UNIVERSIDADE FEDERAL DO OESTE DA BAHIA
CENTRO DAS CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
CURSO DE MEDICINA

TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO

LUCAS EMANUEL PINHEIRO BARBOSA

A LIBRAS NA FORMACAO DO MEDICO: PERCEPCOES DOS
ACADEMICOS DE MEDICINA DA UFOB

BARREIRAS-BA
DEZEMBRO, 2023



UNIVERSIDADE FEDERAL DO OESTE DA BAHIA
CENTRO DAS CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
CURSO DE MEDICINA

TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO

A LIBRAS NA FORMACAO DO MEDICO: PERCEPCOES DOS
ACADEMICOS DE MEDICINA DA UFOB

LUCAS EMANUEL PINHEIRO BARBOSA

Professor orientador(a): Prof. Msc. Claudemir Teixeira

Monografia de Conclusédo de Curso
apresentado como requisito
obrigatdrio para concluséo do curso
de medicina da Universidade
Federal do Oeste da Bahia, para
obtencdo do titulo de médico.

BARREIRAS-BA
DEZEMBRO, 2023



FICHA CATALOGRAFICA

B238 Barbosa, Lucas Emanuel Pinheiro.

A Libras na formacao do médico: Percepg¢bes dos académicos de Medicina da
UFOB. / Lucas Emanuel Pinheiro Barbosa. — 2023.

68f.

Orientador: Prof. Me. Claudemir Teixeira.

Monografia (Graduacdo) — Bacharelado em Medicina. Universidade Federal do
Oeste da Bahia. Centro das Ciéncias Biologicas e da Salde. Barreiras, BA, 2023.

1. Lingua Brasileira de Sinais. 2. Atendimento médico. 3. Surdos. 4. Ensino de
Libras. I. Teixeira, Claudemir. Il. Universidade Federal do Oeste da Bahia - Centro

das Ciéncias Biologicas e da Saude. Ill. Titulo.

CDD 610

Biblioteca Universitaria de Barreiras - UFOB



Criada pela Lei n° 12.825 de 5 de julho de 2013
Campus Reitor Edgard Santos, Rua Bertioga, 892, Morada Nobre |, CEP: 47810-059
Prainha, Barreiras — BA
Centro das Ciéncias Bioldgicas e da Saude
Colegiado do Bacharelado em Medicina

ATA DE DEFESA DE TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO
Barreiras, 11 de dezembro de 2023.

As dezenove horas e trinta minutos do dia onze de dezembro de dois mil e vinte e trés,
no ambiente virtual Meet da plataforma Google, reuniu-se a banca examinadora
composta pelos docentes Claudemir Teixeira (orientador/presidente da banca), Prof.
Maria Lidiany Tributino de Sousa (Avaliadora) e o professor Lucas Sacramento
Resende (Avaliador) para avaliar o trabalho de conclusdo de curso intitulado A
LIBRAS NA FORMACAO DO MEDICO: PERCEPCOES DOS ACADEMICOS
DE MEDICINA DA UFOB apresentado por LUCAS EMANUEL PINHEIRO
BARBOSA como requisito para obtencdo do titulo de Bacharel em Medicina. Apds
andlise do trabalho, da apresentacdo e da arguicao, a banca atribuiu média igual a e,
assim, considerou o trabalho Aprovado. Eu, Claudemir Teixeira, lavrei a presente ata
que depois de lida sera assinada por quem de direito.

Documento assinado digitalmente

b CLAUDEMIR TEIXEIRA
g ol Data: 11/12/2023 22:05:33-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Me. Claudemir Teixeira (Orientador/Presidente da Banca) - UFOB

Documento assinado digitalmente

b MARIA LIDIANY TRIBUTINO DE SOUSA
g L Data: 12/12/2023 08:14:28-0300
Verifigue em https://validar.iti.gov.br

Dra. Maria Lidiany Tributino de Sousa — UFOB

Documento assinado digitalmente

b LUCAS SACRAMENTO RESENDE
g »! Data: 12/12/2023 12:54:41-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Me. Lucas Sacramento Resende — UFOB



Dedico este trabalho as vozes que
ecoam sonhos, as maos que desenham

poesias e as peles que sentem a verdade.



AGRADECIMENTOS

Agradeco aquele que permitiu que todos os meus sonhos pudessem ser realizados. Sem

Ele, ndo teria chegado até aqui.

Aos meus pais, Pablo e Ingrid, que durante toda a vida, mais do que tudo agora, me

apoiaram e me impulsionaram nessa jornada que € a vida.

Aos meus irmaos, Pedro, Pablo Filho e Sophia, por me mostrarem o mundo de maneiras

que eu nunca poderia imaginar, me fazendo enxergar saidas quando me sentia preso.

A meus amigos, por, de alguma forma, me incentivarem a continuar seguindo em frente,
mesmo a tantas adversidades, especialmente a minha dupla, Lorena Henriqueta, por ter sido
minha companhia de TCC durante os periodos finais de producéo, e a minha senpai, Celly, por

ter me presenteado com incriveis momentos de doses de satde mental.

Ao meu professor e orientador, Claudemir, por ter me apresentado a Libras e por ter
aceitado participar desse projeto incrivel que me enche o coragdo de esperancgas por um futuro

mais inclusivo.

