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RESUMO

Objetivo: Verificar se o desempenho da primeira avaliação da maturidade simbólica de crianças com transtorno 
do desenvolvimento da linguagem, se correlaciona com o desempenho em provas formais de avaliação da função 
intelectual não-verbal e vocabulário receptivo e expressivo após os 5 anos de idade. Método: A pesquisa foi 
composta por 26 sujeitos, sendo 19 do sexo masculino, e 7 do sexo feminino, com média de idade de 4:10. 
Todos os participantes tinham, por ocasião da avaliação inicial, hipótese diagnóstica de TDL, posteriormente 
confirmada com base em critérios de inclusão e exclusão descritos internacionalmente. Foram analisados dados 
em relação à maturidade simbólica, vocabulário e desempenho em avaliação intelectual padronizada e investigada 
correlação entre eles. Todos os dados passaram por análise estatística e os intervalos de confiança foram de 
95%. Resultados: Quanto à maturidade simbólica, verificou-se tanto para o jogo mais utilizado, quanto para 
o mais elaborado, que a maioria das crianças com transtorno de desenvolvimento da linguagem apresentaram 
jogos mais primitivos. Em relação ao vocabulário, os dados apontam um melhor desempenho em vocabulário 
receptivo. Na avaliação do quociente de inteligência, as crianças obtiveram, em sua maioria, classificações na 
média e superior à média. Em relação à interação entre variáveis estudadas, nenhuma correlação foi encontrada. 
Conclusão: Não foram encontradas correlações entre as variáveis estudadas. Os dados são discutidos à luz de 
literatura internacional e promovem importantes reflexões a respeito do desenvolvimento simbólico-linguístico 
dessa população.

ABSTRACT

Purpose: To verify whether the performance in the first assessment of pretend play of children with diagnostic 
hypothesis of developmental language disorder, correlates with the performance in formal tests of non-verbal 
intellectual function and both receptive and expressive vocabulary after 5 years old. Methods: The research 
comprised 26 subjects, 19 of whom were male, and 7 were female, with an mean age of 4:10. All participants 
presented a diagnostic hypothesis of developmental language disorder based on inclusion and exclusion 
criteria described internationally. Data were analyzed in relation to pretend play, vocabulary and performance 
in standardized intellectual assessment test; we also investigated correlation between them. All data underwent 
statistical analysis and the confidence intervals were 95%. Results: As for pretend play, it was found that most 
children with suspected developmental language disorder present more primitive symbolic development. Regarding 
vocabulary, the data show greater performance in receptive vocabulary than in expressive. In the assessment of 
the intelligence quotient, the children obtained, in their majority, classifications in the mean score and superior 
score to their age. Regarding the interaction between studied variables, no correlation was found. Conclusion: 
No relationship was found between the studied variables. The data are discussed in the light of international 
literature and promote important reflections on the symbolic-linguistic development of this population.
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INTRODUÇÃO

O desenvolvimento da linguagem oral correlaciona-se com 
uma série complexa de habilidades cognitivas, perceptuais e 
linguísticas cuja gênese está no período pré-verbal. A construção 
simbólica faz parte das habilidades cognitivas essenciais para a 
formação do signo linguístico e consequentemente da utilização de 
vocábulos como forma de expressão. Assim, o desenvolvimento do 
simbolismo está diretamente relacionado ao da linguagem oral(1).

Sabe-se que no processo de desenvolvimento da linguagem, 
a entrada no mundo simbólico é fator preponderante para que a 
criança possa atingir níveis de maior complexidade linguística. 
Durante esse processo de desenvolvimento infantil, existe uma 
grande e estreita relação entre as áreas cognitiva, afetiva, social 
e comunicativa, que constituem a base para a emergência dos 
símbolos(2). A função simbólica consiste na capacidade de representar 
o mundo experienciado e vivido. Envolve, além da linguagem 
e da brincadeira simbólica, a imitação diferida, a resolução de 
problemas por combinação mental de ações e imagens mentais, 
que constituem um sistema de significantes das funções simbólicas 
e cognitivas, possibilitando as diversas formas de representação(3).

Diferentes autores destacam a relação, em crianças típicas, das 
habilidades de maturidade simbólica e o desenvolvimento ulterior 
de linguagem em seus diferentes subsistemas relacionando-a, 
inclusive, aos diferentes estágios da complexidade das habilidades 
linguísticas(4,5).

Alguns pesquisadores têm afirmado que a maturidade simbólica 
e as habilidades linguísticas têm seu desenvolvimento apoiado 
em habilidades semelhantes, uma vez que ambas dependem 
da capacidade de representação e utilização de um elemento 
representativo de dado objeto, pessoa, lugar ou ação de um 
outro elemento ou situação(6,7). Em atividades de maturidade 
simbólica, objetos ou situações são utilizados ainda que não 
estejam presentes, similarmente ao que ocorre na atividade 
linguística que se utiliza de combinações fonológicas (palavras) 
para representar objetos, situações, locais e eventos do mundo 
real(6). Além disso, tanto a maturidade simbólica quanto a 
linguagem compartilham estruturas semelhantes que progridem 
de formas mais elementares para uso progressivamente complexo 
e que demanda diferentes habilidades cognitivas(7,8).

