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RESUMO

Objetivo: Traduzir e adaptar culturalmente para a lingua portuguesa o questiondrio Early Listening Function (ELF), e avaliar a

confiabilidade do mesmo. Métodos: Foi realizada a tradu¢do do questiondrio para o idioma Portugués, revisdo das equivaléncias

gramatical e idiomadtica (tradugdes reversas) e adaptagdes linguistica e cultural. Além disso, foi avaliada a reprodutibilidade intra-

pesquisadores. Apés a traduc@o, o ELF foi aplicado, em ambiente silencioso e ruidoso, em 30 criangas entre zero e trés anos de

idade, sem histérico de risco para deficiéncia auditiva, auséncia de queixa familiar quanto ao desenvolvimento global da crianga e

sem indicadores de perda auditiva incapacitante, em diferentes distancias, em 12 situagdes de deteccdo auditiva. Resultados: Os

resultados foram analisados com estudo estatistico descritivo a partir da pontuagdo obtida no ELF. Conclusao: O instrumento ELF

foi traduzido e adaptado culturalmente para a populacdo estudada. No Portugués, sua denominagdo manteve a sigla ELF. O estudo

permitiu verificar sua confiabilidade para observagdo e acompanhamento das etapas iniciais do comportamento auditivo.

Descritores: Traducdo (Processo); Transtornos da audigao/diagnéstico; Testes auditivos; Questiondrios; Perda auditiva/diagnéstico;

Diagnéstico precoce; Lactente; Desenvolvimento da linguagem
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na deficiéncia auditiva € dar suporte e encorajar os familiares
na estruturacéo do processo de comunicagdo da crianga’?.
Estudos sobre a comunicacdo de criancas com deficiéncia
auditiva tém mostrado que a participacdo da familia no pro-
cesso de intervengdo é potencialmente um dos aspectos de
maior impacto no desenvolvimento da linguagem oral, quando
comparado com a idade de identifica¢do da perda auditiva, a
intervencgéo e o grau da perda®. Por outro lado, nem sempre
os pais estdo preparados para o diagndstico da deficiéncia
auditiva logo nos primeiros meses de vida da crianga. Para
muitos pais, as reacdes emocionais iniciais sdo passageiras
e estabilizadoras, mas para outros podem perdurar por anos
ou tornarem-se permanentes®™. A literatura aponta e destaca a
importancia da familia no processo de identificacdo® e diag-
néstico da deficiéncia auditiva e a contribui¢do da familia no
que se refere as observacdes de comportamentos e respostas
sutis da crianga em contextos construidos com esse objetivo”®.
O fato de a familia acompanhar o processo de avaliacio re-
fletird positivamente na compreensdo e aceitagdo desta nova
realidade®®. Os pais podem ser influenciados em suas atitudes
pela época em que o diagnéstico foi definido e a maneira como
o processo foi conduzido®.

O conhecimento do comportamento auditivo proprio da
crianca pode auxiliar a familia a compreender a importancia
da proximidade e intensidade da fonte sonora na detecgdo
dos sons de fala e ambientais, no desenvolvimento de outras
habilidades auditivas mais complexas, no monitoramento de
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alteracdes, como, por exemplo, ocorréncia de otites, flutuacao
e progressdo da perda auditiva e ainda na identificagdo do
funcionamento correto do dispositivo eletrénico adaptado®.
Virios foram os testes clinicos desenvolvidos para a avalia-
¢do da percepgao dos sons da fala em criangas pequenas%'9,
no entanto, pouca atencao tem sido dedicada aos pais e familia-
res no processo de detecgio precoce da deficiéncia auditiva'®.
Neste contexto, foi criado o instrumento ELF — Early Lis-
tening Function®'? especificamente para ser aplicado em casa
pelos pais. O ELF € um instrumento que incentiva os pais a
participarem do processo de avaliacdo. Os pais sdo encorajados
aobservar e registrar o comportamento auditivo da crianga em
situacdes domiciliares, sendo possivel avaliar a capacidade da
crianga em detectar sons diversos e em diferentes posi¢des.
Assim, este estudo teve como objetivo traduzir e adaptar
culturalmente para a lingua portuguesa o questiondrio ELF —
Early Listening Function e avaliar a confiabilidade do mesmo.

METODOS

O ELF (Anexo 1) foi entregue para 75 pais/responsdveis de
criancas entre cinco meses e trés anos de idade. Concordaram
com a participacdo nesta pesquisa as familias de 30 criancas
de ambos os sexos. Os respectivos responsdveis das trinta
criancas assinaram o Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido, conforme modelo aprovado pela Comissdo de Etica
em Pesquisa da institui¢cdo sob protocolo nimero 058/2007,
atestando sua permissdo para a participagcdo da crianga no
trabalho e publicacdo dos dados obtidos.