Ao professor Lucas, que, mesmo que indiretamente, me mostrou formas diferentes de

viver e expressar 0 mundo.
A professora Lidiany, por me mostrar que a satide vai muito além do ambiente hospitalar.
A UFOB, por possibilitar que essa semente semeada produza grandes frutos.

A todos que acreditaram e me motivaram a continuar seguindo em frente.



“Todos tém experiéncias dificeis na vida.
Entdo, vamos seguir em frente. E vamos amar a

nos mesmos, incluindo nossas fraquezas.”

A Voz do Siléncio



LISTA DE FIGURAS

Figura 1 - Desenvolvimento de Uma Anélise (Adaptado de Bardin, p.132)



LISTA DE QUADROS

Quadro 1 — Analise do Grupo de Questdes.

Quadro 2 — Respostas dos Participantes.

Quadro 3 — Exemplo do Quadro de Pre-Analise.

Quadro 4 — Levantamento e Comprovagdo das Hip6teses dos Quadros de Pré-
Anélise.

Quadro 5 — Codificacdo Inicial.

Quadro 6 — Exemplo do Quadro de Anélise dos Questionarios.

24
30
31
31

32
33



SUMARIO

1. INTRODUCAO
2. JUSTIFICATIVA
3. OBJETIVOS
3.1. Objetivo geral
3.2. Objetivos especificos
4. REFERENCIAL TEORICO
4.1. Levantamento historico da linguagem e da lingua de sinais
4.2. A deficiéncia auditiva, o surdo e a Libras no contexto médico

4.2.1. A concepcdo organico-biolégica como barreira linguistica

4.2.2. A concepcdo socioantropoldgica e a valorizacdo da lingua no atendimento

médico
4.2.3. A importancia de conhecer Libras no contexto médico
4.3. A formacdo médica e a Libras
5. METODO
5.1. Desenho de estudo
5.2. Local de pesquisa
5.3. Populacédo e amostra
5.3.1. Perfil dos participantes
5.3.2. Critérios de incluséo
5.3.3. Critérios de exclusdo
5.4. Etica em pesquisa com seres humanos (resolucio 466/12)
5.5. Construcédo dos dados
5.6. Descricdo da andlise dos dados
5.6.1. Andlise de Conteudo
5.6.1.1. Pré-Analise
5.6.1.2. Exploracdo de Material
5.6.1.3. Tratamento dos resultados obtidos e interpretacédo
6. RESULTADOS E DISCUSSAO
6.1. Analise Qualitativa
6.2. Discussdo das Categorias
6.2.1. Capacidade de comunicagéo dentro e fora do consultorio
6.2.2. PercepcOes sobre o contexto profissional, pessoal e a pessoa surda

11
13
14
14
14
15
15
17
18
18

19
20
21
21
21
22
22
22
22
22
23
24
25
27
28
28
29
29
34
34
40



6.2.3. PercepcOes quanto ao aprendizado e a grade curricular
7. CONSIDERA(}OES FINAIS
REFERENCIAS
ANEXOS
APENDICE

44
48
50
53
54



RESUMO

Estima-se no Brasil que cerca de 9,8 milhdes de pessoas possuam alguma deficiéncia auditiva,
sendo que, destes, mais de 2 milhdes possuem um déficit severo. Por ser uma minoria linguistica
que por muito tempo sofreu exclusdo, a comunidade surda sofre com os desafios acerca da
comunica¢do no atendimento & salde, estes que podem ser evitados com iniciativas
educacionais na formacdo médica. Nesse sentido, o presente estudo tem como objetivo analisar
a percepcdo dos estudantes do curso de medicina da Universidade Federal do Oeste da Bahia
sobre a Lingua Brasileira de Sinais, no intuito de compreender de que forma os estudantes
entendem a importancia da lingua no atendimento medico. Para isso, foi realizada uma pesquisa
exploratdria, de carater analitico e qualitativo, utilizando o método da Analise de Conteddo de
Bardin, incluindo estudantes de medicina que estivessem cursando o componente curricular de
Libras ofertado na Universidade Federal do Oeste da Bahia. A coleta de dados foi feita por meio
de dois formularios online adaptados no Google Formulérios, em dois momentos, com trés
secdes: a primeira sobre o perfil académico, a segunda relacionada a pessoa surda e a terceira
sobre a disciplina optativa ofertada para o curso. Os dados de carater dissertativo foram
analisados e categorizados por meio do método de Bardin, contabilizando um total de trés
categorias de analise: 1) Comunicacdo com a pessoa surda fora e dentro do consultério; 2)
Percepcdes sobre o contexto profissional, pessoal e a pessoa surda; e 3) Percep¢fes quanto ao
aprendizado e a grade curricular. Com base nisso, foi possivel observar que os estudantes em
sua maioria, antes de cursar a disciplina, desconhecem a dimensdo da importancia que a
comunicacdo em Libras pode lhes proporcionar para o atendimento ao paciente surdo,
entretanto, a experiéncia singular oferecida pela disciplina de Libras permitiu aos estudantes
desenvolver no¢des mais solidas acerca da inclusdo e das necessidades da comunidade surda.

