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APRESENTAÇÃO

A obra “Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Científico 6” aborda 
uma série de estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações 
realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 2 volumes, 
sendo eles classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de 
estudo.  Em seus 19 capítulos, o volume II aborda diferentes aspectos relacionados 
à atuação da enfermagem e os múltiplos saberes em saúde.

As pesquisas trazem informações atualizadas que contribuem para seu 
entendimento quando trabalham as mais diversas temáticas, com enforque na 
inserção do enfermeiro na equipe multiprofissional. As temáticas abordam, dentre 
outras, pesquisas relacionadas à saúde do idoso, doenças crônicas, imunobiológicos, 
educação em saúde e oncologia.

Assim, este volume II é dedicado ao público usuário dos serviços de saúde, no 
que diz respeito à sua inserção nas práticas de promoção da saúde, além de ser de 
extrema relevância para enfermeiros e demais profissionais atuantes na assistência, 
docentes da área e discentes, trazendo artigos que abordam informações atuais 
sobre as práticas de saúde e experiências do ensino e aprendizagem no âmbito da 
saúde aos mais variados públicos. 

Ademais, esperamos que este livro possa servir de embasamento científico 
para formação e atualização profissional, além de fortalecer e estimular as práticas 
educativas pelos profissionais da saúde, buscando cada vez mais a excelência na 
assistência, disseminando práticas promotoras da saúde, e fortalecendo a prática 
clínica de enfermagem e das demais profissões que cuidam da saúde.

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
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RESUMO: Trata-se de um estudo que utiliza a 
auto-avaliação, sobre um conjunto de requisitos 
de uma disciplina ou matéria de ensino, como 
base para medir o grau de aprendizagem dos 
estudantes. A auto-avaliação é aplicada em dois 
momentos: uma no início do curso (diagnóstica) 
e a outra no final (evolutiva). Foi utilizada a 
equação proposta por Marinho para aferir o índice 

de desenvolvimento da aprendizagem (IDAM). 
Os objetivos do estudo são: 1- Demonstrar a 
aplicação do IDAM na aferição da aprendizagem 
do aluno; 2- Calcular o desempenho do aluno 
no processo de aprendizagem (ADAM), obtido 
pela média aritmética das notas nas provas 
escritas e com o IDAM e 3- Aplicar e validar a 
equação matemática que auxilia na medida do 
aprendizado do aluno.
PALAVRAS-CHAVE: Aprendizado; (Auto)
avaliação; IDAM; ADAM

THE MARINHO LEARNING DEVELOPMENT 
INDEX (IDAM): APPLICATION OF THE 

METHOD

ABSTRACT: It is a study that uses self-
assessment, on a set of requirements of a 
discipline or teaching matter, as a basis for 
measuring the degree of learning of students. 
Self-assessment is applied in two moments: one 
at the beginning of the course (diagnostic) and 
the other at the end (evolutionary). The equation 
proposed by Marinho was used to assess the 
Learning Development index (IDAM). The 
objectives of the study are: 1-demonstrate the 
application of the IDAM in the measurement 
of student learning; 2-Calculate the student's 
performance in the learning process (ADAM), 
obtained by the arithmetic mean of the notes 
in the written exams and with the IDAM and 
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3-apply and validate the mathematical equation that assists in the student's learning 
measure
KEYWORDS: Learning; Self-evaluation; IDAM; ADAM

