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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colegcdo “Saberes, estratégias e ideologias de
enfermagem”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes das mais
diversas areas da Enfermagem. A colecéo divide-se em dois volumes, em que o objetivo
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O primeiro volume traz estudos relacionados a sistematizagdo da assisténcia da
enfermagem em diferentes unidades hospitalares e na atengédo basica, destacando a
importancia do trabalho da equipe de enfermagem do pré-natal até os cuidados paliativos;
discussao sobre os desafios da enfermagem frente ao contexto da pandemia de COVID-19;
questdes gerenciais como o dimensionamento de pessoal e auditoria em saude; e por fim,
a importancia da qualidade do cuidado e a seguranga do paciente.

O segundo volume relne variados estudos que abordam tematicas atuais e sensiveis
a uma melhor atuacdo da enfermagem. Dentre algumas discussdes, tem-se o0 processo
de educacdo em saude, tanto para os profissionais e estudantes da area quanto para os
usuarios do sistema de saude; a saude da mulher, a qualidade do atendimento obstétrico e
a crianca hospitalizada, com destaque para a humanizagéo do cuidado; a gestao dador e a
importancia de interveng¢des ndo farmacologicas; atencéo a saude do idoso e necessidade
de inovacao da pratica clinica em relacéo ao exercicio da parentalidade.

Ressaltamos a relevancia da divulgagéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: O presente estudo objetivou
identificar a dificuldade na comunicacdo entre
a equipe de enfermagem em unidade basica
de salude no APH moével e os pacientes surdos
e pessoas com deficiéncia auditiva. Para o
desenvolvimento deste estudo, foi realizada
uma pesquisa bibliografica, correspondente ao
periodo de 2010 a 2019, no banco de dados da
Scientific Electronic Library Online (SciELO), leis
e outras publicagbes de livro e artigos disponiveis
online, utilizando-se os descritores: atendimento
pré-hospitalar, comunicagéo, deficiente auditivo,
surdo e Libras. As barreiras de comunicagéo
entre o profissional de salde, pacientes surdos
e pessoas com deficiéncia auditiva podem
colocar em risco a assisténcia prestada, como
0 apresentado acima, comprometendo, assim,

Saberes, estratégias e ideologias de enfermagem

ENFRENTADO

as intervencdes diagnoésticas e de tratamento.
Nesse sentido, ressalta-se a necessidade de
o enfermeiro e demais profissionais de saude
aprender a se comunicar por meio da Lingua
Brasileira de Sinais - Libras, um processo
dindmico que possibilita uma comunicagéo
efetiva e a aquisicdo de novos conceitos. Assim
como toda a sociedade, os surdos necessitam
de ambiente que possua meios adequados e
seguros para um atendimento, garantindo, desse
modo, igualdade de direitos.

PALAVRAS-CHAVE: Atendimento pré-hospitalar.
Comunicagéo. Deficiente auditivo. Surdo. Libras.

PRE-HOSPITAL CARE FOR THE DEAF
AND HEARING IMPAIRED PATIENTS: A
CHALLENGE TO BE FACED

ABSTRACT: The present study aims to identify
difficulties in communication between the medical
team in the basic health unit in the mobile APH,
patients with hearing impairment, and the deaf.
For the development of this study, bibliographic
research was used, corresponding to the period
from 2010 to 2019, in the database of Scientific
Electronic Library Online (SciELO), laws,
books, and available scientific papers, utilizing
the following keywords: pre-hospital care,
communication, hearing impaired and Brazilian
Sign Language (Libras). The communication
barriers between health professionals and the
hearing-impaired patients, and as a result,
can put at the risk the assistance provided, as
presented above, possibly compromising the
diagnostic and treatment interventions. There is a
need for nurses and health professionals to learn
how to communicate through Sign languages,
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Libras, a dynamic process that allows communication to be effective and the acquisition of
new concepts. As well as society in general, we also need an environment that has adequate
and safe facilities for service, guaranteeing equal rights.

KEYWORDS: Pre-hospital care. Communication. Hearing impairment. Deaf. Libras.

11 INTRODUGCAO

O atendimento pré-hospitalar (APH) trata-se da assisténcia praticada fora do
hospital, que tem como objetivo aumentar a sobrevida do acidentado, contando em sua
equipe com o profissional de enfermagem. A urgéncia e a emergéncia apresentam-se como
um servico de comunicacédo e acdo (ADAO et al., 2012). Contudo, a perda auditiva em
alguns pacientes compromete diretamente a interlocucdo entre profissional e paciente,
sobretudo nesta area do socorro imediato (BRITTO et al., 2010). Depreende-se que, para
um servico satisfatério de APH, é preciso profissionais capacitados em todos os aspectos
para que oferegam a populagdo um atendimento qualificado, mas a falta de conhecimento
dos profissionais em Libras dificulta esse tipo de atendimento, devido a dificuldade na
comunicacgao (SANTOS et al., 2019).

