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APRESENTACAO

As obras “Diario da Teoria e Pratica de Enfermagem 5 e 6” abordam uma série de
estudos realizados na area da Enfermagem, sendo suas publicacbes realizadas pela
Atena Editora. Em sua totalidade estd composta por 2 volumes, sendo eles classificados
de acordo com a area de abrangéncia e teméaticas de estudo. Em seus 18 capitulos, o
volume Il aborda diferentes aspectos relacionados a atuacao da enfermagem e os multiplos
saberes em saude.

Os estudos realizados contribuem para seu entendimento quando trabalham as
mais diversas tematicas, dentre elas a atuacdo da enfermagem no cuidado ao paciente
hospitalizado em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), na urgéncia e emergéncia e
classificacdo de risco, transplante renal, auditoria, Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE), tecnologias no cuidado de enfermagem, seguran¢ca no cuidado ao
paciente hospitalizado, dentre outros.

Portanto, este volume VI é dedicado aos profissionais de saude, com extrema
relevancia para enfermeiros e demais profissionais atuantes na assisténcia, trazendo
artigos que abordam informacgdes atuais sobre as praticas de saude. Ademais, esperamos
que este livro possa fortalecer e estimular as praticas educativas pelos profissionais da
saude, disseminando praticas promotoras da saude, e fortalecendo a pratica clinica de
enfermagem e das demais profissbes que cuidam da saude.

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
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CAPITULO 7

ASSISTENCIA DO ENFERMEIRO FRENTE AO
PACIENTE COM DEFICIENCIA AUDITIVA

Data de aceite: 05/06/2020

Solange Maria da Silva

Faculdade Anhanguera, Av. Dr. Jo&do Batista
de Souza Soares, 4009 - 12236-660 - Cidade
Morumbi, Sao José dos Campos-SP

solenfer@bol.com.br

RESUMO: O deficiente auditivo encontra
dificuldades ao se comunicar com 0s ouvintes
no dia-dia, a dificuldade da comunicacéo
satisfatoria entre a enfermagem e o paciente
com deficiéncia auditiva ainda é algo corriqueiro
no ambito hospitalar. Nesse contexto
ressaltamos a importancia de ser instalado
nas instituicbes de ensino a Lingua Brasileira
de Sinais (LIBRAS). O principal objetivo desse
estudo é despertar em todos os profissionais de
saude e académicos que € possivel prestar um
atendimento com qualidade a todas as pessoas
com surdez. Trata de uma pesquisa bibliografica
e exploratoria com carater qualitativo.

PALAVRAS-CHAVE:

Académicos; Inclusao.

Libras; Enfermagem;
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NURSE ASSISTANT IN FRONT OF THE
HEARING IMPAIRED PACIENTE

ABSTRACT: The hearings
difficult
their daily lives,the diffuculty of satisfactory

impaired find
to communicate with listeners in
communication between nursing and hearing
impaired patients is still Common in the hospitals.
In this contexto we emphasize the importance
of being installed in institutions the Brazilian
Sign Language(LIBRAS).The main objective
of this study is to motivate all professionals
and academics that is possible to provide the
service with deaf patients.ltis a bibliographic and
exploratory research with qualitative characters.
KEYWORDS: Pounds, Nursing, Academics,
Inclusion.

11 INTRODUCAO

A deficiéncia auditiva é um quadro em que
a humanizacgao se faz presente e necessaria,
tanto para acolhimento do paciente, como
para o seu tratamento, € uma condicdo que
se configura como sendo um grave disturbio
neuroloégico sensorial capaz de afetar a

capacidade que se tem de aprendizagem e
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comunicacao oral. Em comparacdo com as pessoas com deficiéncia visual e fisica, o
deficiente auditivo é o que enfrenta mais dificuldades em sua inclusdo na sociedade.

Sao muitos os relatos dos deficientes auditivos quando se fala desse assunto, as
pessoas nao estao preparadas para tais dificuldades, mas que saber Libras € estabelecer
uma troca de comunicagdo entre a enfermagem e o paciente deficiente auditivo, pois
ocorre uma auséncia de comunicacéo pelo fato de muitas vezes ambos ndo conseguirem
se comunicar pela falta de entendimento e quando na realidade deveriam estar todos
preparados para a populagdo com acuidade auditiva seja ela total ou parcial.

