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Caderno de experiéncias: um recurso
terapéutico na audiologia educacional

Notebook of experiences: a therapeutic
resource in educational audiology

RESUMO

Objetivo: Traduzir para o idioma portugués a ferramenta My Experience Book, avaliar o contetido da tradugao,
o nivel de legibilidade, a qualidade e a identidade visual do material e disponibiliza-lo onl/ine. Método: Estudo
descritivo, transversal, de carater quantitativo e qualitativo. Os procedimentos contaram com cinco etapas,
sendo: tradug¢do do material; avaliagdo e resposta ao questionario 1 referente a tradugo; determinagdo da
validade do conteudo; avaliagdo da legibilidade; disponibilizagdo do material online e avaliagdo do conteudo
voltado a qualidade ¢ a identidade visual (questionario 2). Participaram do estudo trés fonoaudiologos, juizes e
22 profissionais (fonoaudidlogos e médicos otorrinolaringologistas de servigos de satide auditiva e reabilita¢ao).
Resultados: A traducao do material apresentou taxas de concordancia de validade maiores que 90%. A legibilidade
classificou o material com nivel facil de leitura. Dentre os 184 profissionais convidados, 22 concordaram com a
participagdo, demonstrando baixa adesdo ao estudo. A maior parte dos respondentes concordaram positivamente
com os aspectos relacionados ao contetido e coeréncia do material traduzido, videos, imagens ilustrativas e
legendas. O material também foi considerado importante pela maioria dos avaliadores. Todos os fonoaudidlogos
referiram fazer uso do instrumento na pratica clinica. Conclusio: O material traduzido referente a ferramenta
¢ de grande relevancia, pois retine informagdes praticas voltadas a criagdo de um caderno de experiéncias, bem
como orientagdes quanto ao uso do instrumento como recurso adicional para a estimulagdo do desenvolvimento
das habilidades auditivas e de linguagem de criangas com deficiéncia auditiva.

ABSTRACT

Purpose: To translate the My Experience Book toll into Portuguese, evaluate the translation content, readability,
quality, and visual identity of the material, and make it available online. Methods: Descriptive, cross-sectional,
quantitative, and qualitative study. The procedures consisted of five stages: translation of the material; evaluation
and response to questionnaire one regarding translation; determining the validity of the content; readability
assessment; availability of material online and evaluation of content aimed at quality and visual identity
(questionnaire two). Twenty-five professionals (audiologists and physicians) participated in the study. Results:
The translation of the notebook showed validity agreement rates greater than 90%. Readability rated the material
easy to read. Among the 184 invited professionals, only 25 agreed to participate, demonstrating low adherence
to the study. Most respondents agreed positively about the content and consistency of the translated material,
videos, illustrative images, and captions. The material was also considered necessary by the majority of the
evaluators. All audiologists reported using the instrument in clinical practice. Conclusion: The translated toll
is of great relevance. It gathers practical information to create a notebook of experiences and guidance on using
the material as an additional resource to stimulate the auditory skills of children with hearing impairment.
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INTRODUCAO

As interagdes sociais em criangas com desenvolvimento
tipico de audig@o e de linguagem baseiam-se em didlogos.
Na crianga com deficiéncia auditiva, entretanto, mesmo
com a maturidade cognitiva e afetiva semelhantes aos seus
pares ouvintes, as situagdes dialdgicas podem apresentar-se
prejudicadas, devido ao pouco contato e estimulo linguistico
recebido nos primeiros anos de vida, decorrentes da privacao
sensorial auditiva e da ininteligibilidade de fala apresentada.
Cenarios como estes, resultam em dificuldade na compreensao
das situagdes relatadas pela crianga tanto em ambiente terapéutico
quanto na vida diaria®-?.

A participacdo da familia no processo terapéutico possibilita
o conhecimento das rotinas, habitos, preferéncias, facilidades
e dificuldades das criangas®. Tais informacdes facilitam a
compreensdo ¢ a atribuicdo de significados em discurso de
criangas com escasso repertorio de fala, sendo valiosas aos
fonoaudidlogos na identificacdo dos contextos aos quais os
relatos linguisticos encontram-se inseridos, bem como ao
planejamento terapéutico com oferta de intervengao personalizada
as necessidades individuais da crianca e da familia, tendo em
vista a amplia¢do dos didlogos e dos cenarios linguisticos!'.

