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Resumo 
Objetivo: O presente artigo visa descrever o atendimento de crianças com transtornos de sons da fala e delinear sua 
aplicabilidade por meio da comparação com a literatura. Métodos: O projeto ULTRAFONO consiste em oferecer 
atendimento às crianças diagnosticadas com transtornos do Som de Fala advindos da Clínica Escola de Fonoaudiologia – 
UFSC, localizada na cidade de Florianópolis (Santa Catarina, Brasil). Fazem parte do grupo avaliado pacientes com alterações 
de fala e/ou linguagem graves ou ainda com limite terapêutico no tratamento tradicional. Resultados: foram catalogados dois 
artigos considerados elegíveis para a avaliação da eficácia e aplicabilidade da ultrassonografia de língua como biofeedback no 
tratamento dos transtornos dos sons da fala. Conclusão:Assim como no projeto ULTRAFONO, a literatura tem mostrado 
eficácia nos resultados dos pacientes, uma vez que minimiza o tempo de atendimento clínico tradicional. 
Palavras-chave: Fonoaudiologia. Fonoterapia. Transtornos da Fala. Ultrassonografia. 
 

TREATMENT CHILDREN WITH SEVERE OR PERSISTENT SPEECH SOUND 
DISORDERS BY ULTRASOUND TONGUE IMAGING 

 
Abstract 
The article aims to describe the care of children with speech sound disorders and to outline its applicability comparing with 
the literature. Methods: The ULTRAFONO project consists of offering care to children diagnosed with Speech Sound 
Disorders arising from the Speech Therapist Clinic - UFSC located in the city of Florianópolis (Santa Catarina, Brazil). The 
group evaluated includes patients with severe speech and / or language disorders or even with therapeutic limits in traditional 
treatment. Results: two articles were considered eligible for the evaluation of effectiveness and the applicability of tongue 
ultrasound as biofeedback in the treatment of speech sound disorders. Conclusion: As in ULTRAFONO, the literature has 
shown efficacy in the results of patients, since it minimizes the time of clinical care. 
Keywords: Speech Therapy. Phonotherapy. Speech Disorders. Ultrasonography. 
 

TRATAMIENTO DE NIÑOS CON ALTERACIONES DEL HABLA GRAVES O 
PERSISTENTES MEDIANTE ULTRASONOGRAFÍA DEL LENGUA 

 
Resumen 
Objetivo: El presente artículo tiene como objetivo describir el cuidado de los niños con trastornos del sonido del habla y 
esbozar su aplicabilidad a través de la comparación con la literatura. Métodos: El proyecto ULTRAFONO ofrece servicio a 
los niños diagnosticados con trastornos del sonido y del habla de la Escuela Clínica de Terapia del Habla, situado en la ciudad 
de Florianópolis (Santa Catarina, Brasil). El grupo evaluado incluye pacientes con trastornos severos del habla y/o lenguaje 
o incluso con límites terapéuticos en el tratamiento tradicional. Resultados: dos artículos se consideraron elegibles para la 
evaluación de la eficacia y aplicabilidad del ultrasonido de la lengua como biorretroalimentación con ultrasonido en el 
tratamiento de trastornos del sonido del habla. Conclusión: Al igual que en el proyecto ULTRAFONO, la literatura ha 
demostrado efectividad en los resultados del paciente, ya que minimiza el tiempo de atención clínica tradicional. 
Palavras clave: Logopedia. Fonoterapia. Trastornos del Habla. Ultrasonido de la Lengua. 
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INTRODUÇÃO 

 

As crianças com transtornos dos sons da fala (TSF) apresentam inteligibilidade da fala 

prejudicadas em decorrência das dificuldades de percepção, de produção motora e/ou a 

representação fonológica dos segmentos da fala e dos aspectos prosódicos (SHRIBERG et al., 

2019; NAMASIVAYAM et al., 2020). Os TSF são subdivididos em três grandes subgrupos: atraso 

de fala; os erros (residuais) de fala e transtornos motores da fala.  

Estudos têm mostrado (BACSFALVI & BERNHARDT, 2011; PRESTON, BRICK, 

LANDI, 2013; PRESTON et al., 2014, 2017; PRESTON et al., 2016) que o biofeedbackvisual, por 

meio da USG, durante a terapia de fala, tem alcançado melhores prognósticos terapêuticos 

(CLELAND, SCOBBIE, WRENCH, 2015). 