As dificuldades encontradas na comunicag¢ao do Enfermeiro com o paciente deficiente
auditivo impactam negativamente e diretamente em seu cuidado e tratamento tendo
em contrapartida a dificuldade de compreensao e entendimento de ambas as partes,
a sociedade ainda nao estd preparada para a inclusdo de pessoas com necessidades
especiais.

2| METODOLOGIA

No levantamento bibliografico desse estudo, foram considerados artigos cientificos,
livros, dissertacdes e teses que foram publicados e disponibilizados ao publico em meio
impresso e digital. Para a busca na internet, foram informados os seguintes descritores
nos bancos de dados da Pubmed, Medline, Scielo e BVS: Orelha, Deficiéncia Auditiva,
Meios de Comunicacao, Assisténcia ao Paciente. Os descritores utilizados foram
extraidos da plataforma DeCS (descritores em saude da BVS). A busca foi realizada no
periodo (2017), sendo utilizados os artigos referentes aos ultimos anos (2009-2015).

3 | RESULTADOS

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) aponta que cerca de 10% da populacdo
brasileira trata de pessoas com deficiéncia. Em 2010, contudo, no Censo Demografico
realizado divulgado pelo IBGE, esse quantitativo foi equivalente a 45,6 milhdes de
habitantes no Brasil, 0 que corresponde a 23% da populacéao total do pais. ( Dantas 2014).

Aperda auditiva ocasiona danos ao desenvolvimento psicossocial, ao comportamento
do individuo e, até mesmo, a sua linguagem, ainda que seja de grau leve. Dentre os
danos possiveis de serem causados estdo os seguintes: limitacdes nas habilidades de
codificar, de atencao concentrada, compreensao, memorizacdo, manipulacdo e uso
efetivo da informacé&o auditiva, podendo até mesmo ocasionar a formacao de um distarbio
do processamento auditivo central (SANTOS-BUESO et al, 2015).

Na infancia, sintomas de perda auditiva leve ndao sao percebidos pelos adultos que
permanecem com a crianga na maior parte do tempo, e que seria fundamental para uma
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deteccao precoce da deficiéncia. Com isso, € possivel amenizar as consequéncias em
uma abordagem que se centra na familia e em profissionais da educacao e da saude, no
sentido de uma criacao de uma parceria de suporte preventivo (FRIED-OKEN et al, 2015).

O termo cuidado é originado do latim cogitare-cogitatus, cujo significado corresponde
a pensar, cogitar, mostrar interesse, colocar atencao, revelar atitude de preocupacéo e
desvelo e cura. O contraponto entre o cuidar e o tratar pode ser assim compreendido:
enquanto o tratar esta relacionado ao diagndéstico e tratamento de uma doenga, o cuidar
revela o aspecto basico de todas as profissbes de ajuda, sendo, também, vislumbrado
como um suporte emocional (LEAO; CALDEIRA; OLIVEIRA, 2011).

A promocgao do cuidado humano pressupde: conhecimento, no sentido de conhecer
o sujeito do cuidado; alternancia, que consiste na avaliacdo permanente da interacéo;
paciéncia, permitindo que o outro cresg¢a no seu préprio tempo e maneira; honestidade,
ser franco, aberto e admitir falhas; confianga, acreditar na capacidade do outro; humildade,
ter uma continua necessidade de nos modificarmos; esperanca, de que o0 outro cresca
com o cuidado prestado; e coragem, de enfrentar o desconhecido, tendo como objetivo a
confianca no outro e a propria capacidade de cuidar (OLIVEIRA et al, 2012).

Hoje o que mais se ouve falar é a inclusédo social uns dos pilares da acessibilidade,
porém uma realidade ainda distante do mundo surdo, os pacientes quando procuram
o servico de saude precisam sempre estar acompanhado de algum familiar ou amigos
para que possa transferir a suas informagdes para os profissionais de saude, ou seja
sua individualidade passa por despercebido, muitas vezes tem algo que vai além de sua
dor,mas que nao pode ser compartilhado com um profissional pois o0 surdo sempre esta
acompanhado por alguém quando se dirigi a um ouvinte. (PIRES.,ALMEIDA. 2016).

