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Resumo

Obijetivo: Investigar as dificuldades de comunicacéo no atendimento médico ao publico surdo em diferentes servigos
de saude. Metodologia: Estudo quantitativo e descritivo com profissionais médicos que atuam em diferentes servigos
de salde na cidade de Mineiros — GO, através da aplicacdo de um questionario semiestruturado, composto por 25
questdes. Resultados: A maioria dos médicos pesquisados ndo tiveram a disciplina de Libras na sua formagdo. Mesmo
assim, acham importante a inclusdo dessa disciplina na graduacdo e acreditam que a falta de conhecimento da lingua
pode influenciar no diagndstico/tratamento do paciente. Muitos relataram sentir dificuldade na comunicagdo e
constrangidos durante a consulta ao paciente surdo. Conclusdo: Percebe-se a importancia do conhecimento da Libras
para o atendimento humanizado e de qualidade ao paciente surdo, entretanto, a maioria dos médicos ndo detém esse
conhecimento.

Palavras-chave: Libras; Relagcdo médico-paciente; Surdez.

Abstract

Obijective: To investigate communication difficulties in medical care for the deaf public in different health services.
Methodology: Quantitative and descriptive study with medical professionals who work in different health services in
the city of Mineiros - GO, through the application of a semi-structured questionnaire, composed of 25 questions.
Results: Most of the doctors surveyed did not have the Libras discipline in their academic formation. Even so, they
think it is important to include this subject in undergraduate courses and believe that the lack of knowledge of the
language can influence the diagnosis/treatment of the patient. Many reported having difficulty communicating and
feeling embarrassed during the consultation with the deaf patient. Conclusion: It is noticed the importance of
knowledge of Libras for humanized and quality care to the deaf patient, however, most doctors do not have this
knowledge.

Keywords: Libras; Doctor-patient relationship; Deafness.

Resumen

Objetivo: Investigar las dificultades de comunicacién en la atencion médica al publico sordo en diferentes servicios de
salud. Metodologia: Estudio cuantitativo y descriptivo con profesionales médicos que actGan en diferentes servicios
de salud en la ciudad de Mineiros - GO, mediante la aplicacion de un cuestionario semiestructurado, compuesto por
25 preguntas. Resultados: La mayoria de los médicos encuestados no tenian la disciplina Libras en su formacion. Aun
asi, consideran importante incluir este tema en los cursos de pregrado y creen que el desconocimiento del idioma
puede influir en el diagnostico/tratamiento del paciente. Muchos relataron sentir dificultades en la comunicacién y
verglienza durante la consulta con el paciente sordo. Conclusién: Se advierte la importancia del conocimiento de
Libras para la atencién humanizada y de calidad al paciente sordo, sin embargo, la mayoria de los médicos no poseen
este conocimiento.

Palabras clave: Libras; Relacion médico-paciente; Sordera.
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1. Introducéo

A audicdo é um dos sentidos mais importantes e € essencial para a aquisicdo da linguagem falada, por isso, a surdez
traz tantas limitacGes para o desenvolvimento e relacionamento social, além de estabelecer lacunas nos processos psicolégicos
de integracdo de experiéncias, afetando, inclusive, o equilibrio e a capacidade normal de desenvolvimento da pessoa (Silva et
al. 2021; Silva et al. 2015).

Segundo o censo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) de 2010, existem no Brasil 2.143.173
individuos com deficiéncia auditiva severa, e mais de 9,7 milhdes com algum tipo de deficiéncia auditiva, sendo incluidas na
cultura surda ou na cultura ouvinte, tornando-se pacientes com especificidades totalmente distintas (Melo, et al., 2020; IBGE,
2010). Estudos mais recentes revelam a existéncia de 10,7 milhGes de pessoas com deficiéncia auditiva no Brasil, sendo 2,3
milh6es com deficiéncia severa (Granda, 2019).