Como critério de inclusdo, as criangas ndo poderiam
apresentar histdrico de risco para deficiéncia auditiva, queixa
familiar quanto ao desenvolvimento global e indicadores de
perda auditiva incapacitante" verificados por meio de obser-
vagdo clinica comportamental. Os pais/responsdveis também
responderam ao questiondrio para classificagdo econdmica no
Critério Brasil".

Instrumentos e procedimentos

O ELF original®'” contém 12 atividades de detecgao audi-
tiva para sons de fraca, média e forte intensidades, planejadas
para serem apresentadas pelos pais de criangas a partir de cinco
meses a trés anos de idade, a diferentes distancias medidas com
uma trena (15 cm, 1 m, 2 m, 3 m e a aproximadamente 5 m), em
duas situagdes, ou seja, em ambiente silencioso e com ruido.

O instrumento oferece as opcdes de respostas sim (S),
ndo (N) e as vezes (A) para cada reag¢do da crianca frente aos
estimulos sonoros.

E possivel pontuar o escore de cada aspecto, ou seja, a
pontuacdo realizada nas atividades em volume fraco, em
volume normal e em volume forte/alto, através da marcagdo
de quantas atividades a crianca respondeu (nimero de sim)
e as atividades que a crianca respondeu na metade das vezes
(ntimero de as vezes), as diferentes distancias. Essa quantidade
de respostas da crianca € multiplicada e obtém-se um valor
total, que deverd ser transferido para a outra tabela. Nesta
tabela, € somada a pontuacio total em cada aspecto (siléncio
+ ruido) nas diferentes situacdes. Desta forma, considera-se
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que o maior escore possivel corresponda a 100 no total do
siléncio e no total do ruido, oito para o nimero de sim nas
atividades em volume fraco, assim como nas atividades em
volume normal e em volume alto/forte e 200 para a pontuacao
total no siléncio + ruido.

Adaptacio cultural para a lingua portuguesa

A traducdo e adaptagdo cultural do questiondrio ELF®!7
seguiram as seguintes etapas®*":

- Tradugdo do questiondrio para o idioma Portugués.
O instrumento na versdo original foi distribuido para dois
tradutores-intérpretes de Inglés, fluentes nesse idioma, que
ndo se conheciam e nio conheciam o questiondrio, visando
elaborar individual e sigilosamente a primeira versdo para o
Portugués. Este procedimento foi realizado com o intuito de
gerar duas traducdes independentes do ELF.

- Adaptacdo linguistica. O grupo revisor foi constituido por
duas fonoaudidlogas (brasileiras, fluentes na lingua inglesa),
que analisaram os dois documentos resultantes e reduziram
as diferencas encontradas nas tradugdes, adaptando o texto a
cultura brasileira. Desta forma, foi obtido um novo inventario
denominado ELE.

- Revisdo das equivaléncias gramatical e idiomdtica (tra-
dugdes reversas). Para a revisdo da equivaléncia gramatical
e idiomadtica, uma cépia do ELF foi encaminhada para dois
outros tradutores, de mesma condi¢do linguistica e cultural
dos primeiros. Estes, desconhecedores do texto original, rea-
lizaram nova versdo do instrumento para o idioma Inglés. O
mesmo grupo revisor realizou nova avalia¢do das duas versdes
resultantes, comparando-as com a original em Inglés.

- Adaptacdo cultural. Tem como objetivo estabelecer a
equivaléncia cultural entre as versdes inglesa e portuguesa
do questiondrio. A equivaléncia cultural € estabelecida se ndo
forem observadas dificuldades de compreensdo das questdes
elaboradas ou dos termos utilizados, por, no minimo, 80% da
populagdo avaliada.

Confiabilidade do questionario

Ao considerar que todas as criancas apresentavam audi¢do
normal, esperou-se 0 mesmo padrio de respostas para as ati-
vidades apresentadas. Para verificar esta hipétese dividiu-se
a casuistica controlando as varidveis de nivel econdmico e
grau de instru¢do do chefe da familia. Para esta classificagdao
utilizou-se o Critério de Classificacdo Econdmica Brasil"?, que
foi construido para definir classes que atendam as necessidades
de segmentagdo por poder aquisitivo, enfatizando o poder de
compra das pessoas e familias urbanas, abandonando a pre-
tensdo de classificar a populagdo em termos de classes sociais.

