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Conhecimento que acompanhantes de pacientes de uma
clinica-escola de Fonoaudiologia tem sobre a atuacao
fonoaudiolégica

Knowledge persons accompanying patients in a Speech-

Language Pathology school-clinic have about the work of

speech-language pathologists

Ana Gabriela Lopes Pimentel', Simone Aparecida Lopes-Herrera?, TAmyne Ferreira Duarte?

RESUMO

Objetivo: Avaliar o conhecimento dos acompanhantes de pacientes de uma clinica-escola de Fonoaudiologia sobre a atuacdo

fonoaudiologica. Métodos: Foram entrevistados 200 sujeitos, 100 do grupo experimental (GE) e 100 do grupo controle (GC). Foi

realizada a aplicagdo de questiondrio para os acompanhantes dos pacientes (GE) e para individuos da populacao em geral (GC).

Os dados foram analisados por meio de frequéncias absolutas e relativas mostradas em tabelas e graficos. Para comparagdo entre

GE e GC foi utilizado o teste Qui-quadrado e adotado nivel de significancia de 5% (p<0,05). Resultados: Foi observado que tanto

o GE quanto o GC apresentaram um conhecimento restrito sobre a Fonoaudiologia, sendo que a imagem do fonoaudidlogo para a

populacdo estudada € a de quem trabalha com fala e audic@o, sendo pouco frequente a mencéo a outras dreas de atua¢do. Conclusao:

Esperava-se que a populacdo de acompanhantes de pacientes em acompanhamento fonoaudioldgico tivesse um maior conhecimento

sobre a Fonoaudiologia, pois apresentavam um contato mais amplo com essa profissdo; porém, notou-se que, para ambos 0s grupos,

a visdo do fonoaudidlogo ainda fica restrita a seu aspecto reabilitador. Assim, os fonoaudi6logos precisam divulgar e orientar mais

as pessoas sobre sua profissdo.

Descritores: Acompanhantes de pacientes; Avaliacio; Conhecimento; Area de atuagdo profissional; Satde ptiblica

INTRODUCAO

O fonoaudidlogo € um profissional de atuagcdo autdnoma
e independente, que exerce suas fungdes nos setores publico
e privado, € responsavel pela promogdo da saude, avaliacdo,
diagndstico, orientagdo, terapia (habilitac@o e reabilitacdo) e
aperfeicoamento dos aspectos fonoaudioldégicos da fungdo
auditiva periférica e central, fun¢do vestibular, linguagem
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oral e escrita, voz, fluéncia, articulagio da fala, sistema mio-
funcional orofacial, cervical e degluticdo; podendo também
exercer atividades de ensino, pesquisa e administrativa, além
de ter atuacdo clinica, empresarial, escolar (em escola especial
e regular), hospitalar, dentre outros'”.

No intuito de compreender o contexto da Fonoaudiologia
no Brasil e, particularmente, sua relacdo com a Educagdo, em
uma breve retomada histérica, pode-se associar o fazer fonoau-
diolégico a questdes politicas, econdmicas e educacionais que
envolveram seu surgimento e estruturagdo. A graduacio em
Fonoaudiologia no Brasil surgiu com o incentivo econdmico e
politico do governo, no modelo educacional da Escola Nova,
ligada a atividade pedagdgica do professor; ja o carater reabili-
tador exigiu mais aproximacao da drea médica. Neste contexto,
com a liberdade de se pensar e agir, houve a regulamentacdo
da profissao. Iniciava-se também a realidade mundial do pouco
emprego. Assim o surgimento da profissdo, a estruturacdo
dos cursos de graduacdo e a pratica do fonoaudiélogo foram
e ainda s@o determinados por necessidades, possibilidades e
interesses politicos, econdmicos e sociais®.
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Até pouco tempo atrds, o fonoaudidlogo era visto somente
como reabilitador dos distirbios e ndo como um promotor
de saude. Mais recentemente, o fonoaudiélogo vem atuando
diretamente na promog¢do da satide; porém a plena inclusdao
da Fonoaudiologia nesta drea ainda estd por vir, apesar do
avan¢o ocorrido®. Na concepcéo da prevencdo em satde, o
individuo € responsabilizado pelo seu estado de satide®. J4 na
visdo de promog¢do em saude, € suposta uma efetiva participa-
¢ao0 da populagdo, ao haver uma combinagdo entre escolhas
individuais e responsabilidade social pela satde, dando €nfase
a qualidade de vida®7?.