INTRODUÇÃO

Neste estudo propomos a aplicação da auto-avaliação como instrumento de 
aferição da aprendizagem e a aplicação da equação utilizada para aferir o Índice 
de Desenvolvimento da Aprendizagem proposto por Marinho (IDAM) (Vasconcellos, 
1995). A auto-avaliação é uma verificação objetiva que a pessoa faz sobre si 
mesma. Portanto, é uma modalidade de avaliação que proporciona ao aluno a 
possibilidade de identificar suas necessidades de estudo, além de facilitar a busca 
da construção do seu conhecimento durante o processo de ensino-aprendizagem. 
Em todo processo de ensino-aprendizagem, há necessidade de uma avaliação 
do sujeito-aprendiz com o objetivo de acompanhar o seu desenvolvimento e (re)
orientá-lo, ou meramente aplicar-lhe uma nota ou conceito. As bases inspiradoras 
deste estudo estão na obra “Renovando Atitudes” do espírita Francisco do Espírito 
Santo Neto, no qual nela encontramos um conjunto de reflexões sobre o processo 
de avaliação (HAMMED, 1997). A abordagem deste autor vem ao encontro do 
modo como pensamos e aplicamos o processo de avaliação com os discentes 
da Disciplina de Administração em Enfermagem na unidade acadêmica em que 
atuamos. Pela importância do tema e pela forma de abordagem, nos permitimos 
transcrever abaixo alguns dos textos para dar sustentação as nossas reflexões e 
auxiliar aqueles que no seu dia-a-dia necessitam fazer algum tipo de avaliação.  
“Toda opinião ou juízo que desenvolvemos no presente está intimamente ligado a 
fatos antecedentes” (HAMMED, 1997)

Em todo comportamento humano existe uma motivo. Portanto, julgar, 
medir e sentenciar os outros, não se levando em conta suas realidades, mesmo 
sendo considerada preconceituosa; neurótica ou psicótica. É não ter bom senso 
ou racionalidade, pois na vida somente é valido e possível o auto julgamento 
(VASCONCELLOS, 1995). Melhor que medir ou apontar o comportamento de 
alguém seria tomarmos a decisão de visualizar bem fundo nossa intimidade, e nos 
perguntamos onde está tudo isso em nós. Os indivíduos podem ser considerados, 
nesses casos, excelentes espelhos, nos quais veremos quem somos realmente. Ao 
mesmo tempo, teremos uma ótima oportunidade de nos transformar intimamente, 
pois estaremos analisando as características gerais de nossos conceitos e atitudes 
inadequadas (Hoffmann, 1994). Só poderemos nos reabilitar ou reformar até 
onde conseguimos nos perceber; ou seja, aquilo que não está consciente em nós 
dificilmente irá conseguir reparar ou modificar. Quando não enxergarmos a nós 
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mesmo, nosso comportamento perante os outros não são totalmente livres para 
que possamos fazer escolhas ou emitir opiniões (HAMMED, 1997). Sabemos que 
em todo processo de ensino-aprendizagem, há necessidade de uma avaliação 
do sujeito aprendiz com o objetivo de acompanhar o seu desenvolvimento e (re)
orientá-lo, ou meramente aplicar-lhe uma nota ou conceito. A forma de medir o 
aproveitamento dos alunos nas Escolas/ Faculdade é, frequentemente, realizada 
pelos componentes da ação pedagógica – professor e aluno, com base em um 
conjunto de fatores empíricos e subjetivos. A auto-avaliação é um instrumento 
utilizado pelos componentes da ação pedagógica – professor e aluno – e não pode 
estar desvinculado do projeto pedagógico (MELCHIOR, 1994). Os critérios da auto-
avaliação do aluno devem ser os mesmos e conhecidos por ambos, professor e 
aluno, para que esta seja considerada pelo professor. Serve como mais um subsídio 
para a auto-avaliação do professor. Neste estudo propomos a aplicação da auto-
avaliação, como instrumento de aferição da aprendizagem, e a aplicação do Índice 
de Desenvolvimento da Aprendizagem proposto por Marinho (IDAM) (MARINHO, 
2010). A expressão matemática do índice é: IDAM= [∑(PA2 - PA1)/  ∑(PmxR – 
PA1) ]  x  10. Assim como a auto-avaliação é uma modalidade de avaliação que 
proporciona ao aluno a possibilidade dele mesmo identificar suas necessidades de 
estudo, poderá facilitar e motivá-lopara a busca e construção do seu conhecimento 
durante o processo de ensino-aprendizagem.

