acompanham®™. Tais
acompanhamentos tém favorecido avancos na condicdo de CF expressdo gestual e
lingUistica, evidenciando-se, pois, indicios de uma superacdo (lenta, mas constante) das
dificuldades de CF relacionadas & iniciativa gestual, o0 mesmo podendo ser observado com
relacdo a expresséo verbal, conforme ilustram os dados gue se seguem.

Apresentam-se, a seguir, dois dados que demonstram a possibilidade de CF se
expressar com certa autonomia enunciativa. Analisa-se, primeiramente, um dado ocorrido na
sess@o do CCA do dia 28/11/94, a partir da pergunia da investigadora {imc¢) sobre as

8 CF tem participado, ao longo desses anos, das sessdes do CCA, assim como tem sido acompanhada em Fonoaudiologia,

tanto na Unidade de Neuropsicologia ¢ Neurolingtiistica da UNICAMP, quanto na Clinica-Escola de Fonoandiologia da
UNIMEP (Universidade Metodista de Piracicaba).



condicdes climaticas do dia:

DADO 10 - (28/11/94)

Sigla Transcrigio Observacdes sobre as
do condicoes de producao do

locutor enunciado

imc |O,CF

ime gue tempo gue esté fazendo hoje?

CF Ahn ...

ime Que tempo gue esta fazendo hoje?

CF E..

CF chuva.

CF ai.. ai..

ime Legal, CF ...

Ime CHUva

CF [esawe’saw] Transcricéo fonética
Tom: afirmativo

i Tom: surpresa

Ime Entdo ESTA chovendo ...

Ime Choveu ontem em Piracicaba?

CF Cho.. & ..

Ime ChoVvEU?

Ime ONtem em PiraciCAba?

CF Choveu. Risos

Imc Choveu o dia todo?

CF E, ndo!

Imec ChoVEU o dia todo?

CF Cho - veu.

imc E Sabado,

Imc [choveu?

Imc SA -bado ...

CF Ah ... &..ndo .. nao.

imc Nao?

CF Nao.

ime Nao choveu.

Imc [fala ...

Imc [n&o choveu

CFE fveu

CF [nope’dew] Transcricdo fonética
tom: afirmativo

CF Ah ... [e’saw] Tom: afirmativo
Tom: decepcao

Imi N&o choveu ...

imc [espera ai ...

132



133

im¢ Espera eu terminar de falar ...
Imc Né&o fala junto ...

Imc N&o choveu

Imc fvai ...

CF [N&o cho - veu
CF ieslai ... al ...

A anélise do dado acima evidencia, de inicio, certa desconfianca de CF sobre sua
condicdo de responder a pergunta de Imc sobre o tempo. Porém, a insisténcia da
investigadora ajuda CF a produzir enunciados verbais coerentes e mais ampliados.

CF responde a primeira pergunta de Imc prontamente. Por isso, CF se surpreende,
mas a surpresa de CF nao interrompe Imc, que continua perguntando sobre as condicbes
climaticas do dia. E, € pela continuidade discursiva no mesmo tema que a produgéo verbal
de CF se amplia. Em outro momento da interlocucao, Imc ndo aceita “é” como resposta a
sua pergunta “choveu o dia todo?’, instiga CF a dizer mais, a que CF responde: “choveu’”.
Em seguida, Imc pergunta se choveu no sabado - “e sabado, choveu?’, e CF, reticente,
procura se lembrar se havia ou n&o chovido no sabado, até que responde “ndo”. CF &,
entdo, requisitada a dizer “n&o choveu”. Em sua primeira tentativa de dizer a expresséo
inteira, CF produz uma parafasia “nope’dew” (mantendo a extenséo vocabular e as vogais
constituintes da palavra), demonstra-se insatisfeita com sua produgé'o, imc pede para que
ela ouca o0 enunciado produzido por ela, para depois, entdo, produzi-lo. CF segue a
orientagdo dada por Imc e produz com clareza “ndo chovey’, revelando que as produgdes
verbais de CF progridem para processos de complementariedade e reciprocidade.

Dando continuidade a analise referente as condicbes de autonomia enunciativa de
CF, apresenta-se, a seguir, um dado extraido de uma sessdo domiciliar (15/06/97) em que
conversavamos sobre a necessidade de CF encontrar uma ocupagao didria que pudesse vir
a ser sua forma de sustento (profissao), uma vez que os limites de verbalizagio a impediam
de exercer a profissdo de terapéuta ocupacional, quando CF me mostrou uma tela de

arrayolo que iria comecar a bordar, em meio aos comentarios sobre a tela, perguntei-ihe
qual seria a cor usada para bordar determinada flor:
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DADO 11 - (15/06/97)

Sigia Transcrigao Observagoes sobre as
do condicbes de produgdo do
locutor enunciado
fef Que cor vocé pensa em colocar
agui?
lef nestas flores. apontando as flores na tela
de arrayolo
A...
[esaw ] Transcricdo fonética
Tom: hesitagcdo, balanca
negativamente a cabeca
CF 8.
CF é .. Faz o gesto do fonema
bilabial plosivo /p/
CF é.. Repete o gesto
fonoarticulatério do /p/
CF e..
CF Bordb.
lef Hum ...
tef BORd&:!
lef vai combinar mesmo com
estas outras cores!

