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RESUMO

A atuacado do fonoaudiélogo durante a formacéo dos professores possibilita que
0s mesmos estejam melhor preparados para lidar com os distlrbios da comunicacao
humana, bem como evita-los. Os objetivos do presente estudo foram: 1) caracterizar o
conhecimento dos alunos de Magistério e Pedagogia sobre o0s aspectos
fonoaudiolégicos; 2) comparar esses conhecimentos antes e depois do
desenvolvimento de um programa de orientagdo fonoaudiologica; 3) investigar as
percepcbes dos alunos com relagcdo ao programa. Para esse fim, participaram do
estudo alunos de um curso publico de Magistério e de dois privados de Pedagogia, 0s
quais foram solicitados a preencher um questionario com questdes referentes aos
aspectos fonoaudiolégicos. Em seguida, iniciou-se 0 programa de orientacao
fonoaudioldgica, constituido de cinco temas (‘fala e linguagem’, ‘gagueira’, ‘leitura e
escrita’, ‘audicdo’ e ‘voz’) desenvolvidos em dias diferentes, durante os meses de
setembro a dezembro de 2005, por meio da realizagdo de palestras e da entrega de
folhetos informativos. Imediatamente apds o programa, os alunos foram reavaliados a
partir da aplicacdo de um questionario final. As informagfes obtidas foram comparadas
entre os cursos (Magistério e Pedagogia) e os dois momentos (antes e depois do
programa). Os resultados revelaram que a Pedagogia mencionou maior contato prévio
com a Fonoaudiologia e com individuos com gagueira e deficiéncia auditiva, tendo
apresentado, de forma geral, maior conhecimento sobre os aspectos fonoaudioldgicos.

A andlise comparativa entre os tipos de respostas apresentadas pelos alunos nos dois

XVi
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A parceria entre educadores e fonoaudidlogos, buscando a
integracdo de conhecimentos e experiéncias no ambiente escolar (LESSER;
HASSIP®, 1986, CRISTOFOLINI; MAGNI®, 2002, FREISCHMIDT; KAY*, 2005),
pode enriquecer ambas as partes e, 0 que € mais importante, refletir em beneficio de
toda a comunidade escolar (RIO; BOSCH, 1997, PERRACHIONE®, 1999).

Para a Fonoaudiologia, a escola € um ambiente favoravel para a
promocdo de aclBes preventivas, sendo o professor um importante aliado nas
estratégias de prevencdo das desordens comunicativas.

Considerando a influéncia que exercem sobre seus alunos (BITAR, 1991)
e 0 contato préximo e duradouro que estabelecem com os mesmos (CHIQUETTO®,
1996, CONCEICAO®*?, 1994, PERRACHIONE®?, 1999, TABOADA DE IRIONDO*,
2000, CRISTOFOLONI; MAGNI*®, 2002, GOTTWALD; HALL®, 2003), os
professores devem ser valorizados nas propostas preventivas fonoaudiolégicas.
Quando informados sobre o desenvolvimento da comunicagdo e seus transtornos,
tornam-se capazes de observar mais detalhadamente seu aluno, bem como de
modificar sua conduta frente ao mesmo, ndo o expondo em sala de aula e
compreendendo a dinamica exercida por esta crianca (PAIXAO et al. %, 1997).

Apesar da importancia dos professores conhecerem o desenvolvimento da
comunicacdo humana, bem como os seus disturbios, a literatura € vasta ao revelar
gue esses profissionais apresentam pouco conhecimento a respeito das desordens
fonoaudiolégicas (YEAKLE; COOPER'*, 1986, RODRIGUEZ'% 1988, LASS et
al.?3, 1992, CANO; SILVAZ, 1994, TOREZAN'?", 1990, CHIQUETTO?, 1996, LUZ;
CAMPIOTTO®®, 1996, SCALCO; PIMENTEL; PILZ}® 1996, CHAMBERS;
ANDERSON?, 1997, IORIO*®, 1999, PERRACHIONE®, 1999, TENOR; CYRINO;
GARCIA™* 1999, CALAIS; JORGE; PINHEIRO-CRENITTE?, 2002,
CRISTOFOLINI; MAGNI®, 2002, SILVEIRA et al.''®, 2002, FERREIRA et al.*?, 2003,
OSTI®, 2004, SCHWARZ; CIELOY™®, 2005, MENDONCA; LEMOS™, 20086,
SCHONHAUT et al.'*?, 2006), o que reforca a necessidade de orientacdes nessa
area para esse grupo de profissionais.

Muitos estudos tém ressaltado a importancia do desenvolvimento de

programas preventivo-educativos fonoaudiolégicos para os professores (LESSER;

Programa de Orientagdo Fonoaudiol6gica a Alunos dos Cursos de Magistério e Pedagogia
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HASSIP®®, 1986, SCHALL''®, 1994, IERVOLINO®®, 2000, PINTO et al.%®, 1991,
PENTEADO?®®, 2002). Outros, no entanto, véo além dessa proposta, ao sugerirem a
participacdo do fonoaudiélogo nos cursos de formacdo de professores, a partir da
inser¢do no curriculo académico de uma disciplina relacionada ao desenvolvimento
linguiistico infantil (PAIXAO et al.®*, 1997) e & satde vocal (PENTEADO; PEREIRA®,
1998, BACHA et al®, 1999, GRILLO; LIMA; FERREIRA®?, 2000, SIMBERG et al.'"’,
2000, CARELLI; NAKAO*, 2002, HERMES; NAKAO®, 2003, DUFFY; HAZLETT®,
2004, CUEVAS; ROMERO®, 2004, GRILLO; PENTEADO®, 2005, FREISCHMIDT;
KAY**, 2005).