Método estatistico

Para a andlise estatistica foi utilizado o Teste t com o
intuito de avaliar a diferenga quanto aos resultados obtidos
nos escores do questiondrio ELF, intra-pesquisadores. Neste
estudo foi utilizado nivel de significancia p<0,05.
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Tabela 1. Analise descritiva dos escores obtidos no ELF aplicado pelos pais/responsaveis

Variagao Classe A/B Classe C/D Valor de p
Média DP Média DP

Total no siléncio 87,23 7,47 89,76 12,30 0,51

Total no ruido 79,71 9,22 85,33 11,81 0,16

Total siléncio+ruido 166,64 15,01 175,01 21,70 0,23

Numero de sim nas atividades em volume fraco 5,81 1,02 6,33 1,51 0,29

Numero de sim nas atividades em volume normal 6,77 0,78 7,50 0,62 0,01*

Numero de sim nas atividades em volume forte/alto 7,91 0,23 7,84 0,33 0,47

Teste t . *Diferenca estatisticamente significante (p<0,05)
Legenda: DP = desvio-padrao

RESULTADOS

Nesta pesquisa, 30 criancas sem indicadores de perda
auditiva incapacitante (de acordo com os critérios da WHO!"®
participaram do processo de traducio e adaptagdo cultural do
ELF. Destas, 11 eram do sexo feminino (37,7%) e 19 eram
do sexo masculino (63,3%), com idade entre dez meses e trés
anos (média de 22,9 meses).

O ELF, obtido apés a tradu¢do do idioma Inglés para o
Portugués e a adaptacdo linguistica, encontra-se no Anexo
1, e as folhas de pontuag@o para andlise do escore de cada
aspecto no Anexo 2.

Os resultados obtidos a partir da aplica¢do do questionario
ELF nas 30 criangas pelos pais/responsdveis nas diferentes
pontuacdes (pontuacdo total no siléncio, pontuacdo total na
presenca de ruido, pontuagao total no siléncio + ruido, nimero
de sim para atividades em volume fraco, nimero de sim para
atividades em volume normal e niimero de sim para atividades
em volume alto/forte, no siléncio e na presenca de ruido),
encontram-se na Tabela 1.

DISCUSSAO

O resultado estatisticamente ndo significante entre os
escores obtidos nos questiondrios aplicados pelos pais e res-
ponsdveis de diferentes niveis econdmicos e grau de instru¢ao
indica que o ELF € de ficil compreensdo, demonstrando ser
um instrumento valioso como medida de habilidade auditiva
de criangas. Ressalta-se que a diferenca encontrada apenas no
item “atividades sonoras em volume normal” pode ter sido uma
ocorréncia ao acaso, devendo ser novamente investigado em
grupos maiores e no grupo com deficiéncia auditiva.

A avaliag@o da confiabilidade segundo os diferentes niveis
de escolaridade € importante no contexto da aplicagdo de um
questiondrio para auto-preenchimento, a medida que o grau
de escolaridade pode afetar a compreensdo da pergunta e,
consequentemente, a resposta®.

Os modelos tradicionais de avaliagdo audioldgica usam
protocolos de testes com tecnologia avangada, mas ndo abor-
dam questdes de suporte para o envolvimento familiar, ou seja,
criam poucas oportunidades para a familia®. Tais modelos nao
deixam de ser eficientes para a detec¢do precoce da deficiéncia
auditiva, mas os pais geralmente ndo reagem positivamente ao
diagndstico por participarem apenas de forma passiva durante

o processo®. O ELF vem sendo indicado como um modelo
de questiondrio para acompanhamento audiolégico centrado
na familia, e € descrito como uma ponte para os pais entre a
formalidade dos testes e o desempenho didrio do seu filho em
casa®. Existem poucos estudos evidenciando como o papel
dos pais pode refletir positivamente no desenvolvimento da
crianga, mas € consenso entre os pesquisadores que a atuacao
dos pais € critica no processo terapéutico®®.

Dessa forma, o instrumento ELF, traduzido e adaptado para
o idioma Portugués, pode auxiliar os pais a melhor entender
e participar dos aspectos relacionados a deficiéncia auditiva
de seus filhos. Este questiondrio tem como objetivo prover
essa interacio criangas-pais, com os mesmos participando
ativamente do processo diagndstico/terapéutico. De fato, es-
tudos quantitativos que utilizam questiondrios com perguntas
fechadas procuram aproximar-se de uma dada realidade®, ou
seja, as questdes sdo formuladas para serem utilizadas como
modelos que sdo apenas indicadores de uma determinada
condic@o ou evento que se pretende avaliar®?.

Uma base fundamental da intervencio centrada na familia é
o compromisso de ajudar a mesma a entender a¢des realizadas
em periodo precoce, identificar as melhores formas para os
pais aprenderem a lidar com as novas informacdes que irdo
receber, bem como a adotar estratégias para serem usadas
em casa com seu filho. Este tipo de proposta estabelece uma
relacdo importante com os familiares. Através desta relacio,
os membros da familia descobrem os seus trunfos naturais e
0 que precisam fazer para facilitar o crescimento da crianca
deficiente auditiva®, como, por exemplo, no ELF, identificar
qual a distancia ideal de escuta para a crianga no siléncio e no
ruido, para sons em diferentes intensidades.

