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RESUMO: Introducao: A percepcdo do surdo sobre o atendimento médico é de
fundamental importancia para promocéo a saude e inclusédo social, todavia esse ainda
€ um entrave na relacéo paciente surdos e profissionais da saude. O propésito desse
trabalho foi o de conhecer a percepc¢ao dos surdos sobre os atendimentos recebidos
nas Unidades Bésicas de Saude em Porto Nacional, verificando como ocorre o
processo comunicativo entre eles e os profissionais. Metodologia: Trata-se de um
estudo de cunho descritivo com abordagem qualitativa, baseada em um questionario
para vinte e uma pessoas surdas residentes na cidade de Porto Nacional — TO em
cuja analise dos dados relata a percepgdo do surdo no tocante ao atendimento
médico. Resultados: Obtencdo de dados de acordo com a idade, sexo, nivel de
escolaridade, meio de comunicacéo na consulta, revela varios fatores de entrave na
consulta médica na percep¢ao do surdo. Discussédo: Na andlise dos dados ratifica o
problema enfrentado pelo surdo na consulta, onde a maioria acha que o médico néao
esta preparado para atender de maneira adequada, ndo comunicando de forma eficaz
e eficiente. Concluséo: Pode-se concluir que a pesquisa foi de suma importancia para
evidenciar as dificuldades do surdo no atendimento médico, revelando varios fatores
de insatisfacdo, podendo propiciar reflexdes sobre esta necessidade de conhecimento
linguistico da LIBRAS pelos profissionais da area da saude.

Palavras - Chave: Atendimento Médico. Dificuldade. Surdez.

ABSTRACT: Introduction: The deaf person's perception about medical care is of
fundamental importance for health promotion and social inclusion, however this is still
a hindrance in the relation between deaf patients and health professionals. The
purpose of this study was to know the perception of deaf people about the services
received at the Basic Health Units in Porto Nacional, verifying how the communicative



process occurs between them and the professionals. Methodology: This is a
descriptive study with a qualitative approach, based on a questionnaire for twenty-one
deaf people living in the city of Porto Nacional - TO, whose data analysis reports the
perception of the deaf in terms of medical care. Results: Data collection according to
age, sex, level of schooling, means of communication in the consultation, reveals
several factors hindering medical consultation in the perception of the deaf.
Discussion: In the analysis of the data ratifies the problem faced by the deaf in the
consultation, where most think the doctor is not prepared to attend adequately, not
communicating effectively and efficiently. Conclusion: It can be concluded that the
research was extremely important to highlight the difficulties of the deaf in the medical
care, revealing several factors of dissatisfaction, and can provide reflections on this
need for linguistic knowledge of LIBRAS by health professionals.

Keywords: Medical Care. Difficulty. Deafness.

1 INTRODUCAO

A surdez é um disturbio que pode acontecer em qualquer idade, todavia, a
maior parte ocorre na infancia, que, na maioria das vezes, € de carater genético. Pode-
se adquirir surdez com o tempo, por traumas e patologias, e também com perda
auditiva de processo natural do envelhecimento. A surdez pode ser classificada como
leve, moderada, grave, profunda.

A pessoa Surda, ao procurar atendimento na Unidade de Saude depara como
empecilho o seu entendimento com os profissionais da saude. Isso porque, se
comunica por meio da Lingua de Brasileira de Sinais (LIBRAS), que geralmente é
desconhecida pela equipe, fazendo com que a relagdo médico-paciente seja
enfraquecida, ou seja, acarretando em problemas no momento do atendimento as
pessoas surdas.

Uma das competéncias basicas necessarias aos profissionais de todas as
areas € a capacidade comunicativa com o0s seus clientes. Na saude ndo pode ser
diferente, visto que a comunicacdo eficaz contribuird para a efetivacdo do sucesso
nos processos de prevencado e cura. Partindo desse pressuposto, deve-se pensar na
gualidade do atendimento dado as pessoas surdas nos varios 0rgaos e instituicoes
voltadas ao atendimento de publicos diferenciados. Caso de Unidades Basicas de
Saude (UBS), maternidades, hospitais e laboratorios clinicos, quer sejam da esfera
publica ou privada. Sem a utilizacdo da Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS), pode
haver dificuldade para a comunicacdo com as pessoas surdas, especialmente quando

0 medico precisa desenvolver acdes de educacao a saude junto a populagéao surda.