De acordo com PAIXAO et al.2*,1997, a preparacéo do professor durante a
graduacdo com relacdo os disturbios infantis permite que o mesmo tenha maior
seguranca ao observar os alunos, assumindo posturas compreensivas e nao
discriminatorias. Além disso, torna-se mais facil a deteccdo das dificuldades e o
encaminhamento precoce ao profissional competente.

Por essas razdes, é extremamente importante que o fonoaudidlogo atue
com os discentes dos cursos de Magistério e Pedagogia, para que 0s mesmos
estejam melhor preparados para lidar com assuntos referentes a comunicacdo do
aluno (LESSER; HASSIP®®, 1986, PAIXAO et al. ®, 1997, PERRACHIONE®, 1999,
TABOADA DE IRIONDO™3, 2000), bem como com relacdo & sua saude vocal
(BACHA et al.?, 1999, GRILLO; LIMA; FERREIRA®?, 2000, SIMBERG et al. ***, 2000,
CARELLI; NAKAO*, 2002, HERMES; NAKAO®’, 2003, GRILLO; PENTEADO®,
2005, FREISCHMIDT; KAY*, 2005).

De acordo com a literatura, temas fonoaudiolégicos ndo tém sido inseridos
nos curriculos de formacdo desses profissionais (SCHWARZ; CIELO™® 2005).
Desse modo, sugere-se o desenvolvimento de programas que abordem conteudos
(teis para a vida profissional desses futuros professores (LESSER; HASSIP®, 1986,
MATTISKE; OATES; GREENWOOD"™, 1998, SIMBERG et al. '/, 2000,
FREISCHMIDT; KAY*, 2005).
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2 - REVISAO DE LITERATURA

2.1 Perspectiva histérica da atuacéo do fonoaudiélogo

A pratica da Fonoaudiologia no Brasil iniciou-se na década de 20,
pela necessidade de formagcao de um profissional que lidasse com os desvios dos
padrdes normais da lingua portuguesa que surgiam na escola, em funcédo da grande
imigracdo nesse periodo (BERBERIAN'?, 1995 BERBERIAN'®1996). Essa pratica
esteve articulada com movimentos historico-sociais envolvidos com a organizacao
dos centros urbanos. Pretendia-se normatizar a lingua nacional para diminuir as
variacbes dialetais e diluir as diferencas sécio-culturais existentes (BERBERIAN®?,
1996).

Os profissionais que exerciam a atividade equivalente ao do fonoaudiélogo
atual tinham a formacdo ligada ao magistério e eram professores (MASSON™,
1995). E importante destacar que esses profissionais ndo se preocuparam apenas
em ensinar um padrao da lingua nacional, como também estenderam sua tarefa aos
distirbios da comunicacéo (BERBERIAN®, 1996, GIROTO*, 2001).

Assim, nas décadas de 40 e 50, alguns professores auxiliados por
médicos, linglistas, psicologos e outros profissionais, dirigiram-se até os hospitais
em busca de uma especializacdo médica que norteasse o tratamento desses
desvios (ROCHA; MACEDO™, 1997). A partir desse momento, iniciaram-se 0s
esforcos para a criagdo de cursos de curta duracdo sobre os distlrbios da
comunicacao que transformariam, gradativamente, os professores em terapeutas da
fala ou ortofonistas (BERBERIAN*?, 1995, BERBERIAN™,1996).

Em 1960 surgiu em Sao Paulo o primeiro curso de Ortofonia, com duracéo
de um ano, organizado por médicos da Faculdade de Medicina da Universidade de
Sé&o Paulo (OKIDA; VIEIRA™, 2000, ZORZI'**, 2003). Outro curso pioneiro no Brasil
foi criado em 1962 na Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras da Pontificia
Universidade Catdlica de Séo Paulo e tinha a duracdo de dois anos (OKIDA,;
VIEIRA'®, 2000). Nessa fase, ocorreu o deslocamento da préatica do universo escolar
para o clinico. Este curso passou a atender um grupo pequeno de privilegiados da

populacao a partir de condutas curativas desenvolvidas em consultérios particulares,
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As desordens da comunicac¢ao constituem importante agravo a saude do
individuo, podendo resultar em sofrimento, insucesso social, impacto na experiéncia
profissional e qualidade de vida (ANDRADE’, 1997), isolamento e transtornos
académicos (BLAND®®, 1996). Deste modo, prevenir as desordens da comunicacdo
garante ao ser humano a preservacao da capacidade Unica de sua espécie: criar e
transformar o mundo pela palavra (ANDRADE?, 2000).

Tendo em vista que algumas alteracdes fonoaudioldgicas se desenvolvem
em estégios progressivos de severidade e que existem fatores que contribuem para
iniciar ou evoluir os processos de desenvolvimento anormais dos padrbes de fala,
linguagem e audicdo, as acbes preventivas em Fonoaudiologia fazem-se
necessarias (MARGE®®, 1984, ANDRADE?, 1988) e devem ser adotadas o mais
precocemente possivel (MCGINNIS'?, 1984).