Ap6s um passado histérico de lutas, a Lingua Brasileira de Sinais (Libras), que é
definida como uma lingua prépria dos surdos, foi oficializada. Essa lingua representa toda
a comunidade surda, sua cultura e identidade. Hodiernamente, encontra-se amparada por
mecanismos legais, tanto na esfera educacional, que visa estabelecer a obrigatoriedade do
ensino de Libras em cursos de formagéo de licenciatura em fonoaudiologia, sendo optativa
em outros cursos na area da salde, apesar de ser um dos direitos basicos a vida (BRASIL,
2005).

Embora haja muitos avangos em politicas publicas voltadas a comunidade surda
(PEREIRA et al., 2020), o principio da equidade precisa ser mais ampliado, com a
finalidade de diminuir as desigualdades sociais (SOUZA et al., 2017). Assim, a restricdo do
acesso ao estudo da Libras a alguns cursos implica diretamente na inclusdo dos surdos e
pessoas com deficiéncia auditiva no &mbito social e, principalmente, nos servi¢os de saude
(BRASIL, 2002).

Dessa forma, as barreiras na comunicagcdo passam despercebidas por muitos
profissionais, principalmente, os do atendimento mével, caracterizando a necessidade de
atencéo e treinamento a fim de ndo comprometerem o atendimento, para, assim, estabelecer
uma assisténcia inclusiva de qualidade (BRITTO et al., 2010). O presente estudo teve
como proposito identificar a dificuldade na comunicacgéo entre a equipe de enfermagem em
unidade basica de saude no APH movel e os pacientes surdos e com deficiéncia auditiva.

21 METODO

Para o desenvolvimento deste artigo, foi realizada uma pesquisa bibliogréafica, no
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banco de dados da Scientific Eletronic Library Online (Scielo). Para acessa-los, utilizamos
como descritores as palavras: atendimento pré-hospitalar, comunicagéo, deficiente auditivo,
surdo e Libras. Além desta base, foram consultadas leis e outras publicagbes online.

Como critérios de inclusdo, usamos artigos publicados no Brasil, em lingua
portuguesa, compreendidos entre os anos de 2010 e 2019, que abordavam o assunto de
forma integral.

Os critérios de exclusdo foram formados por artigos em linguas estrangeiras, por
materiais que ndo correspondiam a tematica de estudo ou que ndo abordavam o assunto

de forma integra.

31 DIREITO A SAUDE: PRINCIiPIO BASICO A VIDA

A saude compreende todos os seus determinantes, sendo eles de aspectos sociais,
econdmicos, culturais, bem como preza pela individualidade de cada usuério que busca
0s servicos de saude, ao qual deve-se guiar o tipo de assisténcia a ser prestada, com o
proposito de garantir a qualidade desses servigos (SILVA et al., 2014).

A Constituicdo Federal de 1988 afirma que a saude é direito de todos e dever do
Estado, garantido mediante politicas sociais e econémicas que visem a redugéo do risco
de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acbes e servigos para
sua promocgao, prevencgdo e recuperacdo. Foi na carta magna que este tema primordial a
vida foi inserido, mas somente posto em pratica no ano de 1990, pela Lei Organica 8080,
que regulariza o SUS e suas atribuicoes.

De natureza integral, publica e descentralizada, o Sistema Unico de Saude (SUS)
€ resultado de reivindicagbes da sociedade, por meio do movimento sanitarista, cujas
bases foram langcadas na 8% Conferéncia Nacional de Saude, em 1986, com o conceito
de saude como um “direito de todos e um dever do Estado”. Entretanto, apos mais de 30
anos de sua criagdo, o SUS ainda se apresenta de maneira desigual no que diz respeito ao
acesso a saude, muito em virtude de injusticas sociais histéricas. Desse modo, o principio
da equidade precisa ser mais ampliado, com a finalidade de diminuir as desigualdades
existentes (SOUZA et al., 2017).

Ainda perdura, em nosso pais, muitos grupos sociais invisiveis, produto de um
apagamento social, derivado do preconceito enraizado na sociedade que pbe entraves a
essa parcela da populagdo, acarretando, assim, menor procura por assisténcia a saude.
Dentro desse panorama, esta inserida a comunidade surda e as pessoas com deficiéncia
auditiva, que possuem dificuldades em localizar um servico adequado de saude, visto que
ndo encontram profissionais capacitados a compreender suas necessidades por ndo se
comunicarem na lingua do surdo, a Libras. Assim, esse grupo acaba sendo “esquecido”
da sociedade e dos servigcos que por ela poderiam ser oferecidos. Depreende-se, portanto,
que como toda a sociedade, os surdos também necessitam de ambiente que possua meios
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adequados e seguros para um atendimento, garantindo, assim, igualdade de direitos
(SOUZA et al., 2017).