Ha4 viérios relatos sobre a insercao e o crescimento da atua-
¢do do fonoaudidlogo na Sadde Publica no Brasil. Um destes
relatos® mencionou a existéncia de legislagdes que fortalecem
as acdes relacionadas & Fonoaudiologia no Sistema Unico
de Satide (SUS) - como as acdes de saide do trabalhador na
atencdo bésica, agdes referentes a promocgao de Saide de forma
geral, acOes de vigilancia e promog¢do em satide do trabalhador,
instituindo servigos de média e alta complexidade. Apesar
de toda a legislacdo vigente, a insercao do fonoaudiélogo na
Satide Publica requer um profissional comprometido com os
principios de humanizagao, acolhimento, vinculo e responsabi-
lidade pelo territério em que atua e pela comunidade que nele
vive. Cabe ao fonoaudiélogo ja graduado ampliar sua formacao
para abragar essa drea de forma responsdvel e competente.

Outro relato® encontrado sobre a atuagio fonoaudioldgica
em Satide Publica foi de agdes realizadas na educag@o para
promogdo da saide através da orientagdo, em sala de espera,
a maes usudrias de unidades bésicas de saude (UBS), sobre
o desenvolvimento normal e cuidados gerais com criangas
entre zero e dois anos, com énfase em questdes ligadas a
amamentacio e a remocao de hdbitos deletérios ao desenvol-
vimento infantil. Conclui-se que uma das formas de trabalho
da Fonoaudiologia em Saude Publica € o acolhimento em
sala de espera. Esse tipo de atuacdo contribui para a atuacao
interdisciplinar, j4 que em diversas oportunidades contatam-
se outros profissionais que atenderdo o individuo, o que pode
acrescer debates e questdes que passariam despercebidas em
consultas clinicas convencionais.

Uma acdo que tem se mostrado efetiva na atuagdo fo-
noaudioldgica na Satide Publica € o trabalho com agentes
comunitdrios de saide. Em um dos trabalhos"? estudados foi
proposta a capacitacdo de agentes comunitdrios por meio de
informacdes sobre audi¢@o e deficiéncia auditiva, facilitando
a identificagdo destas alteragdes na populagio. Os resultados
desta proposta comprovaram a eficicia do programa de capa-
citagdo com utilizacdo de material e abordagem interativa para
os agentes comunitarios de saide dos Programas de Sadde da
Familia (PSF).

Mesmo havendo toda uma atuacdo do fonoaudiélogo como
profissional que atua em preven¢do e promocao de saude,
alguns estudos'9 j4 realizados demonstraram que hd um
grande desconhecimento por parte de distintas populagdes com
as quais o fonoaudidlogo atua sobre a pratica do profissional
de Fonoaudiologia.

Estudo de levantamento realizado com profissionais da
drea da saude (médicos, psicélogos, fisioterapeutas, terapeu-
tas ocupacionais, dentistas e assistentes sociais), pessoas que
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frequentam atendimentos fonoaudioldgicos em terapia ou
na area ambulatorial e seus familiares (todos vinculados a
instituicdes publicas), em que foram questionados sobre os
conceitos de satde geral e saide fonoaudiolégica, mostrou
como resultado que, em relacdo a satide geral, as dimensdes
de ordem pessoal prevalecem sobre aquelas meta-pessoais e
que o aspecto da comunica¢do humana exerce pouca influéncia
sobre a satde geral".

Em relacdo ao desconhecimento que outros profissionais
de sadde tém sobre a atuacdo fonoaudioldgica, uma pesquisa
realizada com pediatras'® apontou que eles s6 tém nocdo do
trabalho dos fonoaudidlogos relacionados aos distirbios de
fala, desconhecendo a atuacdo fonoaudioldgica em outras
dreas.