No Brasil, a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) foi reconhecida como meio legal de comunicacéo e expressdo da
comunidade surda pela Lei Federal n° 10.436/02. J& em 22 de Dezembro de 2005 foi publicado o Decreto n° 5.626 que
destacou aspectos relativos a inclusdo da Libras em todos os setores do pais (Silva et al. 2021; Lima & Lima, 2019; Pires &
Almeida, 2016). Porém mesmo com conquistas legais, essa populagdo ainda sofre por causa das barreiras comunicacionais,
falta de informagéo e preconceito (Yonemotu & Vieira, 2020).

Na &rea da saude, habilidades de comunicacéo interpessoal sdo imprescindiveis na assisténcia a qualquer paciente, e
as agbes dos profissionais da salde sdo pautadas pela comunicagdo, independente da sua formacdo académica. Este
profissional tem como ferramenta base de seu trabalho as relacdes humanas. Portanto, compreender o relacionamento entre o
profissional de salde e a pessoa surda € condicdo necessaria para qualificar os servigos prestados a populacdo surda (Lima &
Lima, 2019; Chaveiro et al. 2010), uma vez que a base para a anamnese na area da salde € necessaria uma boa comunicacao
entre médico e paciente. No instante em que essa comunicacao se torna falha, sdo grandes as chances de equivocos (Gomes et
al. 2017).

Entretanto, o publico surdo encontra indmeras barreiras quando necessitam de atendimento médico o que
comprometem a qualidade da consulta e a satisfacdo dos mesmos (Neves, et al., 2016; Pires & Almeida, 2016; Chaveiro, et al.,
2009). Além disso, ainda tém dificuldade para usufruir servigos basicos, como, por exemplo, acesso a hospitais, ja que 0s
ouvintes também tém dificuldades em entender a lingua dos sinais (Pires & Almeida, 2016, Oliveira, et al., 2015).

Entdo, considerando a importancia da comunicacdo entre médico-paciente durante o atendimento, sua importancia
para chegar ao diagnostico e tratamento corretos, bem como os dados apresentados pela literatura, acredita-se que o paciente
surdo enfrenta muitas dificuldades uma vez que ndo consegue estabelecer uma comunicagdo adequada com o profissional, que
parece apresentar grandes dificuldades com o conhecimento da Libras. Por isso, a pesquisa tem como proposito averiguar se 0s

médicos de diferentes servigos de salide estdo aptos a atender um paciente surdo.

2. Metodologia

Foi realizado um estudo quantitativo e descritivo com profissionais médicos que atuam em diferentes servicos de
salde na cidade de Mineiros — GO. Esse estudo foi realizado através da aplicagdo de um questionario semiestruturado
composto por 25 questdes distribuidas em trés partes com a finalidade de realizar a caracterizagdo pessoal e profissional dos
médicos, e investigar sobre o atendimento desses profissionais as pessoas surdas em diferentes servicos de salude. Segundo
(Pereira et al. 2018) a utilizacdo de questionarios em pesquisas cientificas é uma técnica bastante validada e deve ser composto
por questdes bem apresentadas, podendo ser aplicado de forma virtual ou impressa, como no caso deste estudo.

Ap6s aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), sob o parecer nimero 4.977.296, os profissionais médicos

receberam todas as informacoes referentes a pesquisa e foram convidados a participar de forma voluntaria através da assinatura
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do termo de consentimento livre esclarecido (TCLE). Os profissionais que aceitaram participar do estudo receberam o
questionario impresso pelos pesquisadores responsaveis em seus respectivos locais de trabalho e o mesmo foi respondido de
forma an6nima.

Para a composicdo da amostra, a partir dos critérios de inclusao, foram selecionados os profissionais médicos que
trabalham em diferentes estabelecimentos de salde, sendo eles: Unidade basica de Saude (UBS), Unidade de Pronto
Atendimento (UPA), Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU), Hospital e Consultério Particular. Desses, foram
excluidos aqueles que ndo concordaram em participar do estudo e/ou recusaram em assinar 0 TCLE.