Crianças com Transtorno do Desenvolvimento da Linguagem 
(TDL) apresentam desenvolvimento atípico e discrepante nas 
habilidades de linguagem, além de processamento linguístico 
comprometido(4). Esse desenvolvimento atípico também envolve 
as habilidades pré-linguísticas que constituem a maturidade 
simbólica e essas crianças tendem a apresentar jogos simbólicos 
mais simples do que aqueles observados em seus pares típicos, 
conforme demonstrado por Takiuchi, Befi-Lopes e Araújo(9).

Estudos mais recentes indicam que as crianças com TDL podem 
ter outras manifestações co-ocorrendo com os déficits linguísticos, 
tais como: alterações de atenção, alterações no processamento 
motor da fala, além das-cognitivas e intelectuais. Outro ponto 
que vem sendo rediscutido é a mudança na caracterização da 
discrepância entre habilidades não-verbais e verbais, sugerindo 
que crianças com QI não-verbal abaixo da média, que não seja 
inferior a 70, podem passar a ser diagnosticadas com TDL(10).

Cabe ressaltar, no entanto, a dificuldade em encontrar materiais 
que avaliem as habilidades cognitivo-intelectuais de crianças com 
idade inferior a cinco anos, e que sejam possíveis de aplicação 
pelo fonoaudiólogo, o que torna o processo de diagnóstico 
dessas crianças uma tarefa mais árdua, principalmente para 
o profissional que trabalha em regiões mais afastadas, longe 
dos grandes centros. Nesse sentido, a avaliação da maturidade 
simbólica se mostra de suma importância nessa faixa etária, uma 
vez que além de indicar o nível do desenvolvimento simbólico do 
indivíduo, é apontada por alguns autores como uma importante 
habilidade que relaciona o desenvolvimento do simbolismo e 
as habilidades cognitivo-intelectuais(11-14).

Dessa maneira, considerando-se que o desempenho em 
avaliação da maturidade simbólica pode fornecer dados não apenas 
a respeito do desenvolvimento simbólico-linguístico, mas também 
pode ser um indicador das funções intelectuais e de linguagem, 
se faz necessário investigar de que maneira essas habilidades se 
relacionam. Sendo assim, o objetivo do presente estudo foi verificar 
se os resultados da primeira avaliação da maturidade simbólica 
de crianças que ingressaram para atendimento fonoaudiológico 
com suspeita de TDL antes dos cinco anos e que tiveram seu 
diagnóstico confirmado se relacionam com o desempenho em 
provas formais de avaliação da função intelectual não-verbal e 
vocabulário aos cinco anos de idade.

MÉTODO

Estudo retrospectivo transversal, aprovado pelo Comitê de 
Ética e Pesquisa da Instituição sob nº 523.760. Em decorrência 
do estudo ser retrospectivo, realizado em banco de dados, o 
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi dispensado.

A pesquisa foi composta por 26 sujeitos, sendo 19 do sexo 
masculino, e 7 do sexo feminino, com média de idade de 4:10 (anos: 
meses). Todos os participantes tinham diagnóstico de TDL baseado 
em critérios de inclusão e exclusão descritos internacionalmente: 
prejuízo em pelo menos duas medidas que compõem a avaliação 
completa de linguagem como vocabulário receptivo, expressivo, 
memória curto prazo verbal e operacional fonológica, fonologia, 
morfossintaxe, discurso, e obter um desempenho intelectual não 
verbal adequado no qual, segundo novos critérios de inclusão, 
abrange as crianças com classificação que varia de muito superior 
até a inferior(10,15). As crianças participantes do presente estudo foram 
atendidas nos últimos cinco anos no Laboratório de Investigação 
Fonoaudiológica em Pediatria (LIFPED) do curso de Fonoaudiologia 
da Faculdade de Medicina da Universidade de São Paulo. 

Os dados da maturidade simbólica foram coletados utilizando-
se a primeira avaliação da maturidade simbólica da criança que 
ocorre, frequentemente, na faixa etária de 3 a 5 anos, quando 
as crianças iniciam atendimento.

Conforme descrito pelas autoras(9), a avaliação da maturidade 
simbólica dever ser realizada por meio da análise da filmagem, 
registrando-se as ações e os jogos simbólicos no protocolo 
correspondente. Cada esquema deve ser numerado e, caso ocorram 
jogos simbólicos sequenciais, estes devem ser separados(9).