Dentre as estratégias terapéuticas disponiveis para o
desenvolvimento das habilidades auditivas e de linguagem oral
de forma prazerosa, realista e contextualizada, destacam-se o
uso de ferramentas especificas, jogos simbdlicos ¢ recursos
audiovisuais, voltados ao registro de didlogos e as experiéncias
sociais e familiares dirias das criangas?.

Neste contexto, o caderno de experiéncias surgiu como um
material auxiliar no processo de reabilitagdo auditiva voltado
ao rompimento das barreiras e das dificuldades dialogicas,
uma vez que serve de apoio para a crianga, enquanto suas
habilidades linguisticas ndo sdo eficazes para a manutencdo do
didlogo®. Quando orientado e construido pelos familiares, o
caderno de experiéncias pode auxiliar de diferentes maneiras
no desenvolvimento infantil, na aquisicdo e desenvolvimento
da linguagem oral, da funcdo auditiva, bem como no aumento
dos lagos comunicativos e dialogicos™?.

Autores sugerem que a criagdo do caderno de experiéncias siga
alguns critérios, sendo eles, a criatividade, a sequencializagdo, o
ladico, o sistematico e o construtivo®. Para isso, ¢ fundamental a
incorporagdo de contetdos relacionados ao cotidiano infantil por
meio do uso de fotos com a familia e amigos, além de figuras e
colagens que relembrem a crianga sobre os momentos vivenciados
naqueles contextos, transformando-o em um diario de registros
de fatos reais e marcantes. Esta estratégia de interagdo revela o
papel fundamental da familia, ndo s6 na elaboragio e construcao
do material mas, também, na facilitacdo da aprendizagem das
criangas, como resultado da adesdo e do envolvimento familiar
no processo terapéutico”.

Quando inserido no contexto de rotina clinica fonoaudioldgica,
o caderno de experiéncias fornece ao terapeuta uma possibilidade
de estimulacao eficiente e, a0 mesmo tempo, ludica e divertida,
com capacidade de auxiliar o paciente na constru¢do da linguagem,
fortalecendo o didlogo entre ambos®.,

Com o aumento da idade cronolégica, o desenvolvimento
das habilidades auditivas, de linguagem oral, ¢ o fortalecimento
das relagoes estabelecidas entre o paciente, o terapeuta e a
familia, espera-se que as criangas amaduregam as capacidades
de reconhecer, apontar, nomear e discursar sobre os elementos,
cendrios e situagdes, com base nos modelos fornecidos pelos
adultos mediadores®.

Apesar do valor da estratégia do caderno de experiéncias na
rotina clinica fonoaudiologica e no desenvolvimento de criangas
com deficiéncia auditiva, este assunto ainda ¢ pouco discutido
pela literatura especializada.

Paralelamente, verifica-se o impacto do avango tecnologico
sobre a quantidade de pessoas que utilizam a internet na busca
por informacdes e guias sobre a propria condigdo de saude ou
de familiares. Tal realidade ¢ ainda maior entre familiares que
necessitam de apoio terapéutico continuo para criangas com
algum tipo de deficiéncia, incluindo a deficiéncia auditiva, visto
que, tais condi¢des evocam inquietudes e, a0 mesmo tempo,
despertam esperangas na busca por tratamentos inovadores.
Neste sentido, a internet torna-se um importante recurso para
o gerenciamento do cuidado a satde infanto-juvenil, fonte
alternativa de informacdes e redugao da ansiedade das familias
inseridas em processos terapéuticos®'?,

Visando fornecer materiais cientificos com contetdo adequado
as necessidades das familias de criangas com deficiéncia auditiva,
a fonoaudiologia tem se dedicado a construg¢ao de websites ¢ a
disponibilizagdo de ferramentas online para a disseminagao de
conteudos instrucionais e de orientacdo, alcangando resultados
motivadores para novas pesquisas‘'’. Nesta perspectiva, a
responsabilidade de prover informagdes online seguras, confidveis
e fundamentadas em fontes e evidéncias cientificas de qualidade,
torna-se cada vez maior, considerando o acesso de diferentes
publicos a mesma informacao disponibilizada*'¥.