Apbs aplicacdo dos questiondrios, os resultados foram armazenados em planilha do Excel 2016 e submetidos a analise
estatistica descritiva, apresentados por meio de médias, frequéncia simples e percentuais. Todos os dados coletados tiveram a

garantia do sigilo que assegura a privacidade e o anonimato dos sujeitos e servigos de satde envolvidos.

3. Resultados

Obtivemos um total de 52 questionério respondidos por profissionais médicos, atuantes em diferentes servicos de

salide como Hospitais, UBSs, UPAs e que cursaram a graduacdo e pés graduacdo em diferentes instituicdes de ensino.

3.1 Caracterizagéo pessoal

Das 52 respostas obtidas, 27 (51,9%) foram respondidas por homens e 25 (48,1%) por mulheres com idade variando
entre 23 e 66 anos. A média de idade dos homens foi de aproximadamente 41 anos e mulheres foi de 35. Nas respostas obtidas
pelos homens constatou-se que 5 (18,5%) deles tem pessoas surdas na familia e das mulheres apenas 2 (8,0%), como mostrado
na Tabela 1.

Tabela 1 - Caracterizacdo Pessoal.

Sexo n (%) Idade (X) Surdos na familia
Homens 27 (51,9 %) 40,85 5(18,5 %)
Mulheres 25 (48,1 %) 34,64 2(8,0%)
Total 52 (100 %) 37,86 7 (13,5 %)

Legenda: n - nimero; % - percentual; [J - média. Fonte: Autoria propria.

3.2 Caracterizacdo profissional e conhecimento de Libras

Dos médicos participantes, 15 (28,8%) possuem menos de 5 anos de atuacao profissional; 16 (30,8%) possuem 6 a 10
anos; 14 (26,9%) de 11 a 20 anos, e apenas 7 (13,5%) exercem a profissdo had mais de 20 anos. Em relagdo a formacéo
académica, 17 (32,7%) fizeram a graduacdo em instituicdes publicas e 35 (67,3%) em institui¢fes privadas. Desses, a grande
maioria (78,8%) ndo tiveram aulas de Libras durante a graduacéo (Tabela 2).

E importante salientar que dos 11 médicos (21,2%) que tiveram aula de Libras na graduacdo apenas dois possuem
mais de cinco anos de formados, e que sete cursaram a faculdade em instituices privadas.

De acordo com a Tabela 2, nota-se que 14 (26,9%) dos 52 médicos ndo possuem pdés graduacdo, seja residéncia ou
especializacdo. Aqueles que possuem especializagdo e residéncia representam, respectivamente, 26,9% e 40,4% da amostra.
Menos de 5% possuem pds-graduacédo Strictu senso. Independentemente do tipo de pds graduacéo concluida, especializagao

e/ou residéncia médica, nenhum profissional teve aula de Libras nesses programas.
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Tabela 2 - Caracterizacao profissional e aprendizado de Libras.

Tempo de atuagao o . o Aula de Libras o
profissional g Slagiarse n (%) na Graduagao n (%)
<5anos 15 (28,8%) . N
Publica 17 (32,7%) N3o 41 (78,8%)
6 a 10 anos 16 (30,8%)
11 a 20 anos 14 (26,9%) ) )
Privada 35 (67,3%) Sim 11 (21,2%)
> 20 anos 7 (13,5%)
Pés-graduagsio Aula de Libras
o ne o, 0, Sce 0,
Especialista n (%) Strictu senso n (%) na Pos~ n (%)
graduagdo
N3o 14 (26,9%) N3o 50 (96,2%) N3o 14 (26,9%)
Sim o Sim o . 5
(Especializacdo) 14(26,9%) (Mestrado) 2(3,8%) Sim 0(0%)
Sim o
(Residéncia) 2 (a0.4%) >im 0 (0%) >em pos- 38 (73,1%)
(Doutorado) graduagao !
Ambas 3(5,8%)

Legenda: n - nimero; % - percentual. Fonte: Autoria prépria.