Os atos (ações e jogos) devem ser classificados de acordo com 
os estágios do jogo simbólico: Esquema Pré-Simbólico (EPS) 
– 1 ponto: a criança reconhece o uso apropriado de um objeto, 
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utilizando gestos breves de reconhecimento; não há jogo simbólico 
ainda, são as propriedades do objeto que eliciam o gesto (Ex.: 
a criança coloca o telefone perto da orelha; a criança encosta o 
pente no cabelo); Esquema Auto-Simbólico (EAS) – 2 pontos: a 
criança brinca desenvolvendo ações que são parte do seu repertório, 
demonstrando simulação. O simbolismo encontra-se diretamente 
envolvido com o corpo da criança (Ex.: a criança finge dormir; 
a criança finge beber de uma mamadeira de brinquedo); Jogo 
Simbólico Assimilativo (JSA) – 3 pontos: a criança simula ações 
com outras pessoas, nas quais o seu próprio papel é revertido, 
incluindo outros receptores da ação (Ex.: a criança alimenta a 
mãe; a criança penteia a boneca); Jogo Simbólico Imitativo (JSI) 
– 4 pontos: a criança simula ações que são tipicamente associadas 
a atividades de outras pessoas, desempenhando o papel do outro 
(Ex.: a criança finge varrer; a criança finge ler um livro; a criança 
move um carro de brinquedo com sons próprios de veículo); Jogo 
Simbólico com Objetos Substitutos (JSOS) – 5 pontos: a criança 
brinca utilizando objetos substitutos para realizar suas ações (Ex.: a 
criança brinca de telefone com uma colher; a criança come usando 
um palito como se uma colher); Jogo Simbólico Combinatorial de 
Esquema Único (JSCU) – 6 pontos: a criança aplica um mesmo 
esquema de jogo simbólico sequencialmente para uma série de 
diferentes agentes ou objetos (Ex.: a criança alimenta a mãe, depois 
o avaliador, depois a boneca); Jogo Simbólico Combinatorial de 
Esquemas Múltiplos (JSCM) – 7 pontos: a criança aplica uma 
sequência de esquemas diferentes, relacionados ao mesmo objeto 
(Ex.: a criança dá banho, alimenta e coloca a boneca na cama).

Após a classificação deve-se verificar qual o esquema mais 
elaborado que a criança apresentou e qual foi o mais utilizado. 
Por fim, a pontuação é somada e registrada em protocolo 
específico contendo o resultado final no qual a pontuação 
máxima é a de 14 pontos.

Por sua vez, o teste de Matrizes Progressivas Coloridas de 
RAVEN(16), tem o objetivo de verificar o desempenho intelectual 
não verbal. O teste é composto por uma escala que é constituída 
por três séries de 12 itens: A, Ab e B. Os itens estão dispostos 
em ordem de dificuldade crescente em cada série, sendo cada 
série mais difícil do que a série anterior.

No início de cada série são sempre colocados itens mais 
fáceis, cujo objetivo é introduzir a criança a um novo tipo de 
raciocínio, que vai ser exigido para os itens seguintes. Os itens 
consistem em um desenho ou matriz com uma parte faltando, 
abaixo do qual são apresentadas seis alternativas, uma das quais 
completa a matriz corretamente. A criança deve escolher uma 
das alternativas como a parte que falta, permitindo com que 
o examinador observe a capacidade de compreender novas 
situações, lembrar informações relevantes e a capacidade de 
julgamento e acúmulo de informações especializadas.

As crianças participantes da presente pesquisa foram 
avaliadas, por profissional habilitado, após completarem cinco 
anos. Conforme descrito no manual do teste, o desempenho 
dos sujeitos foi classificado da seguinte forma: pontuação 
1 para intelectualmente superior, 2 definidamente acima da 
média, 3 intelectual médio, 4 definidamente abaixo da média 
na capacidade intelectual e 5 intelectualmente deficiente.

Além disso, especificamente para esse estudo, com o intuito 
de melhor correlacionar os resultados da avaliação da maturidade 
simbólica com os dados advindos do teste de Matrizes Progressivas 
Coloridas de RAVEN foi elaborado um critério de interpretação 
dos resultados da avaliação da prova de maturidade simbólica 
em relação ao jogo/esquema mais utilizado, jogo/esquema mais 
elaborado, pontuação total e classificação (Quadro 1).

Para a avaliação de vocabulário expressivo, foi utilizada a 
Prova de Vocabulário do teste ABFW(17) que é composta por 
118 figuras divididas em nove campos conceituais: vestuário, 
animais, alimentos, meios de transporte, móveis e utensílios, 
profissões, locais, cores e formas, e brinquedos e instrumentos 
musicais. Sendo o desempenho da criança quantificado em: 
número de acertos ou designação de vocábulo usual (DVU), 
número de outras formas de nomeação que não a forma correta 
ou os processos de substituição (PS), e as ausências de resposta 
ou não designação (ND). Para o presente estudo foi considerado 
apenas o valor de DVU total para vocabulário expressivo.

No que diz respeito ao vocabulário receptivo, a prova 
consiste em solicitar à criança que aponte, dentre um conjunto 
de figuras, aquela que o avaliador nomear. A prova possui os 
mesmos campos semânticos encontrados na prova de vocabulário 
expressivo do ABFW(17).