Durante o tratamento de crianças com TSF, terapeutas realizam com os pacientes o 

feedback visual para facilitar a produção dos sons alvos trabalhados em terapia. Tradicionalmente, 

o recurso comumente utilizado para o feedback é o espelho. O espelho permite a visualização dos 

gestos de lábios e de língua pelos pacientes. No entanto, uma variedade de tecnologias, como 

acústica e eletropalatografia (BERNHARDT et al., 2003), também podem fornecer feedback 

espectral ou fisiológico para auxiliar pacientes a entender e observar seus gestos na língua e posições 

de contato (LEE et al. 2015). 

Dentre as metodologias de biofeedback, a ultrassonografia de língua (USG) tem 

apresentado evidências de melhor custo/benefício. Destaca-se por não ser um procedimento 

invasivo e apresentar mínima interferência nos movimentos intraorais, além de proporcionar a 

visualização de imagens obtidas com maior clareza, pois é possível visualizar aspectos tanto 

estáticos quanto dinâmicos da língua durante a produção motora da fala (WIETHAN et al., 2015; 

MELO et al., 2016; CLELAND et al., 2015), contribuindo, assim, para o diagnóstico e/ou 

tratamento do distúrbio.  

A técnica consiste em colocar a sonda do aparelho de ultrassom debaixo do queixo, 

permitindo feedback visual em tempo real da maior parte da superfície da língua em qualquer plano 

médio-sagital ou coronal. Em ambas as exibições, essa área é limitada pelas sombras do osso, com 

a ponta da língua em particular, sendo suscetível a uma sombra da mandíbula (CLELAND et al., 

2015).  Desta forma, o biofeedback na terapia fornece ao terapeuta, paciente e seus familiares um 

conhecimento adicional sobre a configuração da língua durante a produção de fala, por se tratar de 

um aparato instrumental para análise e interpretação mais apurados e fidedignos de dados típicos 

e atípicos da fala. Portanto, é uma ferramenta visual prática e não invasiva (BARBERENA et al., 

2014, CLELAND et al., 2015). 
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Na clínica fonoaudiológica, o emprego de protocolos validados e observações subjetivas 

são, geralmente, fatores que definem as diferentes etapas e procedimentos da fonoterapia. Porém, 

é importante ressaltar que o uso específico de imagens de ultrassom como ferramenta de análise 

complementar para diagnosticar os TSF incidem em um tópico recente discutido na literatura 

(LEE, et al. 2015; PRESTON, et al. 2017). Portanto, a contribuição deste aparato instrumental tem 

propiciado uma interpretação mais apurada e fidedigna de dados típicos e atípicos da fala 

(BARBERENA et al., 2014; WIETHAN et al., 2015).  

Importante salientar o quão necessário se faz a utilização de diversos instrumentos para a 

análise objetiva da fala e da voz em exames como os citados, por exemplo, a ultrassonografia, 

visando obter sucesso na terapia fonoaudiológica. Segundo Wertzner et al. (2014), a utilização das 

imagens de USG, na análise dos movimentos da língua durante a produção de sons, permite 

visualizar tanto os movimentos quanto os contornos da língua desde a ponta até a raiz, em tempo 

real. Por isso, cabe ressaltar que este instrumento pode ser útil como biofeedback durante a terapia, 

fornecendo ao terapeuta, ao paciente e seus familiares um conhecimento adicional sobre as formas 

da língua se movimentar ao tentar produzir sons.  

A ultrassonografia, portanto, apresenta-se como um diferencial para a realização de um 

diagnóstico mais apurado e fidedigno, facilitando a compreensão e a interpretação do problema 

por todos os envolvidos e visando uma intervenção mais assertiva e eficiente (CLELAND et al., 

2015; PRESTON et al., 2013, PRESTON et al., 2017b). Diante do exposto, faz-se necessário 

descrever o projeto ULTRAFONO e analisar sua aplicabilidade por meio da comparação deste 

com a literatura atual. 

 

MATERIAIS E MÉTODOS 

 

Foi realizada uma busca nas bases científicas Medline (Pubmed), LILACS, SciELO, 

Cochrane Library e Scopus, eleitos por assunto, sem restrição de tempo e de idioma. Considerando 

a aplicabilidade dos artigos admitidos neste estudo, os mesmos foram utilizados como base para a 

organização e encaminhamentos do projeto ULTRAFONO que visa uma estruturação eficiente e 

de caráter pioneiro. 