Note-se que CF se manteve reticente, concenirada em seu proposito de fornecer
informacdo precisa sobre a cor que bordaria as flores apontadas na tela de arrayolo. No
entanto, gradativamente, CF foi ampliando sua expresséo oral, os ensaios fonoarticulatérios
de CF revelam a presengca da continuidade sensorio-motora. Esse processc de
(re)construcdo da linguagem de um sujeito com fala reduzida a emissGes estereotipadas ou
especulares, pode ser pensado através do jogo vocélico, do controle da vocalizagéo sobre a
audicdio e vice-versa. Neste sentido, os trés processos descritos por Albano na construgéo
da linguagem, fazem sentido na reconstrugdo, a medida que o sujeito controla suas
emissdes ele vai se reaproximande da autonomia enunciativa aiterada pela leso cerebral.

Associada a esse fator, a atitude da investigadora também contribui para a producao
oral de CF. Conforme dito amiGde, trata-se de um interiocutor efetivo, que partilha
conhecimentos, que negocia sentidos efc, fatos que possibilitam a CF o exercicio de sua
condicdo de sujeito da e na linguagem. Aqui, (rejtomam-se as assumpcdes de BENVENISTE
de que a linguagem € essencialmente uma atividade significativa para o outro, o que
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significa dizer que ha linguagem quando ha sujeito e vice-versa, tratando-se, pois, da
atividade (ou trabalho) em que ¢ sujeitc manifesta marcas desse tracado (subjetividade e
alteridade);, e o fato de os niveis lingliisticos se inter-relacionarem no funcionamento da
linguagem, pois nada esta na lingua que antes ndo esteja no discurso, frase final do célebre
texto Os niveis de anélise lingtistica.

Analisa-se, a seguir, um dado de leitura em voz alta de CF. Trata-se de um episodio
ocorride em 07/03/94, antes que se iniciasse a sess&o do CCA® . CF, ao se sentar, percebe
que na carteira esta escrito um poema®’ , chama a atencdo de uma das investigadoras (Imb)
para esse fato e, esta, por sua vez, propbe a CF que 0 leia em voz alta. Segue-se um trecho
da leitura de CF, em que a investigadora a incentiva a ler sem seu auxilio:

DADO 12 - (07/03/94)

Sigla Observagoes sobre as
do Transcrigio condigdes de producio do
locutor enunciado
CF [ajaj:] Risos
Transcrigio Fonética
Tom: decepgéo

imediatamente apds a
tentativa de producéo oral
CF [] Transcricdo Fonética
Tom: hesitacdo

fa] Transcri¢do Fonética
Tom: hesitacao

Ie] Transcrigao Fonética
Tom: hesitacao

CF [aio] Transcricdo Fonética
Tom: decepgéo

Imb Leja!

CF [ revo:voj] Transcricgo Foneética
Tom: afirmativo

Imb Onde que ela pegou?
Imb Sobre. ..
CF [sobre - sobre

% Convém dizer que as atividades de leitura ¢ escrita estiio sempre presentes na assumpgio discursiva da afasia, através
das anotacbes na agenda, textos de piadas, folhetos informativos, jornais e revistas. SHo atividades que fazem parie da
avaliacfo individual e, também, das sessdes do CCA.

1 Na verdade, encontram-se fragmentos de um poema, o inicio das frases estfio ilegiveis: “(iligivel) gaivotas revoem sobre
sua cabeca (ilegivel) impedir que elas facam um ninho sobre a mesma”. Mas, mesmo assim a leitura foi realizada por
CF, auxiliada pela investigadora.



Imb
[caBEca.

imb Qlha ja ...

CF Risos

CF [&a1 o] Transcrigéo Fonética
Tom:

CF Eu preClso falar. ..

CF [iez] Transcrigéo Fonética
Tom: decepcao

QP Falal

CF Risos

CF [aia:j] Transcrigo fonética
Tom: afirmativo

CF [€] Transcrigdo Fonética
Tom: hesitacéo

CF [e] Transcrigéo Fonética
Tom: hesitacéo

Imb Risos

oP Devagar...

Imb ‘mas”

CF [mas

Imb ‘pode impedir’

Imb ‘gue essas”

imb |E...

CF Fazem

Imb [“facam”

CF [Fazem

Imb [“um ninho”

CF [um| Risos

vinho

imb “um ninho sobre ... a" ...

CF e ..

CF mesa ...

mesmo

Imb [mesma...

Imb sobre a cabeca.”