Palavras-chave: Lingua Brasileira de Sinais. Atendimento médico. Surdos. Ensino de

Libras.
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1. INTRODUCAO

O acesso a saude, educacdo, cultura e lazer sdo direitos humanos constituidos na Carta
Magna e privilegiam toda a populagio, sem distingdo alguma. Entretanto, a comunidade surda?,
invisibilizada como minoria linguistica, esteve a margem da sociedade durante muito tempo, o
que contribuiu para 0 ndo cumprimento pleno desses direitos e para a intensificacdo das
iniquidades dessa populacdo, principalmente no que diz respeito a alfabetizacao e satde (De
Carli; Monteiro; Sabino, 2021; Zovico; Silva, 2013).

O atendimento a saude dos surdos é um assunto que precisa de atengdo, uma vez que a
populacéo surda foi, ao longo da historia, injustamente excluida, fato este evidenciado pela falta
de preparo médico em atender estes pacientes. Essa falta de conhecimento contribui para uma
forma de comunicacdo pouco pratica, que da margem a duvidas e incertezas no diagndstico,
tratamento e, principalmente, adesdo dos pacientes surdos as acdes e servi¢o de saude. Visto
isso, a0 compreender que essa discussdo faz parte de uma construcdo social que invisibiliza
pessoas surdas, torna-se importante a implementacéo de estratégias para permitir o atendimento
dessa populacéo, por meio de educacdo continuada e ensino da Libras (Dias et al., 2017; Santos;
Portes, 2019; Soleman; Bousquat, 2021).

Nesse sentido, a introducgéo de Libras na formacdo do estudante de medicina pode ser
uma ferramenta poderosa para a desconstrucdo de conceitos consolidados na area da salde,
principalmente no que se refere a visdo patoldgica da surdez. Dito isso, 0 contato do estudante
de medicina com a comunidade surda e os conhecimentos da lingua de sinais podem ser chave
para uma comunicagdo mais inclusiva com a pessoa surda na formacao profissional, uma vez
que desperta no individuo conceitos que ndo sdo tdo explorados na grade curricular comum do
estudante de medicina (Oliveira et al., 2022).

Surge entdo o problema que esta pesquisa procurou responder: quais as percepg¢des dos
estudantes de medicina da Universidade Federal da Bahia (UFOB), sobre o aprendizado da
Libras na comunicacdo com o paciente surdo? A hipotese levantada é de que os estudantes de
medicina, em sua maioria, desconhecem a dimensdo da importancia que a comunicacdo em

Libras pode lhes proporcionar para o atendimento ao paciente surdo.

10 conceito “comunidade surda”, segundo Cromack (2004, p.69), ¢ compreendido por meio de um conjunto de
caracteristicas que definem a identidade surda e que incidem na construgdo do surdo dentro do espac¢o social e da
cultura surda. A cultura surda, por sua vez, faz parte da identidade e dos aspectos constituintes da lingua e do modo
de vida das pessoas surdas, configurando as experiéncias sensoriais e sociais, as dindmicas dos sinais, as
especificidades da comunidade e o ativismo.
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Para responder a essa questdo, optou-se por uma pesquisa exploratéria de carater
analitico, utilizando o método qualitativo (Creswell, 2007, p. 186-187) e a Anélise de Contetido
(Bardin, 2016).
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2. JUSTIFICATIVA

Estima-se que no Brasil, de acordo com o ultimo censo do IBGE (2010), cerca de 9,8
milhGes de pessoas possuam alguma deficiéncia auditiva, sendo que, destes, mais de 2 milhdes
possuem um déficit severo (IBGE, 2010). Apesar do nimero expressivo, a populacdo surda
enfrenta muitas barreiras linguisticas e de acessibilidade, principalmente no que se refere ao
atendimento a salde e acesso a educacdo. Isso se deve ndo s6 pelo contexto historico de
exclusdo sofrido pelas pessoas surdas, mas também pelo tardio desenvolvimento de politicas
de assisténcia a populacdo surda, que surgiram apds a mobilizacdo de movimentos sociais, no
final do século XX (Zovico; Silva, 2013).

De acordo com o decreto 9.656/18 (Brasil, 2018), o atendimento em Libras no SUS
deveria ser garantido aos surdos, com a presenca de pelo menos um intérprete ou alguém
capacitado em Libras. Entretanto, alguns fatores podem dificultar o atendimento ao surdo: a
falta de uma fiscalizacdo adequada do cumprimento da lei, a falta de uma Educagdo em Saude
que contemple a Libras e o atendimento ao paciente surdo, o uso de outras formas de
comunicacdo que desvalorizam a lingua de sinais e exclui os surdos ndo alfabetizados (como o
uso da escrita), entre outras situacdes que margeiam o surdo na sociedade (De Carli; Monteiro;
Sabino, 2021; Santos; Portes, 2019).

Dito isso, é necessario observar que o direito de igualdade é claramente comprometido
nessas situagdes, visto que a populagdo surda necessita de atendimento especializado que
constitui ndo s6 uma via de inclusdo, mas um meio de reparacéo histérica. E fundamental que
o profissional da salde, em especial aqueles que realizam diagndstico e tratamento de
enfermidades, tenha conhecimento minimo da Libras para conseguir compreender 0s anseios e
as dificuldades do paciente surdo durante o atendimento, viabilizando uma construcdo de
conhecimentos inclusivos dentro da area da saude (De Carli; Monteiro; Sabino, 2021; lanni;
Pereira, 2009).