O ELF podera contribuir para o aprimoramento de proto-
colos de avaliacao da percepcao da fala em criangas brasilei-
ras deficientes auditivas de zero a trés anos®”, uma vez que a
escassez de instrumentos formais e objetivos comercialmente
disponiveis e indicados para avaliagdo e diagnéstico, na drea
da Fonoaudiologia € significativa. Ressalta-se que os reais
objetivos de um processo de avaliagdo s6 podem ser atingi-
dos quando instrumentos e procedimentos adequados siao
utilizados®”. O ELF propde um modelo de acompanhamento
audioldgico centrado na familia, visto que a intervengao
precoce inclui ndo s6 a familia mas também as interacdes
com vdrios profissionais, e a visdo dos pais como parceiros
na equipe'.
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Sao sugeridas novas investiga¢des com o ELF com criangas
deficientes auditivas.

CONCLUSAO

O instrumento ELF foi traduzido e adaptado culturalmente
para a populacdo brasileira, mantendo a sigla ELF na versao

em portugués. Houve equivaléncia cultural entre as versodes
do ELF nas linguas inglesa e portuguesa uma vez que 100%
dos pais ndo manifestaram dificuldades de interpretacio e
compreensdo das questdes elaboradas e dos termos utilizados.

O estudo permitiu verificar sua confiabilidade para observa-
¢d0 e acompanhamento das etapas iniciais do comportamento
auditivo.

ABSTRACT

Purpose: To translate and adapt the Early Listening Function (ELF) questionnaire into the Brazilian Portuguese language, and to

evaluate the reliability of the test. Methods: It was carried out the translation of the ELF questionnaire into Brazilian Portuguese,

the review of grammatical and idiomatic equivalents (reversed translations), and linguistic and cultural adaptation. Moreover, the

intra-researcher reproducibility was evaluated. After the translation, the ELF was carried out with 30 children between zero and

three years old, with no history of hearing loss risk, lack of family complaint regarding the overall development of the child, and no

indicators of hearing loss disability. The questionnaire was applied in 12 cases of hearing detection at different distances, in quiet

and noisy environments. Results: Results were analyzed using a descriptive statistical study based on the results obtained on the

ELF score sheet. Conclusion: The ELF questionnaire was translated and culturally adapted for the studied population. In Brazilian

Portuguese, its designation maintained the acronym ELF. The study verified the instrument’s reliability for observing and monitoring

the initial stages of hearing behavior.

Keywords: Translations; Hearing disorders/diagnosis; Hearing tests; Questionnaires; Hearing loss/diagnosis; Early diagnosis; Infant;

Language development
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ELF

15cm im 2m

Atividades sonoras em volume fraco

1. A mée dizendo “ch, ch, ch” bem baixinho

3m Sala N° de N° de Menor distancia que a
vizinha sim talvez crianca respondeu ao
(+5 m) barulho

2. Esfregando as palmas rapidamente com
as maos juntas

3. Estalo de lingua fraquinho

4. A mae dizendo “bu, bu, bu” bem baixinho

Atividades sonoras em volume normal

5. Abrir toda a agua da torneira (ex: pia da
cozinha ou do banheiro)

6. A mae cantando uma cancéao (ex.
“Parabéns pra voce”)

7.Batida de palmas fraca

8. O pai falando “xip, xip, xip” em tom normal
de voz

Atividades sonoras em volume forte/alto

9. O pai falando “xuxa,xuxa” em voz alta

10. Batida forte na porta, com as maos
fechadas

11. Segurar duas colheres viradas, uma
para a outra, e baté-las com for¢a na palma
da sua mao, duas vezes

12. Bater numa frigideira ou panela com
uma colher de metal ou madeira
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Anexo 2. Folha de registro das pontuagées do ELF
Atividades em ambiente silencioso e ambiente com ruido
(S —sim /A —as vezes)

Fraco Normal Alto/Forte Total (100
possiveis)
N° de | Multiplicar | N° de | Multiplicar | N° de | Multiplicar | N° de | Multiplicar | N° de | Multiplicar | N° de | Multiplicar | Somar os n°
S x12 A x10 S x8 A X6 S x5 A x3 multiplicados
15 cm
1,0m
2,0m
3,0 m
Sala
\vizinha
Pontuacao Total
Distancia Pontuagao total Pontuacao N° de N° de N° de respostas | Pontuacgao total | Audiologista
em ambiente | total no siléncio respostas S respostas S S para em ambiente envolvido
silencioso +ruido = (S+R) | para atividades | para atividades | atividades em com ruido na data do
em volume em volume volume alto/ trabalho
fraco (S + R) normal (S + R) forte (S + R) (iniciais)
15¢cm
1,0m
2,0m
3,0m
Sala vizinha
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