Imb Né?

CF 6, 0. Mostrando a cicatriz da
cirurgia cerebral
balancando negativamente
a cabeca.

CF [e'saw] Transcrigéo Fonética
Tom: decepcao

imb Vocé esta falando.

136
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Este é um dado que evidencia, mais uma vez, o papel fundamentalmente estruturante
do prompting fonético na produg&o oral de CF, & medida que ela s6 consegue “ler” apds o
prompting da investigadora.

Grossc modo, a leitura em voz alta requer a identificagdo visual, a interpretacéo e
produc@o oral das palavras grafadas. O episédio acima revela que CF escolhe, dentre os
varios registros escritos (comuns em carteiras escolares), o texto/poema e se interessa por
ele, ou seja, demonstra a necessidade de conhecer o seu contetdo, tanto que requisita que
a investigadora leia 0 que esté escrite na carteira.

Pode-se considerar que essa atitude de CF indica que ela ndo conseguiu, pelas
dificuldades impostas pela afasia, atribuir sentido ac que leu silenciosamente e, por isso,
requisitou o auxilio da investigadora, que por sua vez, retorna para CF a tarefa de 1&-lo. CF
verbaliza“é ...a ... € .. “ai 8", demonstrando que tem dificuldades para ler, especialmente,
em voz alta. CF mostra-se reticente, por vezes, desacreditada de sua condi¢do de leitora
(manifestada por risos, ou expressdes verbais como: “ai 6", “eu preciso falar’), no entanto,
naoc se recusa a ler.

Do meu ponto de vista, os fatos acima revelam indicios de que CF sabe de suas
dificuldades para ler, mas procura supera-las, lendo, especialmente quando a investigadora,
em seu papel de interlocutor efetivo, motiva-a a leitura. CF toma o seu interiocutor (o outro)
como alguém que a orienta em suas tentativas. |

Note-se que uma das tentativas de leitura de CF resultou na producdo de uma
seqiéncia de sons que n&oc contituem uma palavra do portugués - [revovoji], mas que
guarda a estrutura interna da lingua (consoante/vogal), nem tampouco, € precedida da
esterecotipia verbal (/e'saw/) que normaimente ocorre quando CF fala sem recorrer ao
prompting fonético de seu interlocutor. Do ponto de vista desta Dissertagdo, este dado
revela que a imagem articulatdéria e a sensacgdo/percepcdo aclstica dos fonemas s&o
imprescindiveis para a produgéo verbal de CF, reservando um papel menor & imagem visual
(grafia) das palavras. Em outras palavras, CF ndo se serve da escrita (registro gréfico) para
gvocar e produzir enunciados, conferindo & continuidade acdstico-articulatéria a
possibilidade de producao oral.

Qutro fato que merece ser analisado aqui, refere-se repeficdo da palavra “sobre” que
CF lanca méo para produzir ¢ interpretar o sentido da frase que leu. CF repete a palavra
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“sobre” (uma operacdo epilinglistica) demonstrando que esta se certificando de que é
aguela e, somente aquela, palavra que deve ser pronunciada no contexto em questao,
configurando-se como uma operacao epilinglistica, no sentido que retifica, que confirma o
enunciado. Veja-se, pois, que CF enfrenta os limites impostos pela afasia através de
operacdes linglisticas, proprias da linguagem; ou seja, as dificuldades afasicas s&o indicios
de gue ha trabalho linguistico e n&o apenas limites ou alteragbes/defeitos de linguagem
como propdem outras perspectivas tedrico-metodolégicas.
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CAPITULO 5

Contribuicdes deste estudo para a avaliagao e terapéutica das alteracoes
buco-faciais e fono-articulatérias decorrentes de lesdes cerebrais
adquiridas

Este estudo, ao discutir a relagéo linguagem e praxia, procurou distanciar-se das
abordagens tradicionais marcadas pelas dicotomias: producdo versus compreenséo,
linguagem interna versus linguagem externa, lingua versus fala, atividade voluntéria versus
atividade automatica, linguagem versus metalinguagem.

Buscou-se, no que se refere ao contexto das patologias neurocognitivas focalizadas
nesta pesquisa - afasias e apraxias, tratd-las em suas condicdes de intima relagéo,
procurando atestar que, assim como em contextos néo alterados, o funcionamento de tais
processos - a afividade em curso - é a forma mais indicada, porque n&o dizer, a mais
apropriada de avaliar e acompanhar terapeuticamente sujeitos com dificuldades decorrentes
de lesdes cerebrais. )

Realiza-se, seguindc a tendéncia dos estudos desenvéividos na area de
NeurolingUistica da UNICAMP, um percurso em direc&o as interpretagdes do funcionamento
neurocognitivo, integrado e dindmico, condicio essa dada pela linguagem. Nesse sentido,
distancia-se, pois, dos estudos tradicionais que se assentam no conceito de dissociacdo das
functes psicologicas que, conforme esclarece FRANCOZO (1987), tem acompanhado
historicamente a investigacao neurocognitiva.

