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TESTE PREVIO EM EDUCACAO SANITARIA *

RUTH SANDOVAL MARCONDES **

O teste prévio de materiais educativos com frequéncia sugere mo-
dificacbes que aumentam a probabilidade de sua eficiéncia.

Este trabalho descreve a aplicacdo pratica de alguns principios de
teste prévio a um determinado folheto sébre imunizacdo anti-tetanica.

CONSIDERACOES GERAIS

Rosenstock * define teste prévio como “a avaliacdo realizada para
melhorar materiais educativos enquanto ainda no processo de elabora-
c¢ao”. Difere da avaliacdo de eficiéncia realizada depois que o material
esta terminado. Tem por objetivo identificar barreiras a comunicacao
eficiente, isto é, detectar incompreensdes, interpretacdes falsas e outros
problemas que dificultam a apreensao da mensagem. A avaliacdo de
eficiéncia, por outro lado, nio pretende identificar barreiras, mas tem
por fim determinar até que ponto um grupo de individuos foi influen-
ciado em certa direcdo. No teste prévio procura-se determinar carac-
teristicas do material (por exemplo, se a mensagem contém térmos
cenfusos), enquanto que ha avaliacao da eficiéncia o objetivo é deter-
minar o comportamento de uma populacido em relacio ao material (por
exemplo, o nimero de pessoas que aprendeu a mensagem).

O teste prévio apresenta vantagens sObre a avaliacdo de eficiéncia
porque é geralmente mais econdmico e é feito num ponto em que as
modificacdoes podem ser introduzidas sem perturbar sériamente os pla-
nos elaborados e os prazos fixados. A remocao das barreiras a comu-
nicacdo unicamente aumenta a probabilidade da eficiéncia do material
educativo, mas nao garante essa eficiéncia. A tUnica medida real do
sucesso de qualquer material é dada pela obtencdo do resultado visado.

De qualquer maneira, Knutson? Rosenstock ?, Derryberry 2, Brito
Bastos et alii * nos dao suficiente evidéncia do valor do teste prévio, que
deveria ser, segundo ésses autores, sistematicamente realizado por todos
aquéles envolvidos na elaboracdo de materiais educativos, tanto no cam-
po da satde como em qualquer outro.

Recebido para publicacdo em 27-10-1964.

* Trabalho da Cadeira de Técnica de Saude Publica (Prof. Rodolfo dos Santos Mas-
carenhas) da Faculdade de Higiene e Satde Publica da USP.

**  Professor Assistente, responsavel pela Disciplina de Educacdo Sanitaria.
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NOSSO ESTUDO

O desejo de elaborar um impresso sébre tétano originou-se com a
publicacdo de um decreto do Govérno do Estado tornando obrigatéria
a imunizacao anti-tetinica dos alunos das escclas primarias de Sao
Paulo. Esta vacinacdo provavelmente apresentaria problemas entre os
escolares, seja em virtude de informacoes que a populacdo tem sdbre a
etiologia, tratamento e prevencdo da doenca, ora insuficientes, ora ina-
dequadas, seja pelas crencas existentes sébre a doenca (tétano é doenca
de zona rural apenas, por exemplo).

Para auxiliar no programa, a Disciplina Educacdo Sanitaria da
Faculdade de Higiene e Satde Puablica decidiu elaborar um impresso
destinado a pais de escolares, com o fim de esclarecé-los sébre a im-
portancia e as vantagens da vacinacdo anti-tetanica.

O tipo “folder” (sanfona) foi selecionado para formato do impresso
(fig. 1). A capa ilustrava a figura de um menino em idade escolar,
em iminente perigo de queda, e tinha por titulo “Isto Pode Ser o Inicio
do Tétano”. O conte(ido do “folder” distribuia-se sob os subtitulos se-
guintes: O Que é o Tétano? — Como se Apanha o Tétano? — Como
Proteger sua Familia Contra o Tétano? — Como Tirar o Melhor Pro-
veito da Vacina Contra o Tétano? A Gltima face apresentava a ilus-
tracdo de uma familia com o texto: “Tomem Todos Regularmente Va-
cina Contra o Tétano”. O processo de impressdo usado foi o mimeo-
grafico em papel sulfite branco.