Todos os dados passaram por análise estatística. O valor de 
significância estatística adotado foi igual a 5% (p ≤ 0,05). Utilizou-se 
o software SPSS Statistics, versão 25.0 (IBM Corp., Armonk, NY, 
EUA). Para o cálculo dos intervalos de confiança de 95% foi utilizado 
o método de viés corrigido e acelerado com base em 2000 amostras 
bootstrap. Os valores entre colchetes nas tabelas indicam os limites 
superior e inferior dos intervalos de confiança de 95%.

RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta a distribuição da amostra de acordo 
com o tipo de jogo mais utilizado e jogo mais elaborado na 
prova de maturidade simbólica.

A Tabela 2 apresenta as medidas de tendência central e de dispersão 
da pontuação total da maturidade simbólica e da porcentagem de 
acertos nas provas de vocabulário expressivo e receptivo.

A Tabela 3 apresenta uma análise da distribuição dos 
dados quantitativos para a amostra do estudo. A intenção desta 

Quadro 1. Agrupamento dos jogos simbólicos e do RAVEN e suas respectivas pontuações
ESCALA DA MATURIDADE SIMBÓLICA PONTUAÇÃO CLASSIFICAÇÃO DO RAVEN
ESQ- Esquema Auto- Simbólico (EAS)

1 Muito inferior à média
Esquema Pré-Simbólico (EPS)

IP- Jogo Simbólico Imitativo (JSI)
2 Inferior à média

Jogo Simbólico Assimilativo (JSA)
JR- Jogo Simbólico com Objetos Substitutos (JSOS) 3 Na média

JU- Jogo Simbólico Combinatorial de Esquema Único (JSCU) 4 Superior à média
JM- Jogo Simbólico Combinatorial de Esquema Múltiplo (JSCM) 5 Muito superior à média



Mendes et al. CoDAS 2021;33(2):e20200068 DOI: 10.1590/2317-1782/20202020068 4/6

análise foi verificar se os dados obedecem ao pressuposto de 
normalidade, de modo a auxiliar na decisão da escolha do teste 
para investigação de correlação destas variáveis (teste paramétrico 
ou não-paramétrico). Utilizou-se o teste de Shapiro-Wilk para 
verificar o cumprimento do pressuposto de normalidade.

Como as variáveis quantitativas violaram o pressuposto de 
normalidade (p ≤ 0,05 no teste de normalidade de Shapiro-Wilk) 
e como as demais variáveis apresentam natureza qualitativa 
ordinal, utilizou-se apenas testes não-paramétricos para a 
investigação das correlações.

A Tabela 4 apresenta a análise de correlação entre a maturidade 
simbólica, o teste Raven e a prova de vocabulário. Para essa 
análise, realizou-se o cálculo do coeficiente de correlação e 

do valor de p por meio do teste de correlação de Spearman 
(não-paramétrico). Em todas as análises realizadas não foram 
observadas correlações lineares estatisticamente significantes.

DISCUSSÃO

Considerando o desempenho na avaliação da maturidade 
simbólica, foi possível observar tanto para o jogo mais utilizado, 
quanto para o mais elaborado e para as possíveis combinações 
entre esses dois jogos que a maioria das crianças com suspeita 
de TDL que chegam para a clínica fonoaudiológica, apresentam 
jogos mais primitivos, que não envolvem a representação de 
suas ações com o objeto, com pobre capacidade de abstrair e 

Tabela 4. Análise de correlação entre a maturidade simbólica, o teste Raven e a prova de vocabulário
Var. Raven Vocabulário receptivo Vocabulário expressivo

Maturidade simbólica – 
Jogo mais utilizado

Coef. 0,128 0,110 -0,025
[-0,241, 0,452] [-0,242, 0,461] [-0,465, 0,424]

p 0,533 0,592 0,903
Maturidade simbólica – 
Jogo mais elaborado

Coef. 0,023 -0,178 0,005
[-0,372, 0,431] [-0,601, 0,247] [-0,415, 0,442]

p 0,912 0,385 0,980
Maturidade simbólica – 

Pontuação total
Coef. 0,052 0,124 0,142

[-0,346, 0,436] [-0,283, 0,493] [-0,313, 0,589]
p 0,802 0,547 0,488

Maturidade simbólica – 
Classificação final

Coef. 0,063 0,142 0,070
[-0,307, 0,423] [-0,258, 0,534] [-0,358, 0,498]

p 0,761 0,489 0,732
Teste de correlação de Spearman
Legenda: Coef.: Coeficiente

Tabela 1. Caracterização dos indivíduos quanto ao tipo de jogo mais utilizado e jogo mais elaborado na prova de maturidade simbólica
Variável Categorias Frequência absoluta (n) Frequência relativa (%)