Segundo o autor acima referido, o conceito de dissociacao foi firmado empiricamente
através da observacdo e descricdo dos sinfomas lingUisticos subseqglentes as lesbes
cerebrais, sendo definido, nesse terrenc empirico, que as fungbes complexas como a
linguagem estariam representadas no cérebro em termos de componentes ou modulos mais
simples. Nessa perspectiva, o desempenho patofdgico (nos termos dos estudos tradicionais)
fornece os elementos necessarios para inferir qual © moduio do sistema linglistico esta
comprometido pela les@o cerebral. Esse raciocinio aplica-se, também, as alteracbes da
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atividade gestual - as apraxias,

Do ponto de vista desta Dissertacdo, a concepgdo acima indicada ndo pode ser
tornada como absoluta, uma vez que a linguagem € atividade significativa e, enquanto tal,
cria representagdes, nac podendo, pois, estar rigidamente representada no cérebro.
Considerar a linguagem como afividade, implica assumir sua condi¢cdo de indeterminacao
(FRANCHI; 1977}, reinterpretada por GERALDI (1990/9) como sistematizagdo aberta da
linguagem, fato que possibilita construir sistemas simbdlicos, com finalidades especificas e
mecanismos especializados. Nesse sentido, a sistematicidade da linguagem € dada por uma
dimenséo' historica e coletiva, sendo suas regras advindas das necessidades histéricas,
culturais e antropoldgicas. Pode-se dizer, entdo, que tais regras n&éc advém de
necessidades bioldgicas do homem, nem tampouco de necessidades logicas do sistema
lingUistico.

Conforme exposto acima, adota-se, nesta Dissertac&o, uma nogao de funcionamento
abrangente de linguagem (FRANCHI) que relaciona lingua com a exterioridade do discurso
(MANGUENEAU: “novas tendéncias” em Analise do Discurso). Adota-se, tambem, a
concepcado enunciativa de BENVENISTE em dois pontos cruciais: a assumpcao de que a
linguagem € essencialmente uma afividade significativa para o outro e a dos niveis de
andlise lingdistica. Assumir a linguagem como atividade significativa implica considerar que
ha linguagem onde ha sujeitc e vice-versa; em outras palavras, é pelc e no trabalho
lingaistico que o sujeito manifesta as marcas de subjetividade e de alteridade. Implica
também considerar os niveis de analise linglistica e o fato desses niveis (lingUisticos) se
inter-relacionarem no funcionamento da linguagem [COUDRY (1893, 1997) e NOVAES-
PINTO (1999)], pois “nada esta na lingua que antes ndo estgja no discurso” (frase final do
célebre texto - Os nivels de analise lingiistica - BENVENISTE, 1966/88).

Considerando os fatos até aqui expostos, quais sejam, o de que a linguagem nao esta
representada a priori no cérebro, o de que ndo ha atividade linglistica sem o outro e, ainda,
o de que hé inter-relacionamento dos niveis linglisticos, pode-se dizer que a linguagem, ao
mesmo tempo que constroi o sistema linglistico (simbdlico) que possibilita ao homem agir
sobre a realidade, também, constrdi a realidade externa (POSSENTI, 1986/88) e a interna,
ou seja, a realidade neurofisiolégica (redes neurais especializadas) que o sustenta. Nesse

sentido, ressaita-se a formulacdo de MORATO: “cérebro faz cultura e cultura faz cérebro”
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(anotacdes de aula, 1996); havendo, pois, uma compiexa e intrinseca relagao entre o intra e
o extra-psiquico.

Neste estudo, procurou-se a partir de teorias psicoldgicas, neuropsicolégicas,
linguisticas e neurciingtisticas ressaltar a participac@o da linguagem na atividade gestual,
atribuindo-se a linguagem um papel fundamentalmente estruturante da e na producgao e
interpretacéo de sentidos, sendo ela uma atividade significativa por exceléncia.

No que se refere & producao oral, em especial, a producdoc fono-articulatdria, buscou-
se, ainda, referéncias mais especificas, por exemplo, aquelas extraidas da Fonologia e da
Fonética. A nogao jakobsoniana de que a producdo e interpretac@o de fonemas resuitam de
processos seletivos e combinatorios de tragos distintivos, pode ser colocada em oposicéo &
nogéo neurofisiologica de que os fonemas estao engramados no cérebro, conforme atestam
os estudos localizacionista.

