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RESUMO

Objetivo: Analisar os resultados da validag@o de construcao de sinais enunciativos de aquisi¢do da linguagem
para criangas de 3 a 12 meses. Método: Os sinais foram construidos a partir de mecanismos enunciativos e
experiéncia clinica com disturbios de linguagem e submetidos ao julgamento, quanto a clareza e a pertinéncia,
por seis doutores com conhecimento em psicolinguistica e clinica de linguagem. A validagdo de fidedignidade
contou com dois juizes para aplicagdo dos instrumentos em videos de 20% da amostra total das diades mae-bebé
com o método entre avaliadores. O método Consisténcia Interna foi aplicado no total da amostra constituida
de 94 diades mae-bebé para os sinais da Fase 1 (3 a 6 meses) e de 61 diades mae-bebé para os sinais da Fase
2 (7 a 12 meses). A coleta de dados ocorreu por meio da interagdo mae-bebé feita com base em filmagens e
aplicagdo dos sinais conforme a faixa etaria da crianga. Os dados foram organizados em planilha eletronica
e convertidos para aplicativos computacionais para analise estatistica. Resultados: Os julgamentos quanto
a clareza/pertinéncia mantiveram os instrumentos sem modificagdes. O teste de fidedignidade apontou uma
concordancia entre os juizes quase perfeita (0,8 < Kappa > 1,0), apenas o item 2 da Fase | apresentou uma
concordancia substancial (0,6 < Kappa > 0,79). A consisténcia interna para a Fase 1 apresentou alpha = 0,84 e,
para a Fase 2, alpha = 0,74, demonstrando confiabilidade nos instrumentos. Concluséo: Os resultados sugerem
adequacdo quanto a validag¢@o de conteudo dos sinais criados para ambas as faixas etarias.

ABSTRACT

Purpose: To analyze the results of the validation of building enunciative signs of language acquisition for
children aged 3 to 12 months. Methods: The signs were built based on mechanisms of language acquisition in an
enunciative perspective and on clinical experience with language disorders. The signs were submitted to judgment
of clarity and relevance by a sample of six experts, doctors in linguistic in with knowledge of psycholinguistics
and language clinic. In the validation of reliability, two judges/evaluators helped to implement the instruments in
videos of 20% of the total sample of mother-infant dyads using the inter-evaluator method. The method known
as internal consistency was applied to the total sample, which consisted of 94 mother-infant dyads to the contents
of the Phase 1 (3-6 months) and 61 mother-infant dyads to the contents of Phase 2 (7 to 12 months). The data
were collected through the analysis of mother-infant interaction based on filming of dyads and application
of the parameters to be validated according to the child’s age. Data were organized in a spreadsheet and then
converted to computer applications for statistical analysis. Results: The judgments of clarity/relevance indicated
no modifications to be made in the instruments. The reliability test showed an almost perfect agreement between
judges (0.8 < Kappa > 1.0); only the item 2 of Phase 1 showed substantial agreement (0.6 < Kappa > 0.79).
The internal consistency for Phase 1 had alpha = 0.84, and Phase 2, alpha = 0.74. This demonstrates the reliability
of the instruments. Conclusion: The results suggest adequacy as to content validity of the instruments created
for both age groups, demonstrating the relevance of the content of enunciative signs of language acquisition.

Trabalho realizado no Programa de Pés-graduacdo em Disturbios da Comunicagdo Humana, Universidade
Federal de Santa Maria — UFSM - Santa Maria (RS), Brasil.
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INTRODUCAO

Nas diversas areas da saude, pode-se perceber um numero
crescente de questionarios e escalas disponiveis que buscam
verificar e avaliar um fendmeno em estudo. Pesquisadores tém
ressaltado a importancia desses instrumentos apresentarem
fidedignidade e validade na tentativa de minimizar a
possibilidade de julgamentos subjetivos®. A validagao,
portanto, ¢ um fator determinante na escolha e/ou aplicagao
de um instrumento de medida e ¢ mensurada pela extensdo ou
grau em que o dado representa o conceito que o instrumento
se propde a medir®.