Porto Nacional, uma cidade com aproximadamente 52.710 (cinquenta e dois
mil e setecentos e dez) habitantes (IBGE, 2016), possui uma populacao surda, a qual
necessita contar com servicos de qualidade e partilhar da igualdade e equidade
asseguradas pela constituicdo Brasileira a todos os cidadaos brasileiros (BRASIL,
1988). Por isso, a importancia de evidenciar as questdes de inclusdo da comunidade
surda no sistema de saude existente no municipio. Entender que o municipio possui
uma caréncia de profissionais capazes de estabelecer um processo comunicativo
proficiente com o paciente surdo para que busque entender as suas reais
necessidades.

A pesquisa surgiu do interesse da populacdo em oferecer atendimentos
satisfatérios aos surdos que receberem em sua rotina de trabalho, contribuindo para
aincluséo social, além de suscitar uma reflexdo sobre a tematica. E necessario entio,
identificar a percepc¢do do surdo sobre os atendimentos recebidos nas consultas
médicas na area de atencao basica no municipio de Porto Nacional.

A presente pesquisa objetivou identificar qual a percepcdo do surdo em
relacdo aos atendimentos recebidos nas consultas médicas na cidade de Porto

Nacional — TO.

2 METOLOGIA

Trata-se de um estudo de cunho descritivo com abordagem gerando uma
frequéncia relativa das frequéncias absolutas observadas, no qual foi realizado um
levantamento de dados por meio da aplicacdo de um questionario e uma entrevista
aplicados a pessoas surdas residentes no municipio de Porto Nacional — TO, usuarios
dos servicos de Saude Publica na esfera publica ou particular.

Foram selecionadas 21 (vinte e uma) pessoas da comunidade surda,
previamente localizadas no municipio de Porto Nacional — TO. Os critérios de inclusédo
foram pessoas surdas residentes em Porto Nacional — TO, com idade igual ou maior
a 18 anos, que concordassem em participar da pesquisa e assinassem o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os critérios de exclusao foram pessoas
surdas que ndo soubessem a Libras, que apresentassem problemas mentais e

pessoas que nao utilizassem o sistema de satde em Porto Nacional — TO.



Foram utilizados dois instrumentos elaborados pelos pesquisadores para a
coleta de informacdes sobre a percepcédo dos surdos em relacdo ao atendimento
médico recebido por eles nas instituicGes que prestam servi¢cos na area da saude.

O presente projeto foi submetido ao Comité de Etica da FAPAC/ ITPAC Porto,
com aprovacao pelo Parecer 2.936.367, de 03 de outubro de 2018. As pessoas surdas
foram contatadas a partir de informacdes levantadas na comunidade e no Campus da
Universidade Federal do Tocantins, Curso Letras Libras, contando com a
interpretacdo da professora orientadora desse projeto. O questionério e a entrevista
foram elaborados em Lingua Portuguesa, porém, gravados em videos, em Libras,
primeira lingua utilizada pelos surdos, a fim de garantir a acessibilidade. Ao ver o video
com as questdes, os pesquisados deveriam assinalar as questdes na folha impressa,
bem como responder as questdes da entrevista.

No estudo sdo consideradas as seguintes variaveis; idade, género,
escolaridade e fluéncia em libras. A apreensédo das informacdes se deu por meio da
analise das respostas coletadas e da tabulacdo dos dados obtidos.

Apés a conclusdo da pesquisa, os dados coletados nos questionarios
apresentaram o0s seguintes resultados: participaram 21 (vinte e uma) pessoas surdas
gue responderam a 17 questdes do questionario e a uma entrevista semiestruturada

com 10 questdes.

3 RESULTADO

Do total dos participantes, 12 (57%) eram homens e 9 (43%), mulheres, com
idade entre 18 e 43 anos; 18 (85%) solteiras e 4 (15%) casadas. Quanto ao nivel de
escolaridade dos entrevistados: 2 (dois), 9% possuem ensino fundamental incompleto,
17 (81%), ensino médio completo e 2 (9%), curso superior completo.