Em outra pesquisa'® semelhante realizada com médicos
e odontdlogos, observou-se que foi atribuido a Fonoaudiolo-
gia um sentido de drea complementar e subordinada a estas
dreas. Dessa maneira, esta atribui¢do leva a acreditar que a
Fonoaudiologia, por ser uma 4drea recente de conhecimento,
ndo teve tempo suficiente para se assentar no imagindrio dos
profissionais médicos e odontélogos, com todas as dimensodes
que de fato compdem a formagao do fonoaudidlogo. O trabalho
em equipe continua sendo um caminho para a integracio destes
profissionais visando ndo sé um tratamento mais adequado do
paciente!, como também uma maior interagdo destas dreas
de conhecimento.

Um estudo'? que mostra a importincia da atuacdo em
equipe para a divulgacdo do trabalho do fonoaudiélogo foi um
levantamento realizado com ortodontistas e odontopediatras
de Belo Horizonte e Itabira; estes profissionais consideraram
importante a atuacdo fonoaudioldgica e relataram encaminhar
com frequéncia seus pacientes para tratamento fonoaudiol6-
gico. A maioria trabalha com um fonoaudiélogo de confianca
e julga importante para adesao ao tratamento atuar no mesmo
espaco fisico.

A visdo restrita sobre a Fonoaudiologia ndo ocorre somen-
te em relacdo ao meio médico e odontoldgico: no ambiente
escolar, a visdo que se tem da funcio do fonoaudiélogo ainda
€ marcada pela sua atividade clinica, mesmo em escolas que
possuem fonoaudi6logos, onde a sua fungdo deveria ser bastan-
te clara. Ao fonoaudidlogo s6 foram atribuidas as fungdes de
tratar e detectar, ndo sendo reconhecido como um propiciador
do desenvolvimento da linguagem ou como alguém que previ-
ne o surgimento de alteragdes da mesma‘'®. Este fato pode ser
elucidado por um estudo"” que avaliou professores do ensino
fundamental a respeito do conhecimento que apresentavam
sobre a gagueira. Concluiu-se que eles relacionam o papel do
fonoaudidlogo somente a terapia do individuo gago, nao tendo
o conhecimento deste disttirbio da comunicag¢@o na questao
da prevencgdo.

J4 em relagdo ao desconhecimento da populacdo em geral
sobre a Fonoaudiologia, pode-se citar a realizacao da Triagem
Auditiva Neonatal (TAN), que € garantida por lei, mas pouco
aplicada e nem um pouco exigida pela populacdo. A falta de
conscientizacdo e informacgdo da populacio sobre a necessi-
dade e importancia da deteccdo precoce da surdez infantil e a
reduzida participa¢@o das equipes de saide, principalmente dos
pediatras, na valorizacio e no encaminhamento para TAN sdo

Rev Soc Bras Fonoaudiol. 2010;15(1):40-6



42

possivelmente alguns dos fatores responsdveis pelo atraso na
suspeita e na deteccgo precoce da deficiéncia auditiva infantil'®.

Para se conseguir tracar um plano de agdo para orientagao/
conscientizacao dos usudrios dos servicos de Fonoaudiologia,
é preciso conhecer o perfil desta populacdo. No entanto, ha
poucas pesquisas'” realizadas com este objetivo. Em uma pes-
quisa realizada no Ambulatério de Fonoaudiologia do Hospital
Sao Paulo, com intuito de obter o perfil sociodemografico dos
pacientes e acompanhantes e suas percep¢des sobre a sala de
espera e atendimento profissional, foi relatado que a sala de
espera era frequentada predominantemente por mulheres, com
ensino fundamental incompleto, casadas, com idade média de
39,4 anos e renda familiar de um a trés salarios minimos e etnia
predominantemente branca. Os frequentadores se mostram
satisfeitos com o atendimento recebido, tanto em relacdo a
sala de espera quanto ao atendimento profissional.

Como ja relatado, a falta de conhecimento sobre a atuagao
dos profissionais de saide ndo afeta somente a Fonoaudiologia.
Em Maringa (PR), foi realizada uma pesquisa com usudrios
do Servico Publico de Satde®”, sobre a percepg¢ao da relagio
destes com os profissionais da saide e revelou-se que os
usudrios perceberam certo despreparo dos profissionais no
atendimento humanitdrio e, em funcdo disto, destacam-se
algumas alternativas que podem contribuir com a melhoria da
qualidade dos servicos. Assim, para responder as expectativas
dos usudrios, o profissional de satide teria que estabelecer uma
comunicagdo acessivel e uma relagdo mais confidvel, levando
em consideracdo o estilo de vida e a histéria do paciente.