Um dos métodos mais mencionados para obtencdo da
validade de uma medida pelos psicometristas ¢ a validade de
contetido™. Ela inicia o processo de associagdo entre conceitos
abstratos com indicadores mensuraveis, bem como representa a
extensdo com que cada item da medida comprova o fenomeno
de interesse e a dimensdo de cada item dentro daquilo que se
propde investigar, bem como apresenta duas etapas: a primeira
constitui o desenvolvimento do instrumento e a segunda envolve
a analise e julgamento dos especialistas. A analise de juizes ou
andlise de conteudo ¢ baseada, necessariamente, no julgamento
realizado por um grupo de juizes experientes na area, ao qual
cabera analisar se o contetido esta correto e adequado ao que
se propoe®.

Além disso, para o julgamento dos itens de um instrumento,
existem doze critérios, relacionados com o referencial metodologico
de Pasquali®®, que ddo subsidio para a validagdo de contetdo,
porque avaliam propriedades psicométricas do instrumento
e indicam se os itens sdo compreensiveis a populagdo alvo.
Entre eles estdo os critérios clareza e pertinéncia®.

O termo fidedignidade sugere confiabilidade. Segundo
Urbina®, fidedignidade se baseia na consisténcia e precisao
dos resultados no processo de mensurago. Para ter certo grau
de confiancga, os testes exigem evidéncias de que os escores
obtidos seriam consistentes se os testes fossem repetidos com
os mesmos individuos ou grupos.

A consisténcia interna também ¢ uma medida de confiabilidade
que se refere ao grau com que os itens do questionario estdo
correlacionados entre si e com o resultado geral da pesquisa, o
que representa uma mensuracdo da confiabilidade®.

Diante dos critérios supracitados, fica evidente o reconhecimento
da qualidade dos instrumentos como um aspeto fundamental para
a legitimidade e credibilidade dos resultados de uma pesquisa,
o que reforga a importancia do processo de validagédo®.

Considerando o fato de que a clinica dos disturbios
de linguagem encontra muitos instrumentos na literatura
internacional para a avaliacdo de linguagem, mas poucos
instrumentos na literatura nacional, sobretudo quanto a detecgdo
precoce de risco para distarbios de linguagem?. Em relagao
ao risco de evolugdo para o quadro de distirbio de linguagem,
encontram-se muitos estudos de linguagem e desenvolvimento
de prematuros, comparando-os a criangas nascidas a termo na
literatura internacional -1,

Na literatura nacional, alguns estudos tém abordado a
padronizagdo de testes como o Denver I11519, outros instrumentos

criados no Brasil?%, Ha ainda estudos que refletem sobre
os efeitos do risco psiquico na linguagem de bebés?').
Alguns poucos utilizam referéncias enunciativas na analise
qualitativa de linguagem®?, Essas observagdes, somadas a
pertinéncia ¢ inovacdo advindas da proposta enunciativa de
aquisi¢do da linguagem de Silva®?, motivaram a criagdo do
instrumento aqui relatada.

Este artigo, portanto, objetiva analisar o processo de validagao
de conteudo quanto a clareza/pertinéncia, a fidedignidade e
a consisténcia interna de sinais enunciativos de aquisi¢do da
linguagem para criangas de 3 a 12 meses de idade.

METODO

Para a execugdo da pesquisa, foram utilizadas as normas éticas
obrigatorias para pesquisas em seres humanos - (Resolucao 466/12
do Conselho Nacional de Satde - CNS), aprovado pelo Comité
de Etica da Universidade na qual o estudo foi realizado, no
protocolo de nimero 28586914.0.0000.5346. Todos os individuos
envolvidos na pesquisa foram esclarecidos quanto aos objetivos
e procedimentos e, apds a leitura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, assinaram-no.

Trata-se de uma pesquisa de valida¢do de conteudo que teve
seu foco no desenvolvimento, avaliacdo e aperfeicoamento de
um instrumento.

A constru¢do inicial do instrumento levou em consideragio
0s mecanismos e estratégias enunciativas propostos por Silva®?
e a experiéncia clinica das autoras no seguimento de bebés com
risco ao desenvolvimento que desenvolveram risco a aquisi¢ao
da linguagem®@!-2*?%, Depois de formulados, os itens foram
submetidos a juizes experts para julgamento de sua clareza e
pertinéncia.

A amostra de juizes experts foi selecionada a partir dos
critérios de conhecimento da teoria da enunciagdo, do processo
de aquisi¢ao da linguagem e de estudos em clinica de linguagem,
incluindo o processo de avaliacao. Considerando tais critérios,
foram selecionados seis doutores em linguistica, entre os quais,
quatro fonoaudiologos e dois psicolinguistas, com experiéncia
superior a 15 anos na analise de linguagem.