Considera-se, pois, que a cada produgao fono-articulatdria ocorram, por condi¢des
proprias do simbolismo linglistico, selecdo e combinacao de tragos distintivos (no nivel do
fonema). Obviamente que n&o se deixa de considerar que, nesse processo, (cojocorrem
diversos fatores, tais como o contexto vocabular, a acentuacéo (posicdo que o fonema
ocupa no vocdabuio), a entonacdo (énfase que se da ou ndo para o fonema) e, mesmo, o
estado geral do falante (cansago, ansiedade e, no caso de sujeitos com lesdo cerebral,
alteracSes bioquimicas dos tecidos nervoso efou muscular), gue podém produzir mudancas
na qualidade da produgio fono-articulatéria.

A interpretacdo acima, conforme dito anteriormente, assenta-se nos postulados
jakobsonianos que, assim como BENVENISTE, considera a existéncia de niveis na
organizacao linglistica. Segundo JAKOBSON tais niveis s&o aufénomos, o que ndo significa
que sdo independentes, cada nivel carrega consigo peculiaridades que no conjunto resultam
na condi¢dc de express8o linglistica. Convem ressaltar que esta interpretacdo, tambéem
encontra ressonancia em ALBANQO, que postula o gesto vocal (fono-articulatorio) como
naturalmente folheado, multifacetado, resuitante da sobreposicdo de aspectos acusticos,
articulatorios e acustico-articulatorios, 0 que explicita a continuidade senséric-motora
implicada na produg&o oral, ou seja, a produclo fono-articulatdria € uma atividade que

requer a participacao continua e integrada de sensag¢des e movimentos, assim como toda e
gualguer atividade humana aprendida.
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Tomando-se os referenciais acima expostos, formula-se, nesta Dissertac@o, o papel
esiruturante do prompting fonético relacionado & produc¢do fono-articulatéria de sujeitos
afasicos com dificuldades de iniciativa verbal. Elabora-se, ainda, um procedimento de
avaliacdo de praxia buco-facial assentado em concepgfes enunciativas e discursivas de
linguagem. Dessa forma, em vez de se utilizar exclusivamente comandos verbais do tipo
“scumpra-se a ordem’ que, conforme discutido no capitulo 3, valorizam a atividade
metapraxica, recorre-se ao conceito de cena enunciativa, entendida como o conjunto de
fatores linguisticos e n&o linglisticos que integram a atividade significativa e, por isso,
possibilita a produgio gestual dos orgdos fonoarticulatérios e da face.

Tal procedimento de avaliagdo, conforme dito anteriormente, coincide com os
pressupostos de uma avaliacdo neurolinglistica discursivamente orientada, ou seja, trata-se
de um procedimento que procura apreender a linguagem e a atividade gestual em seus
contextos de uso; objetiva-se constatar e garantir a ocorréncia do espetaculo da linguagem
em funcionamento. Nos termos de COUDRY (1986/88), inspirada em FOUCAULT (1961), é
necessario e conveniente ‘estudar a linguagem do sujeifo afasico para conhecer o que a
afasia apaga e o que o sujeito sublinha”.

Tomando-se por referéncia as consideragdes acima, realizou-se, neste estudo, a
andlise, avaliacdo e acompanhamento terapeutico do sujeito CF, resultando em certas
compreensdes da relagdo linguagem/praxia, as quais sdo expostas a éeguir.

No que se refere as dificuildades de iniciativa verbal e gestual (uma das
caracteristicas do sujeito CF), sabe-se que eclas estdc relacionadas, por vezes, a
dificuldades de produgac e, por outras, a dificuldades de interpretacao do comando verbal.
Tais consideracbes nao sdo inéditas, uma vez que o0s estudos tradicionais também as
fazem. O que este estudo propSe de diferente € o tratamento discursivo de tais dificuldades.

Do ponto de vista desta Dissertacao, as interpretacdes tradicionais sdo equivocadas &
medida que tomam a lingua como coédige (sistema rigidamente estruturado sem
possibilidades de variacdo) e a linguagem fora de seu funcionamento. Convém ressaltar que
um gesto pode n&o ser realizado por um sujeito afasico se ele considerar, por exemplo,
absurda efou improcedente a proposta contida no comando verbal do examinador.

Constatou-se, no casc de CF, que muitos dos comandos que integram os testes
tradicionais de apraxia buco-facial (apresentados no Capitulo 3) n&o foram cumpridos por
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ela, ou porque néc 0s compreendeu ou porgue os considerou absurdos. Quando CF teve
dificuldades para interpretar os comandos verbais, requisitou que eles fossem refeitos,
através de gestos (manuais e/ou faciais) e, quando os considerou absurdos, CF ria e,
algumas vezes, negou-se a realiza-los.

Convém considerar que ndo se descarta, neste estudo, a possibilidade de ocorrerem
impedimentos de execug&o gestual fora das dificuldades de interpretagdo ou do fato de o
sujeito afasico considerar que o gesto requisitado é impréprio. Existem casos extremos, por
exemplo, 0s processos demenciais avangados, em que a execucio gestual ndo se da pelo
fato de a linguagem nao servir mais para orienta-la. Trata-se da perda dos referenciais
seméntico-pragmaticos que decorrem de tais processos. Nesses casos, a linguagem esta de
tal forma alferada que deixa de orientar a atividade praxica. Ou seja, a Funcido Reguladora
(FR) - um dos aspectos estruturantes da linguagem - que emerge no processo de
internalizacdc € que assume o papel de controlar a prépria linguagem (atividade auto-
reflexiva) e a vida mental como um todo (no sentidc de MORATO, 1991/96) esta
comprometida/alterada.