A auséncia do uso e do conhecimento da Libras pelos profissionais atuantes na
area da saude torna mais fragilizado o processo de comunicacao e cuidado estabelecido
com o paciente com deficiéncia auditiva, prejudicando, também, o seu acesso aos
servicos de saude prestados em todos os niveis existentes da assisténcia, bem como
a qualidade no atendimento que lhe é proporcionado. Desse modo, ressalta os autores
a imprescindibilidade de conhecer a Libras, com vistas a ndo comprometer o cuidado
prestado ao paciente deficiente auditivo. (Aragéo et al 2015).

Realizaram estudo parecido, s6 que em forma de revisao bibliografica. O objetivo
do estudo por eles conduzido foi o de identificar os problemas que sao vivenciados
pelo deficiente auditivo no dia a dia dos servicos de saude, buscando, ainda, analisar a
importancia que a comunicagcao do enfermeiro assume com o paciente surdo, interferindo,
desse modo, na qualidade da assisténcia. Dentre os pontos que foram identificados como
problema tem-se a falta de preparo e de intérprete para proporcionar a comunicagéo com
o paciente com deficiéncia auditiva, fazendo formar-se nele o sentimento de exclusao e
discriminacéo dos cuidados da assisténcia. De acordo com os autores, estas dificuldades

sado impeditivas para que haja uma interacao eficiente. (Corréa et al.; 2010).
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Por suavez, também conduziram investigagcao sobre como enfermeiros se comunicam
com pacientes com deficiéncia auditiva. O estudo, realizado em um hospital universitario
do Rio de Janeiro, contemplou uma amostra de 37 profissionais de Enfermagem, sendo
que 11 (30% do total) eram enfermeiros, 23 (62% do total) eram Técnicos de Enfermagem
e apenas 3 (8% do total) Auxiliares de Enfermagem. Dentre os entrevistados, 43%
relataram que ja teriam prestado cuidados a paciente com deficiéncia auditiva. A maioria
(57% do total), contudo, ressaltou que nunca anteriormente havia prestado cuidados de
enfermagem a esse tipo de paciente. Em relacdo as estratégias de comunicacdo que
foram usadas pelos que ja prestaram a assisténcia, 46,15% fizeram mencao ao uso da
mimica; 15,38%, ao uso da leitura labial; 30,77% a escrita; 3,85%ao uso do desenho; e
3,85% ao auxilio de intérprete de Libras. (Machado et al.,2013).

A interacdo que ocorre entre o paciente surdo e o profissional de saude demonstra
a existéncia de dificuldades enfrentadas por este ao se pér de frente com uma lingua
diferente. Nesse cenéario, ainda que o profissional procure estabelecer algumas formas
voltadas a comunicacao gestual, acreditando que estas se equivalem a Libras, resta
evidente a existéncia de dificuldades de compreenséo para o paciente surdo daquilo que
se estava solicitando (SILVA; FARIA, 2014).

O enfermeiro exerce o0 seu papel de cuidador refletindo sobre seus sentimentos,
pensamentos e crengas, tanto pessoais quanto profissionais, que foram desenvolvidas
durante a sua trajetoria de vida. Logo, dada esta relacéo existente entre o cuidado e o
profissional de enfermagem, considera-se que o primeiro que deve receber o cuidado € o
profissional, devendo, assim, os centros de saude voltar o olhar para os funcionarios, bem
como usuarios e acompanhantes, com vistas a enobrecer e dignificar o cuidado. Tudo
para despertar a satisfacdo e o animo desses profissionais, resultando, em consequéncia,
em um atendimento de qualidade aos usuarios (CINQUE; BIANCHI, 2010).

Por outro lado, como bem destacam Grossi Junior e Santos (2009), o que se tem é
que, a partir do instante em que se verifica prejuizos na comunicagao, que sSao por vezes
determinados a partir de fatores que sédo inerentes ao proprio paciente, como, por exemplo,
a impossibilidade de compreender, falar e ouvir, verifica-se situacéo de dificuldade nao
somente do processo de envio e recepg¢do de sinais, sendo igualmente percebida de
modo relevante nas acbes da enfermagem enquanto parte fundamental direcionada ao
restabelecimento da saude do paciente. (GROSSI JUNIOR; SANTOS, 2009).