Como se considerou a Libras como critério de inclusdo, os 21 (100%) dos
entrevistados sabiam se comunicar por libras, dos quais 10 (dez), 48%, se comunicam
fluentemente; 6 (seis), 28%, com nivel intermediario e 4 (quatro), 19%, com nivel
basico em Libras.

O grafico 01, a seguir, ilustra este nivel da Libras como instrumento de

comunicacao pelos participantes da pesquisa.



Grafico 01: Fluéncia dos participantes na Libras
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Fonte: Grafico elaborado pelos autores.

Foi perguntada a frequéncia em que o0s entrevistados usam o sistema de
saude e quando utiliza se € privado ou publico, 20 (vinte) ,95%, responderam utilizar
o sistema de saude com frequéncia, 1 (um) 5% n&o opinou. Com 15 (quinze) 71%
usando o sistema publico e 5 (cinco) 29% o privado.

O nivel de efetividade da comunicagéo entre médico e paciente € dos critérios
mais importantes para os resultados na consulta. Partindo desta premissa, foi
perguntado se os entrevistados levam acompanhantes: 9 (43%) sempre leva alguém
para acompanha-los; 3 (14%) véo sozinhos; 8 (38%) responderam que, as vezes, leva
alguém nas consultas e 1 (um) 5% n&o opinou.

Na pesquisa foi perguntado se a consulta pode ser melhor com ou sem
acompanhante. No grafico abaixo observa-se que 13 (treze) 62% dos entrevistados
se sentem a vontade com o acompanhante; 7 (33%) ficam constrangidos quando tem

gue levar alguém para acompanhé-los na consulta e 1 (um) 5% nao opinou.



Grafico 02: Consulta com acompanhante
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Fonte: Grafico elaborado pelos autores.

Quanto a comunicacao utilizada pelos médicos para com eles durante as
consultas, a maioria, 13 (54%) declararam se comunicar por meio de escrita; 9 (37%),
por meio de escrita e sinais; apenas 1 (4,5%) declarou conseguir se comunicar por
Libras e 1 (um) 4,5% nédo opinou. . Nesta questdo os candidatos assinaram mais de
uma questao.

Na entrevista, ficou perceptivel, como os surdos se sentem ao comparecerem
a uma consulta médica:

‘Eu vou sempre acompanhada do intérprete de Libras que media a
comunicagao até o fim da consulta. (...) Quando estou acompanhada me sinto bem.”
(Ana)l.

Grafico 03: O nivel de compreensédo da consulta entre médico paciente

1 Por questées éticas, os nomes aqui utilizados séo ficticios, ndo correspondem ao nome de nenhum
dos participantes.
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Fonte: Grafico elaborado pelos autores.

“Eu vou ao médico sozinho, mas tive barreiras de comunicagdo, mas eu me
sinto bem tendo alguém para interagir e explicar meus sintomas ao médico” (Pedro).

“Ja fui sozinha. Quando fui, eles ndo souberam conversar. ” (Luiza).

Outro ponto destacado foi a qualidade do atendimento médico e do
profissional de salde e a sua preparacao para um atendimento adequado ao surdo.
A maioria, 11, (52%) afirmaram que ndo sdo compreendidos; ja 2 (dois) entrevistados
(10%) nao sentem dificuldades em se comunicar na consulta; 5 (cinco), 24% dos
entrevistados sentem que, as vezes, encontram profissionais preparados e 3 (trés)
14% somente consideram o atendimento eficiente ou adequado quando levam um
acompanhante para consulta.

Foram abordadas as dificuldades que cada um encontra na necessidade de
um atendimento em ambiente de saude. Nesta questdo, os entrevistados poderiam
marcar mais de uma opcao. A pesquisa mostrou que para 14 (28%) o médico ndo
compreende a sua real necessidade; 14 (28%), ele ndo compreendem o médico; 14
(28%) possuem dificuldades em encontrar alguém de confianca para acompanha-los
na consulta; 7 (14%) relatam que ha dificuldade do acompanhante em compreender

a sua necessidade e 1 (um) 2% n&o optou

Grafico 04: Relata as dificuldades encontradas no atendimento em ambiente de salde
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Fonte: Gréfico elaborado pelos autores.