Sdo medidas de prevencdo em Fonoaudiologia todas as acfes que,
tomadas antecipadamente, tornam improvavel sua ocorréncia ou progresso. Faz-se
necessaria a existéncia de dados cientificos nacionais e regionalizados sobre a
histéria natural das doencas da comunicacdo humana (ANDRADE®, 1996,
ANDRADE?, 2000), pois, uma vez conhecido seu histérico, é possivel construir
barreiras preventivas capazes de interceptar as causas e inibir seus efeitos,
dificultando o seu progresso (ANDRADE?®, 2000) e, até mesmo, diminuindo ou
eliminando a ocorréncia de determinadas desordens (GIROTO*, 2001; ZORZI**,
2003).

De acordo com o COMMITTEE ON PREVENTION OF SPEECH-
LANGUAGE AND HEARING PROBLEMS®, 1984, as medidas preventivas em
Fonoaudiologia visam, dentre outros aspectos, 0 aumento do conhecimento sobre a
ocorréncia das desordens comunicativas, a conscientizacdo da populacéo sobre as
caracteristicas e progresso de doencas que prejudicam a comunicacdo, bem como o
desenvolvimento de modelos de prevencdo que reduzam as causas dessas
desordens.

ANDRADE®, 1996, foi a responsavel por instaurar um modelo de
Fonoaudiologia Preventiva, adaptado do modelo multicausal da histéria natural das
doencas, descrito por LEAVELL; CLARK®*, 1976.

De acordo com essa autora, na Fonoaudiologia, a fase de prevencéo
primaria consiste na eliminacdo ou inibicdo dos fatores responsaveis pela ocorréncia

e desenvolvimento das desordens da comunicacdo. Compreende dois niveis: 0 da
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promocao da saude e o de protecdo especifica. Enquanto no primeiro nivel sédo
adotadas medidas para aumentar a saude geral e o bem-estar da populacdo, no
segundo a atuacdo da Fonoaudiologia é voltada para o combate de determinadas
desordens fonoaudioldgicas, segundo suas caracteristicas e necessidades
especificas.

A prevencao secundaria objetiva detectar e tratar, o mais precocemente
possivel, as desordens ja instaladas, visando interromper o processo da doenca,
evitando ou retardando complicacbes e seqlelas. Envolve dois niveis: o do
diagnostico e do tratamento precoces.

A prevencdo terciaria € a fase mais conhecida e estudada pela
Fonoaudiologia e apresenta um anico nivel que € o da reabilitacdo. Nesse momento,
o trabalho fonoaudioldgico visa reduzir as sequelas ou prejuizos decorrentes do
processo patoldgico, restabelecendo a maxima funcionalidade que contribua para o
ajuste psicossocial do individuo.

Dentre as condi¢cdes necessarias para se alcancar resultados positivos na
prevencdo em Fonoaudiologia, ANDRADE®, 2000, destacou a importancia de
desenvolver modelos de prevencdo que possam ser aplicados nas comunidades e
populacbes de risco. E importante considerar, contudo, que a elaboracdo de
programas de prevencdo envolve uma estrutura organizacional a partir da andlise
das necessidades e recursos da comunidade (MARGE®, 1984, ANDRADE?, 1996).

MARGE®®, 1984, também destacou como estratégias gerais de prevencéo,
a educacdo publica, a partir da disseminacdo de informacdes sobre temas
especificos relacionados a Fonoaudiologia, e o desenvolvimento de programas
educacionais voltados para criancas e adolescentes, com 0 objetivo de instrui-los
sobre os cuidados necessarios para a manutencao da saude comunicativa.

A atuacdo fonoaudiolégica nas escolas constitui um dos maiores
campos de possiveis e efetivas acfes preventivas (ANDRADE®, 1996), sendo que
nota-se um numero crescente de propostas fonoaudiolégicas nesse ambiente desde

a oficializacéo do curso de Fonoaudiologia no Brasil (GIROTO*, 2001).
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2.3 Fonoaudiologia e escola

As préticas fonoaudiolégicas voltadas para a prevencao tém surgido como
alternativas importantes e a escola passa a constituir-se um local privilegiado de
trabalho do fonoaudidlogo, por ser esta a instituicdo social que atende a maioria das
criancas de determinada comunidade (CAVALHEIRO?®, 1997).

Além de objetivar a integracdo da criangca na sociedade, a escola
representa a oportunidade mais rica de trocas de experiéncias, compartilhando com
a familia a responsabilidade de organizar os meios para que a crianca vivencie o
maior numero possivel de situacdes e desenvolva seu potencial de aprendiz
(KYRILLOS; MARTINS; FERREIRA®?, 1997). Adicionalmente, o periodo escolar é
muito importante no que se refere ao desenvolvimento da linguagem (RIO;
BOSCH®, 1997), a aquisicdo de conceitos para uma vida saudavel (IERVOLINO®®,
2000) e a percepcao das dificuldades fonoaudioldgicas decorrentes do processo de
educacao formal (SAPAG'®, 1997, IORIO®®, 1999).