De acordo com Lacerda (2019) a cognição é o processo de transformação das 
informações em conhecimento, uma vez que este inclui um conjunto mínimo de 
atitudes expressas pelo mnemônico: DEP²R²IMA³. Cada letra significa uma atitude 
na construção do conhecimento. Assim para aferi se o aluno ou participante de um 
curso aprendeu (reteve a informação, deve-se avaliar como ele se comporta frente 
ao tema (requisito) no momento de: D=Discutir (discurso); E=Executar (execução); 
P¹= Pensar (pensamento); P²= Perceber (percepção) pela Visão e pela Audição; 
R¹=Refletir (reflexão); R²=Raciocinar (raciocínio); I=Imaginar (imaginação); 
M=Memorizar (memorização); A¹=Atentar (atenção); A²= Aceitar (aceitação), e 
A³= Ajuizar (juízo). O aprendizado, a consciência e as emoções estão envolvidas 
nos processos mentais que influenciam o comportamento (as atitudes) de cada 
indivíduo.

OBJETIVOS

O estudo teve como objetivos: 1- Demonstrar a aplicação do IDAM na 
aferição da aprendizagem do aluno com base na auto-avaliação inicial (diagnóstica) 
e final (evolutiva); 2- Calcular a avaliação do desempenho da aprendizagem de 
Marinho (ADAM) e 3- Aplicar e validar uma equação matemática que auxilia na 
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medida do aprendizado do aluno. 

DESCRIÇÃO METODOLÓGICA

Estudo de caráter experimental, onde se utiliza o IDAM e a auto-avaliação 
com 36 alunos, aplicado no primeiro (Inicial) e no último dia de aula (fi nal). Utilizou-
se conjunto de 60 requisitos (itens /conteúdos), agrupados e categorizados como: 
Imprescindíveis (21I), Necessários (15N), Recomendáveis (20R) e Informativos 
(4Inf) em relação à disciplina. A classifi cação foi estruturada com um Rensis Likert, 
que variava de 0 a 10, recebendo a classifi cação: “NÃO sabe” (intervalo 0 a 2,5); 
“sabe MENOS do que sabe” ( 2,51 a 5,00); “sabe MAIS do que NÃO sabe” (5,01 a 
7,50) e “SABE” (7,51 a 10,0). Para a auto-avaliação individual pegamos como base 
os 60 requisitosde maior importância para o alcance dos objetivos da Disciplina 
(Administração do Processo de Trabalho e da assistência de Enfermagem em 
Unidades de Saúde).  Aplicamos como ponto de referência duas provas escritas 
abordando os conteúdos referentes ao conjunto de requisitos, utilizaram-se 
perguntas abertas e fechadas para confrontar com o IDAM. A ADAM é obtida pela 
média aritmética do IDAM e da média das Provas Escritas.

Figura 1 - Fluxo do Processo Avaliativo
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Descrição das Etapas do Processo Avaliativo

A- Estruturando o Instrumento de auto-avaliação (Apêndice A1 e 2)
A1-Listar o conjunto de itens (quesitos/ requisitos) a serem avaliados (Apêndice 

A1) e classificá-los (INRI) como Impressindível (I), Necessário (N), Recomendável 
(R) ou Informativo (Inf);

A2-Estruturar um Barema para padronizar e balizar as auto-avaliações 
(Apêndice A2);

B- No primeiro momento do curso, entregar o instrumento de auto-avaliação 
(avaliação diagnóstica / inicial) a cada participante (aluno), solicitando utilizar 
rigorosamente a pontuação estabelecida no Barema;

C- Recolher todos os instrumentos preenchidos em todos os requisitos e com 
as iniciais do nome de cada participante;

D- Inserir os pontos das avaliações individuais na planilha de Excel de grupos, 
na coluna “antes” (Apêndice B2);

E- Ensinar os conteúdos, utilizando estratégias diversas para favorecer a 
retenção dos conhecimentos;