Entra aqui a responsabilidade social do profissional de sat-
de em ndo somente realizar seus procedimentos, mas também
de explicé-los e descrevé-los aos usudrios dos seus servi¢os. O
fonoaudidlogo, como membro de uma equipe, tem formacao
e conhecimento suficientes para prestar um servico de aco-
lhimento que atenda as necessidades do usudrio, tratando-o
como ser humano integral que busca solucdes para sua vida
em uma relacdo de ajuda genuina®".

Tendo por base os estudos anteriormente citados, nota-se
que pesquisas que abordem o conhecimento que as pessoas
possuem sobre a fun¢do do fonoaudiélogo e o acolhimento
profissional, sejam elas profissionais da drea da satde ou
populacdo leiga, sdo necessdrias para primeiro verificar qual
a percepc¢do dos individuos sobre qualidade de servigo, se
estd diretamente ligada ao conhecimento que possuem sobre
Fonoaudiologia, e assim, analisar o grau de informagao destas
pessoas a respeito da atuacio fonoaudioldgica para, em posse
destes dados, propor acgdes de divulgacdo que proporcionem
visibilidade a esta profissao.

Desta forma, o objetivo desta pesquisa foi avaliar o
conhecimento que os acompanhantes de pacientes de uma
clinica-escola tinham sobre a Fonoaudiologia e a atuacdo
fonoaudioldgica.

METODOS
Participantes

Participaram desta pesquisa 200 individuos que foram
divididos em grupo experimental e grupo controle.
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O grupo experimental (GE) foi composto por 100 individu-
os acompanhantes de pacientes que frequentavam a institui¢ao
de origem (Clinica-escola de Fonoaudiologia da Faculdade de
Odontologia de Bauru). A inclusdo destes individuos no grupo
experimental teve por critério apenas o fato de acompanha-
rem algum paciente da clinica-escola durante atendimento
fonoaudiolégico (exames audioldgicos, avaliagdes ou terapia
fonoaudioldgicas).

A maioria dos pacientes atendidos nesta clinica-escola €
composta de criangas, adultos e/ou idosos que apresentam
problemas neuroldgicos, sensoriais, de linguagem e/ou apren-
dizagem e, dessa forma, precisam ser acompanhados até o local
de atendimento. Assim, os acompanhantes foram escolhidos
para verificar se o fato deles apresentarem um contato maior
com a Fonoaudiologia faz com que seu conhecimento sobre
essa profissao se diferencie de uma populac¢do que nao neces-
sariamente apresenta esse contato.

O grupo controle (GC) foi composto por outros 100 in-
dividuos selecionados aleatoriamente no centro comercial da
cidade de Bauru (interior de Sao Paulo). O centro comercial
da cidade foi escolhido por apresentar uma amostra represen-
tativa de vdrios extratos socio-culturais da cidade na qual foi
realizada a pesquisa, conforme orientag@o estatistica sobre
sele¢do de amostras.

Local

Esta pesquisa foi realizada em dois locais: (1) a coleta de
dados do grupo controle foi realizada no centro comercial da ci-
dade de Bauru; (2) para coleta de dados do grupo experimental,
o local foi a Clinica-Escola de Fonoaudiologia da Faculdade
de Odontologia de Bauru (FOB-USP), da Universidade de Sao
Paulo. A referida clinica-escola atende a uma demanda espon-
tanea de pacientes e também a uma demanda dirigida, que
vem encaminhada por outros profissionais ou centros de aten-
dimento (Postos de Saude, escolas, creches, profissionais de
saide de Bauru e regido). As dreas especificas de atendimento
fonoaudiol6gico sdo estagios supervisionados em diagndstico
fonoaudiolégico, que posteriormente encaminham o paciente
para os estdgios supervisionados em terapias, que se dividem
em terapias para distirbios de linguagem infantil, distdrbio de
linguagem em adultos, distirbio da linguagem escrita, motri-
cidade orofacial, voz e audiologia educacional. Pode também
ser realizado o diagnéstico audioldgico, que aplica exames
especificos (audiometria, imitanciometria e outros) e pode
também realizar a indicacdo e adapta¢do de AASI (aparelhos
de amplificacdo sonora individual). Apds a triagem, o paciente
pode também ser encaminhado para outros profissionais, sendo
disponibilizados, na referida clinica-escola, atendimentos com
psicologo, neurologista e otorrinolaringologista.