Nosso préximo passo foi o de determinar se o impresso, como fi-
nalmente foi produzido, transmitia informacées sobre tétano, com én-
fase na necessidade da vacinacdo. Reconheciamos, porém, que o crité-
rio de sua eficiéncia seria o comportamento ulterior do publico visado
em relacao ao problema — isto é, a procura da vacina anti-tetanica.

O TESTE PREVIO

Segundo Knutson *, quando se realiza o teste prévio deve-se ex-
plorar perguntas como estas: Foi a pratica recomendada descrita de
tal maneira que possa ser realizada com um minimo de conflito com
padrdes de comportamento ja existentes? Foram incluidas tédas as in-
formacoes essenciais? Foram incluidas informacoes desnecessarias para
a realizacao da pratica recomendada?”

A compreensao de térmos, conceitos e ilustragoes usados em qual-
quer material é essencial a aprendizagem. A falta de clareza pode levar
ao fracasso na aprendizagem ou mesmo a aprendizagem de erros. Pode
ainda resultar no estimulo a praticas pouco recomendaveis, a ansiedade,
ou bloqueio emocional.
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Palavras, conceitos, simbolos tém significados diferentes para indi-
viduos dos varios segmentos da populacido. Os testes de leiturabilidade
de Flesch e Dale-Chall e as relacoes de palavras de Thorndike e outros,
empregadas amplamente nos Estadcs Unidos e adequados a lingua in-
glésa, podem ser aplicados ac material ainda em esboco para determi-
nar se a redacdo estd ao nivel educacional do ptblico visado.

Entretanto, embora estas medidas sejam guias Gteis, elas nido me-
dem a qualidade da redacdo, nem fornecem uma estimativa verdadeira
da dificuldade das frases e conceitos. Palavras faceis podem ser com-
binadas em sentencas confusas. Térmos, conceitos e ilustracoes podem
ser inteiramente compreendidos e, assim mesmo, a finalidade primaria
da comunicacdo pode ser incorretamente interpretada.

A proposito, Knutson* refere o seguinte: durante a II Grande
Guerra foi elaborado um cartaz com as figuras dos trés lideres inimigos
- Tojo, Hitler e Mussolini — com maéaos muito grandes atras de suas
orelhas, ilustrando o tema “O que vocé diz pode ajudar o inimigo”. O
cartaz inicialmente foi preparado sem texto. Como havia davidas sobre
a sua eficiéncia, foi realizado o teste prévio expondo-se o cartaz em
varios bares, classificados em trés categorias, conforme o nivel econoé-
mico de seus freqlientadores: alto, regular ou baixo. Quando os fre-
glientadores deixavam o bar, eram entrevistados com o fim de se ve-
rificar se haviam compreendido a finalidade do material.

Quando o cartaz foi levado a um bar freqgiientado por pessoal de
baixo nivel econdmico, o proprietario recusou-se a expo-lo, dizendo:
“Nao quero ofender meus fregueses. Eles podem nao gostar que eu
exponha o retrato dos inimigos”. Em outro bar da mesma categoria,
guando o entrevistador voltou para obter reacdes dos fregueses, viu que
o cartaz havia sido retirado. Um fregués embriagado havia atirado
nele uma garrafa de cerveja e brigara com o dono do bar por mostrar
o retrato dos inimigos ‘“fazendo continéncia”. O teste prévio claramen-
te demonstrou a necessidade de um texto para o cartaz, a fim de asse-
gurar que a mensagem fbésse compreendida. O cartaz foi entao repro-
duzido com o texto: “O Inimigo esta Ouvindo”.

AMOSTRAGEM

Nosso estudo esbarrou inicialmente com uma dificuldade: como se-
lecionar a amostra para o teste prévio? E evidente que qualquer ava-
liaco deve ser realizada com grupos semelhantes aqueles aos quais o
material educativo é dirigido. Pessoas de diferentes niveis econémicos,
sociais e educacionais apresentam variacdo tdo ampla em suas experién-
cias e percepgdes que ndo podem sentir as situacbes sociais da mesma
maneira.
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De que tamanho deve ser a amostra? N&ao ha uma resposta pre-
cisa para esta pergunta, mas ha principios gerais que podem ser apli-
cados. Ocasionalmente até, a identificacdo de uma barreira por uma
Unica pessoa pode indicar necessidade de mudanca. Dois fatéres sio
de importéncia capital para a determinacdo do tamanho da amostra ?.
O primeiro diz respeito ao namero de variaveis da populacio relacio-
nadas a possiveis barreiras: 4 medida que a heterogeneidade da popu-
lacdo visada aumenta, o tamanho da amostra necessario ao teste prévio
também aumenta. O segundo fator que influencia o tamanho da amos-
tra é o grau de precisao que se deseja conseguir na medida das barreiras.