Neste contexto, a escola torna-se um espaco favoravel para o
desenvolvimento de acdes de promocdo de salude porque envolve pessoas de
diferentes grupos etarios e profissionais, além da familia e da comunidade
(PENTEADO; PEREIRA®, 1998, CARELLI; NAKAO?**, 2002). Representa 0 espaco
ideal para coordenar, integrar, implementar e manter uma variedade de interesses
de promocéo da saude, prevencao e reducdo dos riscos de enfermidades a fim de
melhorar a saude e favorecer o potencial do aluno e o bem-estar de todos os
envolvidos na escola (OPS®, 1996). Desta forma, pode-se considera-la como um
espaco importante para o desenvolvimento de propostas de educacdo em saude
(ABEGG', 1999). E importante salientar, no entanto, que o desenvolvimento de
projetos de promocédo da saude na escola deve possibilitar acdes interdisciplinares
entre salde e educacdo (TABOADA DE IRIONDO', 2000, PENTEADO®, 2002,
FREISCHMIDT; KAY*, 2005).

A parceria entre educadores e fonoaudidlogos, buscando a integracédo de
conhecimentos e experiéncias no ambiente escolar (LESSER; HASSIP®®, 1986,
CRISTOFOLINI; MAGNI®®, 2002, FREISCHMIDT; KAY** 2005), pode enriquecer
ambas as partes e, o que é mais importante, refletir em beneficio de toda a
comunidade escolar (RIO; BOSCH, 1997, PERRACHIONE®, 1999).
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Apesar da importancia da atuacdo conjunta entre esses profissionais, 0
trabalho do fonoaudidlogo nédo faz parte do cotidiano escolar de muitos professores.
Esse fato pode ser explicado pelo desconhecimento dos professores sobre as
possibilidades de atuacdo fonoaudiolégica (PERRACHIONE®, 1999,
CRISTOFOLINI; MAGNI*®, 2002). Desse modo, a Fonoaudiologia tem a importante
funcdo de divulgar suas areas e campos de trabalho no ambito escolar
(PERRACHIONE®, 1999).

Percebe-se pela literatura pesquisada que algumas escolas ndo tém se
mostrado favoraveis as propostas de atuacdo conjunta com o fonoaudidlogo
(FREIRE®*, 1992, CHIQUETTO?®, 1996). Dentre as justificativas, foram verificadas: a
indisponibilidade/falta de tempo para conversar com outro profissional (FREIRE*,
1992), a dificuldade para reunir os professores e/ou entrar em contanto com a
coordenacéo (CHIQUETTO?, 1996).

Em outras escolas, no entanto, os professores percebem a importancia e
as possibilidades de parcerias com o fonoaudidlogo (CRISTOFOLINI; MAGNI®®,
2002), mostrando-se favoraveis e interessados na atuacdo conjunta (PINTO et al.®®,
1991, CALAIS; JORGE; PINHEIRO-CRENITTE?, 2002, SCHWARZ; CIELO™?,
2005).

2.3.1 Papel do fonoaudidlogo na escola

Com relagdo as possibilidades de atuacdo do fonoaudidlogo na escola, a
lei n°® 6.965 de 9 de dezembro de 1981, no capitulo Il, artigo 3° sobre a

regulamentacao da profissdo de fonoaudi6logo estabelece (BRASIL'®, 1981):

“E da competéncia do fonoaudidlogo desenvolver trabalhos de prevencéo
no que se refere as areas de comunicacgdo oral e escrita, voz e audicao,
participar da equipe de orientagdo e planejamento escolar, inserindo
aspectos preventivos ligados a assuntos fonoaudiologicos.”

Ao longo dos anos, no ambito escolar, muitas acGes adotadas por
fonoaudidlogos tém sido dirigidas no intuito de identificar problemas, orientar pais e
encaminhar os alunos (OLIVEIRA; OLIVEIRA®, 1995, PAIXAO et al®*, 1997,

ZORZI'®, 2003A). Para alguns autores, essas praticas sdo Uteis para solucionar
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grande parte das dificuldades vivenciadas no cotidiano escolar (KYRILLOS;
MARTINS; FERREIRA®?, 1997), uma vez que possibilita a atuacdo fonoaudiolégica
em tempo habil (RIO; BOSCH®, 1997) e diminui os danos causados pelos distdrbios
da comunicacéo (BLAND'®, 1996).

E importante considerar, contudo, que a fonoaudiologia escolar ndo esta
restrita apenas a essas funcdes, sendo necessaria uma participacdo ativa no
processo educacional (COIMBRA; LUQUE; MACHADO®, 1991, PAIXAO et al.®,
1997, GIROTO*, 2001), envolvendo um trabalho integrado entre pais, professores e
alunos (PAIXAO et al. ?, 1997).

O trabalho preventivo do fonoaudidlogo na escola deve, portanto, além de
detectar precocemente os disturbios da comunicacdo, de promover orientagdes aos
pais e educadores e de intervir nos problemas ja instalados, desenvolver uma
abordagem mais ampla, voltada para a promocdo do desenvolvimento da
comunicacdo e direcionada aos educadores (ZORZI**, 2003). Para esse fim, o
fonoaudidlogo deve contribuir durante o planejamento de programas pedagdgicos,
propondo atividades de estimulacdo a serem realizadas pelo professor (RIO;
BOSCH®, 1997), no intuito de instrumentaliza-los quanto as estratégias de
estimulacdo da linguagem e quanto as formas de prevencdo em sala de aula
(SILVA; MASSI*®, 1998).