Entre as dificuldades, foram citadas pelos pesquisados:

“‘Eu ja fui sozinho [a consulta]. Tive barreira de comunicagédo. Eu tentei
escrever, usei mimicas, o0 médico escreveu, mas ndo consegui entender a grafia na
frase. Ele tentava me explicar, mas nao deu certo, faltou detalhes” (Roberta).

“Os profissionais ndo sabem conversar comigo. Sempre tenho barreiras de
comunicacgao” (André).

“‘Nao entendo bem o portugués. O que o médico escreve na receita sdo
palavras complexas do meio da saude e que ndo compreendo” (Dafiny).

Verificou-se por meio do questionario que, 5 (cinco) 22% sentem algum
interesse dos médicos em se comunicar por Libras; 10 (dez) 45% relatam que nao
percebe nenhum interesse por parte dos médicos e 6 (seis) 27% afirmam que em
algum momento existe esse interesse.

Ao questionar os entrevistados, se na unidade de salde apresentava algum
intérprete para auxilid-lo na comunicacdo: 4 (quatro) 19% relataram que sempre
encontra alguém na unidade para ajuda-lo na comunicacdo, embora ndo sejam
intérpretes e 16 (dezesseis) 76% responderam nao encontrar ninguém para ajuda-los.

Com 18 (dezoito) 86% dos entrevistados afirmaram que ndo encontraram
nenhum profissional da salde que soubesse Libras; 1 (um) entrevistado afirmou que
ja encontrou um profissional que sabia libras e 1 (um) 5% relatou que as vezes no
atendimento encontra um profissional que se comunica por Libras.

O grafico 05, abaixo, indica o nivel de satisfacdo do atendimento médico.
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Grafico 05: Nivel de satisfacdo do atendimento medico
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Fonte: Gréfico elaborado pelos autores.

Em relacéo a confianca no atendimento médico e na medicacao ou tratamento
recomendado pelo médico, ao término da consulta, alguns entrevistados
responderam:

“Quando pego a receita, eu ndo entendo nada do que esta escrito. Entrego ao
farmacéutico, eles me dédo o remédios (sic), mas ndo sei como tomar, por iSso eu ndo
confio” (Pedro).

“Quando o médico me passa a receita eu fico com muitas duvidas” (Aline).

“Eu n&o consigo entender o que esta escrito na receita. Nao sei se realmente

vai me ajudar” (Helena).

4 DISCUSSAO

Nota-se que as barreiras encontradas pelas pessoas surdas na comunicagao
com os profissionais no momento do atendimento médico sdo varias, como a falta de
conhecimento da Libras, resultando em um atendimento ndo satisfatério em um
momento significativo para a sua qualidade de vida. E importante observar que o nivel
de satisfacdo sobre a consulta médica reflete na relacdo médico-paciente, sendo esta
bastante enfraquecida.

A LIBRAS deve se constituir como primeira lingua para os surdos, assim como
a Lingua Portuguesa € para os ouvintes (BRASIL, 2002). Desse modo, as pessoas



12

ouvintes devem aprendé-la para manter uma comunicagdo eficaz com os surdos e
garantir o seu direito a ter uma lingua propria.

Na area da saude, bem como em todas as areas da sociedade, ha uma grande
dificuldade na comunicagdo do surdo com os profissionais, dificultando o
relacionamento e criando barreiras no atendimento. H& necessidade de um
atendimento especifico, sendo fundamental a presenca de um intérprete, para melhor
solucionar a falta de preparo dos profissionais de saude (PIRES, ALMEIDA, 2016).

E necessario entender como € o atendimento as pessoas surdas, verificando
as dificuldades dos profissionais da saude e a falta de preparo e o desconhecimento
da lingua de sinais, sendo essa a forma de comunicacdo desses pacientes, sendo
assim prejudicado o atendimento a esses pacientes (NOBREGA, MUNGUBA,
PONTES, 2017).

Algumas dificuldades enfrentadas pelos surdos ao procurarem os servigos de
saude que remetem a fatores como a falta de intermediacdo durante a consulta,
auséncia da Libras nos servicos de saude e uso de forma inadequada das estratégias
de comunicacdo (NASCIMENTO, FORTES, KESSLER, 2010). Dentre outros, esses
sdo problemas que evidenciam o alto nivel de insatisfacdo da pessoa surda no
momento do atendimento médico.