A Libras ¢ uma lingua rica, repleta de complexidades, que representam e expressam a
comunidade surda e refor¢am a identidade da pessoa surda dentro do cenario sociopolitico,
sobretudo enquanto minoria linguistica (Cromack, 2004). Nesse sentido, aprender Libras ndo ¢
apenas sobre adquirir conhecimentos de uma nova lingua, como também de conhecer a
realidade e os desafios que a populagdo surda brasileira enfrenta no cotidiano. Dentre esses
desafios, o mais complexo € o da saude, pois poucos sdo os profissionais médicos que possuem

conhecimento acerca da populagao surda, principalmente da Libras (Gomes et al., 2017).
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3. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVO GERAL
Analisar a percepcdo dos estudantes do curso de medicina da UFOB sobre a Libras na

sua formagé&o académica e o seu papel para a comunica¢do com o paciente surdo.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
e  Compreender as concepcdes que os estudantes de medicina da UFOB apresentam
sobre a Libras.
e  Analisar a intencionalidade na matricula dos estudantes de medicina da UFOB ao
componente curricular optativo de Libras na sua formagdo académica.
e Compreender de que forma os estudantes entendem a importancia de uma

comunicacdo inclusiva para a formacéo profissional.
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4. REFERENCIAL TEORICO

4.1. Levantamento historico da linguagem e da lingua de sinais.

Durante a historia, a linguagem foi uma das ferramentas essenciais para a sobrevivéncia
e construcao das sociedades. Seja por meio da fala e da escrita, seja por gestos e expressoes, a
linguagem desempenhou um papel importante enquanto engrenagem social, uma vez que a
comunicacdo € a ferramenta fundamental para o compartilhamento de experiéncias, emocdes,
desejos, inspiracOes, e a falta dela pode inferir em graves consequéncias para 0O
desenvolvimento do individuo, tanto nas questes sociais, quanto emocionais e intelectuais
(Capovilla, 2000).

Nesse sentido, cria-se, ao longo da historia, a concepc¢do de que a linguagem falada € a
Unica maneira de se expressar e se comunicar. Aristoteles, por exemplo, supunha que todos 0s
processos envolvidos no aprendizado e no pensamento critico eram advindos da audicao e, por
causa disso, havia a crenca de que pessoas cegas tinham mais capacidade intelectual, do que os
surdos. Na idade média, a surdez era considerada pela igreja como uma condenacdo, ja que a
fé provinha do ouvir a palavra de Cristo (Capovilla, 2000).

Esse contexto histdrico perdurou também no século XVIl11, onde paises como a Alemanha
reforcavam o uso exclusivo da propria lingua como simbolo nacional, restringindo o ensino aos
surdos apenas a oralizacdo, o que dificultava significativamente a interacdo social com o0s
ouvintes, forcando os surdos a reclusdo, uma vez que era desafiador reproduzir a comunicacgéo
falada. Esse tipo de pensamento foi reforcado em toda a Europa, principalmente ap6s o
congresso de Mildo, em 1880, evento composto majoritariamente de ouvintes, 0s quais
definiram a hegemonia do oralismo para a educacgédo dos surdos, contribuindo para a expulsédo
dos professores surdos e 0 apagamento da lingua de sinais, 0 que trouxe grandes prejuizos no
que diz respeito a educacdo de surdos, enraizando a falsa concep¢édo de que pessoas surdas tém
capacidade cognitiva inferior aos ouvintes (Capovilla, 2000).

O ensino da lingua percorreu um longo caminho de mudancas e adaptacdes,
principalmente apds a queda do oralismo. No fim do século XIX, o conceito de “comunicagado
total” ganhou for¢a no ambiente educacional, no qual tentou-se utilizar de todos os elementos
linguisticos possiveis, trazendo novos desafios para a formacéo dos surdos, uma vez que ndo
havia métodos bem estabelecidos para essa modalidade. A ideia de integrar a oralidade aos
gestos, expressdes e elementos artificiais impediu certa padronizacdo, o que dificultou a
disseminacdo desse método, fazendo com que as pesquisas linguisticas fossem intensificadas

na busca de uma modalidade mais padronizada e técnica, que permitisse a comunicacao e 0
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ensino. Nesse sentido, foi apenas um século depois que estudos importantes sobre a lingua de
sinais foram desenvolvidos. Na década de 1970, pesquisadores do Centro de Comunicacao
Total de Copenhague comecaram a buscar formas de integrar a lingua de sinais a linguagem
falada, numa tentativa de unir as duas formas de comunicagdo. Muitas contribuicGes durante
esse periodo permitiram o0 aumento da presenca de surdos nos ambientes educacionais,
entretanto, o uso dos sinais por vezes se tornava muito distinto da leitura labial, o que ainda se
tornava desafiador para o processo educacional (Capovilla, 2000; Santiago; Andrade, 2013).

A lingua de sinais percorreu um longo caminho até comecar a ser reconhecida. No
momento em que ela comeca a ser reconhecida pela legislacdo de um pais, 0s processos que
envolvem o desenvolvimento e ensino dessa lingua tornam-se viaveis — é desse conceito que 0
bilinguismo, adotado até os dias atuais, deriva — foi isso que a Suécia fez, na década de 1990,
reconhecendo politicamente os surdos como minoria linguistica com direitos e deveres
assegurados a educacao na lingua falada e de sinais (Capovilla, 2000; Cromack, 2004).