Na etapa de validagao de conteudo — fidedignidade, contou-se
com o auxilio de dois juizes-avaliadores para a aplicacdo dos
instrumentos em videos de diades mae-bebé em 20 da amostra
total. Ambos os juizes eram fonoaudidlogos, com experiéncia
clinica com bebés e com distirbios de linguagem superior a
cinco anos.

Para a realizag@o da validag@o de contetido — consisténcia
interna, a amostra examinada foi constituida de 94 maes e
seus bebés, com idades entre 3 meses e 1 dia e seis meses e
29 dias e 61 maes e bebés, com idades entre 7 meses e 1 dia e
12 meses e 29 dias. As diades foram contatadas em unidades
basicas de satde no interior do Rio Grande do Sul. Foram
excluidos da amostra total de diades os bebés com sinais
evidentes de comprometimento neurologico, malformagoes e
sindromes que atingiam a comunicagdo e criangas prematuras
e com deficiéncia auditiva ou visual. Também foram excluidos
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os bebés cujas maes apresentassem suspeita de estrutura
psiquica muito comprometida, por exemplo, psicose. No caso
de duvida em relag@o a situagdo psiquica da mae, esta foi
encaminhada para avaliagdo com profissionais psicologos do
grupo de pesquisa. Portanto, foram incluidos bebés nascidos
a termo, sem diagndstico de alteracdo bioldgica evidente e
sem comprometimento familiar grave.

A validag@o de contetdo clareza/pertinéncia foi realizada a
partir da analise semantica que objetivou verificar se 0s sinais
podiam ser compreendidos e se apresentavam validade aparente.
O procedimento foi realizado a partir da escala de Likert de
cinco pontos, para investigar a Pertinéncia e a Clareza de cada
item incluido no SEAL, possibilitando a analise individual de
contetdo pelos juizes, partindo de 1 - ndo concordo totalmente;
2 - ndo concordo parcialmente; 3 - indiferente; 4 - concordo
parcialmente; ¢ 5 - concordo totalmente. A partir das respostas
enviadas pelos juizes, foi calculado o percentual de juizes
que concordaram totalmente e parcialmente com o item do
instrumento. Este critério foi utilizado tanto para a clareza
quanto para a pertinéncia do item. Percentuais de concordancia
inferiores ou iguais a 70% foram avaliados quanto a sua alteragdo
ou exclusdo pelas pesquisadoras®®,

Para arealizacdo das duas outras fases da validagao, a coleta
de dados aconteceu com diades mae-bebé e estruturou-se por
meio de uma entrevista inicial, que durava em média 15 minutos,
realizada pela equipe da pesquisa. Durante esta entrevista, caso
a crianga estivesse na idade adequada e se privilegiasse uma
possivel observagdo da interacao mae-bebé, os sinais enunciativos
de aquisi¢@o da linguagem, atendendo a faixa etaria da crianga
(fase 1 ou fase 2), eram aplicados.

Tendo em vista a dindmica e facilitagdo da relagdo mae-bebé,
e também a possibilidade de se observar a méde com seu filho
sem a presenga de terceiros, foi organizada uma situagdo de
interacao filmada, procurando fazé-la a distancia, de modo a
interferir o minimo possivel na relagao da diade.

A mae, nesse momento, era convidada a cantar, conversar
e brincar com seu filho com brinquedos em miniatura levados
pelo examinador, relacionados ao vocabulario infantil inicial
(animais, alimentos, transportes, objetos da casa). O examinador
propunha a mae que agisse com seu filho como costumava
fazer em casa.

A filmagem da diade durava em torno de 15 minutos, nos
quais, em 9, a mae atendia a solicitagdo de cantar, conversar
ou brincar com os brinquedos, a depender do seu interesse
e do bebé, com este sentado em um bebé conforto de frente
para a sua mae, nas faixas etarias de 3 e 6 meses. Nos outros
6 minutos, o examinador voltava a sala e buscava incentivar
que o didlogo e brinquedo continuassem apos posicionar o bebé
deitado no tatame na faixa etaria de 3 a 6 meses. Na faixa etaria
de 7 a 12 meses, o posicionamento do bebé dependia das suas
condi¢des psicomotoras e eles necessariamente ndo ficavam
no bebé conforto, pois podiam circular pelo tatame colocado
no chao e explorar mais livremente a caixa com os brinquedos.