Quando questionados sobre a importancia da inser¢do da Libras na graduagdo, mais de 90% (n=48) dos médicos
julgam ser importante o aprendizado da mesma na graduacdo. Entretanto, ao observar a Tabela 3, constata-se que quando
questionados sobre a importancia de aprender Libras na pos-graduagdo, esse nimero cai para 63,5%.

Tabela 3 - Insercdo de Libras na graduagéo.

Considera importante a inserg¢ao da Libras na
Graduagdo

N&o - n (%) Sim - n (%)
4(7,7%) 48 (92,3%)

Considera importante a insercao da Libras na P6s-
graduagao
N&o - n (%) Sim - n (%)

19 (36,5%) 33 (63,5%)

Legenda: n - nimero; % - percentual. Fonte: Autoria
prépria.

Mais da metade da amostra (63,4%) ndo tem conhecimento de Libras. Dos 36,5% que tem conhecimento da lingua,
84,2% deles julgam ter conhecimento basico, 15,8% intermediario e nenhum avangado. Além disso, dos 63,4% que ndo tem

conhecimento de Libras, 30,3% deles ndo tem interesse em aprender a lingua.

3.3 Atendimento médico a pessoa surda

Em relagdo ao atendimento médico a pessoa surda, dos médicos pesquisados, 88,5% ja atenderam pacientes surdos
sendo que mais da metade (65,2%) estavam acompanhados de intérprete. Dos 34,8% que ndo tinham acompanhante, 43,8%
dos médicos relaram que conseguiram se comunicar com o paciente com facilidade e 56,2% se comunicaram, porém com

dificuldade, como pode ser observado na Tabela 4.
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Tabela 4 - Atendimento médico a pessoa surda.

Ja atendeu paciente

Se sim, paciente estava com

Se ndo, vocé conseguiu se comunicar com o

surdo? intérprete? paciente?
N3o Sim N3o Sim Sim, com Sim, com N3o
facilidade dificuldade
6 46 16 30 7 9 0
(11,5%) (88,5%) (34,8%) (65,2%) (43,8%) (56,2%) (0%)

Vocé acha que saber
Libras humaniza o

Essencial aprender Libras no
atual momento da sua

Falta de conhecimento sobre Libras pode
interferir no diagnéstico/ tratamento?

atendimento? carreira?
N3do Sim Nao Sim Sim, pouco Sim, muito N3do
0 52 13 39 19 29 4
(0%) (100%) (25%) (75%) (36,5%) (55,8%) (7,7%)

Fonte: Autoria prépria.

Todos os médicos da amostra concordam que saber Libras humaniza o atendimento, porém 75% deles acham ser
essencial aprender Libras no atual momento da sua carreira. Sobre a falta de conhecimento em Libras, 36,5% dos médicos
relatam que essa falta de conhecimento interfere pouco no diagnostico e/ou tratamento que o paciente receberd, porém, mais da
metade da amostra (55,8%) afirmaram que interfere muito no diagndstico e/ou tratamento e apenas uma minoria (7,7%) acham
que ndo faz diferenca para o diagndstico/ tratamento das doencas (Tabela 4).

Mais de 85% dos médicos entrevistados ndo possuem nenhum deficiente auditivo na familia e a grande maioria
(76,1%) relatou ndo sentir nenhum tipo de constrangimento durante o atendimento desse publico.

4. Discusséo

A deficiéncia auditiva, congénita ou adquirida, consiste na diminui¢do da capacidade de percepgdo normal dos sons.
Considera-se surdo o individuo cuja audicdo ndo é funcional para o desempenho de atividades diérias. A surdez pode ser
classificada como leve (perda auditiva de até 40 decibéis); moderada (perda auditiva entre 40 a 70 decibéis); severa (perda
auditiva entre 70 e 90 decibéis) e profunda (perda auditiva superior a 90 decibéis) (Aradjo, et al., 2019; Neves et al. 2016;
Franca, et al., 2016).