Os descritores foram selecionados a partir dos vocabulários controlados Descritores em 

Ciências da Saúde (DeCS) e Medical SubjectHeadingTerms (MeSH), haja vista a sua ampla 

utilização pela comunidade científica para a indexação de artigos na base de dados PubMed. 
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Em seguida, foi feita a análise descritiva de dois artigos científicos publicados em bases de 

saúde, os quais foram avaliados no quesito qualidade pela a escala de Pithon et al. (2015) e que 

apresentavam no seu escopo o uso da ultrassonografia. 

O Projeto ULTRAFONO ocorreu na Clínica Escola de Fonoaudiologia, na UFSC, no 

período de 2018 a 2020. Os participantes foram crianças (que apresentam cognitivas) que não 

responderam à terapia fonoaudiológica tradicional para os TSF. As sessões foram individuais e 

ocorreram uma vez por semana, com duração de 60 minutos cada, sendo os 30 minutos iniciais 

para a visualização dos movimentos por USF, e 30 minutos finais para a terapia tradicional com 

atividades envolvendo o mesmo som alvo. A intervenção com o uso da USF foi realizada em 

momentos distintos, para que os pacientes visualizassem os movimentos da própria língua. No 

Projeto ULTRAFONO, as avaliações aconteceram sempre que a criança produzia o som que estava 

sendo trabalhado.  

Foram extraídas informações dos artigos avaliados e construídos dois quadros (Quadro 1 e 

Quadro 2) para a visualização da dinâmica de utilização da ultrassonografia como biofeedback 

aplicada especificamente a transtornos dos sons da fala (TSF). As variáveis aferidas consistiram em 

ponderar, principalmente, sobre o modelo ou descrição de intervenção e a alteração 

fonoaudiológica aplicada. Nesta avaliação, foi possível observar o tempo e a quantidade de sessões 

de terapia, estímulos trabalhados, além da eficácia dos resultados após intervenção (Quadro 2).  

Os estudos selecionados para esta pesquisa indicaram a possibilidade ou não da USF estar 

associada à terapia tradicional, assim como a quantidade total de sessões; se houve a avaliação pré 

e pós terapia; o som-alvo a ser trabalhado e quais os resultados e a eficácia pós-terapia.  

 

RESULTADOS E ANÁLISES 

 

Os dois artigos (PRESTON et al., 2016; CLELAND et al., 2015) que foram selecionados 

como base teórica do projeto ULTRAFONO propõem o biofeedback durante a terapia, utilizando 

como instrumento de análise a visualização por imagem de USG das alterações de fala/linguagem. 

O Quadro 1, a seguir, apresenta, resumidamente, o ano de publicação, objetivos, resultados e 

conclusões encontrados em cada um dos estudos. 
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Quadro 1 - Resumo dos objetivos, participantes, resultados e conclusão dos artigos selecionados. 

Autor e ano Objetivo Participantes  Resultados Conclusão 

Preston et al., 
(2016) 

Avaliar o 
desempenho 
de crianças 
durante a 

aquisição e 
generalização 
de róticos do 

inglês 
americano, 

usando feedback 
de 

ultrassonografi
a de língua. 

Três meninos 
Faixa etária: 
10,0 a 13,0 

anos de idade  

Dois dos 
participantes 

aumentaram a 
precisão da sua 

produção 
durante as 

sessões clínicas 
de tratamento, 
mas nenhum 

sujeito 
demonstrou 
generalização 
para palavras 
não tratadas. 

Ao tratar a 
produção do 

/ɹ/, foi possível 
contribuir para 

melhorar 
ainteligibilidade 

de fala.  

Apesar do sucesso 
do treinamento de 
feedback visual de 
ultrassom para 

algumas crianças 
com AFI, o uso 

deste instrumento 
não é uma 

abordagem única, 
necessitando de 

outras estratégias 
linguísticas e 
motoras para 

facilitar a precisão 
do som da fala, 

principalmente em 
indivíduos 

comAFIe com 
comprometimentos 

concomitantes. 

Cleland, et al. 
(2015) 

Avaliar a 
eficácia no 

tratamento de 
crianças com 
transtornos 

persistentes do 
som da fala 

que não 
respondem à 

terapia 
tradicional. 

