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Resumo

Objetivo: desenvolver e analisar um ambiente virtual de aprendizagem (AVA) sobre a aquisi¢ao e
desenvolvimento da linguagem infantil voltado a orientagao de médicos pediatras. Métodos: o contetido
abordado foi delimitado considerando as duvidas que os médicos pediatras possuiam sobre a aquisi¢cao
e o desenvolvimento da linguagem infantil, e construido a partir de revisdo da literatura cientifica. A
producao do material seguiu as fases de desenvolvimento de design instrucional englobando analise e
planejamento, modelagem, implementacao e avaliacdo. Foram convidados fonoaudiologos para participar
da avaliacdo da qualidade do contetido e dos recursos tecnoldgicos utilizando o questionario Health-
Related Web Site Evaluation Form Emory e o Questionario de Contetudo desenvolvido pela pesquisadora.
Resultados: o conteudo contemplou as etapas de desenvolvimento da linguagem, principais caracteristicas
e os marcos do desenvolvimento em cada fase. O material confeccionado esta disponivel no endereco
eletronico http://fonoaudiologiaparapediatras.wordpress.com. Na etapa de avaliagdo do AVA, participaram
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63 fonoaudidlogos que classificaram o blog como excelente para a qualidade e conteudo. Concluséo:
portanto, um AVA, em formato de blog, contendo informagdes sobre a aquisi¢do e desenvolvimento
da linguagem foi desenvolvido a fim de orientar médicos/pediatras desde fases tipicas até alteracdes,
prevengao, fases do desenvolvimento e possiveis encaminhamentos.

Palavras-chave: Desenvolvimento da linguagem; Educacéo a distancia; Telemedicina; Pediatria;
Fonoaudiologia.

Abstract

Objective: to develop and analyze a virtual learning environment (AVA) on the acquisition and
development of children’s language for the guidance of pediatric physicians. Methods: the content was
delimited considering the doubts that pediatricians had about the acquisition and development of children’s
language and was constructed from a review of the scientific literature. The production of the material
followed the developmental stages of instructional design encompassing analysis and planning, modeling,
implementation and evaluation. Speech-language pathologists were invited to participate in the assessment
of the quality of content and technological resources using the Health-Related Web Site Evaluation Form
Emory questionnaire and the Content Questionnaire developed by the researcher. Results: the content
included the stages of language development, main characteristics and development milestones in each
phase. The material prepared is available at http://fonoaudiologiaparapediatras.wordpress.com. At the
AVA evaluation stage, 63 speech-language pathologists who classified the blog as excellent for quality and
content participated. Conclusion: an AVA, in a blog format, containing information about the acquisition
and development of language was developed in order to guide physicians / pediatricians from typical
phases to alterations, prevention, development phases and possible referrals.

Keywords: Language Development; Education, Distance; Telemedicine; Pediatrics; Speech,
Language and Hearing Sciences.

Resumen

Objetivo: desarrollar y analizar un ambiente de aprendizaje virtual (AVA) sobre la adquisicion y
desarrollo del lenguaje infantil dirigido a la orientacion de los médicos pediatras. Metodos: el contenido
cubierto se delimité de las dudas que tenian los médicos pediatras sobre la adquisicion y desarrollo del
lenguaje infantil, y se construy6 a partir de una revision de la literatura cientifica. La produccion del
material siguio las fases de desarrollo del disefio instruccional, incluido el analisis y la planificacion, el
modelado, la implementacion y la evaluacion. Se invito a los logopedas a participar en la evaluacion
de la calidad del contenido y los recursos tecnologicos utilizando el cuestionario Emory del Formulario
de evaluacion del sitio web relacionado con la salud y el Cuestionario de contenido desarrollado por
el investigador. Resultados: el contenido incluy¢ las etapas del desarrollo del lenguaje, las principales
caracteristicas e hitos del desarrollo en cada fase. El material elaborado esta disponible en la direccion
electronica http://fonoaudiologiaparapediatras.wordpress.com. En la etapa de evaluacion de la AVA
participaron 63 logopedas, quienes calificaron el blog como excelente por su calidad y contenido.
Conclusién: por lo tanto, se desarrollé un AVA, en formato de blog, que contiene informacion sobre la
adquisicion y el desarrollo del lenguaje con el fin de orientar a los médicos / pediatras, que van desde las
fases tipicas hasta los cambios, prevencion, fases de desarrollo y posibles derivaciones.