Jogo mais utilizado EPS 18 69,23
JSA 2 7,69

JSOS 3 11,54
JSI 2 7,69

JSCM 1 3,85
Jogo mais elaborado JSCU 2 7,69

JSCM 12 46,15
JSOS 6 23,08
JSA 1 3,85
JSI 4 15,38

Legenda: EPS: Esquema pré-simbólico; JSA: Jogo simbólico assimilativo; JSOS: Jogo simbólico com objetos substitutos; JSI: Jogo simbólico Imitativo; JSCM: 
jogo simbólico combinatorial de esquema múltimplo; JSCU: jogo simbólico combinatorial de esquema único

Tabela 2. Caracterização da amostra do estudo em relação à pontuação total na prova de maturidade simbólica e porcentagem de acertos nas 
provas de vocabulário expressivo e receptivo

Variável n Média DP Mediana Mín. Máx.
Maturidade simbólica 

– Pontuação total
26 8,08 2,80 7,50 5,00 14,00

[7,04, 9,19] [6,00, 8,00]
Vocabulário receptivo 

(%)
26 82,55 8,12 84,29 50,00 93,20

[78,76, 85,39] [82,15, 85,36]
Vocabulário expressivo 

(%)
26 58,81 18,37 59,16 0,00 88,98

[51,42, 65,81] [55,08, 69,02]
Legenda: DP: Desvio padrão; Mín.: Mínimo; Máx.: Máximo

Tabela 3. Análise da distribuição dos dados quantitativos para a amostra do estudo

Variável Estatística do teste
Shapiro-Wilk

valor de p

Maturidade simbólica – Pontuação total 0,884 0,007*
Vocabulário receptivo 0,754 < 0,001*

Vocabulário expressivo 0,902 0,018*
*Valor estatisticamente significante no nível de 5% (p ≤ 0,05)
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realizar o faz de conta. Esses dados apontam que essas crianças 
estão simbolicamente muito inferiores à média, mostrando a 
forte relação que essa habilidade tem frente ao desenvolvimento 
de linguagem, uma vez que todas as crianças apresentavam 
alterações nos níveis de expressão e recepção linguística(11,18).

Em relação ao vocabulário, os dados do presente estudo 
apontam melhor desempenho de crianças com TDL em vocabulário 
receptivo conforme verificado por diferentes autores(17,18). 
Estudos apontam que, em geral, crianças com alterações de 
linguagem apresentam atraso no desenvolvimento das primeiras 
palavras e falha na expansão vocabular, dificuldades em adquirir 
conceitos abstratos e em combinar os significados das palavras 
para formar sentenças(17,18).

Quanto ao RAVEN, as crianças do presente estudo obtiveram, 
em sua maioria, classificações de inteligência não verbal 
na média e superior à média. Em alguns casos, observou-se 
classificação inferior à média o que, de acordo com os novos 
critérios diagnósticos descritos internacionalmente, permitem a 
inclusão dessas crianças no diagnóstico do TDL(10,19). Liao et al.
ao estudarem o desenvolvimento cognitivo em crianças com 
alterações de linguagem observaram a heterogeneidade desse 
quadro sobre o QI verbal e o QI desempenho. Seus resultados 
mostraram que o QI dessas crianças era significativamente 
menor do que em crianças sem alteração, e apontou que o atraso 
no desenvolvimento de habilidades de linguagem pode estar 
ligado ao atraso do desenvolvimento da capacidade mental(20).

Mediante a isso cabe ao profissional ter conhecimento das 
habilidades intelectuais de seus pacientes para chegar a um 
diagnóstico mais fidedigno, o que propiciará melhor planejamento 
de intervenções, além de informações importantes sobre o 
prognóstico em crianças com problemas de desenvolvimento(10). 
Isso se torna ainda mais imperioso ao se considerar que estudos 
mais recentes mostram que as crianças com TDL podem apresentar 
variações na função intelectual e até mesmo na pontuação 
do QI não-verbal, fato que pode contribuir ainda mais para a 
heterogeneidade de manifestações já observadas e descritas nessa 
população, podendo ter repercussões importantes não apenas 
no diagnóstico, mas também no direcionamento terapêutico (10).

No que diz respeito à correlação entre as provas de maturidade 
simbólica e RAVEN, esperava-se que, por meio dos dados da 
maturidade simbólica, fosse possível inferir sobre o futuro 
desempenho da inteligência não verbal das crianças com TDL, 
porém isso não foi observado. Uma possível hipótese para esses 
resultados é a de que a não correlação entre as variáveis se dá 
pelo fato de serem habilidades de bases diferentes, ou seja, as 
habilidades simbólicas são diretamente relacionadas a tarefas 
linguísticas e aquelas mensuradas pelo Raven são de ordem 
não verbal. Por outro lado, a literatura(20) mostra que quando se 
analisa a relação inversa, ou seja, se as habilidades linguísticas 
influenciam no potencial cognitivo, encontram-se estudos com 
correlação significante. Além disso, esse mesmo estudo(20) 
mostrou evidência de que o atraso no desenvolvimento de 
habilidades de linguagem pode explicar parcialmente o atraso no 
desenvolvimento das capacidades intelectuais, mesmo quando 
o atraso é considerado dentro da faixa normal de QI.