@uando se trata de determinar o comportamento da populacio
(avaliacdo de eficiéncia), a amostra devera, naturalmente, ser represen-
tativa da popula¢do total e suficientemente ampla para reduzir os erros
da amostragem. Este processo é freqiientemente dispendioso e comple-
x0. Quando a finalidade é encontrar pontos fracos e confusos ou bar-
reiras mais evidentes a comunicacido, que é o que pretendiamos (teste
prévio), o problema da amostragem é mais simples. Neste caso, amos-
tras pequenas sdo em geral adequadas, visto como a finalidade é estu-
dar o material e ndo um grupo de individuos. E evidente que estas
amostras devem ser tiradas da populacdo para quem o material foi ul-
teriormente dirigido, mas nao é tio importante que sejam representa-
tivas ou grandes.

Com éstes principios em mente, nossa amostra foi determinada,
tomando-se ao acaso 5% da populacdo total de um Grupo Escolar de
Sao Paulo, correspondendo a 72 alunos.

O METODO

Os alunos selecionados receberam individualmente instrucdes da
entrevistadora, que consistiram laconicamente no seguinte: “Entregue
éste folheto & sua mae. Cuidado para que nao seja perdido”’. Treés
dias depois, foram iniciadas visitas domicilidrias com o fim de se en-
trevistar as maes ou responsaveis.

As entrevistas tinham por fim:
1. Avaliar se o folheto despertou suficiente interésse das méaes para
que o lessem até o fim.

2. Avaliar se os térmos, conceitos e ilustragées foram interpretados
corretamente.

3. Colhér opinides sébre formato, ilustracdes, layout e cores, e suges-
tdoes para melhorias.

4. Avaliar se as maéaes acreditavam na mensagem e se pretendiam
leva-la a efeito.
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Setenta e duas pessoas foram entrevistadas, das quais 77% eram
maes de escolares e as restantes, pais ou responsaveis.

O questionario usado para as entrevistas foi elaborado em térmos
das informacdes que o impresso deveria fornecer, cobrindo as seguintes
areas: 1) interésse na leitura; 2) conteaddo e redacdo; 3) formato,
ilustracdes, layout e cores; 4) compreensido da acdo visada.

RESULTADOS

A tabulacdo dos questionarios, cujo resumo é apresentado em Qua-
dro, evidenciou o seguinte: das 72 pessoas entrevistadas, apenas 57 res-
ponderam corretamente qual era o assunto do impresso, 31 que o té-
tano é doenca grave, 22 que é causado por micrébio, 56 que tem cura;
24 informaram corretamente quais os sintomas do tétano, 58 o que
se deve fazer em caso de tétano, 69 como se apanha o tétano, 32 que
a vacina evita o tétano, 38 que a primeira dose da vacina deve ser
feita entre 3 e 6 meses de idade, 10 que o primeiro reférco deve ser
dado um ano apds a primeira vacinacao, 26 que se deve repetir a va-
cina cada cinco anos. Todas (1009%) acharam que a leitura do im-
presso nao tomou muito tempo.

TESTE PREVIO DO FOLHETO: “ISTO PODE SER O INiCIO
DO TETANO”

FORMULARIO PARA ENTREVISTA

Nome do alumo: ... ... . . . . . e e

Enderco: .. e .
(rua) (n.%) (bairro)

Telefone: ...............

Sexo: ......... masculino ......... feminino

Série: . ... ... ... Sala: ......... ... .. ...

ProfessOra . ... .

O entrevistado é:

...... pai do aluno ...... mae do aluno ...... responsavel

outror L e

INTERESSE NA LEITURA:

1) Recebeu um folheto?
...... sim nao ......
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2) Leu o folheto?