Diante disso, este estudo objetivou traduzir para o idioma
portugués a ferramenta My Experience Book, avaliar o conteudo
da tradugdo, o nivel de legibilidade, a qualidade e a identidade
visual do material e disponibiliza-lo online.

METODO

Estudo descritivo, transversal, de carater quantitativo e
qualitativo, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Odontologia de Bauru da Universidade de Sdo Paulo
(FOB/USP), sob o parecer CAAE n° 59790416.0.0000.5417.

Os procedimentos realizados nas diferentes etapas da pesquisa
estdo descritos na Figura 1. A primeira etapa foi composta pela
traduc@o do My Experience Book, um material formado por textos,
ilustragdes ¢ videos de como, ¢ por que, criar um caderno de
experiéncias, desenvolvido por Nancy Caleffe-Schenck — Listen
Foundation, disponivel no endereco: https://www.cochlear.com/
intl/home/support/rehabilitation-resources/early-intervention/
my-experience-book. A traducao da ferramenta foi autorizada e
realizada do inglés para o portugués brasileiro, por um tradutor-
intérprete sem conhecimento prévio do material. O texto foi
apresentado em formato PDF e os videos legendados por meio
do programa Windows Movie Maker. O material traduzido foi
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ETAPA 1. TRADUGAO DO MATERIAL MY EXPERIENCE BOOK

(GUIDELINES E VIDEOS) PARA O PORTUGUES

Tradutor intérprete

= —

Avaliadores - fonoaudidlogos juizes

ETAPA 2. AVALIAGAO DA TRADUGAO DO CONTEUDO: QUESTIONARIO 1 l

ETAPA 3. CALCULO DA TAXA DE CONCORDANCIA
Proprios pesquisadores

N

AN

ETAPA 4. AVALIACAO DA LEGIBILIDADE DO TEXTO
Proprios pesquisadores

NS

~

ETAPA 5. DISPONIBILIZAGAO ONLINE - AVALIAGAO DO CONTEUDO,

QUALIDADE E IDENTIDADE VISUAL - VALIDACAO DAS RESPOSTAS

Avaliadores - fonoaudidlogos e médicos otorrinolaringologistas de
servigos de saude auditiva e reabilitagdo

Fonte: Elaborado pelos autores

Figura 1. Descrigdo dos procedimentos para a realizagcao desta pesquisa

revisado pelos pesquisadores de forma a evitar termos técnicos,
utilizar vocabulos e expressdes compativeis a populagao alvo.

Na segunda etapa, trés fonoaudidlogos-juizes com experiéncia
na area da Audiologia Educacional e Reabilitagdo Auditiva
foram convidados a participar da analise do material traduzido.
Os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) e, em seguida, responderam ao questionario
1: “Avalia¢do do conteudo: aspectos referentes a traducao”,
desenvolvido pelos pesquisadores e disponibilizado na plataforma
Google Forms.

Em seguida, para determinar a validade do contetdo da tradugao
em carater quantitativo, calculou-se a taxa de concordancia
das respostas inter-observadores com base na formula: % de
concordancia = nimero de juizes que concordaram + nimero
de total de juizes X 100 (etapa 3). Conforme as orientagdes do
calculo, os itens tornam-se equivalentes, quando as taxas de
concordancia ultrapassam um percentual de 90%%.

A quarta etapa contemplou a avaliacdo da legibilidade do
texto traduzido, por meio do Indice de Facilidade de Leitura
Flesch (IFLF) calculado na ferramenta do Microsoft Office
Word. Segundo o teste, pontuacdes de 100 a 75 pontos sdo
compativeis com uma leitura muito facil; 75 a 50 pontos - facil;
50 a 25 pontos — dificil; e 25 a 0 pontos - muito dificil®®.