Cabe explicitar que as salas utilizadas contavam com um
ambiente silencioso com duas cdmeras sustentadas por tripés

em disposi¢des estabelecidas; um tatame, um bebé-conforto
para posicionar a crianca ¢ a mie de forma confortavel e um
espelho para visualizar na filmagem tanto a crianga quanto o
rosto da mde. Havia uma camera colocada a dois metros do
espelho em vista frontal do bebé e captando o rosto da mae no
espelho, e uma lateral a um metro captando a interagdo face a
face mae-bebé. As cameras foram mantidas assim mesmo diante
da auséncia do bebé conforto.

A pesquisadora atribuia valor aos sinais durante a entrevista
e sua entrada na sala. Em seguida, conferia tal atribui¢do por
meio da filmagem. O instrumento da fase 1 foi aplicado nos
bebés na filmagem de 3 meses e 6 meses ¢ o instrumento da
fase 2 na filmagem de 7 meses e de 9 meses. Esta aplicag@o
ocorreu na integralidade da amostra.

A partir das filmagens das diades, buscou-se também verificar
a fidedignidade. Utilizou-se o método entre avaliadores que
contou com a andlise de juizes-avaliadores, nesse momento dois
fonoaudiologos com experiéncia na clinica infantil e conhecedores
da teoria enunciativa para aplicar os instrumentos em um grupo
aleatorio de diades participantes da pesquisa. Analisaram-se 20% da
amostra total da pesquisa. Os dois fonoaudidlogos assistiram
de forma individual os mesmos videos das diades mae-bebé e
aplicaram o SEAL conforme identificaram ou no os sinais.
Nesta analise, verificou-se a concordancia das respostas entre
avaliadores calculando-se o coeficiente Kappa.

Depois da analise da concordancia em relagdo aos itens dos dois
instrumentos, aplicou-se o método denominado de Consisténcia
Interna com a utilizacao do teste Kuder-Richardson (K-R) na
amostra total, ou seja, Fasel = 94 diades e Fase 2 = 61 diades,
que analisa cada item individualmente. O teste foi selecionado
devido ao fato de os instrumentos apresentarem questdes
corrigidas de maneira dicotomica (sim/ndo).

RESULTADOS

No Quadro 1, estdo relatados os Sinais Enunciativos de
Aquisi¢do da Linguagem construidos pelas pesquisadoras.

A seguir, apresentam-se os resultados da avaliagdo dos
juizes em relagdo a clareza e pertinéncia dos instrumentos
(Tabelas 1 e 2).

Observa-se na Tabela 1, que o primeiro instrumento foi
considerado mais claro do que o segundo quando considerado
o valor de concordancia total. No entanto, quando considerada
a concordancia parcial, este percentual se eleva a niveis mais
altos como se pode visualizar na tltima coluna. Uma dinamica
similar se observa para a analise de pertinéncia exposta na
Tabela 2.

A analise da fidedignidade da Fase 1 (3 a 6 meses), na
atribui¢@o de sinais por dois juizes, apresentou os resultados
expostos na Tabela 3.

Paraa Fase 2 (7 a 12 meses), os resultados de fidedignidade
estdo expostos na Tabela 4.

Quanto a consisténcia interna dos instrumentos como
resultado, para a Fase 1, obteve-se alpha=0,84 ¢, para a Fase 2,
encontrou-se alpha = 0,74.
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Quadro 1. Sinais Enunciativos de Aquisi¢do da Linguagem

Itens 3 a 6 meses e 29 dias

1. A criancga reage ao manhés, por meio de vocalizagdes, movimentos corporais ou olhar.

2. A crianga preenche seu lugar na interlocu¢do com sons verbais como vogais e/ou consoantes.

3. A crianga preenche seu lugar na interlocugao com sons néo verbais de modo sintonizado ao contexto enunciativo (sorriso, grito, choro,
tosse, resmungo).

4. A crianga preenche seu lugar na interlocucao silenciosamente apenas com movimentos corporais e olhares sintonizados ao contexto
enunciativo.

5. A crianga inicia a conversagao ou protoconversagao.

6. A crianca e a méae (ou sua substituta) trocam olhares durante a interagao.

7. A mae (ou sua substituta) atribui sentido as manifestagdes verbais e ndo verbais do bebé, e sustenta essa protoconversagao ou
conversagao, quando o bebé a inicia.