A grande dificuldade dos surdos nos atendimentos de saude é a falta de
comunicacao adequada com os profissionais de saude para melhor interpretacéo das
suas necessidades, sendo essa a maior contribuicdo para uma excluséo do surdo na
saude e na sociedade (OLIVEIRA et al. 2015). Luz (2013), ao abordar sobre a
problematica da falta de comunicacao entre surdos e ouvintes favorece uma reflexao
ao afirmar que as pessoas surdas se encontram em uma situacao de desprestigio na
sociedade brasileira. Segundo este pesquisador, 0s surdos sS&o comumente
‘marginalizados, estigmatizados, dominados, categorizados e postos em precarias
condic¢des relacionais, linguisticas e politicas e, por isso, impossibilitados de aparicdo”
(LUZ, 2013, p. 127).

Os resultados da presente pesquisa ratificam a afirmacao deste pesquisador,
uma vez que se observa a grande barreira comunicacional entre os surdos e 0s
profissionais da area da saude. Neste sentido, uma atitude viavel e necessaria seria
uma preparacao dos profissionais da saude para que tenham o minimo de qualificagéo
para um melhor atendimento ao surdo, sendo preparados desde a graduacéo para

melhor se relacionar com este publico cuja lingua € a LIBRAS (OLIVEIRA et al. 2015).
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Luz (2013) aponta algumas condi¢cfes necessérias para que o0s surdos sejam

incluidos retirados da invisibilidade a que séo relegados socialmente, sendo elas:

l.identificacdo exata de sua condi¢&o organica e que esta identificacdo nédo
produza a negacdo da demanda posta por seu rosto;

2. a garantia de experiéncias linguisticas plenas e cotidianas entre Outros;
3.saberes que veiculem a tradicdo e amparem seus gestos criativos no
mundo;

4.e acolhida ética que os sustente no tempo e no espago como um alguém
em tendéncia de vir-a-ser (LUZ, 2013, p. 172)

Desse modo, percebe-se uma necessidade urgente em capacitar as pessoas
para agirem na diferenca, atendendo as pessoas nas suas mais diversas
necessidades, quer sejam elas culturais, fisicas ou linguisticas.

O Decreto 5.626 de 22 de dezembro de 2005, que regulamenta a Lei N. 10.436,
de 24 de abril de 2002, a qual dispbde sobre a Lingua Brasileira de Sinais, determina
em seu Capitulo VII, Artigos IX e X, que o atendimento as pessoas surdas ou com
deficiéncia auditiva nos estabelecimentos pertencentes ao Sistema Unico de Salde
(SUS), bem como nas empresas detentoras de concessao ou permissao de servicos
publicos de assisténcia a saude deve ser realizado por profissionais capacitados para
0 uso da Libras ou para a sua traducédo e interpretacdo. Também assegura 0 apoio a
capacitacdo e formacgado dos profissionais destes locais para a aprendizagem da
Lingua de Sinais na esfera da traducéao e interpretacéo.

Todavia, 0 que se constata, apos dezesseis anos da promulgacéo da Lei que
tornou a Libras como primeira lingua oficial para as pessoas surdas e treze anos do
Decreto que a regulamenta, o atendimento dos profissionais da saude ao surdo ainda
€ realizado na sua segunda lingua (portugués). Por isso, a grande dificuldade no
processo comunicativo, uma vez que os surdos ndo dominam os conhecimentos
linguisticos da Lingua Portuguesa e de sua estrutura. Fato afirmado pelas falas aqui
representadas de alguns dos surdos pesquisados.

Diante desse contexto, torna-se de suma importancia analisar os dados
obtidos de forma minuciosa, para que possa ter um maior entendimento sobre os
fatores que problematizam a percepcéo e particularidades do surdo em relacdo ao
atendimento médico e equipe de saude em geral, para que se tenha uma maior
resolugdo nos entraves percebidos por eles. Faz-se compreender a dificuldade dos
surdos para expressar e receber mensagens mais complexas, o que levanta a
importancia de LIBRAS na graduacao do médico. (GADELHA, SANTOS, MACHADO,
2017).
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Ao mencionarem que ndo se sentem compreendidos, ou que 0s médicos ndo
compreendem as suas reais necessidades (28%) e que eles também nao
compreendem 0s medicos, evidencia, consequentemente, a desconfianca no
processo da consulta e da medicacgao indicada, conforme relatos dos entrevistados.
Trecossi e Ortigara (2013) afirmam que as barreiras de comunicagdo encontradas
pelos profissionais da saude séo prejudiciais ao diagndstico e tratamento das doencas
dos pacientes surdos. E que quando a comunicacdo entre ambos € realizada
corretamente, promove-se uma assisténcia mais humanizada, tornando assim, uma

sociedade mais inclusiva.