O bilinguismo, apesar de desafiador, trouxe importantes avancos para o desenvolvimento
da lingua de sinais na Europa: o reconhecimento e o suporte legislativo trazem para a populagéo
surda o amparo necessario para o desenvolvimento e enriquecimento da lingua de sinais, o que
contribui diretamente para a busca de solugdes linguisticas e pedagdgicas para 0s entraves no
ensino da lingua. Ao reconhecer a lingua de sinais como lingua materna da pessoa surda, sendo
a lingua falada a segunda, possibilita uma forma de tratamento mais acolhedora e inclusiva no
sistema educacional, contribuindo de forma mais complexa na educacdo e no desenvolvimento
da lingua para a populacéo surda (Capovilla, 2000; Santiago; Andrade, 2013).

No Brasil, a lingua de sinais foi institucionalizada no Brasil com a abertura do atual
Instituto Nacional de Educacéo de Surdos (INES), em 1857, organizada pelo professor surdo e
francés, Ernest Huet. Os estudos do INES permitiram o desenvolvimento da lingua brasileira
de sinais, que, apds décadas de lutas e ativismo, foi reconhecida oficialmente como uma Lingua
no Brasil, denominada Libras, pela Lei 10.436 de Abril de 2002 (Lei de Libras), sendo um dos
principais marcos historicos para os surdos brasileiros. Ao ser reconhecida como lingua, a
Libras se apresenta como um idioma Unico, assim como a Lingua Portuguesa, o Inglés e a
Lingua de Sinais Americana (ASL) e, diferente do que € percebido dentro da populagéo ouvinte,
a Libras ndo € universal, uma vez que cada pais possui sua forma de comunicacgéo e codificacdo
em sinais (Instituto Nacional de Educacéo de Surdos, 2007).

Apesar do contexto social repleto de novas tecnologias, com rapido acesso a informagéo,

o0 conhecimento da populagéo ouvinte acerca da deficiéncia auditiva e da surdez ainda sao muito
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limitados, refletido tanto na questdo educacional quanto em salde, e na diminuta
representatividade nos veiculos midiaticos (Redondo; Carvalho, 2000).

Atualmente, muito se tem explorado e discutido acerca da cultura surda e da Lingua
Brasileira de Sinais (Libras), entretanto, ha pouca divulgacdo sobre esse assunto. Apesar de
existirem movimentos que valorizem e tragam discussdes importantes, o fendmeno da “bolha
social” provocado pelas redes sociais acaba colocando entraves na divulgagdo cientifica e
cultural para o publico diverso. Por causa disso, a representatividade surda dentro do ambiente
educacional também traz questdes relacionadas a comunicacdo, visto que, como demonstra
Lopes e Leite (2011), a busca pela incluséo social dentro do contexto educacional ainda é
desafiador: existem pessoas que ainda se afastam dos surdos com certo receio do que é
desconhecido, construindo barreiras nas relacdes sociais e nos conceitos acerca da surdez e da
comunidade surda (Lopes; Leite, 2011; Santiago; Andrade, 2013; Zovico; Silva, 2013).

Nesse contexto, cabe refletir acerca da falta de representatividade da comunidade surda
dentro dos espacos socialmente predominados por ouvintes, no intuito de demonstrar a
importancia de se discutir acerca de politicas e acfes em salde para as pessoas surdas com foco
num atendimento que valorize a identidade e a cultura do individuo. Para isso, € importante que
haja uma formacé&o critica, politizada, construtiva e continuada, permitindo que se conhe¢a mais
acerca desse grupo minoritéario que luta por direitos que estdo previstos na carta magna. (Gesser,
2008; Lopes; Leite, 2011).

4.2. A deficiéncia auditiva, o surdo e a Libras no contexto médico

Numa sociedade composta majoritariamente por ouvintes, a surdez ¢ um grande desafio
para o desenvolvimento dos individuos que a possuem. Aprender a lingua falada num contexto
que se torna essencial ouvi-la pode inferir em diversas barreiras, como no relacionamento
familiar, desde o nascimento, até mesmo nos processos psicoldgicos que envolvem a interacdo
social e as dificuldades linguisticas impostas aos surdos. Nesse sentido, o diagnostico precoce
é a chave para a adaptacéo, tanto da familia, quanto do individuo que nasce com essa condi¢do
(Redondo; Carvalho, 2000).

Desde 2010, a Triagem Neonatal do SUS tornou obrigatério, pela Lei Federal n°
12.303/2010, a Triagem Auditiva Neonatal (ou Teste da Orelhinha) para identificar possiveis
alteracdes auditivas precocemente (Brasil, 2011). Entretanto, existem diversos fatores que
contribuem para esse diagndstico acontecer tardiamente: falta de aconselhamento adequado,
pouca adesdo da familia aos servicos da Atencdo Basica em Saude (Estratégia de Saude da

Familia, Unidade Basica de Saude) e as condi¢des de vulnerabilidade. Por isso, uma das
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consequéncias relacionadas ao diagndstico tardio esta na dificuldade do desenvolvimento
escolar da crianga, principalmente quando a familia ndo consegue ter apoio educacional
adequado (De Carli; Monteiro; Sabino, 2021; Redondo; Carvalho, 2000).