Essa deficiéncia atinge 54% de homens e 46% de mulheres e é predominante na faixa de 60 anos de idade ou mais.
Apenas nove por cento das pessoas com deficiéncia auditiva nasceram com essa condicdo e 91% adquiriram ao longo da vida,
sendo a metade antes dos 50 anos da idade. Entre os que apresentam deficiéncia auditiva severa, 15% ja nasceram surdos e a
maioria ndo usa aparelho auditivo (Granda, 2019).

E importante considerar que a comunicagdo constitui um processo fundamental para se prestar uma assisténcia de
qualidade, por isso pode ser considerada uma ferramenta imprescindivel em todos os tipos de relagdes (Aradjo et a., 2019;
Cavagna, et al., 2017; Oliveira et al. 2015). As pessoas que procuram 0s servigos de salde buscam, além de acolhimento,
relacBes solidarias e de confiangca com os profissionais para poder resolver seu problema de salde (Pires & Almeida, 2016;
Oliveira et al. 2008). O individuo surdo, ao buscar atendimento na Unidade de Saude, encontra como bloqueio, a sua
comunicagdo com a equipe. Por ndo fazer uso da lingua verbal, 0 mesmo se comunica através da Libras, sendo desconhecida
pelos profissionais de salde, na maioria das vezes, e com a auséncia de intérpretes no local, a assisténcia para com o surdo,

deixa de ser humanizada e eficaz (Pires & Almeida, 2016). A grande maioria da populacdo surda ndo tem conhecimento da
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Lingua Portuguesa, que possui o vocabulario e a gramética completamente diferentes da Libras, sua primeira lingua, tornando
a comunicagdo escrita cheia de obstaculos, ja que esta deve ser feita com termos de facil compreensdo e linguagem simplista
(Souza et al. 2017).

Apesar do decreto n® 5.626 de 2005 determinar a inclusdo plena das pessoas surdas ou com deficiéncia auditiva na
atencdo integral a salde, nos diversos niveis de complexidade e especialidades médicas; de destacar a necessidade de
profissionais capacitados para 0 uso de Libras ou para sua traducdo e interpretacdo durante os atendimentos e de anunciar
apoio a capacitacdo e a formacdo de profissionais da rede de servicos do SUS para o uso de Libras (Aradjo et al. 2019), ainda
existe uma barreira comunicacional muito grande durante a assisténcia em salde a esse grupo populacional devido a falta de
preparo dos profissionais (Souza et al. 2017). Geralmente a relagdo entre o profissional da salide e o cidad&o surdo ocorre fora
dos padrdes previstos na rotina de atendimento. A situacéo se torna limitada tanto para o profissional quanto para o paciente o
que prejudica a comunicacdo, consequentemente a criacdo de vinculos a ser estabelecidos entre ambos (Pires & Almeida,
2016). Esse estudo mostra que uma pouco mais da metade dos médicos entrevistados conseguiram se comunicar com 0
paciente surdo mesmo sem intérprete, porém com dificuldades. Além do desafio linguistico, os surdos ainda enfrentam
obstéculos na acessibilidade a sadde devido ao déficit de humanizacéo na relacéo profissional-paciente, baixo conhecimento
dos surdos sobre o processo de satde-doenca e ao dificil processo de inclusdo destes na sociedade (Souza et al. 2017).