Palabras clave: Desarrollo del Lenguaje; Educacion a Distancia; Telemedicina; Pediatria;
Fonoaudiologia.
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Introducao

As alteragdes de linguagem sdo problemas
frequentes no desenvolvimento infantil, podendo
atingir cerca de 3 a 15% das criangas', sendo o
diagnostico e a intervengdo precoce, antes dos
cinco anos de idade, decisivos para o prognostico®>.

O primeiro contato que pais tém com um
profissional da satide durante o desenvolvimento
do seu filho é com o médico pediatra. Estudos
evidenciaram que estes tém interesse em receber
mais informagdes sobre os disturbios da lingua-
gem infantil e sua prevencdo, para que tenham
melhores resultados nos encaminhamentos em
idades adequadas, e, assim, contribuir para melhor
progndstico dos pacientes®>. Referente a conduta
de encaminhamentos, os pediatras relataram que
encaminham seus pacientes para avaliagao fonoau-
dioldgica, em qualquer idade, entretanto, esses
encaminhamentos ocorrem em maior frequéncia
quando a crianga ja apresenta alteragdo evidente
da comunicagdo (51,90%). Esta conduta pode
acarretar em um prognoéstico néo tdo favoravel ao
desenvolvimento™®. Relatam também observar a
escassez de aulas, cursos e palestras especificas
sobre o desenvolvimento da linguagem infantil
durante a graduag@o ou residéncia médica e a quan-
tidade de aulas durante a formag@o que precisam
cursar os impossibilita de realizar cursos fora da
faculdade**’.

Na area médica, foi realizada uma pesquisa que
mostrou que a maioria dos profissionais t€ém acesso
a internet e o fazem para obter informagdes para o
desenvolvimento profissional, e melhor atendimen-
to dos pacientes. A utilizacao da internet como fonte
de pesquisa estd aumentando rapidamente, pois
permite um acesso rapido e facil. Assim, para que
seja efetivo, o acesso a educagdo médica continuada
on-line deve ser facil de usar, imediato, com as-
suntos relevantes e confiaveis, visando a educagao
continuada da classe médica e, consequentemente,
o melhor atendimento do paciente?®.

A popularidade e o aumento das informagdes
de satide disponiveis na internet, juntamente com
a facilidade e o acesso rapido apresentam novos
desafios, como, por exemplo, a confiabilidade das
informagdes apresentadas. Portanto, ¢ prudente
avaliar a origem e a qualidade das informagdes
fornecidas, principalmente na area da satde.

Para este fim, instrumentos de avaliacdo tém
sido desenvolvidos com a finalidade de guiar os
usuarios para fontes fidedignas®!''. A utilizagdo
de avaliagdes padronizadas traz beneficios aos
usuarios, como melhor qualidade, utilidade e
efetividade do contetido, diminui¢ao de possiveis
efeitos negativos, promocao de inovagdes e maior
confiabilidade. As avaliagdes podem ser realizadas
antes do desenvolvimento do website, durante e
apos a divulgagdo do mesmo, garantindo contetidos
atualizados e aprimoramento da apresentagdo'".

Breckons, Morris e Richardson'? analisaram 12
websites na area da satde por meio de 12 instru-
mentos de avaliagdo, considerando os critérios pro-
postos pela HIICRW (Health Improvement Institute
and Consumer Reports WebWatch), que sdo: rele-
vancia do conteudo, acessibilidade do conteudo,
conteudo selecionado, validade do contetido, troca
de contetido, credibilidade/transparéncia do site,
links, garantia de qualidade e protecdo. No Brasil,
o estudo realizado por Souza, Bastos e Ferrari'
comparou diferentes instrumentos de avaliagdo
de sites na area da saude, sendo selecionados trés
instrumentos, o Emory (Emory University Rollins
School of Public Health), o instrumento Michigan
¢ 0 HONcode. O Emory foi considerado o mais fiel
na classificagdo do website ¢ o de maior facilidade
de entendimento das questoes.

Desta forma, o presente estudo destaca a hi-
potese de que por meio da construcdo e avaliagao
de um AVA sobre linguagem infantil, pautados no
conhecimento cientifico inserido em uma tecnolo-
gia apropriada, pudesse propagar o saber para os
pediatras, contribuindo para a prevenc¢ao primaria
e promogao de saude.

Dessa forma, o objetivo foi desenvolver e
analisar um AVA na area de fonoaudiologia, sobre a
aquisicao e desenvolvimento da linguagem infantil
para orientacdo de médicos pediatras.

Métodos

O presente estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica e Pesquisa em Seres Humanos, sob o
processo de nimero 092/2011. Todos os individuos
envolvidos assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

A produg@o do AVA seguiu o modelo de de-
senvolvimento de design instrucional e os procedi-
mentos, conforme ilustrado na Figura 1'.
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Figura 1. Organograma das fases do projeto.