De acordo com Soleman e Bosquat (2021, p.3), discute-se acerca de duas concepgoes
tedricas sobre a deficiéncia auditiva e a surdez: a concepgdo organico-bioldgica e a
socioantropoldgica. Compreender a diferenca de cada concepcdo faz-se importante, uma vez
que, ao elucidar tais conceitos, entende-se de forma mais clara que 0s aspectos que descrevem
a surdez ndo estdo limitados a patologia e configuram um papel social importante quando
associados ao conceito socioantropolégico, que aborda o individuo enquanto ser pensante,
critico e que carrega anseios, desafios e particularidades inerentes a sua identidade.

4.2.1. A concepcdo organico-biolégica como barreira linguistica

Dentro dos campos da saude, encontra-se a concepg¢do organico-biolégica em que a
deficiéncia auditiva é uma condicdo que precisa de tratamento e de correcdo, pois entende-se
como uma anormalidade organica do individuo. Entretanto, essa concepcdo mascara a
identidade da pessoa surda, como membro de uma comunidade de minoria linguistica, o que,
por sua vez, pode provocar certa resisténcia dos profissionais de saude, do aprendizado da
lingua de sinais.

Nesse sentido, nota-se, no atendimento em satde, um foco em tratar a patologia do
paciente, deixando de lado o tratamento humanizado, avaliando o paciente enquanto um
individuo, e ndo doenca. Isso impde barreiras na relacdo médico-paciente, pois, por desconhecer
a especificidade identitaria e linguistica do paciente surdo, incorre na negligéncia de uma
comunicacdo inclusiva e no tratamento adequado. Por consequéncia, o vinculo do paciente
surdo com as unidades de saude ndo é realizado, o que contribui para a intensificacdo das
desigualdades sociais sofridas por esse publico (Santos; Portes, 2019; Soleman; Bousquat,
2021).

4.2.2. A concepcdo socioantropoldgica e a valorizacdo da lingua de sinais no
atendimento médico

A compreensdo do paciente surdo, amparado na visdo socioantropologica, € uma
importante via para entender e valorizar os processos que envolvem toda a construcao da sua
identidade e os desafios por ele enfrentados, numa sociedade majoritariamente ouvinte. De
acordo com Soleman e Bousquat (2021, p. 3), essa concepgao “esta ancorada no referencial da

cultura surda”, que considera as diversas formas de compreensdo e apreensdo das informacdes
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e experimentacdes do mundo. A cultura surda traz enquanto conceito o uso da lingua de sinais,
0 ativismo, o empoderamento e a luta no enfrentamento dos desafios na disponibilidade de
intérpretes e na formagc&o educacional do surdo. E por isso que a comunidade valoriza muito a
Libras por ter sido o marco das politicas em salde e educacdo, possibilitando reconhecimento
da lingua enquanto componente essencial para a formacao, comunicagdo e desenvolvimento da
comunidade.

Nesse sentido, um atendimento voltado a valorizacdo da visdo socioantropoldgica da
surdez permite compreender o paciente surdo como uma pessoa com uma caracteristica dentro
do espaco social ao qual ela faz parte, sem o foco no tratamento da surdez na abordagem médica
(quando ndo € solicitada pelo paciente surdo). Assim, ao compreender o paciente surdo nesses
aspectos, o atendimento médico passa a ser mais humanizado, uma vez que o acolhimento e o
reconhecimento da maneira como o paciente escolhe se comunicar passa a ser valorizado, o que
promove uma assisténcia a salde completa e permite uma terapéutica combinada com o

paciente, possibilitando sua autonomia (lanni; Pereira, 2009).

4.2.3. A importancia de conhecer Libras no contexto médico

Muitos sdo os desafios enfrentados pelos surdos para ter um atendimento a satde com a
garantia de ser compreendido em suas necessidades. Apesar do decreto presidencial n° 9.656,
de 27 de dezembro de 2018, garantir o direito ao atendimento em Libras no Sistema Unico de
Saude (SUS), ainda € comum, na area de saude, se deparar com a falta de atencdo do médico
em explicar procedimentos e tratamentos de forma adequada aos pacientes surdos. Como
qualquer paciente, a pessoa surda pode apresentar um histérico clinico importante, que tende a
ser negligenciado pelo médico, por ndo conhecer aspectos culturais da pessoa surda e 0s
principais sinais da Libras na area de saude (Dias et al., 2017; Santos; Portes, 2019). Por esse
motivo, o paciente surdo pode encontrar receios na busca pelo tratamento de suas doencas, em
decorréncia da sua experiéncia nos atendimentos dos profissionais de saide em compreender o
que leva o surdo a buscar atendimento na unidade de saude (lanni; Pereira, 2009).

Por ser uma area que lida com pacientes de diversas origens e configura¢@es sociais, 0
médico, além de ter a obrigacdo de garantir e promover saude, deve cumprir com essas
obrigacdes de forma igualitaria, uma vez que a reducéo das iniquidades € um dos importantes
objetivos sociais da medicina. A compreensdo da Libras na formacao médica e das pessoas que
fazem uso dela pode contribuir na mudanca das concepgdes orgénicas construidas dentro da

area da salde que enraizaram o preconceito e a exclusdo, mudando os conceitos na base do
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atendimento, proporcionando um direito que é garantido por lei para o surdo: o pleno acesso a
salde (Dias et al., 2017; Santos; Portes, 2019).