Oito crianças 
Faixa etária: 6,0 
a 10,1 anos de 

idade  

Houve aumento 
médio no 

percentual de 
consoantes 

corretas de 95%, 
após seis 

semanas de 
terapia e 

diferenças na 
língua no que se 
refere à forma. 

Todas as 
crianças 

mostram 100% 
de não-

sobreposição. 

O estudo evidencia 
a utilização de USF 
para tratar tipos de 
erros previamente 
não tratados em 
uma abordagem 
tradicional de 

terapia (sem o uso 
da 

ultrassonografia). 
No entanto, os 

mecanismos pelos 
quais o USG 
aprimora a 

aprendizagem 
ainda não estão 
esclarecidos.  

Legenda: AFI - Apraxia de Fala Infantil; USF - Ultrassonografia  

As informações relativas à análise dos estudos, a partir de uma avaliação minuciosa, estão 

descritas no Quadro 2 a seguir: 
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Quadro 2 - Associação ou não da USF à terapia tradicional, tempo e número de sessões de terapia, estímulos 
trabalhados e modelo/descrição de intervenções. 

Autores e 
ano de 

publicação 

Associado 
ou não à 
terapia 

tradiciona
l  

Número de 
sessões e 
duração 

 

Sons alvos 
trabalhados 

Alteração 
fonoaudioló

gica dos 
participantes 

Modelo/descrição 
de intervenção 

 Preston et 
al., (2016) 

  

Sim  14 sessões 
de uma 

hora cada. 

Róticos do 
inglês 

americano 
(de sons /ɹ/) 

 Apraxia de 
Fala Infantil 

(AFI) 

Avaliação 
Fonoaudiológica: 
(a) Porcentagem 
de Consoantes 
Corretas (PCC), 
(b) Porcentagens 

de Róticos 
Corretos (PRC) e 
(c) tarefas diversas 

com sílabas, 
palavras e 

sentenças com os 
róticos. 
Terapia 

fonoaudiológica: 
Aprendizagem 

motora e a 
imagens de USG. 

Cleland, et al. 
(2015) 

Sim  12 sessões 
(total de 

seis 
semanas) 

  O tempo 
de cada 

sessão de 
fonoterapi
a variou 

entre 10 a 
50 

minutos. 
  
 

Róticos de 
inglês 

americano 
 

Erro Residual 
de Fala 
(ERF) 

Avaliações pré e 
pós-terapia 

(PPC).  Terapia 
fonoaudiológica: 
(pares mínimos, 
discriminação 

auditiva, 
consciência 
fonológica e 

imagens de USG 
para a análise 

visual dos 
movimentos da 
língua durante a 
produção dos 

róticos). 

 
 

A pesquisa de Preston et al. (2016) objetivou a avaliação do desempenho de três meninos 

com idades entre 10 e 13 anos com erros de fala persistentes associados à AFI, monolíngues de 

língua inglesa e encaminhados por fonoaudiólogos locais. Os participantes passaram por triagem 

auditiva e visual.  Apresentaram erros persistentes em /ɹ/ nas posições de início e de coda silábica. 
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O diagnóstico dos participantes foi relatado pelos médicos responsáveis e foi confirmado de forma 

independente por dois fonoaudiólogos certificados na equipe de pesquisa. A terapia abordou, 

principalmente, a produção da consoante /r/, usando a ultrassonografia como técnica de 

biofeedback visual. Os resultados alcançados foram positivos, visto que a maioria dos participantes 

obteve aumento de 39% na porcentagem correta de consoante, na primeira condição tratada, e de 

32%, no segmento-alvo em frases e palavras não tratadas. 

Cleland et al. (2015) avaliaram a eficácia da técnica de biofeedback com o uso da USG no 

tratamento de oito crianças entre 6 e 10 anos e 1 mês, falantes monolíngues do inglês, com erros 

residuais de fala (ERF), que não respondiam à terapia tradicional. O estudo apresentou resultados 

positivos, porém, limitados. Após a intervenção, todos os participantes realizaram progressos 

significativos nos segmentos-alvo, no caso, a generalização dos róticos, evidenciados tanto por 

medidas perceptuais quanto por mudanças na forma da língua. Com relação aos sujeitos 

participantes dos estudos selecionados, todos apresentaram diagnóstico de um distúrbio 

relacionado à fala/linguagem, com dificuldades que deveriam ter sido superadas e para as quais o 

tratamento com terapias fonoaudiológicas convencionais não obtiveram respostas. Os critérios de 

inclusão proposto por Cleland et al. (2015) também foram consideradas para a seleção das crianças 

que participaram do Projeto ULTRAFONO.  