Coleta de dados

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Faculdade de Odontologia de Bauru da Universidade de
Sao Paulo (protocolo n°® 34/2007). Os participantes tiveram
conhecimento do objetivo da pesquisa e dos procedimentos
necessdrios a realizacdo da mesma, concordando com esta e
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assinando um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

Cada participante respondeu a um questiondrio composto
de seis perguntas, sendo trés perguntas abertas e trés fechadas.
Tais questdes foram formuladas para verificar o conhecimento
que os entrevistados tinham sobre a Fonoaudiologia e se di-
recionavam a defini¢do da profissdo, dreas de atuacdo, locais
e tipo de trabalho realizado por um fonoaudidlogo, tipos de
profissionais com os quais o fonoaudiélogo poderia atuar,
quais fases do ciclo vital das pessoas este profissional poderia
realizar seu trabalho e qual a importancia que este profissional
teria na vida do entrevistado e o beneficio que este profissional
poderia trazer & mesma.

A forma de aplicac@o dos questiondrios foi direta, isto &,
as pesquisadoras esclareciam os participantes sobre o objetivo
da mesma e sobre o TCLE; em seguida, para o grupo expe-
rimental, os questiondrios eram deixados com os individuos
para serem preenchidos em sala de espera. Para o grupo
controle, como a coleta de dados foi no centro da cidade, as
pesquisadoras ofereciam aos individuos uma prancheta para
que os mesmos preenchessem o questiondrio naquele mesmo
instante e ficavam aguardando a finaliza¢@o do preenchimento.

Analise de dados

Os resultados foram analisados de forma qualitativa e
quantitativa. A andlise quantitativa foi realizada por meio de
frequéncias absolutas e relativas. A andlise qualitativa dos
dados foi feita através da andlise individuais das respostas
de cada entrevistado, para que se levantassem as categorias
emergentes para posterior classificagdo por categoria de res-
postas da amostra como um todo. O nivel de conhecimento do
GE foi avaliado de forma isolada, considerando o papel que
eles estavam exercendo junto ao paciente e, posteriormente,
foi comparado com o conhecimento do GC. Portanto, para
comparar GC e GE foi utilizado, questdo a questio, o teste do
Qui-quadrado e adotado nivel de significancia de 5% (p<0,05
— ha diferencas significativas e p>0,05 — ndo hd diferencas
significativas). A andlise estatistica foi aplicada apenas nas
categorias que ndo ultrapassavam 100 respostas, pois algumas
questdes permitiam que um mesmo individuo indicasse mais
de uma categoria de resposta. Assim, o valor de p estd locali-
zado apenas nas tabelas em que foram realizadas as andlises
estatisticas, se referindo a probabilidade de significncia das
varidveis GC e GE.

RESULTADOS

Nesta exposicdo de resultado, algumas consideragdes pre-
liminares devem ser ressaltadas: algumas categorias passaram
de 100 respostas, pois o individuo poderia indicar mais de uma
alternativa. Além disto, como a maioria dos participantes dos
grupos experimental (GE) e controle (GC) possuia Ensino
Fundamental Completo, os resultados aqui apresentados ndao
variaram em decorréncia do nivel escolar (Tabela 1).

Na questdo apresentada questionando sobre o que um
fonoaudidlogo faz, as respostas dos dois grupos apresenta-
ram algumas diferengas percentuais, ficando evidente que a
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Tabela 1. Nivel de escolaridade dos participantes

Escolaridade GE GC

Ensino Fundamental completo 40% 31%
Ensino Fundamental incompleto 18% 10%
Ensino Superior completo 21% 30%
Ensino Superior incompleto 11% 23%
Nao frequentou escola 1% 0%

Outros 9% 6%

Total 100% 100%
Valor de p 0,054

Legenda: GE = grupo experimental; GC = grupo controle

maioria dos participantes afirmou que a funcao do fonoaudio-
logo € tratar da fala e da audi¢@o (Tabela 2), sendo menor a
frequéncia a mengdo a outras dreas de atuacdo. Nao foram
encontradas respostas que indicassem que o fonoaudiélogo
tem a funcdo de promover sadde; tendo ficado claro que os
papéis de diagndstico e tratamento (reabilitativo) ainda sdao os
mais predominates na visdo da populacio estudada.