Do ponto de vista desta Dissertacdo, as dificuldades gestuais relacionadas a
problemas interpretativos da linguagem (tradicionaimente identificados como sintormas das
afasias sensoriais ou de compreensio) podem, ainda, ser interpretados como resultantes da
restrita negocia¢do de sentidos entre os interlocutores. Ou seja, muiios dos gestos podem
ndo ser realizados devido ao fato de o sujeito afasico nao ter apreendido, através de um
fnico comando verbal, o que deve ser realizado por ele. Como as avaliagbes tradicionais
ndo contemplam o processo de negociacdo como condicdo basica do funcionamento da
linguagem, atribui-se ao sujeito um estado (patoldgico) que pode n&o ser real.

Veja-se, nossas consideracbes se assentam no fato de que a linguagem participa da
organizacdo da atividade gestual e de que as afasias, tanto as relacionadas as dificuldades
de producéo, quanto as de interpretacdo, tém impacto na atividade gestual. Disso decorre a
proposicéo de procedimentos de avaliac@o e acompanhamento terapéutico de dificuldades
lingUisticas e gestuais assentadas no frabalho que se faz com e sobre a linguagem. O
trabalho lingGistico-cognitivo, que se da na interacéo, repercute na qualidade da realizacéo
da atividade gestual e vice-versa. Por esse motivo, o prompting fonético, dado pelo

interlocutor do sujeito afasico, serve para al¢ar a sua linguagem, assim como O recursc as
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cenas enunciativas serve para algar a sua gestualidade.

Tais analises possibilitam defender a irrelevancia da manutencdo da descricdo do
quadro de apraxia verbal a parte das afasias, visto que a realizag&o motora da linguagem (o
nivel fonético-fonoldgico) nao ocorre fora de sua condigdo simbdlica, nem tampouco, fora de
sua condicdo de uso. Isso possibilita dizer que, um sujeito que ndo consegue ou apresenta
dificuldades para posicionar e desencadear os movimenios constitutivos de uma expressao
oral apresenta dificuldades para operar com o nivel fonético-fonoldgico da linguagem.
Obviamente, que existem repercussdes nos demais niveis linglisticos, uma vez que s&o
imbricados (NOVAES-PINTO, 1999). Note-se que este estudo, serve-se de uma concepgio
de linguagem diferente da que possibilitou a descricdo de apraxia verbal, por isso,
reinterpreta suas caracteristicas como alteracbes do nivel fonético-fonoldgico da finguagem,
ndo simplesmente como alterac&o de execucéio motora, apartada da atividade linglistica.

No contexto desta Dissertacdo, postula-se que as dificuidades do sujeito CF relativas
a iniciativa verbal (aos gestos fonoarticulatérios, portanto, dificuldades para iniciar a
producéo oral) e & expressdo gestual (especialmente os gestos faciais) decorrem da
dificuldade (afasia) de a linguagem possibilitar o fluxo relacional entre os processos
lingUisticos e gestuais. Nos termos de JAKOBSON a representagdo da linguagem na cadeia
verbal que se faz pela contiglidade e pela operacdo de combinago - necessitando da
contextura - estaria afetada. Nesse sentido, as alteracbes préxicas - séjam as reiacionadas a
producéo do gesto fonoarticulatorio (nivel fonético-fonolégico da linguagem) ou a qualquer
outro tipo de gesto {facial, manual, de fronco efou de cabeca) sempre decorrem das afasias -
por esse motivo, demandam que se considerem as dificuidades de linguagem para a sua
caracterizacdo. Neste sentido, as dificuidades de linguagem de sujeitos afasicos podem
estar mais (ou menos) relacionadas & dimensao discursivo-pragmaética, sintatico-semantica
efou fonético-fonolégica.

As dificuldades de linguagem relacionadas a dimensé&o sintatica, podem repercutir na
ordem da realizagao dos gestos, de forma que o sujeito apresenta dificuldade para encadear
o conjunte de agles requeridas para realiza-los. As dificuidades pragméaticas de linguagem
podem repercutir na realizacéo gestual, culminando com a sua ndo realizacdo, conforme dito
acima, em casos de processos demenciais e/ou lesdes macicas dos lobos frontais.