Primeira etapa: Anéalise e Planejamento

A partir de um estudo prévio, que coletou os
questionamentos mais frequentes de pediatras
quanto ao desenvolvimento da linguagem infan-
til4, foi realizado um roteiro tedrico utilizando as
seguintes fontes de informacao: interface Lilacs,
PubMed, Scielo e livros.

Segunda etapa: Modelagem

Nessa etapa, foi disposto o contetdo na fer-
ramenta Microsoft PowerPoint 2010, antes da
constru¢do real e implementacao do AVA. As infor-
magdes foram simplificadas e divididas por idade
cronologica, para que a leitura fosse estabelecida
de forma facil e estimulante. Foram selecionadas
e produzidas imagens, videos, fotografias e ani-
macoes do Homem Virtual consistentes com o
conteudo tedrico para tornar o AVA visualmente
atrativo, dindmico e interativo, consolidando a
aprendizagem.

Terceira etapa: Implementacdo

Foram analisados os recursos tecnologicos que
cursassem com o objetivo do estudo, definindo a
elaboragdo de um AVA baseado na web, um blog,
por ser uma ferramenta de facil acesso e manuseio,
tanto para o criador como para o usuario. Portanto,
com a escolha do blog, todas as informagdes foram
organizadas na plataforma WordPress disponivel
gratuitamente na internet, pelo endereco www.wor-
dpress.com. Foi criada uma conta com um nome
de usuario, senha e endereco de e-mail ¢ depois
construidas as paginas com o conteido elaborado

Implementagao Avaliagao

Disponibilizagao Avaliagao pelos
na rede fonoaudidlogos

e X
Health-Related
Website
| Evaluation Form

Emory

.

na segunda etapa, seguindo as instrugdes contidas
no website.

Quarta etapa: Avaliagéo

A plataforma WordPress oferece recursos de
analises estatisticas, portanto, foi realizada uma
avaliagdo objetiva computando o numero de aces-
sos ao blog no periodo de 15 de setembro de 2012
até o dia 31 de dezembro de 2012. O resultado gera
informagdes por més e total, além dos paises em
que foram realizados esses acessos.

Para avalia¢do da qualidade e do contetido do
blog foram convidados fonoaudiélogos de todo o
Brasil, enviada uma carta convite via e-mail para
profissionais cadastrados no sistema do Departa-
mento de Fonoaudiologia da Instituicdo, além dos
convites por meio das redes sociais. Foi solicitado
que acessassem o blog disponibilizado no dominio
http://fonoaudiologiaparapediatras.wordpress.com
e, posteriormente, deveriam preencher o formulario
de avaliacao disponivel no blog.

Para a analise especifica da qualidade foi
utilizada uma adaptacdo do questionario Emory,
Health-Related Web Site Evaluation Form, 1998".
Este ¢ composto por 36 questdes divididas em oito
escalas, sendo que as questdes Q1 a Q6 avaliam o
conteudo, as questdes Q7 a Q9 a precisao, as ques-
tdes Q10 a Q12 a autoria, as questdes Q13 e Q14
as atualizagdes, as questdes Q15 a Q18 o publico,
as questoes Q19 a Q24 a navegacdo, as questdes
Q25 a Q30 os links externos e as questoes Q31 a
Q36 avaliam a estrutura. Para cada item, as opgoes
de resposta sdo: “concordo” (2 pontos), “discordo”
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(1 ponto) e para alguns itens, também era possivel
escolher a opgdo “nao se aplica” (0 pontos).

O resultado final em porcentagem de cada es-
cala do Questionario de Qualidade foi obtido por
meio da formula descrita no questionario Emory,
em que a Pontuagdo Obtida Para Qualidade (POQ)
¢ representada pela soma da quantidade total de
participantes que responderam ‘“concordo” para
cada conjunto de questdes da escala, multiplicado
por 2 (pontuagdo do item); e Pontuagdo Maxima
Para Qualidade (PMQ) ¢ representada pela soma
da quantidade de participantes que responderam as
questdes ndo importando qual item foi selecionado
(“concordo” e “discordo’’) multiplicado por 2 (pon-
tuagdo maxima de cada item). Em suma, o resultado
final € interpretado para pontuagao maior ou igual
a 90% como qualidade excelente, pontuacdo entre
75% e 89% como qualidade adequada, e pontuagao
menor que 75% como qualidade pobre.