Tabela 2. Atuacéo fonoaudiolégica segundo os participantes

Atuagao do fonoaudiélogo GE GC
Fala 62% 65%
Audicdo 42% 31%
Voz 21% 7%
Nao sabe 15% 16%
Motricidade oral 11% 3%
Leitura/Escrita 9% 1%
Linguagem 8% 2%
Comunicagao 3% 7%
Deficiéncias 1% 3%
Vérias coisas 1% 0%
Gagueira 0% 2%

Legenda: GE = grupo experimental; GC = grupo controle
Obs: Nao houve analise estatistica, dado que a categoria poderia ultrapassar
100 respostas (cada individuo poderia indicar mais de uma resposta).

Com relacdo a questdo sobre os profissionais junto aos
quais o fonoaudidlogo pode trabalhar, os individuos respon-
deram médicos, seguido de psic6logos, dentistas, professores,
entre outros. As respostas dadas por ambos os grupos foram
semelhantes, conforme mostra a Tabela 3.

Na questa@o sobre em quais fases do ciclo vital das pessoas
o fonoaudi6logo poderia atuar, comparando as respostas do GE
e GC, observou-se que a maioria afirmou que o fonoaudiélogo
poderia atuar com individuos de todas as idades. Assim, pode-
se definir que o conhecimento de ambos os grupos a respeito
desse conteddo foi semelhante, ndo sendo estatisticamente
significante a diferenca (Tabela 4).

De todos os resultados, a questdo sobre a importancia do
papel do fonoaudidlogo na vida de cada participante foi a que
mostrou a maior diferenca em termos de percentual, pois 0 GE
teve 90% de respostas afirmativas enquanto o GC teve 41%,
conforme demonstra a Figura 1.

Rev Soc Bras Fonoaudiol. 2010;15(1):40-6



44

Tabela 3. Profissionais que podem atuar com o fonoaudiélogo

Profissionais GE GC
Médicos 48% 49%
Psicologos 40% 38%
Nao sei 35% 31%
Dentistas 12% 15%
Professores 10% 9%
Fisioterapeutas 6% 8%
Pedagogos 4% 4%
Terapeutas ocupacionais 3% 2%
Nutricionistas 3% 0%
Musicos 2% 3%
Apresentadores 1% 0%
Artistas 1% 1%
Assistentes sociais 1% 3%
Enfermeiros 0% 1%
Jornalistas 0% 1%
Musicoterapeutas 0% 1%
Operadores de telemarketing 0% 1%

Legenda: GE = grupo experimental; GC = grupo controle
Obs: Nao houve analise estatistica, dado que a categoria poderia ultrapassar
100 respostas (cada individuo poderia indicar mais de uma resposta).

Tabela 4. Faixa etaria dos pacientes com os quais o fonoaudiélogo
pode atuar

Idades que pode atuar GE GC
Todas as idades 89% 87%
Todas as idades, menos bebés 5% 6%
S6 crianga 2% 3%
Criangas e adolescentes 1% 0%
Criangas, adolescentes, jovens e adultos 1% 1%
S6 jovens 1% 0%
Jovens e adultos 0% 1%
Todas as idades, menos idosos 0% 1%
Criangas, adolescentes e jovens 0% 1%
Em branco 1% 0%
Total 100% 100%
Valor de p 0,663

Legenda: GE = grupo experimental; GC = grupo controle

100%
90%
80% 7
70%
60% - ——
50% 7
40%
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20%
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B Grupo Experimental

O Grupo Controle

Em Branco
Figura 1. Importancia do fonoaudidlogo para o entrevistado

Rev Soc Bras Fonoaudiol. 2010;15(1):40-6

Pimentel AGL, Lopes-Herrera SA, Duarte TF

Comparando a questio sobre qual o beneficio da atuagdo
do fonoaudi6logo na prépria vida, observou-se uma diferenca
significativa entre os grupos. Para o GE, o maior beneficio
apontado foi uma melhor qualidade de vida, acompanhando
de uma melhora na comunicagdo. Ja para o GC, o maior be-
neficio se encontrou na melhora nos relacionamentos sociais
do individuo (Tabela 5).