Por outro lado, ha sujeito afasicos que apresentam dificuldades para dar inicio &
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expressao oral, a chamada inercia patologica (LURIA, 1979), e se servem do prompting
fonético -{contextura} gue ocorre na interlocucdo para (r)estabelecer a condicdo favoravel
para o trabalho ou a praxis linglistica - pode-se dizer que as alteragdes fonético-fonoldgicas
sd0 superadas pela preservaggo da dimens&o pragmatica da linguagem desses sujeitos.
Nesse sentido, o0 papel do interlocutor @ imprescindivel para o (re)estabelecimento de suas
condicbes de produg&o oral. Nos termos de JAKOBSON (1989:41), € “preciso existir uma
forma de contiguidade entre os protagonistas do ato de fala para que a transmissdo da
mensagem seja assegurada’.

Com relac@o as alteracdes da producdo fono-articulatdria (alteracbes do nivel
fonético-fonoldgico) em que os sujeitos iniciam a expressao verbal, mas néo a levam a cabo,
pode ocorrer de eles organizarem indevidamente os tragos distintivos (unidades minimas de
sentido), produzindo segmentos distorcidos, aglutinados, simplificados efou substituidos™ .
Nesses casos podem estar implicados dois mecanismos distintos: um, em que o sujeito
percebe aclstica e tatil-cinestesicamente as suas alteragbes fono-articulatorias e tenta se
ayto-corrigir e, o outro, em gque o sujeito ndo percebe facilmente as alteragbes produzidas
por ele (anosogndsicos/jargonafasicos).

No caso do primeiro grupo, pode-se dizer que as percepcdes acustica e tatil-
cinestésica encontram-se preservadas, por isso, ocorrem tentativas constantes de auto-
corregbes, que, as vezes, alcancam resultados, outras ndo. Do meu {)onto de vista, quando
o sujeito alcanga o alvo, ou seja, quando a correcio fonoarticulatéria é efetivada, ocorreu a
regulacdo tétil-cinestésica e acustico-articulatéria. Nos casos em que o sujeito tenta, mas
ndo consegue se auto-corrigir, as alteracbes podem estar relacionadas a problemas de
sensibilidade, propriocepcdo ou mesmo de controle muscuiar (caracteristicas classicas das
disartrias).

Isso permite dizer que as alteracdes fonético-fonologicas podem decorrer de
problemas tétil-cinestésicos efou acustico-articulatérios, considerarando-se que a
continuidade sensério-motora ocorre em todos os niveis de percepcdo - cinético-cinestésica
e acustico-articulatoria.

Por oufro lado, existem casos em que 0$ sujeitos produzem segmentos inexistentes
na lingua {(mas que constam do inventério de outras linguas naturais) e n3c se auto-

2 Nos termos de FREITAS (1997), sfo sujeitos que apresentam problemas na micro-sintaxe fonologica.



146

corrigem. Do meu ponto de vista, tal fato indica que estdo suspensas algumas das
coordenadas que sustentam a linguagem: as (inter)subjetivas, as espaciais e as temporais.
As alteractes fonético-fonolégicas que decorrem dai parecem ser de ordem do sistema
lingUistico, ou seja, relacionadas a concepgdo acustico-articulatdria, estando a percepcéo
tatil-cinestésica preservada.

Do meu ponto de vista, tanto no caso de sujeitos que apresentam dificuidades tatil-
cinestésicas, guanto no de sujeitos com dificuldades acustico-articulatérias & imprescindivel
que a avaliagdo e acompanhamento terapeutico desses sujeitos se volte para o
favorecimento de tais percepcdes. Pode-se alcangar tal objetivo através de atividades de
conscientizag@o do sujeito relativas ao funcionamento cerebral e cognitivo, ou seja, deve-se
explicar ac sujeito, de modo coerente e de forma que ele entenda, o que ocorre com ele e
como se dado os processos neurofisiologicos, neurccognitivos e interacionais. Além de
enfocar diretamente as questdes sensitivas, proprioceptivas, de mobilidade e motricidade
oro-facial.

Para finalizar nossas consideragbes, convéem dizer que a interdisciplinaridade foi
condicdo indispensavel para a realizagdo deste estudo. A opgdo de relacionar
conhecimentos linguisticos, psicolégicos, neurclogicos, fisiolégicos e foncaudioldgicos para
a andlise das alteracbes fono-articulatorias que se manifestam frente a certos tipos de lesdo
cerebral, justifica-se, no minimo, por duas razbes. '

A primeira delas diz respeito & natureza e complexidade dos processos investigados.
Os processos psiquicos ou cognitivos, ou ainda, as funcbes corticais superiores
(nomenclatura neurofisioldgica) - linguagem e praxia - s&o atividades que exigem, cada vez
mais, a implementacdo de estudos que as cologuem em relacdo. Comumente estes
processos s&o estudados de maneira dicotdmica, ndo sendo, pois, possivel explicitar a
integracao existente entre eles, ou seja, a relagdo de constitutividade gue mantém entre si.
Em outras palavras, cada processo neurocognitivo tende a ser estudado apartado/separado
um do outro, ora sob a justificativa (que se diz cientifica) de gue tal procedimento é
necessario para se satisfazerem os critérios didaticos, ora para se confirmar certas correntes
tedrico-metodolbgicas, por exemplo, o localizacionismo (Neurofisiologia) e o modularismo da
mente (Neuropsicologia).