Ressalta-se que diferentes autores(21-23) já afirmaram que a 
relação entre o desenvolvimento cognitivo e o de linguagem e 

as fases de aquisições pelas quais a criança passa para efetivar a 
construção de seu conhecimento, nos mostram que a linguagem 
e a cognição parecem estar relacionadas em pontos específicos 
do desenvolvimento. Assim, a aquisição da linguagem não 
poderia ser entendida de forma isolada no desenvolvimento 
infantil. Seu surgimento possui estreitas relações com os aspectos 
cognitivos e sugere que o desenvolvimento linguístico depende 
do desenvolvimento da cognição(24).

No que diz respeito à correlação entre maturidade simbólica e 
vocabulário, essa se mostrou fraca nos sujeitos do presente estudo, 
com leve tendência de associação apenas entre o jogo simbólico mais 
elaborado e as habilidades de vocabulário expressivo. Resultados 
semelhantes foram observados nos estudos de Quinn et al.25) que 
realizaram uma meta-análise envolvendo mais de 6325 sujeitos, na 
qual foi identificada relações entre maturidade simbólica e diferentes 
subsistemas da linguagem, apontando para forte correlação com o 
vocabulário. Entretanto, diferentemente dos resultados encontrados 
no presente estudo, os autores observaram maiores interações entre 
maturidade simbólica e vocabulário receptivo.

Lee et al.26), ao descreverem os resultados de correlação 
entre maturidade simbólica e linguagem em crianças com 
alterações nesta área, demonstraram que essa população apresenta 
comportamento diferente no que diz respeito à tais habilidades 
quando comparadas a seus pares típicos. Os resultados encontrados 
nas crianças da presente pesquisa reforçam esses dados ao 
observarmos a fraca correlação entre a maturidade simbólica e 
o vocabulário. Os autores discutem as diferentes variáveis que 
podem interferir nessa relação, ressaltando que para realizar a 
maturidade simbólica adequadamente é necessária uma capacidade 
de abstração e representação simbólica, geralmente prejudicada 
nessas crianças. Os autores ressaltam ainda a necessidade de 
mais estudos envolvendo a investigação de tais habilidades em 
crianças com alterações no desenvolvimento de linguagem(27,28).

Cabe destacar também que a literatura internacional indica 
que quanto menor a idade da criança, maior a chance de se 
observar correlação entre maturidade simbólica e desenvolvimento 
linguístico. Essa pode ser uma razão que explique a baixa 
correlação encontrada no presente estudo uma vez que a avaliação 
da maturidade simbólica ocorreu em crianças acima dos três 
anos de idade e, algumas delas, já com quatro anos completos(29).

É importante salientar ainda que diferentes estudos internacionais 
apontaram que, para crianças típicas, é muito comum a associação 
entre maturidade e vocabulário, entretanto, há pesquisadores 
que relatam não ter encontrado tal correlação(4,29,30). Os autores 
descrevem diversos fatores que podem influenciar resultados tão 
diversos na literatura e citam que uma das maiores dificuldades 
é a própria avaliação da maturidade simbólica que ocorre de 
diferentes maneiras e envolve também a subjetividade do 
avaliador. Além disso, citam o número reduzido de estudos dessa 
natureza envolvendo crianças com alterações de linguagem.

Sendo assim, o presente estudo contribui de forma consistente 
ao indicar a necessidade de se investigar mais profundamente 
as relações entre habilidades cognitivo-intelectuais, simbólicas 
e linguísticas a fim de prover dados que possam aprimorar não 
apenas os métodos de avaliação, mas também os procedimentos 
terapêuticos desenvolvidos para crianças com diagnóstico de 
TDL. Sugere-se, além da inclusão de grupo controle, uma 
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casuística maior, a fim de estabelecer um paralelo entre crianças 
com e sem alterações do desenvolvimento de linguagem no que 
diz respeito às habilidades simbólicas e linguísticas, pois essas, 
são provavelmente, limitações do presente estudo.

CONCLUSÃO

Não foram encontradas relações entre o desempenho em 
maturidade simbólica, vocabulário e habilidades intelectuais não-
verbais de crianças com hipótese diagnóstica de TDL. Tais dados 
promovem importantes reflexões a respeito do desenvolvimento 
simbólico-linguístico dessa população, apontando para a 
necessidade de estudá-las mais profundamente e em paralelo 
com seus pares típicos a fim de se aprimorar o conhecimento 
do desenvolvimento simbólico-linguístico.

REFERÊNCIAS

1. Rucinska Z, Reijmers E. Enactive account of pretend play and its 
application to therapy. Front Psychol. 2015;6:175. http://dx.doi.org/10.3389/
fpsyg.2015.00175. PMid:25784884.

2. Cardoso C, Rocha JFL, Moreira CS, Pinto AL. Desempenho sócio-
cognitivo e diferentes situações comunicativas em grupos de crianças com 
diagnósticos distintos. J Soc Bras Fonoaudiol. 2012;24(2):140-4. http://
dx.doi.org/10.1590/S2179-64912012000200009. PMid:22832681.