Tabela 5. Beneficios que um fonoaudiélogo pode trazer para o paci-
ente e sua familia

Beneficios GE GC
Qualidade de vida 27% 17%
Melhora da comunicagéo 26% 11%
Relacionamento social 21% 33%
Bem-estar emocional 13% 2%
Nao sei 13% 28%
Saude bucal 0% 14%
Valor de p <0,001*

Legenda: GE = grupo experimental; GC = grupo controle
* Valor estatisticamente significante

DISCUSSAO

De forma geral, assim como os pediatras, que acreditavam
que o trabalho do fonoaudidlogo estava relacionado aos dis-
tdrbios de fala, desconhecendo a atuacao fonoaudioldgica em
outras dreas'?, grande parte dos entrevistados desta pesquisa
apresentou um conhecimento sobre Fonoaudiologia restrito
a fala e audi¢do, apesar de existir atuacdo do fonoaudiélogo
em outras dreas, como a linguagem, motricidade oral, voz e
satide coletiva. Este resultado confirma a afirmacio feita pela
literatura® que o fonoaudiélogo ainda € visto somente como
um reabilitador dos distirbios e ndo um promotor de saude,
mesmo pela prépria populacdo que ele atende.

Como j4 citado, o fonoaudiélogo € responsdvel pela pro-
mogao da saude, avaliacdo, diagnéstico, orientacdo, terapia
(habilitacdo e reabilitacdo) e aperfeicoamento dos aspectos
fonoaudioldgicos™V. Ao analisar os questiondrios, ndo foram
encontradas respostas que indicassem que o fonoaudiélogo tem
a funcdo de promover satide, apenas de diagnosticar e tratar.
A populacdo analisada atribuiu somente as funcdes de tratar
e detectar, ndo sendo o fonoaudiélogo reconhecido como um
propiciador do desenvolvimento da linguagem e da comuni-
cacgdo ou como um profissional que previne o surgimento das
alteracoes das mesmas!'®,

Neste trabalho, em relacdo as dreas de atuag@o do fono-
audidlogo, embora tenham sido encontradas respostas que se
referiam a praticamente todas as dreas em que este profissio-
nal pode atuar (como audicdo, linguagem oral e escrita, voz,
fluéncia, articulag@o da fala, sistema miofuncional orofacial,
entre outras), a maioria dos entrevistados mostrou um conhe-
cimento restrito sobre essa profissdo, indicando apenas a fala
e a audi¢do. Isso pode ter ocorrido pelo fato citado na litera-
tura® onde alguns profissionais definiram a Fonoaudiologia
como uma drea complementar e subordinada as dreas médica
e odontoldgica.
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A relag@o dos fonoaudi6logos com outros profissionais
foi citada, mas mesmo esta pesquisa tendo sido realizada em
uma clinica-escola de Fonoaudiologia que se encontra dentro
de uma Faculdade de Odontologia, os entrevistados ndo de-
monstraram possuir conhecimento da rela¢do entre estas duas
profissdes, pois poucos (12% GE e 15% GC) responderam que
os dentistas podem trabalhar junto ao fonoaudiélogo. A maioria
acredita que a parceria do fonoaudiélogo ocorre somente com
médicos e psicologos.

Os individuos do GE relataram que reconhecem a impor-
tancia da Fonoaudiologia em sua vida, o que era esperado
porque, como acompanhantes de pacientes que realizam aten-
dimentos fonoaudioldgicos, estes individuos apresentam um
contato maior com a Fonoaudiologia. J4 o GC apresentou um
nimero menor de individuos que reconheceram a importancia
dessa profissdo. Portanto, caberia a classe dos fonoaudiélogos
divulgar de forma mais ampla para a populacao a importancia
da atuacdo fonoaudiolédgica, utilizando sempre linguagem sim-
ples e acessivel, explicando o que € a profissdo, quais as dreas
de atuacdo e quais possibilidades de promocao e prevengdo
dentro da Fonoaudiologia.