4.3. A formacdo médica e a Libras

O processo de formacgéao educacional parte de uma atividade social externa, tornando-se,
gradualmente, uma atividade internalizada no individuo. Esse processo, denominado
internalizagcdo por Vygotsky, trata-se da absorcdo dos conhecimentos e do desenvolvimento
cognitivo com base na vivéncia em um grupo social, tornando o sujeito uma pe¢a comunicante
dentro do contexto social inserido (Rego, 1995).

A educacdo deve ser acessivel a todos, independente da origem socioecondmica,
contemplando uma educacéo ativa, reflexiva e contextualizada, superando as dualidades
causadas pelo processo historico da educacdo, rompendo os paradigmas da elitizacdo do
conhecimento e preparando os alunos para participar ativamente na sociedade. Esses ideais,
pautados na teoria histdrico-critica, devem despertar ao estudante de medicina um pensamento
critico acerca dos conhecimentos que Ihes sdo transmitidos, buscando refletir de forma critica
0s pensamentos enraizados nas visdes patologicas presentes na area médica (Saviani, 2008).

O objetivo do curso de Medicina é formar um médico generalista, com capacidade de
atuar com base nos principios éticos no contexto do processo de salde-doenca, nos mais
diversos niveis de atengdo, humanizado, critico e reflexivo, buscando a integralidade da
assisténcia e com solido senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania,
promovendo saude integral a todos (Ministério da Educacédo, 2014).

O contato do estudante de medicina com a Libras, seja por meio de componente
curricular ofertado pela universidade, por meio de palestras, semana integrativa ou rodas de
conversa, no intuito de inserir na formacdo do médico, conceitos de diversidade e incluséo.
Discutir sobre a Libras vai muito além da lingua, sendo importante reconhecer as necessidades
da comunidade surda, bem como entender a construgdo da identidade surda e dos aspectos
culturais que englobam as comunidades, compreendendo e investigando as demandas em saude
dessas populacgdes (Gesser, 2008). Assim, ao entrar em contato com a Libras, o estudante de
medicina passa a ter novas percepgdes acerca da realidade do surdo, bem como dos desafios
enfrentados por essa parcela da populagdo que se encontra aversa ao tratamento médico
justamente pela falta de conhecimento e de nocéao de incluséo que néo é construida ao longo da
formacdo académica (De Carli; Monteiro; Sabino, 2021; Dias et al., 2017; Oliveira et al., 2022).
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5. METODO

5.1. DESENHO DO ESTUDO

Delimitagdo da
populagdo da
pesquisa

Contato com
0s
estudantes

Construcdo
dos dados

Analise dos
dados
coletados

Construgdo
visual e
descritiva
dos dados

O trabalho aqui apresentado € resultado de uma pesquisa exploratoria, de carater analitico,
utilizando o método qualitativo (Creswell, 2007, p. 186-187) e a Analise de Contetdo (Bardin,
2016), aplicado a estudantes de medicina que estejam cursando o componente curricular
optativo Lingua Brasileira de Sinais (Libras), devidamente matriculados no curso de Bacharel
em Medicina, da Universidade Federal do Oeste da Bahia. A interpretacdo e a discussdo dos
dados foram apoiadas nas linhas tedricas histérico-critica (Saviani, 2008) e histérico-cultural
de Vygotsky (Rego, 1995).

5.2. LOCAL DE PESQUISA

A pesquisa foi realizada no Campus Reitor Edgard Santos, da Universidade Federal do
Oeste da Bahia (UFOB), localizada na cidade de Barreiras, Bahia. Este campus oferece 22
cursos de graduacédo, além de 7 cursos de pos-graduacédo stricto sensu. A abrangéncia deste
campus se estende para 0 ensino, a pesquisa e a extensdo, tornando-se referéncia no Oeste da
Bahia e desempenhando importante papel social e econdmico para a cidade de Barreiras, além

de formar profissionais atuantes nas mais diversas areas.



22

5.3. POPULACAO E AMOSTRA

5.3.1. Perfil dos participantes

Foram convidados a participar da pesquisa discentes do curso de Bacharelado em
Medicina do Centro das Ciéncias Bioldgicas e da Satde (CCBS) da UFOB.

Pelo fato de Libras — até o0 momento da pesquisa — ser uma disciplina optativa para o
curso de Medicina, é possivel observar que ha uma heterogeneidade ndo s6 da idade, como
também do periodo em que o participante esta cursando a disciplina. Essa caracteristica pode
indicar que, para o estudante, ndo ha um semestre “ideal” para cursar a disciplina de Libras,
escolha essa que depende da experiéncia e da disponibilidade individual de cada estudante.
Apesar disso, em nossa pesquisa, as informacGes obtidas dos participantes (apéndice 2),
revelaram que: a idade predominante dos participantes foi de 23 anos, enquanto que a idade
média de todos foi 23,87 anos; a prevaléncia de participantes da pesquisa foi do sexo feminino

(66,7%) e; 53,3% dos participantes eram do 3° semestre.