E preciso que entendamos que deficiente auditivo e surdo possuem causas
diferentes de surdez. A deficiéncia auditiva consiste na perda da audi¢do ou diminuicdo
na percepcao dos sons. A surdez pode ser congénita ou adquirida, sendo esta ocasionada
por fatores patolégicos ou acidentais. As principais causas da surdez congénita ocorrem
devido a fatores hereditarios, sarampo, rubéola, toxoplasmose, sifilis, citomegalovirus, uso
de substéncias ilicitas, alcool e outros. Em relagédo a surdez adquirida, pode ser provocada
por diversas doengas, complicacdes no parto e destacando, também, as exposi¢des diarias
aos ruidos, que ao longo prazo podera resultar na perda da audicdo (SILVA et al., 2014).

Quanto ao que preconiza a legislagdo sobre os termos “deficiente auditivo” e
“surdo”, fica claro que os mesmos se diferem no sentido de que a pessoa surda tem sua
forma de comunicacgédo visual gestual e uma de suas manifesta¢des culturais ocorre por
meio da Libras. Ressaltamos que essa mesma legislagdo claramente apresenta que uma
das garantias dos surdos ou pessoas com deficiéncia auditiva quanto ao direito a saude
relaciona-se ao fato de orientar a familia sobre a surdez, bem como a necessidade em,
desde o nascimento, a crianca ter acesso as linguas Libras e Portugués (BRASIL, 2005).

41 ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR E A CAPACITAGAO PROFISSIONAL

O atendimento pré-hospitalar é, na sua grande maioria, a assisténcia realizada
fora do ambito hospitalar, que tem como objetivo aumentar a sobrevida do acidentado e
minimizar possiveis sequelas, onde se utiliza de meios e métodos disponiveis na cena até
a chegada ao pronto atendimento hospitalar (ADAO et al., 2012).

O trabalho desenvolvido pela equipe de enfermagem no Atendimento pré-hospitalar
(APH) é permeado pela comunicagéo, principio basico para todo o atendimento. Contudo,
a falta da audicdo em alguns pacientes, por serem surdos, compromete diretamente o
atendimento, sobretudo na urgéncia/emergéncia. De modo que traz dificuldade no
atendimento prestado, uma vez que a comunicagcdo é de grande valia na identificacdo
dos sinais e sintomas trazidos pelo doente, bem como auxilia no melhor diagnéstico e
tratamento adequado (SILVA et al., 2013).

Diante dessa barreira, muitos profissionais necessitam do auxilio de intérpretes de
Libras para intermediar o atendimento. Entretanto, essa aglutinagdo de uma terceira pessoa
geratanto desconforto ao paciente quanto o contratempo de que muitos desses profissionais
nao possuem qualificacao na area da saude, indo, pois, de encontro a necessidade maior —
oferecer um atendimento adequado (SILVA et al., 2013). Sendo assim, no que diz respeito
ao atendimento de urgéncia e emergéncia, vé-se a falta de preparo dos profissionais para
lidar com essa parcela da sociedade (SANTOS et al., 2019).

Nesse contexto, ressalta-se a importancia de uma capacitacao continuada para os
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profissionais que atuam no APH, com fito a atenuar as discrepancias na assisténcia prestada
ao paciente (ADAO et al., 2012). Com isso, toda a comunidade surda e as pessoas com
deficiéncia auditiva terdo assegurados um direito adquirido em lei de ter um atendimento
seguro e de qualidade.

51 AIMPORTANCIA DA COMUNICAGCAO EM LIBRAS PARA O APH

A comunicacdo € compreendida como uma ferramenta primordial para a interagédo
entre os individuos na sociedade desde o nascimento. Ao longo da vida, o individuo percebe
a necessidade de comunicar-se para transmitir mensagens, desejos, pensamentos e
sentimentos. Desse modo, a comunicagéo torna-se imprescindivel nas relagcdes entre os
sujeitos, por promover um bom relacionamento entre os individuos (BRITTO et al., 2010).

Em relacdo aos processos de comunicacdo, estes ocorrem a partir de dois
mecanismos: verbal e ndo verbal. A comunicac¢do verbal refere-se ao uso das palavras
escritas ou verbalizadas, e a nédo-verbal, que esta intimamente relacionada a cultura,
historia de vida e crencas do sujeito (BRITTO et al., 2010).

Em se tratando do surdo, sua lingua natural é a lingua de sinais, uma lingua de
modalidade visual gestual (QUADROS; KARNOPP, 2010). No Brasil, conforme supracitado,
a Libras deve ser utilizada como meio de comunicagédo dos surdos.