Nesse contexto, a acessibilidade no atendimento clinico dos surdos é um assunto relevante para um melhor
entendimento da necessidade de reestruturacdo na formacdo dos profissionais de salde. A falta de capacitacdo desses
profissionais pode gerar dano durante o atendimento médico, podendo resultar em constrangimento, diagndstico erréneo,
dificuldade de elaborar corretamente o prontudrio médico, ndo adesdo ao tratamento, insatisfacdo e sofrimento do paciente e,
por fim, tratamento falho (Gomes et al. 2017). Em concordancia com a literatura, essa pesquisa mostra que quase 80% dos
médicos ndo tiveram a disciplina de Libras na graduacdo o que resulta em sua falta de capacitacdo para atender esse tipo de
paciente. E, da parcela minoritaria dos médicos que tiveram acesso a Libras na graduacdo mais de 80% se formaram nos
ultimos cinco anos, o que reflete a recente insercéo da disciplina nos cursos de graduacdo. Ainda, a falta de conhecimento por
parte da classe médica e perpetuacdo de ideias pré-concebidas a respeito dos surdos, tais como baixa habilidade de
comunicacdo, dificuldade na aquisi¢do de linguagem e falta de inteligéncia, se tornam barreiras para o atendimento pleno e
digno desse grupo. As questdes socioculturais também acabam por gerar falhas no processo da relagdo médico paciente, o que
distancia a populagdo surda da busca de auxilio médico (Paz et al. 2020).

No Brasil, apesar de existirem campanhas recentes como a intitulada “Iguais na Diferenca”, criada pela Secretaria
Especial dos Direitos Humanos, politicas e leis como a Lei Federal n. 10.436/02 regulamentada pelo Decreto n. 5.626/05, a
inclusdo e a independéncia do Surdo ao procurarem servicos de sadde, e outros servigos, ainda é baixa, devido & grande
escassez de informacGes sobre si e seus direitos por parte dos profissionais que os atendem. Essa situacdo afeta principalmente
as consultas médicas e de enfermagem, pois os Surdos apresentam restricGes frente a uma sociedade ainda precaria no
conhecimento de sua cultura, o que leva a familia a sempre acompanha-los (Pires & Almeida, 2016).

Embora o Decreto n° 5.626 de 2005 garanta a pessoa com deficiéncia um ambiente preventivo, curativo e reabilitador,
ainda assim, muitos anos depois, 0 SUS ainda apresenta muitos obstaculos para o atendimento de pessoas com deficiéncia
auditiva. Esse decreto também determina a obrigatoriedade do ensino da Libras nos cursos de formacdo para exercicio do
magistério ou licenciatura nas diferentes areas do conhecimento em instituices brasileiras pablicas e privadas. Para o curso de
Medicina e os demais cursos de educacg&o superior e profissional, a disciplina deve ser ofertada de forma eletiva (Levino, et al.,
2013; Pereira, et al., 2020). Esse estudo mostra que a grande maioria dos médicos pesquisados (92,3%) consideram importante
a insercdo da Libras na graduacdo, porém quando essa pergunta se estende a inser¢do de Libras na p6s-graduacdo esse nimero

cai para 63,5%. Ao ser reconhecida como disciplina no ensino superior, a Libras possibilita 0 desenvolvimento linguistico,
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intelectual e social de seus usuarios, ampliando-se para os atendimentos publicos da sociedade, impulsionando a insercao
social do surdo, pois este podera exercer sua cidadania participando de maneira ativa e consciente no meio social, ja que sua
lingua materna sera respeitada e assimilada pelo meio social (Rossi, 2010).

5. Concluséao

Nota-se que o conhecimento da Libras é de suma importancia para o atendimento em salde de qualidade e
humanizado ao paciente surdo, principalmente quando ndo estd na presenca de um intérprete. A maioria dos médicos
pesquisados relatou dificuldade para se comunicar com 0 paciente, podendo causar constrangimento na consulta e a
possibilidade de algum erro diagnoéstico. Mesmo com essa falta de conhecimento da Libras na comunidade médica, uma boa
parcela dos médicos que ndo tem nenhum conhecimento em Libras curiosamente relata ndo ter interesse em aprender, mesmo
sendo unanime a concordancia em gue o conhecimento da lingua humaniza o atendimento.

Sugere-se como pesquisa futura a aplicacdo de questionario semelhante com académicos de medicina a fim de
observar e comparar a relacdo dos mesmos com a Libras antes e depois de formados.
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