A etapa cinco consistiu na disponibiliza¢do do material aos
avaliadores em ambiente online. Em seguida, 184 profissionais
egressos do Curso de Especializacao a distancia em Habilitagcao
¢ Reabilitacdo Auditiva em Criangas (CEDHRAC), promovido
pela FOB-USP em parceria com o Ministério da Satide e Hospital
Samaritano de Sdo Paulo, foram convidados a avaliar o contetdo
quanto a qualidade e identidade visual, sendo 175 (95,2%)
fonoaudiologos e nove (4,8%) médicos otorrinolaringologistas,
atuantes em servicos de saude auditiva e de reabilitagdo. O convite

foi realizado via e-mail contendo o TCLE, os /inks de acesso ao
material online ¢ as orientagdes de preenchimento do questionario
2: “Avaliacdo do conteudo: aspectos referentes a qualidade
e a identidade visual”, desenvolvido pelos pesquisadores, e
disponibilizado na ferramenta Survey Monkey. Os convites foram
reenviados trés vezes a cada profissional e disponibilizado um
periodo de 30 dias para a concluséo da participagdo na pesquisa.

A validacdo das respostas dos profissionais convidados,
referentes ao contetido, qualidade e relevancia do material
traduzido, foi realizada por meio do Indice de Validade de
Conteudo (IVC)U7. De acordo com os critérios utilizados pela
formula disponibilizada na literatura, o calculo do IVC deve
ocorrer a partir da soma da porcentagem dos itens marcados pelos
participantes como “4” ou “5”, dividido pelo nimero total de
questdes. Para a obtenc¢ao de uma classificagao valida de IVC,
¢ necessario um percentual minimo de concordancia de 90%"®.

As analises dos dados foram organizadas na propria ferramenta
online de coleta dos dados. Utilizou-se estatistica descritiva e
analise da frequéncia das respostas.

RESULTADOS

O material traduzido foi intitulado “Como criar um Caderno
de Experiéncias: historias personalizadas em que a crianga ¢
a personagem principal” e organizado em formato PDF, com
o total de seis paginas (Figuras 2 e 3). O conteudo grafico e
textual foi organizado conforme identidade visual apropriada ao
publico alvo (como a escolha das cores, ilustragdes e tipografia)
de forma a tornar o material grafico educacional em questao mais
envolvente e que proporcione maior engajamento € motivagao
ao tratamento. Os videos receberam os titulos: 1 —“Os cinco E’s
e um caderno de experiéncias” (5:22 min); 2 — “Elementos de
uma histéria em um caderno de experiéncias” (4:25 min); 3 —
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COMO CRIAR UM

@aalemo ale

*A *
X PGPIGDCIGS
Histdrias personalizadas em que a
crianga é a personagem principal.

Fonte: Elaborado pelos autores
Figura 2. Exemplo da capa da ferramenta

“Enriquecimento para um caderno de experiéncia” (5:57 min)
e 4 — “A Pizza de Amartya” (7:02 min).

Os resultados obtidos a partir da aplicacdo do questionario
1, bem como a taxa de concordancia da validade da analise do
contetdo estdo dispostos na Tabela 1.

O nivel inicial de legibilidade do texto obtido pela estatistica
IFLF foi de 42 pontos, classificando o material como “dificil”(9.
Apds a substituicdo dos termos técnicos e a redugdo do niimero
de palavras das sentengas mais longas, obteve-se pontuagao de
55 no IFLF, classificando o texto como “facil”.
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Qn’(rodugao

Com este recurso, vocé ira:

- Aprender a usar livros sonoros e cadernos de experiéncias para
estimular a audicao e a fala de criancas com perda auditiva.

- Assistir videos de criangas falando sobre os seus cadernos de
experiéncias e ampliando a sua linguagem.

Vocé ird também encontrar respostas para essas questdes:

1. O que é um caderno de experiéncias?

2. Por que e como criar um caderno de experiéncias?
3. 0 que é preciso para criar um caderno de experiéncias?
4. Quais 580 os cinco elementos (E’s) e como eles se aplicam aos

livros sonoros?