F- No último dia do Curso (2º momento) fornecer outro instrumento de 
auto-avaliação, com os mesmos requisitos utilizando na primeira auto-avaliação 
e utilizando os padrões do mesmo Barema para que o participante refaça a sua 
avaliação, após participar do curso (aulas/ dinâmicas);

G- Recolher todos os instrumentos preenchidos em todos os requisitos e com 
as iniciais do nome de cada participante;

H- Inserir os pontos das avaliações individuais na planilha de Excel de grupos 
(Apêndice B2);

I- Inserir os pontos das avaliações individuais na planilha de Excel de grupos 
na coluna “depois” (Apêndice B2);

J- Com os pontos das auto-avaliações inserir os dados na coluna inicial (coluna 
da nota grau A) e na final (coluna da nota grau B) do Apêndice B1. O IDAM será 
calculado automaticamente. 

K- Conferir se o IDAM da Planilha do Apêndice B1 confere com o IDAM da 
Planilha do Apêndice B2.

L- Apurar as notas das Provas Escritas e inserir no quadro do Apêndice D;
M- Calcular o ADAM conforme Apêndice D. 

ANÁLISE DE RESULTADOS

A amostra foi composta por 36 alunos (30 mulheres e 6 homens), todos foram 
incluídos uma vez que atenderam aos critérios de inclusão. Na auto-avaliação inicial 
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utilizamos 60 requisitos para aferir a média (Inicial/Diagnóstica). Elas oscilaram 
entre 0,69 e 3,8 com média aritmética de 2,19, sendo que 23 (64%) alunos ficaram 
na categoria de que “Não SABE”(Faixa entre 0,00 e 2,50). Na autoavaliação final, o 
IDAM evidenciou que 47,22% (17 aluno) foram classificadosna faixa “Sabe mais do 
que não SABE” (5,01 a 7,50) e 52,77% (19) foram classificados na faixa “SABE” (7,51 
a 10,00), com avaliações variando entre 7,1 e 9,7. Com a aplicação das medidas de 
tendência central verifica-se: média aritmética de 7,1; mediana de 7,7 e uma moda 
de 7,8. Os resultados das avaliações nas duas provas escritasmostramque 41,6% 
(15 alunos) foram classificados na categoria “SABE” e em 58,3% (21 aluno) ficaram 
na faixa “Sabe mais do que não SABE”. As medidas de tendência central das provas 
escritas apresentaram média de 7,0; mediana de 7,2 e bimodal (7 e 8,1). Portanto, 
as médias (0,1), as medianas (0,5) e as modas (0,55) oscilaram entre 0,1 e 0,6para 
mais no IDAM. Demonstrando que as notas das provas foram muito próximas das 
obtidas no IDAM. Os resultadosevidenciam que 63,9 (23 alunos) das médias dos 
exames escritos são coerentes com as médias do IDAM; e que 44,4% (16 alunos) 
das médias no IDAM oscilaram entre 0,05 e 4,25 pontos acima das notas das provas, 
sendo que em 25% (9 alunos) o IDAM foi superior a 1 ponto,  o que caracteriza 
uma autoavaliação não-criteriosa por parte dos alunos. No cálculo da avaliação do 
desempenho da aprendizagem de Marinho -ADAM (Prova + IDAM) a média foi 7,05 
(oscilando entre 6,1 e 9,2) com 30,55% (11) classificados na categoria “SABE mais 
do que não sabe” e 69,4% (25 alunos) na categoria “SABE”.