Para analise do conteudo teérico sobre desen-
volvimento de linguagem, foi aplicado o Questio-
nario de Contetido e os avaliadores respondiam
referente a cada pagina do AVA; esta poderia ser
considerada como “muito ruim” (1 ponto), “ruim”
(2 pontos), “regular” (3 pontos), “boa” (4 pontos)
e “muito bom” (5 pontos), com a opgdo também
do “ndo acessei” (0 ponto), sendo que este item
ndo ¢ considerado para o calculo da pontuacao
maxima para contetido. Para encontrar o resultado
final de cada questdo, foi utilizada a formula de
porcentagem, em que a Pontuagdo Obtida Para
Conteudo (POC) é representada pela soma dos itens
respondidos pelos participantes para cada questao,
e Pontuagdo Méaxima Para Contetido (PMC) é re-
presentada pela soma da quantidade de participan-
tes que responderam as questdes, ndo importando
qual item foi selecionado (“muito ruim”, “ruim”,
“regular”, “bom” e “muito bom”) multiplicado por
5 (pontuagdo maxima de cada item).

Resultados

O AVA foi desenvolvido e disponibilizado na
web, pelo link http://fonoaudiologiaparapediatras.
wordpress.com em formato de blog.

Este foi dividido em 11 se¢des que sdo inde-
pendentes (Inicio, Linguagem, Desenvolvimento

da Linguagem, Fatores de Risco, Orientagdes aos
pais, Glossario, Fale conosco, Busca, Avalie este
site, Conheca os autores e Referéncia Bibliografi-
cas); assim, 0s usuarios que navegarem pelo am-
biente terdo a autonomia de percorré-lo conforme
sua necessidade e interesse.

Quanto ao numero de visitas, obtiveram-se 62
no més de setembro, 3.655 em outubro, 1.233 em
novembro ¢ 96 em dezembro, totalizando 5.046
visitas. De acordo com a estatistica registrada pelo
Wordpress, varias visualiza¢cdes foram realizadas
em outros paises como Portugal, Peru, EUA, além
do Brasil.

Cabe ressaltar que os termos de buscas “Fo-
noaudiologia para pediatras” e “Fonoaudiologia e
pediatria” no site de busca Google, o link do blog
¢ disponibilizado nas primeiras indicagdes.

Participaram da pesquisa um total de 63 fo-
noaudio6logos, distribuidos entre as regides Norte
(1,5%), Centro-Oeste (4,8%), Sul (12,9%) e Su-
deste (80,8%), sendo 96,8% do sexo feminino.
Em algumas questdes ha uma variagdo do nimero
total de avaliadores, devido a ndo obrigatoriedade
em responder a questdo anterior para avangar para
a seguinte.

Quanto ao tempo de trabalho na area, obser-
vou-se que a maioria dos fonoaudidlogos apresen-
tam de 1 a 5 anos de atuacgdo (62,9%), seguido de
5a 10 anos (14,5%) e por fim com menos de 1 ano
(11,3%) e mais que 10 anos (11,3%). Estes relata-
ram utilizar a internet para buscar informagdes prin-
cipalmente sobre desenvolvimento da linguagem;
os temas mais procurados foram respectivamente
terapia (23%), aquisicdo de desenvolvimento da
linguagem infantil (21%), altera¢des de linguagem
infantil (20%), diagndstico diferencial (15%), lin-
guagem escrita (13%) e distarbios de linguagem
adulto (8%).

Avaliacao da Qualidade do AVA pelos
fonoaudidlogos

De acordo com a pontuagdo proposta pelo
questionario Emory, foi obtida classifica¢do ade-
quada do blog nas questdes Q13 da escala de atua-
lizagdo e Q21 da escala de navegacao. Nas demais
questdes a classificagdo do blog foi de qualidade
excelente, como demonstrado na Tabela 1.
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Tabela 1. Porcentagem indicando a qualidade para os itens do questionario Emory.