...... em parte

3) Por que deixou de ler?
...... ndo viu ...... niio se interessou ...... outros:

CONTEUDO E REDACAO:

4) Qual é o assunto déste folheto?
...... tétano ...... outro:

a) De acordo com o folheto o que é tétano?
...... doenca grave, causada por micrébio
...... outros: ............ . ... .. oo,

b) O que causa o tétano?
...... microbio
...... nio sei
...... outros: ...

¢) Tétano tem cura? .....

d) O que sente um doente de tétano?
...... dificuldade em abrir a béca
...... repuxdes e dores nos miisculos
...... endurecimento dos musculos
...... outros: ............ ..,

e) O que se deve fazer em caso de tétano?
...... procurar o médico e oooutros: L.

f) Como se apanha o tétano?
...... ferimento
...... ferimento profundo
...... ferimento sujo de terra
...... OUBTOS: ... it iit i i

g) O que se deve fazer para nfio apanhar o tétano?
...... vacinar-se
...... outroS: . ...

h) Em que idade a crianca deve tomar a vacina para que esteja completa-
tamente protegida contra o tétano?
...... aos 3-6 meses de idade
...... um ano apés a primeira vacinacio
...... sempre de 5 em 5 anos
...... outros: ......... ..

5) A leitura do folheto:
tomou muito tempo?  ...... sim  ...... nao
foi cansativa?  ...... sim  ...... niao
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6)

7

8)

Ele contém alguma informacfio desnecessiria?
...... sim Qual? .. ... ...

Acha que se deve acrescentar alguma informacio?

...... sim ...... mais explicacdes Quais? . ........ ... e
...... mais tépicos Quais? .......... ..

Hai alguma palavra DIFICIL de compreender?

...... sim Quais? ....... . ...

FORMATO, ILUSTRACOES, LAYOUT, CORES

9)

10)

11)

13)

11)

15)

16)

17)

18)

O que acha do formato? (explicar o que é FORMATO)
éste acha bom  ...... sim  ...... nio
Por que? . ... .. ...

Em que seqiiéncia leu o folheto?

...... seqiiéncia prevista
...... outra Qual? .......... ..,

O que acha do tipo das ilustracoes?

gosta, acha agradavel ...... sim  ...... nio
Por que? ... ... . ... ...

As ilustracoes estiio claras? (faceis de compreender)

...... sim ...... néo ...... niio sabe

...... sim ...... ndo
...... acrescentaria Quais? . ... ...
...... retiraria Quais? ... ...

O que acha do tamanho das letras?

...... bom ...... prefere maior ...... prefere menor

O que acha do tamanho das ilustracoes?

...... bom ...... prefere maior ...... prefere menor

Gostaria que o folheto fosse colorido? (mostrar exemplar)

...... sim vev... nio ...... indiferente

Se pudesse escolher a cér, qual escolheria? (mostrar exemplar)
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19) Tem intencao de vacinar?

...... sim Quem? ...... nao

...... s6 os filhos escolares Por que? ... .. .. ... . ..
...... todos os filhos

...... entrevistado

...... Outros: .............. ..l

20) Gostarin de dar éste folheto para alguém?
...... sim Por que? ...
...... nio Por que? ... ... ...
...... nao sei

Nome do entrevistador: . ...... . ... .. .. ..

Data do preenchimento: ........ .. ... ... ... ... ... .. ... ...

RESUMO DAS RESPOSTAS EM PERCENTAGEM

Respostus

Especificucdo : ;
Corretus | Incorretus Ndo sube

Assunto do impresso ............. 79,1 18,0 2.7
Que é tétano ......... ..o 43.0 47.2 9.7
O que causa o tétano ............. 30.5 54.1 15.2
Tétano tem cura ................. T 194 2.7
Que sente o doente de tétano .... i 333 388 297
Que fazer cm caso de tétano .... 75,0 25,0 111
Como se apanha tétanc .......... 95,8 2.7 1.3
Que fazer para nao apanhar tétano 44,4 47,2 8.3
Em que idade deve ser feita a va-

cina . ... 58.4 ! 23,6 18.0

Perguntadas sobre se gostariam que o folheto fosse colorido, 52,7¢¢
manifestaram-se favoravelmente, tendo sido preferidas as cores, em or-
dem de prioridade, vermelha, azul, verde e rosa, turquesa e amarela.

