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Resumo expandido 

 

Objetivo: Verificar o grau de inteligibilidade de fala de indivíduos com fissura 

labiopalatina e identificar quais fatores fonoaudiológicos da comunicação 

interferem na inteligibilidade de fala. Métodos: Foi realizado um estudo 

retrospectivo com 14 amostras de fala de um banco de dados de pacientes 

com diagnóstico de fissura labiopalatina, atendidos no período de 2013 a 2018 

no Ambulatório de Fonoaudiologia da Universidade Federal de Minas Gerais. A 

inteligibilidade de fala foi avaliada por 50 pessoas leigas no assunto, 

estudantes de graduação de diversas áreas, sem contato prévio com a fala de 

uma pessoa com fissura labiopalatina. Os indivíduos leigos foram colocados 

em uma sala onde foi explicada a definição de inteligibilidade de fala e logo em 

seguida as amostras de fala foram apresentadas em forma de áudio, uma 

única vez, para que realizassem o julgamento do grau de inteligibilidade de 

forma individual.  A partir da análise perceptivo-auditiva os avaliadores fizeram 

a classificação da inteligibilidade em fala inteligível, inteligível com atenção, 

parcialmente inteligível e ininteligível. A partir dos resultados obtidos na 

avaliação as amostras foram divididas em dois grupos. O grupo 1 de pessoas 

com fala inteligível, onde estão as amostras de fala classificadas pelos 

avaliadores como fala inteligível e inteligível com atenção. O grupo 2 de 

pessoas com inteligibilidade de fala comprometida, onde estão as amostras de 

fala classificadas como parcialmente inteligível e ininteligível. Os parâmetros da 

comunicação foram analisados por cinco fonoaudiólogos especialistas por meio 

de análise perceptivo-auditiva da hipernasalidade, presença de DACs e desvios 

fonológicos, ritmo de fala, qualidade vocal e loudness. Para determinar os 

fatores que influenciaram na inteligibilidade foram realizadas análise de 

associação, teste Qui-quadrado de Pearson, com significância de p ≤ 0,05. 

Resultados:  A inteligibilidade de fala avaliada pelos leigos revelou que 42,9% 

das amostras de fala foram consideradas como inteligíveis. A avaliação 

perceptivo-auditiva realizada pelos fonoaudiólogos, revelou que 42,9% das 

amostras de fala foram classificadas como hipernasalidade moderada, 71,4% 

com distúrbios articulatórios compensatórios, 85,7% ritmo de fala adequado, 

92,9% qualidade vocal neutra. Não houve associação entre inteligibilidade de 

fala e os parâmetros perceptivos-auditivos. Conclusão: O presente estudo 
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demonstrou que a maioria das amostras de fala foram classificadas como 

inteligíveis e não houve associação dos aspectos avaliados na inteligibilidade 

de fala. 

 

DESCRITORES: Fenda Palatina; Fissura Palatina; Inteligibilidade da Fala; Voz; 

Julgamento; Percepção da fala; Distúrbios da Fala; Fala; Fonoaudiologia. 
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