3. Quintas TA, Curti LM, Goular BNG, Chiari BM. Caracterização do jogo 
simbólico em deficientes auditivos: estudo de caso e controles. Pro Fono. 
2009;21(4):303-8. http://dx.doi.org/10.1590/S0104-56872009000400007.

4. Weisberg DS, Hirsh-Pasek K, Golinkoff RM. Embracing complexity: rethinking 
the relation between play and learning. Psychol Bull. 2013;139(1):35-9. 
http://dx.doi.org/10.1037/a0030077. PMid:23294088.

5. Lillard AS, Lerner MD, Hopkins EJ, Dore RA, Smith ED, Palmquist 
CM. The impact of pretend play on children’s development: a review of 
the evidence. Psychol Bull. 2013;139(1):1-34. http://dx.doi.org/10.1037/
a0029321. PMid:22905949.

6. McCune L. Developing symbolic abilities. In B. Wagoner, editor. Symbolic 
transformation: the mind in movement through culture and society. London: 
Routledge Press; 2010. p. 173-92.

7. Orr E, Geva R. Symbolic play and language development. Infant Behav 
Dev. 2015;38:147-61. http://dx.doi.org/10.1016/j.infbeh.2015.01.002. 
PMid:25658200.

8. Zittoun T. How does an object become symbolic? Rooting semiotic artifacts 
in dynamic shared experiences. In B. Wagoner, editor. Symbolic transfor-
mation: the mind in movement through culture and society. London: 
Routledge; 2010.

9. Befi-Lopes DM, Takiuchi N, Araújo K. Avaliação da maturidade simbólica 
nas alterações do desenvolvimento da linguagem. J Bras Fonoaudiol. 
2000;2(3):3-15.

10. Bishop DVM, Snowling MJ, Thompson PA, Greenhalgh T. Phase 2 pf 
CATALISE: a multinational and multidisciplinar Delphi Consensus study 
of problems with language development: terminology. J Child Psychol 
Psychiatry. 2017;58(10):1068-80. http://dx.doi.org/10.1111/jcpp.12721. 
PMid:28369935.

11. Fortunato-Tavares T, Rocha CN, Andrade CR, Befi-Lopes DM, Schochat 
E, Hestvik A, et al. Linguistic and auditory temporal processing in children 
with specific language impairment. Pro Fono. 2009;21(4):279-84. http://
dx.doi.org/10.1590/S0104-56872009000400003. PMid:20098944.

12. Scheuer CI, Limongi SCO. Distúrbios cognitivos. In: Limongi SCO, editor. 
Fonoaudiologia: informação para a formação. Linguagem: desenvolvimento 
normal, alterações e distúrbios. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2003. 
p. 139-57.

13. Funkhouser E, Spaulding S. Imagination and other scripts. Philos Stud. 
2009;143(3):291-314. http://dx.doi.org/10.1007/s11098-009-9348-z.

14. Ferreira JM, Makinen M, Amorim KS. Intellectual disability in kindergarten: 
possibilities of development through pretend play. Procedia Soc Behav Sci. 
2016;2017:487-500. http://dx.doi.org/10.1016/j.sbspro.2016.02.024.

15. Befi-Lopes DM, Giusti E, Gândara JP, Puglisi ML. Avanços no diagnóstico 
diferencial dos Distúrbios Específicos de Linguagem. In: Marchesan IM, 
Silva HJ, Tomé MC, editores. Tratado das especialidades em fonoaudiologia. 
1. ed. São Paulo: Guanabara Koogan, 2014

16. Raven J, Court J. Coloured progressive matrices. London: H. K. Lewis; 
1986

17. Befi-Lopes DM. Vocabulário. In: Andrade CRF, Befi-Lopes DM, Fernandes 
FDM, Wertzner HF, editores. ABFW: teste de linguagem infantil: nas áreas 
de fonologia, vocabulário, fluência e pragmática. Barueri: Pró-Fono; 2004. 
Cap. 2.

18. Befi-Lopes D. Alterações no desenvolvimento da linguagem. Fonoaudiologia: 
Informação para a formação – Linguagem: Desenvolvimento normal, 
alterações e distúrbios. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2003. p. 19-32.

19. American Psychiatric Association. Diagnostic and statistical manualx of 
mental disorders: DSM-IV. 4th ed. Washington: American Psychiatric 
Association; 1994

20. Liao SF, Liu JC, Hsu CL, Chang MY, Chang TM, Cheng H. Cognitive 
development in children with language impairment, and correlation 
between language and intelligence development in kindergarten children 
with developmental delay. J Child Neurol. 2015;30(1):42-7. http://dx.doi.
org/10.1177/0883073814535486. PMid:24838950.

21. Eun JJ, Lee HJ, Kim JK. Developmental profiles of preschool children 
with delayed language development. Korean J Pediatr. 2014;57(8):363-9. 
http://dx.doi.org/10.3345/kjp.2014.57.8.363. PMid:25210524.