A pergunta: “Tem intencdo de vacinar? Quem”, 79,1‘¢ respon-
deram que vacinariam todos os filhos, 59,7/ também o proéprio entre-
vistado.

A tabulacdo dos questionarios revelou ainda que o impresso nao
continha palavras, ilustracdoes ou simbolos de dificil compreensao ou in-
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terpretacdo. Apesar disso — e ¢ interessante notar — embora, apdés
a leitura do folheto, 54,19 dos entrevistados respondessem incorreta-
mente sObre a etiologia do tétano, 5,5%+ sb6bre seu modo de contagio e
472¢ sobre a prevencao da doenca pela vacina, apenas 4,1% nao ti-
nham intencdo de procurar a vacina para si ou suas familias. Qual
a explicacao para ésse fato? Teria a atitude da entrevistadora de al-
gum modo influido sdbre os entrevistados, levando-os a dar resposta
positiva?

Quanto a sugestbes especificas para alteracdes, 13,89 dos entre-
vistados sugeriram que o “folder” deveria conter outras informacdes,

como contra-indicacées & vacina, se a vacina da reacdo e em que locais
pode ser encontrada.

CONCLUSOES

E evidente que o impresso fracassou na transmissio de informa-
coes sobre etiologia, contagio e tratamento do tétano.

Parece-nos entdo que deve ser modificado. Mas em que partes,
ja que verificamos também que todos os conceitos, termos e ilustracoes
foram corretamente compreendidos?

Na realidade, éste estudo ndo nos satisfez plenamente. Duavidas
foram levantadas, que merecem investigacdo. Uma delas se relaciona
a informacdes que as pessoas possuiam préviamente sobre o contetdo
do impresso e que as teriam levado a dar respostas corretas quando
entrevistadas. Realmente, parece-nos que o teste prévio déste impresso
sO poderia ser conclusivo se tivéssemos testado os entrevistados antes
e depois da sua leitura.

Mais ainda: se o responsavel pela elaboracao de materiais educa-
tivos tiver conhecimentos soélidos s6bre o grupo a ser alcancado, do
ponto de vista sécio-econdmico-cultural, éle préprio saberd como trans-
por as barreiras a comunicacio, produzindo materiais adequados e efi-
cientes?

Em caso positivo, entao valeria mais a pena concentrar esforcos na
avaliagdo da sua eficiéncia, isto é, verificar até que ponto o material
influi realmente no destinatario, levando a mudancas de conhecimen-
tos, crencas, atitudes e comportamentos.

Na realidade, éste estudo contradiz de certa forma os resultados
de Knutson e de outros investigadores, fazerdo supor que o valor do
teste prévio é muito relativo. Entretanto, de qualquer maneira, acha-
mos que o estudo foi Util e serviu, pelo menos, para levantar davidas
que, esperamos, sejam desfeitas em trabalhos posteriores mais profundos.
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RESUMO

O estudo descrito neste trabalho ilustra a avaliacao realizada para
identificar barreiras a comunicacao eficiente, geralmente referida como
teste prévio, de um impresso sobre tétano (no caso um ‘folder”).

Os resultados evidenciaram que, embora termos e ilustracoes es-
tivessem claros, o impresso fracassou na transmissio de informacoées
sobre etiologia, contagio e tratamento do tétano. Entretanto, foi bem
sucedido quanto a mensagem sobre a necessidade da vacinacado, por-
quanto a quase totalidade das pessoas entrevistadas expressou desejo
de procura-la.

Duvidas foram levantadas quanto a influéncia de conhecimentos
existentes antes da leitura do impresso sdbre as respostas ao questio-
nario e as vantagens da realizacao de teste prévio quando o material
é elaborado por quem realmente conheca os varios aspectos que um
trabalho désse tipo deve enfocar.

SUMMARY

The study described in this paper reports the evaluation of one
educational material on tetanus. This evaluation was limited to pre-
testing. The major findings indicate that the material failed to impart
information about tetanus. It succeeded in stressing the need for im-
munization. Some doubts were raised in connection with the influence
of previous information upon the answers to the questionnaire, and the
value of pretesting when the material is prepared by experts on com-
munication.
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