5. Quais sdo 0s cinco E's de uma histéria em um caderno de

experiéncias?

6. Como posso proporcionar a melhoria para cadernos de

experiéncias mais avangados?

Fonte: Elaborado pelos autores
Figura 3. Exemplo do sumario da ferramenta

Tabela 1. Respostas referentes a avaliagdo da traducao do contetudo e taxa de concordancia da validade (n=3)

= %
0,
Questéo Respostas n % Concordancia
Vocé ja conhecia o material My Experience Book? Sim 1 33,3 Nao mensuravel
Nao 2 66,7
Ao comparar o conteido em inglés e em portugués, vocé considera  Satisfatéria 3 100,0 100,0
que a tradugdo se apresentou: insatisfatoria, parcialmente satisfatéria
ou satisfatoria?
A traducao do PDF (Guidelines) se apresentou convidativa para que as Sim 3 100,0 100,0
pessoas se interessem pelos conteldos audiovisuais?
Atraducao se encontra com linguagem adequada e de facil entendimento Sim 2 66,7 66,7
para a populag&o? Nio 1 33,3
Os recursos audiovisuais (videos) foram satisfatérios quanto a qualidade? Sim 3 100,0 100,0
(o conteudo final sera disponibilizado com legendas)
A traducgéo dos videos é autoexplicativa e de facil entendimento de Sim 3 100,0 100,0
como se criar um “caderno de experiéncias”?
O material traduzido é convidativo para o publico alvo? Sim 3 100,0 100,0
A tradugéo do material como um todo é efetiva para a criagdo de um
“caderno de experiéncias” que auxilie na estimulagdo de linguagem Sim 3 100,0 100,0

das criangas durante o processo terapéutico?

Legenda: n = nimero; % = porcentagem
Fonte: Elaborado pelos autores

Mesmo apés o reenvio dos convites para participagdo na
pesquisa e resposta ao questionario 2, dos 184 convidados,
um total de 162 (88,04%) profissionais ndo acessaram o /link
disponibilizado na plataforma Survey Monkey, enquanto

22 (11,96%) acessaram. Destes, quatro (2,18%) ndo concordaram
em participar da pesquisa e somente 18 (9,78%) manifestaram
o aceite, sendo: 16 (8,69%) fonoaudiologos e dois (1,09%)
médicos otorrinolaringologistas.
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Tabela 2. Caracterizagao dos participantes da pesquisa (n=18)

Informacgéao Descricao n %
Idade 31a55 M = 39,1 anos -
Sexo Feminino 16 88,8
Masculino 2 11,2
Regido de atuagéo profissional Norte 5 27,8
Nordeste 4 22,2
Sul 3 16,6
Sudeste 5 27,8
Centro-Oeste 1 5,6
Atuagdo com terapia fonoaudiolégica para N&o atuam 5 27,8
criangas e/ou adultos com deficiéncia Atuam com criancas 5 27.8
auditiva Atuam com criancas e adultos 8 44,4
Locais de atuagao Hospitais 2 11,1
Clinicas 10 55,5
Universidades 3 16,7
Outros 3 16,7
Conhecimento sobre o contetido avaliado Sim 8 44,4
Nao 2 11,2
Parcialmente 8 44.4
Legenda: n = nimero; % = porcentagem; M = média
Fonte: Elaborado pelos autores
Tabela 3. Respostas referentes a avaliagdo do conteido do material traduzido (n=18)
B Discordo Discordo Indiferente Concordo Concordo
Questoes totalmente totalmente
n % n % n % n % n %
Considerando que o publico alvo sdo fonoaudiélogos 0 0,0 0 0,0 1 5,5 10 55,6 7 38,9
e familiares de criangas com DA, vocé considera que o
texto apresentado no PDF é inteligivel/compreensivel?
O conteldo esté disposto de maneira logica, facilitando 0 0,0 1 5,5 0 0,0 12 66,7 5 27,8
a compreensao do mesmo?
A informacéo oferecida é suficiente para a elaboragao de 0 0,0 0 0,0 2 11,1 9 50,0 7 38,9
um caderno de experiéncias na rotina de criangas com
deficiéncia auditiva?
(0] con]un?o de imagens, figuras e videos séo pertinentes 0 0,0 0 0.0 0 0.0 10 55,6 8 44.4
ao conteudo?
Legenda: n = nimero; % = porcentagem
Fonte: Elaborado pelos autores
Tabela 4. Respostas referentes a avaliagdo da qualidade do material traduzido - PDF, videos, imagens ilustrativas e legendas (n=18)
B Péssima Ruim Regular Boa Excelente
Questoes
n % n % n % n % n %
Como vocé classificaria a qualidade deste material (PDF e videos)? 0 0,0 0 0,0 0 0,0 7 38,9 11 61,1
Como vocé classificaria a qualidade das imagens ilustrativas do 0 0,0 0 0,0 1 5,5 9 50,0 8 44,5
conteudo disponibilizado em PDF?
Como vocé classificaria a qualidade dos videos e suas respectivas 0 0.0 0 0.0 5 111 11 61,2 5 077