No setor da saude, a comunicagdo € de suma importancia para a construgdo de
uma boa relagéo entre a equipe de saude e o usuario (PEREIRA et al., 2020). Além disso,
permite ao profissional orientar a melhor abordagem terapéutica, compartilhar experiéncias
e proporcionar uma melhor assisténcia ao paciente, de forma que este perceba que néo
esta sozinho (BRITTO et al., 2010).

No contexto do atendimento pré-hospitalar, as equipes de salde que prestam
atendimentos nos servigos de urgéncia e emergéncia ndo se encontram capacitadas para
realizar atendimentos aos surdos e as pessoas com deficiéncia auditiva nos servigos
hospitalares publicos e privados. Isto significa que faltam profissionais qualificados e
treinados para prestar atendimentos a esse publico, uma vez que os profissionais de
saude desconhecem a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) utilizada pelas pessoas surdas
(SANTOS et al., 2019).

Devido a dificuldade na comunicagdo, esses usuarios acabam recorrendo aos
familiares, amigos ou intérpretes de Libras, para conseguir ser atendido nos servigos de
saude. Entretanto, o usuario pode ndo se sentir a vontade diante dos acompanhantes, e
isso pode comprometer a qualidade da assisténcia (SANTOS et al., 2019).

61 AMPLIACAO DO ENSINO DE LIBRAS PARA OS CURSOS DA AREA DE
SAUDE

Com base nos preceitos legais, a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) foi reconhecida
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como meio legal de comunicagédo, com estrutura gramatical propria, apos a publicacdo da
Lei 10.436/2002, considerada um marco importante para a comunidade surda. A Libras
€ definida como um sistema linguistico de modalidade visual espacial, utilizada pela
comunidade surda (BRASIL, 2002). Com a criagédo do decreto 5.625/2005, a Libras ganhou
mais visibilidade no pais devido a obrigatoriedade do estudo da lingua nas instituicdes
de ensino superior publicas e privadas, nos cursos de formacéo de professores, para o
exercicio do magistério em nivel médio e superior, curso de fonoaudiologia e optativas nos
demais cursos (BRASIL, 2005).

Vale ressaltar que a Libras ndo é uma lingua universal. Assim como outras linguas,
apresenta suas particularidades em cada pais ou regido. Muitos pensam que a Libras é
formada sé por gestos, mimicas e sinais. Além disso, € composta por cincos componentes
essenciais, sendo conhecidos como parametros da Libras, sé@o eles: configuragao de mao,
ponto de articulagdo, movimento, orientagdo/direcdo e expressdes faciais e corporais
(SILVA et al., 2014).

Levando em consideracdo a implementagdo do decreto supracitado, uma grande
conquista da comunidade surda, e visando melhorar ainda mais a inclusdao do surdo
na sociedade, faz-se necessaria a capacitagcdo dos profissionais de salde para prestar
atendimento de qualidade com base nos principios éticos, tornando obrigatério o estudo da
Libras na formagéo académica dos discentes dos cursos da area da saude, uma vez que
os surdos encontram dificuldades para comunicar-se de forma efetiva quando procuram
os servigos de saude. Assim, a pratica profissional é desenvolvida com base nas relagbes
interpessoais, condicdo essencial para um bom desempenho junto a pessoa da qual
cuidamos, além dos outros membros da equipe. Logo, a comunicacdo ndo existe como
algo dissociado da vida em sociedade.

71 CONSIDERAGOES FINAIS

Nota-se o despreparo dos profissionais do APH para atuarem no cuidado de pacientes
surdos ou pessoas com deficiéncia auditiva. Diante disso, fica evidente a necessidade
de promover cursos voltados a educagéo continuada dos profissionais nos servigcos de
salde, visando melhoria da qualidade na assisténcia prestada, de forma que cumpram
0 que preconiza a legislagédo, que todas as instituicbes devem ter 5% dos profissionais
capacitados em Libras em todas as esferas.

Concomitantemente, enquanto ndo ha esses profissionais capacitados, deve-se ter
o profissional intérprete para minimizar as dificuldades de comunicac¢édo no atendimento, ja
que estes sao profissionais habilitados. Logo, para que o atendimento seja satisfatério para
ambas as partes, faz-se necessario dar continuidade aos estudos em Libras, promover
a participacdo dos profissionais na autoavaliacdo da pratica assistencial, desenvolver
pesquisas e discorrer sobre os percalgcos encontrados no ambito da satde. Desse modo,
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adotando tais medidas, contribuimos com a inclusédo dessa parcela da populagéo, pessoas
com deficiéncia auditiva e surdos na area da saude, a comecar pelo Atendimento pré-
hospitalar (APH), tendo como foco uma assisténcia de saude humanizada e focada na
inclusdo de toda a sociedade. Espera-se, com isso, que barreiras sejam quebradas e o
acesso a saude, preconizado na Constituicdo, chegue a todos de forma proficua.
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