Questoes do Emory % Questoes do Emory %
Q1 - Atingiu a finalidade proposta 98,4% Q19 - L"lks_ internos do blog facilitam a 100%
navegagao;
Q2 - Informagdo oferecida ndo parece ser uma o Q20 - Informagdo pode ser recuperada de o
100% . 98,3%
propaganda maneira oportuna
Q3 - Nao existe nenhuma parcialidade evidente 100% Q21 - F:oncorda que ha necessidade de um 74,1%
mecanismo de busca
Q4 - O(SZ autor (es) aborda(m) os outros lados 98,2% Q22 - Oferece algum mecanismo de busca 93,4%
da questao.
Q5 - Cobre todos os aspectos do assunto Q23 - Organizado de maneira ldgica, facilitando
95,1% o ) o 100%
adequadamente a localizagao da informacgao;
Q24 - Caso seja necessaria a instalagdo de
Q6 - Fornece links externos a fim de cobrir algum programa (software) para visualizar a
T 93,5% 7 - . 100%
inteiramente o assunto pagina, o link para download do programa esta
disponivel
~ o Q25 - Links externos oferecidos sdo relevantes
- 0, 0,
Q7 - Informagdo oferecida é correta 100% e apropriados para este blog 98,3%
B . ~ Q26 - Links externos oferecidos s&o operaveis,
Q8. Fontes (Se onde as informacdes foram 95,9% ou seja, é possivel acessa-los clicando nos 98,3%
retiradas estdo claramente documentadas
mesmos
Q9 - Afirma que obedece aos principios do o Q27 - Links externos sdo suficientemente o
HONcode 100%  Ziuais 99,1%
Q10 - E patrocinado ou estd associado a uma Q28 Links externos sdo apropriados ao publico
I o 94,4% 99,1%
instituicao ou organizagao alvo
Q11 - Informagdes e credenciais do(s) autor 96.79% Q29 - Links externos oferecidos apresentam 100%
(es) do blog sdo fornecidas e estdo indicadas 7 informagdes confidveis e de fontes confiadveis °
B . Q30 - Links externos fornecidos levam as
Q~12 Info_rmagoes de contato do(s) autor (es), 93,5% organizagGes/instituigdes importantes para o 99,1%
sao fornecidas A
publico alvo
Q13 - Data de publicacdo do blog esta 79 59 Q31 - Griéficos, figuras e a arte do blog 98.3%
claramente fornecida 27 agregam valor 270
- M Q32 - Graficos e figuras ndo retardam
Q14 - Data das atualizagdes/modificagdes € o e o
recente para cobrir os Gltimos avancos na area 95,9% Zlgrgg;atlvamente o download ou carregamento 96,7%
Q15 - Pablico alvo do blog esté evidente 98,3% th:jjo Existe uma opcdo de exibir somente o 0,
Q16 - Nivel de detalhamento das informacdes Q34 - A utilidade do blog ndo diminui quando
) . ) L . 97,5% = W " 94%
fornecidas € apropriado para o publico alvo; se usa a opgao “somente texto
Q,17f Nivel de leitura € apropriado para o 99,1% Q3$ '-AEx'|stem opgOes para pessoas com 81,9%
publico alvo. deficiéncia
B P . ~ Q36 - No caso de ndo ser possivel acessar o
Q18 - Termos técnicos utilizados no blog séo 99,2% audio/video do blog, a informagéo fornecida 90,8%

apropriados para o publico alvo;

ainda estaria completa

Legenda: Q=questdo.

Na Figura 2, estdo apresentadas as porcenta-
gens por escala, as quais em sua totalidade apresen-
taram qualidade “excelente” (pontuagao maior ou

igual a 90%), com excegao da escala de atualizagdo
que obteve a classificacdo “adequada” (pontuacao

entre 75% e 89%).
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Figura 2. Pontuacdo do questionario Emory, distribuida por escalas de avaliagdo.

Da mesma forma, foi realizada a pontuacao
geral do questionario, somando todas as escalas e
de acordo com a analise proposta, a porcentagem
correspondente foi de 95,8%, que indica a quali-
dade do blog como “Excelente” (este website é
uma fonte excelente de informagdo da saude. Os
consumidores poderdo alcangar e compreender
facilmente a informagdo contida neste local. Nao
hesite em recomendar este site aos seus clientes).

Avaliacdo do Contetdo do AVA pelos
fonoaudidélogos

Realizando a analise por paginas do blog,
conforme Questionario de Contetido, observou-se
que todos os conteudos foram acessados e, em
geral, avaliados como “muito bom”. Convergindo
a esta avalia¢do, o questionario Emory indicou a
avaliacdo de qualidade excelente, pela pontuacao
maior ou igual a 90% (Tabela 2).

Tabela 2. Classificagdes sobre o questionario de conteldo e indicagdo da qualidade do blog pelo

questionario Emory para cada pagina.