CONCLUSÕES

O IDAM auxilia na avaliação do que o aluno aprendeu na sala de aula e no campo 
de prática, favorecendo uma avaliação mais transparente sobre o aprendizado. Com 
o IDAM pode-se avaliar o crescimento individual no inicio e no fim da administração 
da disciplina; o crescimento do aluno em relação à turma e, ainda, o crescimento da 
turma como um todo. O índice de desenvolvimento pode ser aferido em relação ao 
IDAM médio, ao IDAM mínimo e ao IDAM máximo da turma. A avaliação escrita vale 
como uma ferramenta para manter e assegurar o caráter ético do processo, bem 
como serve de estratégia para a confirmação e validação do método de avaliação 
pelo IDAM e pela ADAM. Vale destacar que a disciplina teve duração de 90 horas, 
sendo 72h presenciais e 18h teórico-práticas com visitas técnicas; verificou-se 
uma ausência média por aluno de 11 horas, entendendo-se ser este um fator de 
influência direta no ADAM.
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CONTRIBUIÇÕES/ IMPLICAÇÕES PARA A ENFERMAGEM

Recomenda-se a utilização do método na avaliação do conhecimento na 
enfermagem, pois a aplicação do IDAM mostrou-se uma ferramenta útil para 
a estruturação de conteúdos que atendam às necessidades dos estudantes 
e profissionais da enfermagem. Isto pode ser verificado quando na primeira 
autoavaliação se identificam os pontos fracos do aluno ou do profissional recém-
admitida na organização; com base nesses pontos fracos se estruturam os conteúdos 
a serem abordados, ensinados ou reforçados. Acredita-se que métodos de auto-
avaliação, aplicados com seriedade e balizados por baremas bem estruturados, 
possam ser adotados pelos docentes nas unidades de ensino e assim substituir as 
demais formas utilizadas para avaliação da aprendizagem dos alunos.
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APÊNCICE A1 - Exemplo de lista com os itens /conteúdos do programa, 
referente à disciplina de administração do processo de trabalho e da assistência de 
enfermagem a serem avaliados

Iniciais do Nome:..............................................................................................

Item
De acordo com os conhecimentos / informações 
adquiridas nos períodos anteriores responda de 
acordo com o BAREMA abaixo:

Classificação   
(INRI)

Auto-avaliação
=> 0 a 10

1º 
Momento

2º 
Momento

01 A diferença entre Conceito e Definição? N
02 O que significa Empreendedorismo e Marketing? R
03 O Significado de Clientes e Usuário? N
04 Você conhece a Metodologia SOMEPa (Marinho, 

A.)?
I

05 Como se classificam as Necessidades Humanas 
Básicas?

R

06 O que significa Administrar?  e POC3? Quais as 
etapas de um Processo Administrativo?

I

07 O que é Processo de Trabalho (PT)? Você conhece 
a equação de Estruturação do
PT= 2 (PI)R+CV+(MS)S (Marinho, A.)?

I

08 Quais são os Parâmetros de um Sistema? O que 
significa Visão Sistêmica?

I

09 Quais são os sete Grupos de Recursos de uma 
Empresa?

I

10 O que se considera como científico? INF
11 O que são informações? INF
12 O que significa conhecimento? INF
13 O que é cultura de um povo? INF
14 A diferença entre Unidade de Cuidados Básicos / 

UPA, Policlínica e Hospital?
R

15 Quais são as Funções Básicas de uma Empresa de 
Saúde?

N

16 Quais são as áreas de atuação dos Profissionais 
de Saúde?

N

17 O que é Planejamento? Quais são os Tipos de 
Planejamento (Sua Classificação)?

I

18 O que significa Estratégia? O que é Plano de Ação? I
19 O que significa Problema e Causa na Análise do 

Processo de Trabalho?
I

20 O que significa diagnóstico? O significado de 
Objetivo? O significado de Meta?

I

21 O significado de SMA2R2T? (Objetivos – Peter 
Drucker)

I

22 O significado de SWOT \ FOFA? (Albert Humphrey 
// M. Porter)

I

23 O que é Diagrama de causa e efeito / Espinha de 
Peixe / Diagrama de Ishikawa?

I

24 Qual o significado da Ferramenta 7W3H? N
25 O significado do Ciclo PDCA? E ciclo PDCL (ciclo 

de Shewhart ou ciclo de Deming)?
I

26 O significado da Ferramenta 7Ms? Quais apontam 
os Custos Diretos e Indiretos?

N
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27 Qual a diferença entre Estrutura do Perfil de um 
Candidato a uma vaga de Trabalho e o perfil de uma 
vaga de trabalho?