A realizacdo exclusiva de triagens em escolas se mostra problematica,
uma vez que faz com que o fonoaudiélogo “busque” a doenca, ou seja, se aproxime
de um modelo médico de procura de déficits, ao invés de fornecer oportunidades
apropriadas para todas as criangas, favorecendo um processo de desenvolvimento
sem interrupgdes (MAAS®’, 2000).

Essa postura de identificacdo e correcdo da “forma” é resultante das
primeiras interven¢des fonoaudioldgicas na escola, que tinham carater mais clinico,
eliminando ou amenizando os transtornos da comunicagdo (CRISTOFOLINI,
MAGNI®*, 2002). No entanto, de acordo com GIROTO®, 2001, esse modelo clinico
apresenta o aluno como responsavel por suas dificuldades escolares, o que, muitas
vezes, isenta o sistema educacional e os professores de qualquer responsabilidade.
Além disso, a transposicdo da pratica clinica para dentro da escola ndo produz
resultados satisfatorios para o fonoaudiélogo e nem para as escolas, uma vez que
os problemas ndo se resolvem e os alunos ndo desenvolvem uma postura critica
(ROCHA; MACEDO, 1997).
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Segundo ZORZI**®, 2003, é importante que o fonoaudiélogo inserido no
ambiente educacional ndo pense, exclusivamente, em doencas/ distarbios/
transtornos, mas crie condicbes favoraveis e eficazes para que as habilidades de
cada crianga possam ser exploradas e estimuladas ao maximo. Deve-se, portanto,
promover o desenvolvimento infantil a partir da proposta de situacfes e experiéncias
bem planejadas e dirigidas.

Com relacéio a esse aspecto, PENTEADO®, 2002, referiu que o enfoque
na doenca deve ser ampliado e superado, 0 que significa dizer que a agao
fonoaudiolégica deve redimensionar suas possibilidades de atuacao junto a escola,
tendo como referencial a promoc¢éo da saude. Assim, o fonoaudidlogo deve focalizar
a linguagem, o0s processos comunicativos e as relagbes dinamicas entre o0s
individuos e os grupos sociais.

Nesse sentido, o fonoaudidlogo tem o papel de oferecer subsidios as
criancas, independentemente de apresentarem ou nao distlrbios da comunicacéao, a
fim de que, ao ingressarem na primeira série, tenham melhores oportunidades e
perspectivas na aprendizagem (CESAR; MORSELLI; SILVA?, 1995, ZORzI*¥,
2001). Mesmo as criancas habeis em termos comunicativos podem ter o seu
desenvolvimento otimizado, partindo-se do principio de que tais capacidades podem
ser sempre melhoradas em func&o das condicBes criadas para seu uso (GIROTO*,
2001, ZORZI*®, 2003).

Para que o trabalho do fonoaudiélogo na escola tenha um enfoque
preventivo é necessario, prioritariamente, valorizar a figura do professor em sala de
aula para que o mesmo atue de forma a identificar os distirbios (ROCHA;
MACEDO, 1997). Assim, outro papel vem sendo assumido pelo fonoaudiélogo: o
de contribuir para a formacdo dos educadores, para que 0s mesmos possam lidar
com as alteracfes e, principalmente, evitar o seu surgimento a partir de atividades
elaboradas e pensadas junto com o fonoaudiélogo que promovam a potencialidade
méaxima do aluno (ZORZI™¥', 2001; ZORZI***, 2003).

Conforme pbde ser visto, o fonoaudiodlogo tem evoluido o seu papel na
escola, ou seja, tem modificado sua pratica de detectar e tratar desvios, para levar
os individuos a obter um padrdo normal e perfeito de comunicagdo (OLIVEIRA,
OLIVEIRA®, 1995). No entanto, é importante ressaltar que a participacdo do
fonoaudidlogo na escola € uma realidade que vem sendo conquistada (COIMBRA;
LUQUE; MACHADO®, 1991).
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2.4 Professores como agentes de prevencao

Dentre todos os participantes do universo escolar, o professor é
considerado como agente multiplicador por exceléncia, considerando-se a notoria
influéncia que exerce sobre seus alunos (BITAR', 1991), a maior proximidade e
durabilidade de contato com a crianca (CHIQUETTO?®, 1996, CONCEICAO*, 1994,
PERRACHIONE®, 1999, TABOADA DE IRIONDO', 2000, CRISTOFOLONI;
MAGNI*®, 2002, GOTTWALD; HALL®®, 2003), bem como o estabelecimento de
vinculos diretos com as familias e a comunidade (CARELLI; NAKAO?**, 2002,
HERMES; NAKAO®’, 2003). Além disso, o professor torna-se, muitas vezes, fonte de
modelo de hébitos, conhecimentos, comportamentos e praticas de saude para a
populacdo (PENTEADO; PEREIRA%, 1998, CARELLI; NAKAO?*, 2002, HERMES;
NAKAO®’, 2003). Por todos esses fatores, pode-se considerar o professor como um
ator social nas acées de promocao da salde (PENTEADO; PEREIRA%, 1998).