5 CONCLUSAO

Conforme os resultados da pesquisa, as instituicdes de atendimento a saude
de Porto Nacional ndo estao preparadas para atender essas pessoas, nao garantindo
0 que é assegurado em Lei, no Decreto 5.626 de 22 de dezembro de 2005, que é a
presenca de um tradutor ou intérprete para o atendimento aos surdos, ha auséncia de
profissionais ndo capacitados na Lingua Brasileira de Sinais.

Compreendendo as problematicas enfrentadas no atendimento médico na
atencdo basica pelos pacientes surdos, faz-se necessario um engajamento
colaborativo dos profissionais da saude no tocante relagdo médico-paciente, bem
Ccomo o incentivo das equipes gestoras para que os profissionais dessas instituicdes
se sintam motivados a aprenderem a Libras, afim de minimizar ao maximo as
dificuldades relatadas pelo paciente surdo e promover a inclusao social.

Nesse sentido, as instituicbes publicas ou privadas, que oferecam servicos
basicos devem promover acdes continuas que garantam a acessibilidade e
atendimento de qualidade para as pessoas especiais. Geralmente a preocupagao
maior esta em prover rampas de acesso aos cadeirantes e demais deficientes fisicos,

nao se preocupando com o atendimento as pessoas surdas.
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APENDICE - QUESTIONARIO PARA PESQUISADOS
QUESTIONARIO
1- Sexo?
() Masculino
() Feminino
2- Escolaridade?
() Ensino fundamental incompleto
() Ensino fundamental completo
() Ensino médio
() Superior completo
3- Vocé sabe se comunicar por LIBRAS? Em caso afirmativo, qual nivel?
() Sim
() Nao
() Fluente
() Intermediario
() Bésico
4- Vocé utiliza o sistema de saude?
() Frequentemente
() Totalmente
() Nao utilizo

5- Quando vocé utiliza, o mais frequente é?
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() Privado

() Publico

6- Na consulta vocé sempre leva um acompanhante?
() Sempre

() Nunca

() As vezes

7- quando vocé vai a uma consulta, ou outro atendimento médico e leva um
acompanhante, vocé?

() Sente a vontade, fala tudo que precisa

() Fica constrangido, omite informacdes

8- Quais os meios de comunicacdo usados pelo médico?

() Mimica

() Desenho

() Escrita

() Libras

9 — Vocé se considera compreendido pelos profissionais de saude?
() Sim

() Nao

() As vezes

() S6 com o acompanhante

10 - O que o médico precisa fazer para melhorar a comunicacao?

11 - Vocé acha que o médico e demais profissionais estdo preparado para atender o
paciente surdo de maneira adequada, comunicando-se de forma eficaz e eficiente?

() Sim
() Nao
() As vezes

() S6 com acompanhante
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12 -Quais sédo suas dificuldades quando necessita de atendimento em ambiente de
saude?

() O médico ndo compreende

() Vocé ndo compreende o médico

() Alguém para acompanhar

() O acompanhante ndo compreende vocé
Obs: pode assinalar mais de uma opgéo.

13 - Vocé percebe se ha algum interesse por parte do médico e equipe em utilizar a
Libras para comunicar-se?

() Sim

() Nao

() As vezes

14 - Quais 0s pontos positivos e negativos existentes no atendimento ao surdo?
15 - A unidade de saude apresenta intérprete para auxilid-lo na comunicacéao?
() Sim

() Nao

() As vezes

16 - Ja foi atendido por algum médico ou outro profissional da saude que soubesse
Libras?

() Sim

() Nao

() As vezes

17- Nivel de satisfagdo do atendimento médico?
()0-3

()47

()8-10