R

28 Como se estrutura o Perfil de uma Empresa / 
Organização / Divisão/ Serviço?

I

29 A diferença entre Fluxograma, Cronograma, 
Organograma e Funcionograma?

R

30 O que significa Técnica de “Brainstorming”? N
31 O que significa Técnica de “Checklist”? I
32 Qual a diferença entre Processo de Trabalho 

Técnico, Administrativo e Apoio?
I

33 O significado de Missão, Visão de Futuro e Objetivos 
Organizacionais?

I

34 Como se estrutura a Política da Empresa? R
35 Qual a diferença entre Política de Estado e Política 

de Governo?
R

36 O que significa BSC (Balanced Score Card  
Robert Kaplan e David Norton)?

R

37 O significado de CHA?  E CEP3? (Comportamento 
// Atitudes)

N

38 O significado de H = T x T e de  E = E + E ? N
39 Qual a diferença entre ser Líder e ser Gerente 

(chefe)?
N

40 O que significa a expressão matemática ==> QP= 
KM x THE

R

41 Como se desenvolve a Supervisão dos PT na 
Enfermagem?

N

42 Como se Gerenciam os dados e as Informações da 
Enfermagem?

R

43 O que é a Divisão Técnica e Social do Trabalho nas 
Unidades de Saúde?

R

44 Como se realizam os Processos de Controle de 
Recursos Materiais e Humanos?

N

45 Como calcular a Taxas de Absenteísmo e de 
Benefícios?

R

46 Quais os Programas de Educação Continuada / 
Permanente?

N

47 Como se desenvolve o Processo de Tomada de 
Decisões?

I

48 Métodos de análise e enfrentamento de conflitos na 
Organização?

R

49 O que significa Clima e Cultura Organizacional? R
50 Quais são os Estilos de Liderança e os Sistemas de 

Gerência de uma Organização?
R

51 Você conhece a equação de Palavras para 
memorização (Mnemônico) das 44 NHB?

R

52 Você sabe quantas e quais são as NHB contempladas 
no Acolhimento?

R

53 Você sabe quais são os seis/ sete eixos da OMS 
que guiam a Segurança do Paciente?

R

54 Você sabe a diferença entre Ação Supervisora, 
Supervisão na Enfermagem, Auditoria, Consultoria 
e Controladoria?

R
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55 Você conhece a RDC 50 que trata de Recursos 
Físico-ambientais dos EAS?

R

56 Você tem noções de O&M (Organização e Métodos 
de trabalho nas Organizações de Saúde? Conhece 
a estrutura de Pops, Protocolos, Normas e Rotinas, 
Regimentos, etc.?

I

57 Você sabe o significado de “uma prática baseada em 
evidências”? Indicadores Hospitalares (qualitativos 
e qualitativos), produção, produtividade?

I

58 Você conhece a Lei 7498/86 do Exercício 
Profissional e quais são as Competências de cada 
Profissional da Equipe de Enfermagem?

I

59 Você conhece as 15 Diretrizes Curriculares basilares 
para a formação do Enfermeiro?

N

60 Você sabe e está focado na busca das competências 
profissionais para ter sucesso no seu exercício 
profissional?

N

APÊNDICE A2- BAREMA para Padronização das Avaliações 

Nunca ouviu, viu ou fez [Pontuação = 0 (zero)]; Já ouviu, mas NÃO prestou ATENÇÃO 
(Pontuação = 1 ou 2); Já ouviu e PRESTOU ATENÇÃO (Pontuação = 3 ou 4); Já ouviu e viu, 
mas NÃO atentou para detalhes (Pontuação = 5 ou 6); Já viu e PRESTOU atenção (focado) 
e FALOU; TROCOU ou DISCUTIU alguns detalhes (Pontuação = 7 ou 8); Já viu e aplicou 
(exercitou)uma a duas vezes/ até ENSINA ou ESCREVE sobre o TEMA (Pontuação = 9 ou 10)
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APÊNDICE B1- Planilha de Cálculo do Índice de Desenvolvimento da 
Aprendizagem de Marinho (IDAM) - Individual
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APÊNDICE B2- Planilha de Cálculo do Índice de Desenvolvimento da 
Aprendizagem de Marinho (IDAM) - Agrupada
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APÊNDICE C – IDAM de cada Participante (aluno / participante)