legendas?

Legenda: n = nimero; % = porcentagem
Fonte: Elaborado pelos autores

O tempo médio de preenchimento do questionario foi de
21 minutos. A caracteriza¢ao do perfil dos participantes esta
apresentada na Tabela 2.

A Tabela 3 demonstra os resultados referentes a avaliagdo
do conteudo do caderno de experiéncias.
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Na Tabela 4 encontram-se as avaliagdes quanto a analise da
qualidade visual do material traduzido - PDF, videos, imagens
ilustrativas e legendas.

A importancia do caderno de experiéncias na rotina clinica
esta descrita na Tabela 5.
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Tabela 5. Respostas referentes a importancia do material (n=18)

Nem um pouco . Razoavelmente o Extremamente
~ : Pouco importante ) Muito importante )
Questao importante importante importante
n % n % n % n % n %
Como voce classifica o material elaborado? 0 0,0 0 0,0 1 55 7 38,9 10 55,6

Legenda: n = nimero; % = porcentagem
Fonte: Elaborado pelos autores

No presente estudo, o percentual de concordancia no Indice
de Validade de Conteudo (IVC), foi de 94,48%.

DISCUSSAO

O caderno de experiéncias apresentado neste artigo teve como
objetivo oferecer aos profissionais da area da fonoaudiologia
mais uma possibilidade de recurso terapéutico direcionado ao
desenvolvimento das habilidades auditivas e de linguagem de
criangas com deficiéncia auditiva, de forma acessivel, gratuita e
online. Buscou-se, também, incentivar o conhecimento, 0 acesso,
o interesse, a adesdo ¢ o envolvimento familiar no processo
terapéutico, tanto em ambiente clinico quanto domiciliar, a
partir dos vinculos construidos entre terapeuta, paciente ¢
familia, decorrentes das estratégias exploradas por meio do
caderno de experiéncias.

A avaliagdo da validade de materiais da area da satde, tem
por objetivo facilitar a atuagdo dos profissionais no que diz
respeito a promogdo da saude, a orientagdo ¢ o apoio fornecidos
a pacientes e familiares, com vistas a oferta de condi¢des mais
efetivas de cuidado, tratamento e reabilitacdo a populacdo
alvo"”. A tradug@o do material foi bem avaliada pelos juizes,
com taxas de concordancia de validade maiores que 90%,
conforme indicado pelo teste utilizado!”. Tais taxas aplicam-se
tanto aos aspectos de analise da linguagem, quanto a facilidade
de entendimento, a atratividade do instrumento, a qualidade dos
recursos audiovisuais ¢ a ferramenta como um todo (Tabela 1).

A literatura especializada aponta alguns fatores relevantes a
realizacdo da valida¢do de materiais na area da saude, dentre cles,
a possibilidade de obteng@o de instrumentos mais completos,
eficazes ¢ com maior rigor cientifico, uma vez que a opinido
de juizes contribui para o aperfeicoamento da qualidade do
material®. No presente estudo, as sugestdes adicionais adquiridas
por meio do questionario 1, consideradas relevantes, foram
acatadas e ajustadas na ferramenta traduzida.