Em estudo de carater exploratorio e descritivo, de nivel |, com abordagem quantitativa,
tomando amostra de 63 Técnicos em Enfermagem e 37 enfermeiros atuantes em um
hospital privado que responderam questionario para identificacdo das estratégias e
dificuldades usadas no atendimento ao deficiente auditivo, identificaram que o principal
obstaculo observado foi a dificuldade percebida em relagcdo a exposicao de assuntos
do interesse do paciente, tendo sido obtidos relatos de 66% do total dos profissionais
ouvidos. Do restante, 32% apontaram dificuldades de compreensdao do que o paciente
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pretende dizer a partir de sua maneira de se comunicar. Dos pesquisados, a estratégia de
comunicacgao que foram utilizadas pela totalidade dos entrevistados foi a mimica, seguindo-
se pela leitura labial, que é utilizada por 94% do total. Também séo buscados o auxilio do
acompanhante (65%) e a comunicacao escrita (42%). Apenas 1% relatou comunicar-se
por meio da Linguagem Brasileira de Sinais (LIBRAS). Diante desse quadro, chegaram a
conclusao de que, diante das dificuldades que s&o encontradas no lidar com o paciente
com deficiéncia auditiva, bem como das estratégias que sao utilizadas pela assisténcia
de enfermagem no processo de comunicagdo com este tipo de paciente, tornam evidente
a necessidade de capacitacdo dos profissionais para a promocdao de uma assisténcia
humanizada em uma sociedade com caracteristicas inclusivas para portadores de
necessidades especiais. (Britto; Samperiz 2010).

4 |1 DISCUSSAO

E preciso minimizar a dificuldade da comunicacéo entre Enfermeiro e paciente com
deficiéncia auditiva para obter uma assisténcia com qualidade e sem constrangimento.
Sendo assim é necessario identificar anatomia e fisiologia do aparelho auditivo identificando
anormalidades precocemente, verificar a acuidade do deficiente auditivo e promover
estratégia eficaz para comunicacao néo-verbal.

Como mencionado pelo (FRIED-OKEN et al, 2015), se os familiares percebessem
essa deficiéncia ainda na infancia as consequéncias seriam amenizadas ao longo da
vida evitando assim traumas emocionais permanente. A relacdo de comunicacao entre
paciente deficiente auditivo e aos profissionais da area da saude ainda é algo muito falho.

Lidar com clientes que se comunicam de forma n&o-verbal demanda muito tempo,
concentracdo e perseveranga para compreender o que do paciente quer transmitir.
Assim, ao reconhecerem suas dificuldades em usar a LIBRAS, os profissionais podem

estar prestando a assisténcia de forma parcial e nem sempre eficaz

51 CONCLUSAO

E preciso explorar esse universo mudo e trazer para a sociedade algo que ainda
€ desconhecido e pouco discutido. O Enfermeiro precisa procurar alternativas cabiveis
para romper essa dificuldade de entendimento com o paciente e assim com um unico
objetivo de conceitua a prestar uma assisténcia com qualidade, tendo em vista que nem
todos os deficientes auditivos fazem leitura labial ou estdo acompanhados por familiares
no momento de uma necessidade de cuidados. Muitas vezes o que se observa diante
das dificuldades enfrentadas na comunicacédo, sdo as tomadas de atitudes ineficaz pelo
profissional de saude devido sua falta de dominio e até mesmo pela sua falta de interesse
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em se aperfei¢coar. Responder as dificuldades dos surdos quando procuram atendimento a
saude é dever de todos profissionais de saude comprometidos em colaborar na construgao
de uma sociedade inclusiva.

Essaéuma barreiraque representaumriscoimportante paraasaude dos surdos, além
de serumdistanciamento da sociedade. Esse fator pode gerar sentimentos negativos quanto
aos servicos e profissionais da Saude, além da sensacéo de exclusao social, desrespeito a
sua cultura e lingua. Sugere-se que 0s servi¢cos de saude promovam qualificagées quanto
ao atendimento de pacientes surdos desde das universidades,ressaltando que seria
valido a disciplina de Libras ainda no ensino primario,dessa forma talvez estariamos mais
proximo a inclusao dos surdos na sociedade sem qualquer constrangimento.E preciso que
haja melhor preparacdo para o futuro dos profissionais de saude para estarem melhor
preparados para receber e atender com qualidade todos esses pacientes.E importante a
sensibilizacdo de todos os profissionais de saude para oferecerem ao deficiente auditivo,
0 que é garantido por lei, um atendimento humanizado e eficaz, atendendo todas as suas
necessidades.
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