22. Bates E, Benigni L, Bretherton I, Camaioni L, Volterra V. The emergence 
of symbols: Cognition and communication in infancy. New York: Academic 
Press; 1979.

23. Thal D, Tobias S, Morrison D. Language and gesture in late talkers: a 
one-year follow-up. J Speech Hear Res. 1991;34(3):604-12. http://dx.doi.
org/10.1044/jshr.3403.604.

24. Bühler KEB, Flabiano FC, Limongi SCO, Befi-Lopes DM. Protocolo para 
Observação do Desenvolvimento Cognitivo e de Linguagem Expressiva 
(PODCLE). Rev Soc Bras Fonoaudiol. 2008;13(1):60-8. http://dx.doi.
org/10.1590/S1516-80342008000100011.

25. Gândara JP, Befi-Lopes DM. Tendências da aquisição lexical em crianças 
em desenvolvimento normal e crianças com Alterações Específicas no 
Desenvolvimento da Linguagem. Rev Soc Bras Fonoaudiol. 2010;15(2):297-
304. http://dx.doi.org/10.1590/S1516-80342010000200024.

26. Lee YC, Chan PC, Lin SK, Chen CT, Huang CY, Chen KL. Correlations 
patterns between pretend play and playfulness in children with autism 
spectrum disorder, developmental delay and typical development. Res Autism 
Spectr Disord. 2016;24:29-38. http://dx.doi.org/10.1016/j.rasd.2016.01.006.

27. Quinn S, Donnelly S, Kidd E. The relationship between symbolic play and 
language acquisition: a meta-analytic review. Dev Rev. 2018;49:121-35. 
http://dx.doi.org/10.1016/j.dr.2018.05.005.

28. Lee Y-C, Chan P-C, Lin S-K, Chen C-T, Huang C-Y, Chen K-L. Correlation 
patterns between pretend play and playfulness in children with autism spectrum 
disorder, developmental delay, and typical development. Res Autism Spectr 
Disord. 2016;24:29-38. http://dx.doi.org/10.1016/j.rasd.2016.01.006.

29. Kirkham J, Stewart A, Kidd E. Concurrent and longitudinal relationships 
between development in graphic, language and symbolic play domains 
from the fourth to the fifth year. Child Dev. 2013;22(3):297-319. http://
dx.doi.org/10.1002/icd.1786.

30. Bergmann C, Tsuji S, Piccinini PE, Lewis ML, Braginsky MB, Frank 
MC, et al. Promoting replicability in developmental research through 
meta-analyses: insights from language acquisition research. Child Dev. 
2018;89(6):1996-2009. http://dx.doi.org/10.1111/cdev.13079. PMid:29736962.

Contribuição dos autores
JBAM: coleta, tabulação dos dados e análise dos dados, redação inicial do 
artigo; CCS: coleta, tabulação e análise dos dados; AJCS análise de dados, 
redação inicial e revisão do artigo; DMBL delineamento do projeto, redação 
da versão final e revisão do artigo.

https://doi.org/10.3389/fpsyg.2015.00175
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2015.00175
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=25784884&dopt=Abstract
https://doi.org/10.1590/S2179-64912012000200009
https://doi.org/10.1590/S2179-64912012000200009
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=22832681&dopt=Abstract
https://doi.org/10.1590/S0104-56872009000400007
https://doi.org/10.1037/a0030077
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=23294088&dopt=Abstract
https://doi.org/10.1037/a0029321
https://doi.org/10.1037/a0029321
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=22905949&dopt=Abstract
https://doi.org/10.1016/j.infbeh.2015.01.002
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=25658200&dopt=Abstract
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=25658200&dopt=Abstract
https://doi.org/10.1111/jcpp.12721
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=28369935&dopt=Abstract
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=28369935&dopt=Abstract
https://doi.org/10.1590/S0104-56872009000400003
https://doi.org/10.1590/S0104-56872009000400003
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=20098944&dopt=Abstract
https://doi.org/10.1007/s11098-009-9348-z
https://doi.org/10.1016/j.sbspro.2016.02.024
https://doi.org/10.1177/0883073814535486
https://doi.org/10.1177/0883073814535486
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=24838950&dopt=Abstract
https://doi.org/10.3345/kjp.2014.57.8.363
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=25210524&dopt=Abstract
https://doi.org/10.1044/jshr.3403.604
https://doi.org/10.1044/jshr.3403.604
https://doi.org/10.1590/S1516-80342008000100011
https://doi.org/10.1590/S1516-80342008000100011
https://doi.org/10.1590/S1516-80342010000200024
https://doi.org/10.1016/j.rasd.2016.01.006
https://doi.org/10.1016/j.dr.2018.05.005
https://doi.org/10.1016/j.rasd.2016.01.006
https://doi.org/10.1002/icd.1786
https://doi.org/10.1002/icd.1786
https://doi.org/10.1111/cdev.13079
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?cmd=Retrieve&db=PubMed&list_uids=29736962&dopt=Abstract