As informagdes disponiveis em materiais instrucionais em satide
s6 se tornam eficazes se compreendidas pelo pablico alvo®". Para
isso, ¢ necessario que o texto apresente um nivel de legibilidade
compativel com as capacidades cognitivas do leitor. Assim, ao
produzir materiais com tais finalidades ¢ de suma relevancia que
os profissionais da satide direcionem atengao especial a utilizagdo
de recursos que facilitem a leitura e a compreensdo do texto,
maximizando o interesse do leitor tais como, a sele¢do e 0 uso
de palavras, expressdes técnicas e significados®. A qualidade
dos textos disponiveis em ambiente online demandam cuidado
ainda maior, tendo em vista a possibilidade ¢ a velocidade de
alcance a uma variedade de publico com diferentes idades,
escolaridade e niveis socioecondmicos'®. Adicionalmente,
nestes casos, ¢ de responsabilidade dos fonoaudiologos a
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publicacdo de informagdes seguras, confidveis e fundamentadas
em fontes e evidéncias cientificas de qualidade'*'¥. A andlise
da legibilidade do texto traduzido no caderno de experiéncias
classificou o material com nivel facil de leitura.

O uso de questionarios online como instrumento de coleta
de dados tem se tornado uma tendéncia atual, cada vez mais
presente no meio cientifico, destacando-se como preferéncia
tanto entre pesquisadores, quanto participantes®®, Dentre as
vantagens do uso deste material listam-se: o alcance global, a
flexibilidade, a economia de tempo, as inovagdes tecnolodgicas,
a facilidade de coleta e tabulagdo dos dados, o baixo custo, a
obtencdo de grandes amostras e o controle de preenchimento
obrigatorio. Em contrapartida ressaltam-se como desvantagens:
a presenca de spam, a sele¢do e a qualidade da amostra, a falta
de habilidade dos respondentes, a necessidade de recursos
tecnologicos, a impessoalidade e a baixa adesao®®. Em relagéo
ao ultimo fator, a literatura aponta que questionarios em formato
online atingem, em média, 25% de adesdao®.

A baixa adesdo foi visualizada nesta pesquisa. Apesar da
facilidade de acesso e da experiéncia dos convidados quanto ao
uso da internet, a taxa de retorno dos profissionais mostrou uma
limitag@o aos resultados, mesmo apos o reenvio dos convites
(trés vezes no total), a adesdo para a resposta ao questionario 2,
foi de apenas 22 (11,96%) participantes. A justificativa a baixa
adesdo, pode estar pautada na falta de interesse e participacao
dos convidados, além do tempo necessario dispensado para a
avaliagdo do contetido, o qual contou com a leitura do material
em PDF (seis paginas), a analise dos videos (22,06 minutos), ¢ a
resposta ao questionario (média de 21 minutos). Apesar da baixa
adesdo dos profissionais convidados, o indice de Validade de
Contetido obtido revelou um percentual de 94,48%, indicando
uma relagdo confiavel entre o numero de respondentes e as
respostas obtidas.

Resultados semelhantes foram identificados em outras
pesquisas relacionadas a internet. Um estudo®® investigou
as competéncias de enfermeiras servidoras em institui¢cdes
de ensino, quanto ao desempenho das fungdes essenciais de
saude publica, e apontou que, das 31 universidades convidadas,
apenas seis (19,35%) retornaram o contato com indicagdo de
profissionais experts em enfermagem. Destas, somente uma
enfermeira (16,66%) respondeu ao formulario proposto. Outra
pesquisa, propds a aplicacdo de um questionario online com
servidores técnicos-administrativos e chefes em educagao.
Nesta, as taxas de respostas obtidas foram de 20,78% (272),
para os 1309 servidores convidados, e 13,85% (9), para os
chefes respondentes do questionario®”.