QUESTIONARIO DE CONTEUDO

Paginas do AVA Muito Rui R | B Muito Nao 'éﬁf,ﬂ::gg
ruim uim egular om bom acessei

P1 - Desenvolvimento da Linguagem _ _ _ o o 0 o

Infantil - 0 2 6 meses 19,0% 76,2% 4,8% 96,0%

P2 - Desenvolvimento da Linguagem _ _ 1 6% 17 5% 76.2% 4 8% 95 7%

Infantil - 6 a 12 meses

P3 - Desenvolvimento da Linguagem
Infantil - 1 a 2 anos

P4 - Desenvolvimento da Linguagem
Infantil - 2 a 3 anos

P5 - Desenvolvimento da Linguagem
Infantil - 3 a 4 anos

P6 - Desenvolvimento da Linguagem
Infantil - 4 a 5 anos

P7 - Desenvolvimento da Linguagem
Infantil - 5 a 6 anos

P8 - Desenvolvimento da Linguagem
Infantil - apds 6/7 anos

P9 - Fatores de risco - -
P10 - Orientagdes aos pais - -

1,6% 14,3%  73,0%  11.1% 96,1%

- 17,5% 71,4% 9,5% 94,7%
- 17,5% 73,0% 9,5% 96,1%
1,6% 23,8% 65,1% 9,5% 94,0%

- 20,6%  68,2%  11,1% 95,4%

1,6% 20,6% 66,7% 11,1% 94,6%

6,3% 19,0%  68,2% 6,3% 93,2%
4,8% 17,5%  71,4% 6,3% 94,2%

Legenda: P - pergunta.
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Discussao

A elaboragao e criacdo de um AVA que agrega
a Tecnologia de Informagao e Comunicagio (TICs)
¢ uma tarefa desafiadora, pois este deve propor-
cionar o aprendizado de forma efetiva, agradavel
e interativa ao seu publico-alvo. Neste estudo,
especificamente, foram varios os desafios, desde a
adequacgao da linguagem técnica, o refinamento das
imagens, bem como a escolha de qual seria o meio
mais apropriado para que as informagdes sobre o
desenvolvimento da linguagem infantil chegassem
aos médicos pediatras.

O AVA construido por meio de blogs apresen-
ta facilidades desde a criacdo, edigdo e até a sua
publicagcdo. Além das vantagens em relagdo ao
rompimento da barreira tempo/espago, ha a pos-
sibilidade de interagdo, acesso e atualizagdo das
informagdes constantes, onde todos os membros
podem agir, interagir, trocar experiéncias sobre
assuntos de mesmo interesse, gerando ambientes
colaborativos'®.

Assim sendo, foi construido um blog, para
ser de facil acesso, com linguagem ¢ terminologia
acessiveis para transmitir informagdes sobre o
desenvolvimento da linguagem infantil a médicos
pediatras. Entretanto, com a disponibiliza¢do na
internet, esse acesso abarcou uma populagdo maior,
como professores, pais e estudantes.

Durante os 4 meses de analise, houve intenso
acesso ao blog, intitulado “Fonoaudiologia e Pe-
diatria”, caracterizado por 5.046 visualizagdes, fato
este que confirma a acertividade da escolha do AVA
e corrobora com estudos que demonstram o uso
frequente da internet para obtengao de informagoes
na area da saude, por profissionais, estudantes,
pacientes ¢ populagdo em geral'®!".

Mediante o grande niimero de acessos, pon-
tua-se a importancia da avaliagdo desta ferramen-
ta, por meio de recomendagdes de profissionais
especializados e de instrumentos de avaliagdo
abrangentes, garantindo, assim, seguranga ¢ a
veracidade do contetido para os usuarios!':'2, Para
isso, foram utilizados o Questionario de Qualidade
e 0 Questionario de Conteudo.

Em relagdo ao Questionario de Qualidade
(Emory) foi observada maior pontuagdo no item
“concordo”, correspondente a 98,5%, portanto,
como resultado da avaliagdo final do AVA, a qua-
lidade deste foi caracterizada como excelente, ou
seja, de acordo com a classificagdo do questionario

Emory (Emory University Rollins School of Public
Health, 1998)", este blog ¢ uma fonte excelente
de informagao da satde, os consumidores poderdo
alcangar e compreender facilmente a informagao
contida neste local, podendo o seu uso ser reco-
mendado.

As questoes respondidas como “ndo se aplica”
foram as questdes 9, 24, 33 e 34. A questdo 9 era
sobre os principios do HONcode, sugerindo que a
maioria dos participantes nao os conhece. A questao
24 era sobre a necessidade de instalagdo de algum
software para visualizacdo do blog, o item “nao se
aplica” foi pontuado por 88,5% dos avaliadores,
devido a ndo haver necessidade de nenhum pro-
grama especifico para visualizar o blog. Por fim,
as questdes 33 e 34 discorrem sobre a possibilidade
de exibicao somente do texto do blog, sem videos
ou figuras, que ¢ um recurso indisponivel na ver-
sdo gratuita do Wordpess, utilizado na elaboragdo
deste blog.

No Questionario de Conteudo, verificou-se na
maioria das respostas a classificagdo foi “muito
bom” levando a um resultado de exceléncia.