Em ambos os estudos e no Projeto ULTRAFONO, os pacientes tiveram a oportunidade 

de visualizar os movimentos de língua em algum momento da terapia. A visualização por imagens 

de USG, nos estudos, ocorreu em momentos diferentes: antes, durante e após as sessões 

terapêuticas. Quando os pacientes podiam visualizar os movimentos de língua na produção dos 

sons que apresentavam dificuldades, comparando-os com o movimento padrão, foi possível a 

correção dos próprios movimentos durante a produção dos segmentos-alvo.  

A Figura 1 demonstra todo o aparato necessário para a captura da imagem da língua durante 

o processo de avaliação. 
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Figura 1: Disposição dos equipamentos utilizados: (1) aparelho de ultrassom, (2) computador com o software, 
(3) computador para a visualização da criança e do terapeuta, (3) microfone unidirecional e (4) estabilizador 
de cabeça utilizado nas avaliações. 
 
Fonte: Própria 

 

Importante destacar também que, devido ao conhecimento explícito do próprio 

desempenho no que se refere à produção de fala, os pacientes podiam empregar os princípios da 

aprendizagem motora em contextos mais complexos, no qual o som aparecia, generalizando-o. O 

biofeedback visual, ao mostrar os movimentos de língua em tempo real, ofereceu às crianças algo 

novo, um momento de grande avanço na aquisição de novas articulações quando outros 

tratamentos falharam, fornecendo conhecimento explícito de desempenho. Além disso, ao 

visualizarem os movimentos de língua em imagens de USG, foi possível aumentar a percepção dos 

próprios movimentos, visto que o paciente via além dos movimentos dos lábios.  

Quanto ao método das terapias com o uso das imagens de USG, no estudo de Cleland et 

al. (2015), observou-se que o número de sessões para intervenção ocorreu, para cada participante, 

em um único bloco de 12 sessões de terapia individualizada, com 60 minutos de duração cada, 

incluindo desde a chamada telefônica para a família, as sessões de ultrassom, até outras atividades 

fonoaudiológicas aplicadas. O tempo de cada sessão de fonoterapia variou entre 10 a 50 minutos, 

dependendo da tolerância do participante ao fone, ao instrumento de ultrassom e aos testes 

avaliativos.  

No estudo de Cleland et al. (2015), os sessenta minutos da sessão de terapia foram divididos 

em dois momentos: durante os 30 minutos iniciais, fez-se o uso das imagens de USG para que o 

paciente pudesse associar o movimento da imagem na tela do ultrassom com o movimento da 

própria língua e, também, para que pudesse observara imagem de ultrassom dos movimentos de 

língua de outras crianças com a mesma idade e sexo, em câmara lenta e frame-por-frame,  como 

modelo visual da articulação dos sons alvos. Esta estratégia possibilitou aos participantes do estudo  
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experimentarem diferentes variantes fonéticas como alvos e verem línguas de tamanhos similares 

às suas. Nos 30 minutos finais da terapia, o trabalho terapêutico ocorreu sem o uso do ultrassom 

e com atividades fonoaudiológicas envolvendo o som alvo trabalhado. No projeto ULTRAFONO, 

a estrutura empregada para cada sessão também foi a mesma. 

Assim como no estudo de Cleland et al. (2015), no projeto ULTRAFONO, cada 

participante também recebeu atividades fonoaudiológicas individualizadas para casa, durante cinco 

dias por semana, com o propósito de reforçar os exercícios fonoaudiológicos dados na clínica, mas 

estes não foram cumpridos integralmente pelas famílias envolvidas devido a outros compromissos 

com os quais as mesmas se justificaram. As sessões com o instrumento de ultrassom foram restritas 

a um máximo de 50 min e removidas mais cedo, caso o participante pedisse, por ser este 

desconfortável e pesado. No entanto, todas as crianças toleraram o fone de ouvido durante todas 

as sessões de gravação, sem precisar removê-lo ou recolocá-lo. As imagens de USG foram usadas 

antes, durante e depois da terapia. Durante a terapia, foi conveniente o uso do instrumento para 

fornecer feedback visual em tempo real e evitar a situação onde a imagem do ultrassom estaria 

sujeita à movimentação excessiva durante a sessão. 