Por conviverem com o escolar diariamente e por terem recebido em sua
formacdo conhecimentos sobre o crescimento e o desenvolvimento humano, o0s
professores podem ajudar na descoberta de sinais e sintomas de problemas de
saude, muitas vezes, ndo percebidos pela familia (CONCEICAO?*?, 1994).

Desta forma, verifica-se que o professor dispfe de determinados
parametros de comparacédo (RIO; BOSCH, 1997; CONCEICAO®*, 1994; OKALIDOU;
KAMPANAROS'?, 2001) que permitem avaliar diferencas nas aparéncias fisicas e
de comportamentos, bem como levantar suspeitas da existéncia de alguns
problemas quando algumas caracteristicas se afastam muito das expectativas
proprias para a idade. Assim, a partir da observacéo regular do aluno em sala de
aula, adquire-se maior conhecimento sobre seu comportamento, habitos e aparéncia
(CONCEICAO®*?, 1994), o que permite seu encaminhamento precoce a outros
profissionais, a fim de proporcionar-lhe um melhor atendimento e perspectivas
futuras (PAIXAO et al.®*, 1997). De acordo com CONCEICAO*, 1994, tal
observacdo de aspectos de saude pelo professor tende a se aprimorar na medida
em que for praticada.

Com relacdo aos aspectos fonoaudiologicos, pode-se afirmar que o
professor apresenta possibilidades de atuar na prevengdo dos disturbios da
comunicacéo infantil (CALAIS; JORGE; PINHEIRO-CRENITTE?, 2002), tornando-se

o principal elemento para identificar os alunos que apresentam alteracdoes e
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necessitam de atendimento fonoaudioldgico (PERRACHIONE®?, 1999, IORIO*,
1999). No entanto, percebe-se que o professor, muitas vezes, ao identificar as
desordens fonoaudiolOgicas, atribui rotulos as criangas com dificuldades escolares
(GIROTO*, 2001). Sendo assim, necessitam de treinamentos, reciclagens e
reunides periodicas a fim de se tornarem capazes de promover o desenvolvimento
da linguagem (BITAR™, 1991), bem como a salde geral de seus alunos (ABEGG,
1999).

E muito importante que os professores criem ambientes favoraveis ao
desenvolvimento das habilidades do escolar (IERVOLINO®®, 2000) e reflitam sobre
as questdes da linguagem, dentre outros aspectos que interferem na comunicacao
humana (PAIXAO et al.®*, 1997), para poderem ser agentes do processo de
promo¢cdo da saude fonoaudiolégica e da deteccdo precoce dos distlrbios

comunicativos.

2.4.1 Professores e (des)conhecimento dos aspectos fonoaudioldgicos

No ambiente escolar, encontram-se criangcas com as mais variadas
alteragbes fonoaudiologicas. Dentre as mais freqlentes, verificam-se 0s atrasos
globais de linguagem, os disturbios articulatérios, a gagueira, as perdas auditivas
(RIO; BOSCH, 1997), os disturbios de aprendizagem, as disfonias (ZORZI'**, 2003),
os habitos orais deletérios, a degluticdo atipica e as alteracbes grafémicas
(GUEDES™*, 1984). E importante ressaltar que muitas dessas alteracées podem
comprometer a aprendizagem escolar (PERRACHIONE®?, 1999, TABOADA DE
IRIONDO™, 2000). Desse modo, é fundamental que os educadores conhecam as
desordens que podem estar presentes no desenvolvimento do aluno, para que,
assim, atuem como agentes detectores, solicitando seu encaminhando e
possibilitando diagndstico e tratamento precoces (PERRACHIONE®?, 1999).

Muitos estudos tém investigado o conhecimento dos professores a
respeito dos aspectos fonoaudiolégicos, especialmente no que se refere a conduta
diante dos disturbios da comunicagéo e da voz.

LESSER; HASSIP®®, 1986, avaliaram, dentre outros aspectos, o
conhecimento de professores sobre Fonoaudiologia. Participaram deste estudo, 33

professores qualificados e experientes, com idades entre 27 e 49 anos, que
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freqientavam cursos de atualizacbes na Universidade de Newcastle, estado de
Nova Gales do Sul, Australia. Para a coleta dos dados, aplicou-se um questionario
elaborado pelas pesquisadoras. Os resultados revelaram que sete participantes
(21,21%) conheciam parentes ou amigos com algum tipo de transtorno
fonoaudioldgico; 30 (90,91%) mencionaram nunca ter recebido instrucbes sobre
como lidar com as alteracbes de fala na infancia. Dentre as desordens que
necessitariam do encaminhamento ao fonoaudidlogo, as mais citadas foram:
gagueira, acidente vascular cerebral, fissura de palato e deficiéncia auditiva. As
menos citadas foram: alteracdes nas habilidades de leitura e escrita, desordens
alimentares e deméncias. Esses dados demonstraram a necessidade de
desenvolver programas de treinamento relacionados a Fonoaudiologia junto aos
futuros professores e aqueles ja em atividade.