Da mesma maneira, os acompanhantes apresentaram um
conhecimento restrito sobre Fonoaudiologia, o que pode signi-
ficar um despreparo por parte dos fonoaudiélogos em relagio a
orientacdo, tanto dos pacientes quanto de seus acompanhantes,
0 que demonstra uma comunicagao pouco eficiente ou restrita
com os mesmos. Para modificar este quadro, o fonoaudiélogo
precisa sempre estar em contato com a familia dos individuos
com os quais atua, explicando seu trabalho, apresentando
os beneficios para a qualidade de vida, além de se mostrar
acessivel sempre para que o paciente e seus acompanhantes
tenham liberdade para tirar suas dividas. E importante que
todo fonoaudi6logo, ao iniciar um tratamento, explique sobre
sua profissdo e sua drea de atuagd@o e esclarega o paciente e
seus familiares sobre todo e qualquer procedimento realizado,
aproveitando o espaco possivel de atuag@o para proporcionar,
nao sé o conhecimento sobre sua propria atuacdo, mas também
de promocdo e prevengdo em saide de uma forma geral.
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CONCLUSAO

Para ambos os grupos (experimental e controle), aimagem
do fonoaudidlogo € a de quem trabalha, principalmente, com
fala e audicdo, visando melhorar a comunicacio, a qualidade
de vida e o relacionamento social do individuo. Embora esta
visdo esteja correta, ainda € restrita em relacdo a tudo o que
um fonoaudiélogo pode realizar dentro de sua profissdo e o
que pode possibilitar & populacdo em termos de promocgao e
prevencao de saude.

Assim, os fonoaudidlogos precisam divulgar e orientar
mais sobre sua profissao, utilizando — como classe profissional
— 0s meios de comunicagdo para atingir toda populacio e, de
forma mais direta, esclarecer seus atendimentos aos pacientes e
seus respectivos acompanhantes por meio de uma comunicagao
acessivel (folhetos informativos, painéis, palestras de dindmi-
cas de sala de espera, etc.) a todas as classes socioecondmicas.
Uma forma de divulgacdo e orientag@o interessante de ser
realizada € aproveitar datas especificas da Fonoaudiologia
(Dia da Voz, Dia da Gagueira, Dia do Fonoaudiélogo, Dia
Internacional de Conscientiza¢ao do Ruido, Dia da Dislexia,
entre outros) para promover campanhas nacionais divulgan-
do estas dreas, o trabalho de sua drea profissional, além de
executar acdes de promogao e prevengdo de Satde em todo e
qualquer local em que atue, aproveitando os espagos (que nao
s6 o terapéutico) sempre que possivel.

Desta forma, o conhecimento da populaciao sobre Fono-
audiologia poderd ser ampliado e, consequentemente, a sua
valorizacdo como profissdo de saide que atua na qualidade
de vida das pessoas e na promog¢do da sadde.
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ABSTRACT

Purpose: To assess the knowledge that persons accompanying patients in a Speech-Language Pathology school-clinic have about the

work of speech-language pathologists. Methods: Two hundred subjects were interviewed, 100 from the experimental group (EG) and

100 from the control group (CG). A questionnaires was handed to persons accompanying patients (EG) and to random individuals

(CG). Data were analyzed using absolute and relative frequencies shown in tables and figures. In order to compare EG and CG, the

Chi-square test was used, with a significance level of 5% (p<0.05). Results: Both the experimental and the control groups revealed

restricted knowledge regarding Speech-Language Pathology. The speech-language pathologist’s image, to the studied population,

is that of a person who treats speech and hearing; mention to other areas of work was infrequent. Conclusion: It was expected that

persons accompanying patients during Speech-Language Pathology treatment would have greater knowledge about Speech-Language

Pathology than general population, because they have had a wider contact with this profession. However, it was observed that, for

both groups, the image of the speech-language pathologist was restricted to its rehabilitative aspect. Therefore, speech-language

pathologists need to further promote and instruct those around them about their profession.

Keywords: Patient escort service; Evaluation; Knowledge; Professional practice location; Public health
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