No que diz respeito ao contetido e coeréncia do material
traduzido, videos e tematica abordada, inteligibilidade e
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disposicao do texto, recursos audiovisuais e informagdes para
a composi¢do do caderno de experiéncias, a maior parte dos
avaliadores respondeu concordar ou concordar totalmente
com os aspectos investigados (Tabela 3). Em analise adicional
dissertativa, os participantes julgaram o material como pratico,
acessivel e de facil entendimento ao publico, em decorréncia
da abordagem das diferentes fases e possibilidades para uma
estimulacdo eficaz. De modo geral, os aspectos supracitados
podem ser resumidos em trés pontos principais: a acessibilidade,
a facilidade de compreensdo e uso do material. Sobre isso,
a literatura aponta que conteudos de orientagdo em saude
disponibilizados de forma online podem servir como recurso
adicional de estimulagdo a crianga, favorecer as redes de apoio
terapéuticas e agregar ou disseminar novos conhecimentos. Tais
aspectos sdo valiosos para a garantia da participago ativa da
familia no processo terapéutico®.

Na presente pesquisa a maioria dos participantes considerou
a qualidade do material traduzido - PDF, videos, imagens
ilustrativas e legendas, como boa ou excelente (Tabela 4).
Ademais, de forma dissertativa, apontaram que a boa qualidade,
ilustracdo e visibilidade das imagens facilitaram a compreensao
e tornaram a leitura mais prazerosa. Os videos, por sua vez,
foram descritos como bem produzidos, com boa qualidade e
apresentacdo de situagdes praticas e reais, as quais enriqueceram
todo o material. Sabendo que a literatura reconhece que o uso
de ilustrag¢des, videos e imagens pode favorecer a compreensao,
a internalizacdo e a aprendizagem de novos contetidos®”,
considera-se que a forma como o material esta organizado pode
influenciar a adesdo ao uso pelo publico alvo.

Em relagdo a importancia do material, 94,5% (n=17) considerou
o caderno de experiéncias muito ou extremamente importante
(Tabela 5). Além disso, todos os participantes fonoaudidlogos,
referiram fazer uso do instrumento na pratica clinica. Os terapeutas
complementaram que este recurso terapéutico ¢ muito importante
e util, pois, proporciona a estruturacdo da linguagem oral e
escrita, estimula a criatividade e propicia um aumento nas
relagdes familiares, com possibilidade de uso em todas as fases
da terapia. Autores indicam que ferramentas adicionais voltadas
a promogao do desenvolvimento comunicativo de criangas
com deficiéncia auditiva, que possibilitam a adaptacdo as
necessidades especificas de cada individuo, como o caderno de
experiéncias, atuam como materiais ricos em estimulag¢@o, uma
vez que ajustam-se aos diferentes contextos vivenciados pela
crianga®”, Vale destacar que o potencial da utilizagao do caderno
de experiéncias na terapia fonoaudiologica ndo se restringe a
criangas com deficiéncia auditiva, podendo ser utilizado no
processo terapéutico de criancas com outras altera¢des, por
exemplo, distirbios de linguagem®.

CONCLUSAO

A ferramenta “Como criar um caderno de experiéncias:
histdrias personalizadas em que a crianca ¢ a personagem
principal”, foi avaliada como adequada quanto a tradug@o, com
alta taxa de concordancia de validade. A legibilidade revelou
nivel facil de leitura. A maioria dos avaliadores classificou a
qualidade ¢ a identidade visual do conteudo como excelente,

de extrema importancia e apropriado para disponibilizacao
em online.

Tal material ¢ de grande relevancia, pois retine informagoes
praticas voltadas a criagdo de um caderno de experiéncias, bem
como orientagdes quanto ao uso do material como recurso
adicional para a estimulacdo do desenvolvimento das habilidades
auditivas e de linguagem de criancas com deficiéncia auditiva.

Espera-se que com este estudo, fonoaudiologos, profissionais
da satide, da educagdo, pais e/ou responsaveis e outros interessados
tenham acesso a esta valiosa ferramenta terapéutica de forma
online e gratuita, por meio do website Escutar Agora e Sempre
da Cochlear®.
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