LUZ; CAMPIOTTO®, 1996, avaliaram, por meio da aplicacdo de um
questionario elaborado pelas pesquisadoras, 28 educadores de sete pré-escolas, a
fim de investigar seus conhecimentos em relacdo aos aspectos fonoaudioldgicos.
Verificaram que, apesar de 80% dos educadores terem recebido informacdes
anteriores sobre a Fonoaudiologia por meio de palestras, 60% dos profissionais ndo
souberam definir claramente o que conheciam sobre o trabalho fonoaudiolégico e
suas areas de atuacgdo. Por outro lado, as pesquisadoras constataram que a maioria
dos professores referiu condutas adequadas frente a criangas com alteracbes na
fala (80%), gagueira (55%), habitos orais deletérios (63%) e abuso vocal (74%).
Dentre os disturbios que os profissionais referiram ter maior facilidade para detectar,
foram citados, em ordem crescente de dificuldade: disturbios de fala, disfonias,
deficiéncia auditiva, alteracdes de linguagem, disfluéncia, degluticdo atipica e, por
altimo, disturbio de leitura e escrita. Diante da deteccdo de qualquer distarbio
comunicativo, 85% dos educadores mencionaram orientar os pais quanto a
necessidade de encaminhar a crianca ao especialista.

IORIO®®, 1999, avaliou 0 encaminhamento de escolares por professores
do Ciclo Basico da rede estadual de ensino da regido norte do municipio de Sao
Paulo para a Unidade Béasica de Saude (UBS) da regido. Participaram do estudo oito
professores e 230 alunos. Os professores foram solicitados a preencher fichas de
encaminhamento com informacdes referentes aos alunos que, de acordo com eles,
necessitariam de atendimento fonoaudiolégico; os alunos, por sua vez, foram

submetidos a triagem fonoaudiologica na UBS. Os resultados obtidos revelaram que
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os professores ndo estdo detectando, satisfatoriamente, as alteracdes
fonoaudiolégicas presentes nos alunos, uma vez que a comparagao entre 0s
encaminhamentos realizados pelos professores e a triagem fonoaudiolégica apontou
para um professor pouco sensivel: 13 alunos que apresentavam alteracdes de fala
nao foram encaminhados pelos professores; 16 alunos encaminhados por
professores por dificuldades na aprendizagem ndo apresentaram alteracdes na
triagem fonoaudiolégica. De acordo com a autora, esses professores basearam,
muitas vezes, seus encaminhamentos apenas em alteracbes da comunicagao
escrita de seus alunos, desconsiderando os demais aspectos fonoaudioldgicos.
Desta forma, ressaltaram que a sensibilidade dos professores na identificacdo de
alunos com alteracdes fonoaudioldgicas deve ser melhorada.

PERRACHIONE®, 1999, em pesquisa realizada no municipio de Rosario,
Argentina, investigou o conhecimento de professores de pré-escolas e do primeiro
ano do Ensino Fundamental de escolas regulares a respeito dos seguintes aspectos:
Fonoaudiologia, alteragGes que interferem na aprendizagem escolar, posturas que
assumem diante de casos que consideram necesséria a atuacdo do fonoaudiologo,
bem como grau de informacao que recebem ao longo de sua formacéao. Participaram
da amostra 72 professores de 17 estabelecimentos de ensino, os quais foram
solicitados a preencher um questionario elaborado pela pesquisadora. Os achados
revelaram que a maioria dos professores (59,70%) apresentou conhecimento
reduzido sobre a Fonoaudiologia; a quase totalidade da amostra (94,50%)
mencionou os transtornos de fala como fator que interfere na aprendizagem escolar;
30,55% demonstraram possuir atitudes de responsabilidade diante de casos que
necessitariam de atencdo fonoaudiolégica, ou seja, eles informariam
espontaneamente ao fonoaudidlogo sobre o caso, solicitando ou nao parecer
fonoaudiolégico; a mesma porcentagem foi percebida com relagdo a postura
medianamente responsavel, ou seja, aquela em que o professor informaria sobre o
caso mediante solicitacdo do fonoaudidlogo, mas né&o solicitaria parecer
fonoaudiolégico ou quando nao informaria o profissional, mas solicitaria parecer. Dos
professores que tiveram formacdo pelo Magistério, 58,30% mencionaram nao ter
recebido, em sua formacdo, informacbes sobre temas fonoaudiolégicos e
consideraram necesséria sua inclusédo; 37,50% mencionaram ter recebido essas
informacdes, mas de forma insuficiente. No que se refere aos professores, cuja

formacdo ocorreu no curso de Pedagogia, 80,50% ndo receberam informacdes
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sobre Fonoaudiologia e consideraram necessaria a sua inclusdo, enquanto que
4,2% receberam formacéo de forma incompleta.

MENDONCA; LEMOS™, 2006, investigaram, dentre outros aspectos, 0
conhecimento de educadores de uma Unidade Municipal de Educag&o Infantil
(UMEI) de Belo Horizonte, Minas Gerais, a respeito do desenvolvimento da
comunicacdo humana e seus disturbios na infancia. A amostra desse estudo foi
constituida por 12 educadoras, com idades entre 18 e 56 anos, sendo que o
instrumento para a coleta dos dados foi um protocolo adaptado pelos pesquisadores.
Verificou-se que todas as educadoras relataram ter tido contato prévio com
fonoaudidlogos por meio de palestras; a maioria dos profissionais (91,7%)
respondeu adequadamente as questdes relacionadas ao uso e a compreensao da
linguagem pela crianca, bem como em relacdo as atitudes apropriadas para a
comunicacao entre adultos e criangas; 66,7% demonstraram conhecer os grandes
marcos do desenvolvimento de fala e linguagem; 58,3% responderam
incorretamente a questdo relativa ao processamento auditivo. Quanto ao papel do
fonoaudidlogo na educacao infantil, 41,6% dos professores mencionaram a deteccéo
dos problemas de fala, voz e audicdo, 25% mencionaram a realizacdo de
intervencao clinica e 25% a orientacdo aos educadores. Os achados evidenciaram
que os profissionais da educacdo apresentam conhecimentos basicos a respeito da
aquisicdo e desenvolvimento da linguagem e dos distdrbios da comunicacao
humana e analisam a atuacdo do fonoaudidlogo numa perspectiva clinica. Além
disso, verificou-se que o processamento auditivo € um aspecto muito pouco
conhecido por esses profissionais.