Para isso, a fase de planejamento e elabora-
¢do do blog foi a que demandou maior tempo e
dedicacdo, pela preocupacdo das pesquisadoras
em desenvolver um material que contemplasse
o importante contetido abordado, de forma clara
e objetiva, estimulando a leitura e navegacdo do
blog interativamente. Esta preocupacdo no desen-
volvimento deve existir para que se apresentem
as informacdes de uma maneira facil, fornecendo
recursos que ajudem os diferentes publicos, tais
como videos e imagens'®.

Como limitag¢des do estudo, deve-se ressaltar a
dificuldade de se vincular o contetido especializado
que nos fonoaudidlogos detemos, para um meio
tecnologico, sem o auxilio de uma equipe interdis-
ciplinar. Além disso, a avaliacdo desta ferramenta
contou com protocolos nio especificos, adaptados
para o uso nesta pesquisa, resultando em indicios
da qualidade do AVA. Entretanto, salienta-se que
para a validagdo, ¢ necessaria a aplicagdo deste
AVA no publico-alvo, pediatras.

A telemedicina € importante para divulgar o
conhecimento produzido nos grandes centros para
profissionais de areas mais remotas ou com redu-
zida disponibilidade de tempo, visando a atuagdo
com competéncia e eficiéncia. Desta forma, o AVA
apresenta potencial como uma ferramenta para
formagdo, capacitagdo e educacgiio em satude. '*%,
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Portanto, a analise do AVA evidenciou que os
programas a distancia devem ser desenvolvidos
com base em abordagens pedagogicas que efe-
tivamente otimizem o aprendizado, conferindo
conteudos adequados, disposi¢do para a pesquisa,
autonomia na busca da informagao, espirito cola-
borativo e postura ética. Esses recursos promovem
mudangas de conduta, reflexdes, postura coopera-
tiva e geragao de conhecimento integral em saide
rumo a uma pratica transformadora'’-*'23,

Conclusao

O AVA sobre desenvolvimento da linguagem
com enfoque em educagdo continuada para pedia-
tras foi desenvolvido por meio de um Blog, por
ser uma ferramenta de facil construcdo, acesso
e navegagdo. A avaliagdo de qualidade e do con-
teudo foi realizada por profissionais da area de
fonoaudiologia, por terem conhecimento prévio
sobre linguagem infantil e seus marcos do desen-
volvimento. O AVA teve sua classificacdo como
excelente podendo, assim, ser considerado como
uma referéncia para o acesso a informagao da saude
no ambito da linguagem infantil, em que os usua-
rios poderdo alcangar e compreender facilmente o
conhecimento.

Referéncias

1. Caputte AJ, Accardo PJ. Developmental and disabilities in
infancy and chilhood. Baltimore: Paul H Brookes Publishing
Co; 1991.

2. Grantham-McGregor S, Cheung YB, Cueto S, Glewwe
P, Richter L, Strupp B. Developmental potential in the first
5 years for children in developing countries. Lancet. 2007;
369(9555): 60-70.

3. Spinardi ACP, Correa CC, Maximino LP. Checklist para
identificagdo de criangas de risco para altera¢des de linguagem
oral: nova proposta. Rev Disturbios da Comunicagdo. 2018;
30(2): 278.

4. Rabelo BGR, Salomido LM, Carnivalli PA, Leite ICG.
Algumas consideragdes sobre o grau de conhecimento dos
pediatras sobre questdes fonoaudiologicas. Fono Atual. 2004;
7(27): 4-10.

5. Maximino LP, Ferreira MV, Oliveira DT, Lamonica AC,
Feniman MR, Spinardi ACP, et al. Conhecimentos, atitudes
e praticas dos médicos pediatras quanto ao desenvolvimento
da comunicagao oral. Rev CEFAC. 2009; 11(supl 2): 267-74.

6. Spinardi ACP, Correa CC, weber SAT, Maximino LP. Fatores
de risco para o desenvolvimento da linguagem: atitudes dos
profissionais da satde e educagdo. J Health NPEPS. 2018;
3(1): 185-97.

7. Pizolato RA, Fonseca LMM, Bastos RS, Fernandes AY,
Lefévre F, Maximino LP. Vigilancia do desenvolvimento da
linguagem da crianga: conhecimentos e praticas de profissionais
da atengao basica a saude. Rev CEFAC. 2016; 18(5): 1109-20.

8. Taborda M, Rangel M. Representagdes Sociais de Profissionais
da Saude sobre Aprendizagem e Internet. Rev Bras Educ Med.
2016; 40(4): 694-703.