8. A mae (ou sua substituta) utiliza o manhés falando com a crianga de modo sintonizado ao que esta acontecendo no contexto e
aguardando as respostas do bebé.

Itens 7 a 12 meses e 29 dias

9. A crianga preenche seu lugar na interlocugéo (enunciado) com sons verbais (silabas com vogais e consoantes variadas - ao menos dois
pontos e dois modos articulatérios de consoantes).

10. A crianga esboga a produgao de protopalavras por espelhamento a fala da mée (ou substituto).

11. A crianca esboga a producao de protopalavras espontaneamente.

12. Quando a mée (ou substituta) é convocada a enunciar pela crianga, ela reproduz seu enunciado e aguarda a resposta da crianga.

Tabela 1. Avaliagcao dos juizes quanto a clareza pela escala de Likert

Item J1 J2 J3 J4 J5 J6 % C. Total % C.Par + Total
Faixa de 3 a 6 meses
1 5 5 5 5 5 5 100,0 100,0
2 5 5 5 5 5 5 100,0 100,0
3 5 5 5 1 5 5 83,3 83,3
4 1 5 5 5 5 5 83,3 83,3
5 5 5 5 4 4 5 66,7 100,0
6 5 5 5 5 5 5 100,0 100,0
7 5 5 5 4 5 5 83,3 100,0
8 5 5 4 5 5 5 83,3 100,0
Faixa de 7 a 12 meses
9 5 5 5 3 5 5 83,3 83,3
10 5 5 5 4 4 5 66,7 100,0
11 4 5 4 4 4 5 33,3 100,0
12 4 5 5 3 3 5 50,0 66,7

Legenda: J = Juiz; % C. Total = percentual de concordancia na escala de Likert em concordo totalmente; % C.Par + Total = percentual de concordancia na escala

de Likert em concordo parcialmente ou concordo totalmente

Tabela 2. Avaliacdo dos Juizes quanto a pertinéncia pela escala de Likert

Item J1 J2 J3 J4 J5 J6 % C. Total % C.Par + Total
Faixa de 3 a 6 meses
1 5 5 5 5 5 5 100,0 100,0
2 5 5 4 5 5 5 83,3 100,0
3 5 5 4 5 5 2 66,7 83,3
4 4 5 4 5 5 2 50,0 83,3
5 5 5 5 5 5 4 83,3 100,0
6 5 5 5 5 5 5 100,0 100,0
7 5 5 4 5 5 5 83,3 100,0
8 5 5 5 5 5 5 100,0 100,0
Faixa de 7 a 12 meses
9 4 5 4 5 5 5 66,7 100,0
10 5 5 5 5 5 5 100,0 100,0
11 5 5 5 5 5 5 100,0 100,0
12 4 5 4 5 5 5 66,7 100,0

Legenda: J = Juiz; % C. Total = percentual de concordancia na escala de Likert em concordo totalmente; % C.Par + Total = percentual de concordancia na escala

de Likert em concordo parcialmente ou concordo totalmente
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Tabela 3. Concordancia entre avaliadores no instrumento Fase 1

ltem SEAL % concordancia Coeficiente Kappa p-valor
1 100,0 - -
2 93,8 0,636 0,006
3 100,0 - -
4 100,0 - -
5 87,5 - -
6 93,8 - -
7 100,0 1,000 <0,01*
8 100,0 1,000 <0,01*
*Significativo pela andlise de Concordancia Kappa com nivel de significancia de 5%; Legenda: SEAL; % = porcentagem
Tabela 4. Concordancia entre avaliadores no instrumento Fase 2
ltem SEAL % concordancia Coeficiente Kappa p-valor
9 100,0 1,000 <0,01*
10 100,0 1,000 <0,01*
11 100,0 1,000 <0,01*
12 100,0 - -

*Significativo pela andlise de Concordancia Kappa com nivel de significancia de 5%; Legenda: SEAL; % = porcentagem

DISCUSSAO

Considerando os requisitos da literatura sobre os juizes serem
peritos na area do construto® e a sugestiao de um nimero de seis
a 20 juizes® e de ao menos trés em cada grupo profissional®”,
acredita-se que a validag@o de contetido atingiu seus objetivos,
visto que ndo havia na realidade brasileira um grande nimero de
juizes com a formagdo exigida, em termos de homogeneidade
da amostra. Os seis juizes selecionados atendiam a todos os
critérios teorico-praticos buscados.