CROWE; WALTON?®', 1981, em pesquisa realizada em cinco municipios
da regido norte de Mississippi, Estados Unidos, avaliaram as atitudes de 100
professores do primeiro grau de escolas publicas com relacdo a gagueira. Para a
coleta dos dados foram aplicados dois instrumentos: o questionario “Teacher
Attitudes Toward Stuttering” (TATS) elaborado pelos pesquisadores e o teste
“Alabama Stuttering Knowledge”. Os resultados demonstraram que a maioria dos
professores apresentou conhecimento adequado sobre o quadro. Além disso,
verificou-se que o0s professores que apresentaram maior conhecimento sobre
gagueira demonstraram atitudes mais favoraveis. Por outro lado, o contato prévio

com alunos com gagueira nao implicou em melhores respostas.
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YEAKLE; COOPER™?, 1986, em pesquisa realizada no municipio de
Tuscaloosa, Alabama, investigou as atitudes de 521 professores de 20 escolas
publicas sobre gagueira. Para a coleta dos dados, os professores foram solicitados a
preencher um questionario elaborado pelos pesquisadores (Teachers’ Perceptions of
Stuttering Inventory - TPSI). E importante mencionar que 72,9% dos professores
participantes do estudo referiram nunca ter participado de cursos sobre o tema, 66%
mencionaram ja ter ministrado aulas para, pelo menos, uma crianga com gagueira,
enquanto que 23,2% nunca tiveram esses alunos em suas classes. Os resultados
revelaram que 58,4% dos professores consideraram a combinacéo de fatores fisicos
e psicolégicos como provavel causa da gagueira; 68,7% dos professores referiram
nao acreditar que a gagueira interfere no desempenho académico dos alunos;
64,7% nao acreditaram que a gagueira seja a desordem comunicativa mais
debilitante; 41,6% dos participantes ndo consideraram que 0 gago tenha um
esteridtipo de personalidade definido (timido, quieto e calado); 57% ndo acharam
dificil compreender como agir diante de criancas com gagueira. Ao confrontar a
ocorréncia de contato anterior com o quadro, bem como a presenca de alunos com
gagueira em sala de aula, os resultados evidenciaram que os professores que néo
participaram de cursos sobre o tema apresentaram mais respostas desfavoraveis
relacionadas ao quadro, tendo em vista que consideraram que a gagueira seria
causada por problemas psicoldgicos e que se sentiriam desconfortaveis ao lida com
0 quadro. Por outro lado, os professores que mencionaram ter ministrado aulas para
criancas com gagueira apresentaram respostas mais favoraveis, uma vez que a
maioria ndo acreditou que o quadro interfere na vida académica da crianca e nem
sentiria  desconforto no momento de lidar com a mesma. Esses resultados
evidenciaram que o contato prévio em sala com alunos com gagueira e a
participacdo em cursos resultou em crengas menos erréneas sobre o quadro.

RODRIGUEZ'%, 1988, em pesquisa realizada em Caracas, Venezuela,
objetivou conhecer as atitudes dos professores daquela localidade com relacédo a
gagueira. Participaram da amostra 226 professores do Ensino Fundamental atuantes
em escolas publicas e privadas, com idade média de 30 anos. Para a coleta dos
dados utilizou-se um questionario composto por trés partes: a primeira continha
guestdes do protocolo Teacher Attitudes Toward Stuttering (TATS) elaborado por
CROWE; WALTON?®*, 1981, a segunda parte apresentava comportamentos/atitudes

gue os professores deveriam analisar e opinar sobre sua conduta diante dos
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mesmos e a terceira parte envolvia questdes sobre contato prévio com individuos
com gagueira e dados de identificacdo. Verificou-se que 73,5% dos professores
haviam tido contato prévio com, pelo menos, um individuo com gagueira e 42,0%
mencionaram ter lecionado para criangas com o quadro. Os resultados revelaram
que, dentre os comportamentos que adotariam diante de uma crianga com gagueira,
os mais citados foram: ‘lidar com a crianca do mesmo modo que com as demais’
(91,4%), ‘encaminhar a um especialista’ (91,1%), ‘chamar a crianga para conversar e
oferecer algumas sugestfes para ajuda-la a superar o problema’ (84,2%), ‘pedir para
a crianca pensar antes de falar’ (72,2%), ‘completar suas palavras’ (53,1%), solicitar
repeticdo das palavras’ (53,1%) e ‘encaminhar a crianca para uma escola
especializada’ (52%). Dentre os comportamentos que ndo adotariam, 