A outra razéo de se realizar um estudo interdisciplinar & de ordem pratica, ou seja,
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refere-se a necessidade de mudancgas efetivas no procedimento de avaliagdo e de
acompanhamento terapéutico de sujeitos com les@o cerebral, em especial, de sujeitos
afésicos.

Conforme COUDRY (1997), a pesquisa, a avaliacéo e o acompanhamento terapéutico
longitudinal dos aspectos linglisticos modificados por uma les&o cerebral impdem ao
investigador efou terapeuta a tarefa de encontrar o que chamou de “a logica propria da
linguagem patoldgica”. Segundo a autora € fundamental levar em conta a condig&o
patolégica do sujeito cérebro-lesado que se pesquisa, avalia ou acompanha, considerando-o
como um sujeito que integra, com outros sujeitos falantes, uma comunidade linguistica.

Essa condic&o de sujeito afasico exibe, por um lado, fendmenos patoidgicos regulares
(que, também, podem ocorrer com sujeitos n&o afasicos) e, por outro, fatos de linguagem
que tém uma logica que € propria da linguagem. Cabe ao pesquisador, fonoaudidlogo efou
qualquer outro profissional (médico, professor, psicélogo, dentre outros) procurar um corpo
tedrico-metodoldgico para orientar a sua aco clinico-terapéutica.

Pretendeu-se, com este estudo, reforcar que o0s pressupostos enunciativos e
discursivos da linguagem e sdcio-interacionistas podem orientar a pratica de profissionais
envolvidos com a avaliagao e terapéutica de alteracdes lingUistico-cognitivas, uma vez que
permitem analisar a dinamica de tais processos e, sobretudo, permitem evidenciar a
dindmica prépria das possibilidades de linguagem; entendendo-a ‘como sistema formal
(lingua), com func&o comunicativa e constitutiva do sujeitoc e das relagbes que ele
estabelece com 0(8) outro{s) e com a realidade.

Nesse sentido, procurou-se reforcar que o trabalho lingdistico, reslizado
continuamente por sujeitos de uma determinada comunidade sécio-linglistico-cultural, é
também realizado no contexto patoldgico. Interpreta-se que as caracteristicas linglisticas e
préaxicas do sujeitc CF (que podem se estender a outros sujeitos afésicos), além de serem
interpretadas como dificuldades, apontam para processos alfernativos de significacéo,
resultantes de frabalho lingistico que, em seu curso, possibilita o (re)arranjo da linguagem e
da atividade gestual.

Obviamente que, esta pesquisa, ndc esgotam as analises que a relagéo linguagem e
praxia possa suscitar, por isso: “navegantes, navegar & preciso viver. (...} de qualquer forma
estamos sempre definindo rotas - 0s focos de nossas compreensées” (GERALDI, 1991: 04).
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ABSTRACT

The aim of this research is {o discuss the inter-reiation of the cognitive processes -
language and praxia, as well as linguistic and praxical alterations which are common in
acquired brain lesions, respectively, aphasia and apraxia. These processes are studied by
traditional Neurophychology an Neurolinguistic under a dissociative approach, that is, like
independent or autonomous processes.

Unlike the traditional studies in the areas mentioned above, this study adopts a
theoretical and methodological perspective which emphasizes the relation of those
processes, considering that they can be apprehended within their conditions of effective use.
in other words, such processes can be analysed in the context of production and
interpretation of verbal and non-verbal significance. This research assumes the vygotskyan
postulate that language participates, directly or indirectly, of the organization and functioning
of all cognitive processes: attention, perception, memory, praxia and logical-formal thought
which, in turn, presuppose a dynamic, systemic and integrated brain functioning.

A neurolinguistic case study is carried on this research, in which linguistic-praxical
data are taken from the longitudinal research and therapeutical procedures of CF, oriented
by a discursive conception of language. The structuring role of the phonetic and gestural
‘orompting’ and of the so-called ‘enunciative scenes’ for the oral and gestural production of
CF is analyzed. it is also emphasized the relation of the language system with ali the exterior
facts which are alsc invoived in language activities - ‘exterior discursivo’, term used by
COUDRY in her discursive studies of aphasia - as a condicticn of fundamental importance to
the significative activity.

From this theoretical approach derives some evaluation procedures of buco-facial
praxia to better understand the gestural production of the facial and oral organs - which are
referred to as phono-articulatory, and are related to the phonological level of language.
These procedures differ from the traditional evaluation of buco-facial apraxia which are
constituted by contextless verbal commands elaborated according to the standard and
normative language, privileging the metapraxical activity.
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