No estudo de Preston et al. (2016), o procedimento das terapias, em cada sessão de 

tratamento, incluiu a prática com e sem o feedback de ultrassom. O tratamento neste estudo 

aconteceu em duas fases, sendo a Fase 1 composta pelas sessões de 1 a 7, nas quais o objetivo 

consistia em trabalhar os róticos. Nesta etapa, houve apenas o monitoramento e registro das 

respostas das crianças. A Fase II, composta pelas sessões de 8 a 14, o tratamento incluiu o uso ou 

não das pistas prosódicas (melodia da fala) na produção dos róticos.  

No projeto ULTRAFONO, os participantes foram atendidos uma vez por semana, 

individualmente, durante 50 minutos. No período de férias acadêmicas, os discentes participantes 

do projeto realizaram intervenções intensivas, isto é, de 3 a 5 vezes por semana, durante 50 minutos. 

Apesar de se considerar o atendimento intensivo mais eficaz para esses casos, por falta de 

disponibilidade dos discentes e docentes envolvidos, não foi possível a realização das atividades do 

projeto durante o período concomitante às aulas acadêmicas. Como a avaliação da fala/linguagem 

dos participantes antes e após as sessões de terapia para fins comparativos foi necessária nos 

estudos que serviram de base teórica, o Projeto ULTRAFONO também fez uso desta mesma 

estratégia, avaliando os participantes sempre que estes produziam o som-alvo trabalhado.  

Os resultados obtidos no estudo de Cleland et al. (2015), com o uso da USF, apontaram 

um aumento da acurácia dos fonemas trabalhados após seis semanas de terapia. Todas as crianças 

participantes do estudo mostraram 100% de não-sobreposição e ainda foi possível identificar 

significativa diferença entre pré/pós-terapia no que se refere ao contorno da língua. 
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Quanto aos resultados das intervenções no estudo de Preston et al. (2015), que tratou 

crianças com AFI, observou-se que dois dos participantes aumentaram a precisão da sua produção 

durante as sessões de tratamento. Os autores perceberam que tanto o desempenho quanto o 

aprendizado dos participantes foram significativos após a terapia com o uso do feedback visual. 

Cabe esclarecer que o desempenho se refere à precisão em uma tarefa durante o treinamento para 

a aquisição do som-alvo, enquanto o aprendizado requer generalização para estímulos não 

treinados, bem como retenção deste mesmo estímulo ao longo do tempo. 

  

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Os dois estudos selecionados como base teórica, assim como o próprio projeto 

ULTRAFONO, concluíram que o uso do instrumento de ultrassonografia de língua 

concomitantemente à terapia convencional podem efetivar a superação dos erros de fala oriundos 

dos transtornos dos sons da fala. No entanto, os autores concordam que há necessidade de novas 

pesquisas neste âmbito, visto que estudos envolvendo o uso de tecnologias na área da fala ainda 

são inovadores no Brasil.  

Apesar das vantagens já mencionadas com relação a outras técnicas instrumentais 

(McLEOD e SEARl, 2006; KATZ W, et al. 2014), a USG de língua apresenta limitações, ou seja, 

a impossibilidade de se visualizar estruturas, como o palato duro, o palato mole e as paredes da 

faringe e a qualidade da imagem do contorno da língua, também pode se mostrar comprometida. 

Outra limitação diz respeito ao custo dos equipamentos envolvidos que, para um terapeuta, pode 

dificultar o acesso e reforçar a implementação de equipamentos de alta tecnologia no atendimento 

à comunidade. 

A limitação observada durante a execução do projeto ULTRAFONO foi a impossibilidade 

de ampliar o tratamento para um número maior de crianças com transtornos dos sons de fala, já 

que o uso do equipamento permanece restrito a um único paciente de cada vez.  

Os dados sugerem que a USG pode ser altamente eficaz em tratar os erros de fala não 

tratados na terapia tradicional. Também permite aos pacientes o conhecimento explícito sobre a 

sua produção de fala, pois estes podem empregar os princípios da aprendizagem motora, 

principalmente em contextos mais complexos em que o som aparece, estabelecendo generalizações 

para sons não tratados. Portanto, o biofeedback visual tem caráter inovador, um grande avanço na 

aquisição de sons quando a criança apresenta dificuldades de produção, bem como quando outros 

tratamentos tradicionais falharem ou apresentarem poucos sucessos terapêuticos. 
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