Existe uma varia¢do entre 70% e 80% de concordancia
entre os juizes como minimo para aceitacdo de um item como
pertinente®, ja que valores inferiores a 70% seriam considerados
para alteracdo ou exclusdo pelas pesquisadoras. Considerando a
soma entre os valores concordo totalmente e concordo parcialmente,
foi possivel perceber que a maior parte dos sinais atingiram
percentuais acima de 80%, o que permitiu manter todos os itens
para as proximas etapas da pesquisa. Além disso, ao analisar
os resultados que constam nas Tabelas 1 e 2, tanto para clareza
quanto para pertinéncia, é possivel perceber que nenhum dos
itens foi julgado com total discordancia. A decisdo de manter
os itens considerou também a inerente subjetividade de juizes
no processo de julgamento, como ressalvado na literatura®,
bem como a pertinéncia tedrico-pratica dos sinais, observada
a partir da experiéncia clinica das pesquisadoras.

O teste de fidegnidade ou concordancia entre avaliadores no
que tange aos itens do instrumento ¢ uma técnica que objetiva
verificar o consenso na opinido de especialistas na aplicagdo do
instrumento. Para analisar a fidedignidade dos sinais elaborados,
verificou-se a concordancia das respostas entre avaliadores
calculando-se o coeficiente Kappa que pode variar de -1 a 1,
indicando discordancia ou concordancia completa, e o valor 0
indica um valor de concordancia igual ao acaso. Para uma
interpretagcdo dos valores Kappa, foram utilizadas as faixas

de valores elaboradas por Landis ¢ Koch®. Esses autores
sugerem que os valores acima de 0,75 representam concordancia
excelente, valores abaixo de 0,40, uma concordancia pobre ¢
os valores entre 0,40 e 0,75 representam uma concordancia
suficientemente boa.

A explicacdo para os casos em que o Kappa nao foi calculado
deve-se a ndo variabilidade na avaliagdo dos itens por pelo
menos um dos juizes.

Considerando os resultados do coeficiente Kappa, pode-se
considerar que a concordancia entre os juizes foi quase perfeita
(0,8 <Kappa>1,0). Apenas o item 2 da fase 1 apresentou uma
concordancia substancial (0,6 < Kappa > 0,79)%,

A analise dos dados, por meio de testes estatisticos,
constituiu os procedimentos analiticos dos estudos. O Alfa
de Cronbach foi escolhido em estudo® pela capacidade de
refletir o grau de concordancia dos itens entre si, sendo que,
quanto mais proximo do valor um, mais préximo de 100% foi
a correspondéncia dos itens. Ja Yamada e Santos®” adotaram o
coeficiente Alfa de Cronbach menor que 0,70 para a exclusao
dos itens do instrumento.

O coeficiente de Alfa de Cronbach estima a confiabilidade de
consisténcia interna de questionarios e também a estimativa da
confiabilidade entre avaliadores. Dado que todos os itens de um
questionario utilizam a mesma escala de medigao, o coeficiente
Alfa ¢ calculado a partir da variancia dos itens individuais e
das covariancias entre os itens®”.

As aplicagdes do coeficiente Alfa nas diversas areas do
conhecimento sdo amplas e abrangentes, porém ainda ndo existe
um consenso entre os pesquisadores acerca da interpretacio
da confiabilidade de um questionario obtida a partir do valor
deste coeficiente - em geral, considera-se satisfatorio um
instrumento de pesquisa que obtenha Alfa maior ou igual a 0,70.
Em contrapartida, o valor maximo esperado ¢ 0,90; acima deste
valor, pode-se considerar que ha redundancia ou duplicagdo, ou
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seja, varios itens estdo medindo exatamente o mesmo elemento
de um constructo; portanto, os itens redundantes devem ser
eliminados®.

Portanto, os resultados obtidos pelo coeficiente na atual
pesquisa apontam que os dois instrumentos avaliados demonstram
confiabilidade.

CONCLUSAO

Considerando o objetivo deste artigo analisar a validag@o
de contetido de sinais enunciativos de aquisicao da linguagem,
tem-se, ao final de todo o processo, dois instrumentos especificos
para duas faixas etdrias, sendo o primeiro denominado Fase 1
(3 a 6 meses) com oito itens e o segundo denominado Fase 2
(7 a 12 meses) com quatro itens que apresentaram resultados
compativeis com a adequacgdo de critérios cientificos quanto a
valida¢do de contetdo.
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