APÊNDICE D- Cálculo da Média Final = Avaliação do Desenvolvimento da 
Aprendizagem de Marinho (ADAM)

(Média da soma das notas das Provas Escritas somado ao IDAM)

Item Nome dos Participantes / Alunos IDAM

(A)

Nota da Pv. 
Escrita

(B)

ADAM

(A+B)/2

01

02

03

04

05

By Antonio Marinho / Ano: 2018
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ANEXO II - CAMINHOS PARA ENTENDER E APLICAR DO IDAM  

PRODUÇÃO: I- IDAM

1 O que ? Índice de Desenvolvimento da Aprendizagem (IDA)

2 Qual ? Índice de Marinho (IDAM)

3 Para que ? Aferir a retenção de informações ou conhecimentos pelos 
participantes do Curso – Aula ou Palestra ministrada

4 Quem fará ? O professor, o instrutor, o educador, o palestrante.

5 Onde ? Nos cenários – nas salas de aula das Escolas, das Faculdades.

6 Quando ? No primeiro e no último dia do curso, aula, da palestra.

7 Como ? 1- Estruturar um instrumento com uma lista com os principais 
tópicos (requisites), aqueles que dão conta do alcance dos objetivos 
propostos para o curso, a palestra ou a aula.
2- Elaborar um barema – decodificador numérico com seus significado 
para propiciar um entendimento numérico padrão na avaliação.

a) Nunca ouviu, viu ou fez (pontuação = 0);
b) Já ouviu, mas NÃO prestou ATENÇÃO (pontuação = 1 ou 2);
c) Já ouviu e PRESTOU ATENÇÃO (pontuação = 3 ou 4); 
d) Já ouviu e viu, mas NÃO atentou para detalhes (pontuação = 5 
ou 6); 
e) Já viu e PRESTOU atenção aos detalhes (focado) (pontuação = 
7 ou 8); 
f) Já viu e já aplicou (exercitou) uma a duas vezes e até ensinar e 
escreve sobre o tema (pontuação = 9 ou 10).

3- Testar a aplicação do instrumento com 6 (seis) voluntários, para 
minimizar as dúvidas.
4- Aplicar o instrumento no primeiro momento da aula, solicitar 
aos participantes que façam uma auto-avaliação de acordo com os 
pontos da lista e o significado proposto no barema.
5- Após o preenchimento dos instrumentos recolhê-los e guardá-los 
em um envelope lacrado.
6- Após ministrar o curso (ultimo dia), palestra ou aula reaplicar o 
instrumento com os mesmos tópicos (requisites) e orientações do 
barema.
7- Utilizar uma planilha de Excel para anotar os pontos (pesos/graus) 
das duas auto-avaliações - inicial e final.
8- Após registrar os pontos de cada requisito da primeira e da 
segunda auto-avaliações aplicar a equação:
 IDAM = [∑(PA2 - PA1) / ∑ (PmxR – PA1) ] x  10
Onde:

∑= Símbolo de somatório;
     PA1= Peso dado ao requisito na 1ª auto-avaliação (inicial);
     PA2= Peso dado ao requisito na 2ª auto-avaliação (final);
     PmxR = Peso Máximo possível para o requisito (10)

9- O IDAM é representado pelo resultado da aplicação da equação.

8 Quantas 
vezes?

Uma única vez, com a aplicação de duas auto-avaliações.

9 Quanto 
Custará?

O custo refere-se aos valores das cópias de dois instrumentos por 
participante do curso, da aula ou da palestra.
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