9. Allison R, Hayes C, McNulty CAM, Young V. A
comprehensive framework to evaluate websites: literature
review and development of goodweb. JMIR Form Res. 2019
Oct 24; 3(4): e14372.

10. Maximino LP, Zambonato TCF, Picolini MM, Corréa CC,
Feniman MR, Blasca WQ. Development and evaluation of
a blog about cleft lip and cleft palate and hearing. Int Arch
Otorhinolaryngology. 2018; 22(1): 60-7.

11. Piccino MT, Correa CC, Blasca WQ. Estudos em satde
auditiva envolvendo educagdo a distancia e presencial. Rev
Distarb Comunicacado. 2018; 30(2): 392.

12. Penteado BE, Paiva PMP, Morettin-Zupelari M, Isotani
S, Ferrari DV. Toward better outcomes in audiology distance
education: an educational data mining approach. American
Journal of Audiology. 2018; 27(3S): 513-23.

13. Souza PJS, Bastos BG, Ferrari DV. Instrumentos para
avaliagdo de websites de satde: estudo preliminar. In: XVI
Jornada Fonoaudioldgica de Bauru, 2009; Bauru, ago. 2009.

14. Filantro A, Piconez SCB. Design Instrucional
Contextualizado: Planejamento, elaboracdo e avaliagao de
materiais didaticos para educagéo a distancia. 2004. Disponivel
em: <http://www.abed.org.br/congresso2004/por/pdf/049-
TC-B2.pdf>. Acesso em: 19 de novembro de 2020.

15. Emory University Rollins School of Public Health.
Health-Related Web Site Evaluation Form. 1998. Disponivel
em: <http://www.sph.emory.edu/WELLNESS/instrument.
html>. Acesso em: 10 abr. 2009.

16. Aguiar ACL, Guimaraes JMX, Ferreira HS, Almeida
KTC, Ribeiro TFS, Anchieta TM, et al. Blog como ferramenta
educacional: contribui¢des para o processo interdisciplinar de
educacdo em satde. RECIIS - Rev Eletron Comun Inf Inov
Satde. 2018; 12(2): 220-31.

17. Picolini MM, Maximino LP. Programa de educag¢do em
sindromes genéticas: avaliagdo motivacional de um material
educacional on line. Rev. CEFAC. 2014; 16(1): 252-9.

18. Chaves JN, Libardi AL, Agostinho-Pesse RS, Morettin M,
Alvarenga KF. Telessaude: avaliagao de websites sobre triagem
auditiva neonatal na Lingua Portugues. CoDAS. 2015; 27(6):
526-33.

19. Martins A, Franco EC, Caldana ML. Elaboragéo e avaliagdo
de um website sobre o desenvolvimento da linguagem infantil:
portal dos bebés - desenvolvimento da linguagem. Rev CEFAC.
2015; 17(1): 159-68.

20. SilvaAC, Bernardes A, Evora YDM, Dalri MCB, Silva AR,
Sampaio CSJC. Development of a virtual learning environment
for cardiorespiratory arrest training. Rev Esc Enferm USP.
2016; 50(6): 988-95.

21. Domenico EBL, Cohrs CR. Plataforma Moodle na
constru¢do do conhecimento em Terapia Intensiva: estudo
experimental, Acta Paul Enferm. 2016; 29(4): 381-9.

@ Disttirb Comun, S&do Paulo, 33(4): 741-750, dezembro, 2021

ARTIGOS @

749


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Grantham-McGregor%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17208643
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Cheung%20YB%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17208643
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Cueto%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17208643
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Glewwe%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17208643
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Glewwe%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17208643
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Richter%20L%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17208643
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Strupp%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=17208643
http://lattes.cnpq.br/9552239771583684
http://www.abed.org.br/congresso2004/por/pdf/049-TC-B2.pdf
http://www.abed.org.br/congresso2004/por/pdf/049-TC-B2.pdf
http://lattes.cnpq.br/7550515618704329

ARTIGOS (©)

750

Aline Martins, Taisa Cristina de Souza, Camila de Castro Corréa, Luciana Paula Maximino

22. Tomazini EAS, Tobase L, Teodoro SV, Peres HHC, Almeida
DM, Alavarce DC. Curso on-line sobre suporte avangado de
vida em parada cardiorrespiratoria: inovagao para educagdo
permanente. Rev Rene. 2018; 19: e32444.

23. Cardoso ACS. O feedback aluno-aluno em um ambiente
virtual da aprendizagem. Trab linguist apl. 2018; 57(1): 383-409.

@ Disttirb Comun, S&do Paulo, 33(4): 741-750, dezembro, 2021



	aff1