5.3.2. Critérios de Incluséo

Foram incluidos estudantes regularmente matriculados, cursando o componente
curricular Libras, no semestre 2023.1, sem distin¢do socioecondmica, étnica ou de sexualidade,
que declararam interesse em responder a pesquisa e que estiveram cursando o componente

curricular optativo de Libras.

5.3.3. Critérios de Exclusao

Foram excluidas pessoas que ndo estavam matriculadas, desistentes ou que realizaram
trancamento do componente curricular de Libras e pessoas que ndo estavam regularmente
matriculadas no curso de medicina ou que tenham realizado o trancamento da matricula nesse

componente.

5.4. ETICA EM PESQUISA COM SERES HUMANOS (RESOLUCAO 466/12)

Este presente trabalho foi submetido a analise e aprovacédo pelo comité de ética da UFOB
(CEP/UFOB). Todos os participantes da pesquisa assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido Online (TCLEO) e foram seguidas as recomendac6es da Resolucdo n°® 466/12 e
n° 510/16, Certificado de Apresentacdo de Apreciacdo Etica (CAAE) n°
67138623.0.0000.8060.
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Os riscos envolvidos para o sujeito nesta pesquisa envolvem a manipulacéo virtual dos
dados, que, apesar das politicas de seguranca, tém chances de serem vazados.

As providéncias que serdo tomadas para a minimizacdo dos riscos envolvem a néo
utilizacdo do nome do participante, utilizando apenas o nimero de matricula para controle,
tornando o questionario mais impessoal possivel.

Como beneficios em participar da pesquisa ao responder 0s questionarios, o(a)
participante terd a oportunidade de: ser provocado(a) a refletir sobre o papel do componente
curricular Libras na sua formacao profissional; o desenvolvimento de novas perspectivas acerca
do aprendizado dessa lingua e; a construcdo de reflexdes acerca do futuro paciente surdo,
usuario da Libras. Ademais, pretende-se a participacdo do estudante nesta pesquisa, possa
contribuir para a sua formacdo de médico apto a atender também, pessoas com deficiéncia em

condicdes acessiveis e inclusivas.

5.5. CONSTRUCAO DOS DADOS

A coleta de dados foi feita por meio de dois formularios, disponibilizados virtualmente,
com algumas questdes adaptadas de Oliveira et al. (2022), (apéndice 1), no Google
Formularios, com 3 secdes: a primeira, referente ao perfil académico do curso, a segunda,
referente a pessoa surda, e a terceira, relacionada ao aprendizado em Libras e 0 Componente
Curricular Lingua Brasileira de Sinais (Libras) — CHU1050.

Os formuléarios foram aplicados para todas as turmas de Libras que tiveram estudantes de
medicina matriculados no semestre 2023.1, em dois momentos: 0 primeiro momento, um
questionario (Q1) contendo 16 perguntas, no inicio da disciplina e, o segundo momento, um
questionario (Q2) contendo 18 perguntas, proximo ao encerramento da disciplina. Com auxilio
dos professores que ministram o componente curricular Libras, foi realizada a apresentacdo da
pesquisa aos estudantes, em sala de aula, e, posteriormente, enviado um convite por e-mail a
todos os estudantes incluidos nos critérios da pesquisa, contendo o link para o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido Online (TCLEO) e o primeiro questionario (Q1). Aqueles
que preencherem ambos o0s documentos estardo participando da pesquisa e consentiram com a
divulgacédo das informagdes preenchidas no TCLEO (anexo 1).

Os dados foram coletados pela plataforma do Google Formularios e quantificados pelas
ferramentas disponiveis no site. As questdes objetivas serdo transcritas visualmente, no formato
de gréficos. Os dados obtidos foram baixados em formato de planilha de Excel para facilitar a
visualizacdo das respostas discursivas de cada participante. As informacoes referentes ao perfil

académico - caracteristicas como género, idade e o ciclo académico (entre 1° e 4° semestre,
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ciclo basico; entre 5° e 8° semestre, ciclo clinico) (Oliveira et al., 2022) — foram utilizadas para

compreender o publico que esta cursando o componente.

5.6. DESCRICAO DA ANALISE DOS DADOS

A anélise de dados aconteceu em duas etapas: a primeira etapa consistiu na analise das
questBes que serdo discutidas, com o levantamento de hipdteses antes da segunda coleta de
dados. Além disso, nessa etapa, foram selecionadas as questdes que fazem parte do corpus, ou
seja, com base nos resultados da primeira coleta de informacoes, as questdes discursivas foram
selecionadas em grupos para delimitar as discussGes seguindo o método da Analise de
Conteudo. Tanto durante a primeira etapa, quanto na segunda, foram realizadas anélises
“flutuantes”, com enumeragdes dos termos mais frequentes observados nas respostas dos
participantes, estas compiladas em um terceiro quadro, na segunda etapa, a qual apresentou uma
analise comparativa e categorica.

Com a estruturacdo linear das respostas, foi realizada uma selecdo das questdes que
seriam trabalhadas na analise, com base na ocorréncia e na relevancia das respostas com 0s
objetivos da pesquisa. Essas questdes foram agrupadas com base nas discussfes provocadas ao
participante, denominadas “Eixo de Discussdo”. Dessa forma, foi construido um Quadro,
indicando o grupo de questdes e os eixos discutidos em cada grupo. Esse método nesta etapa é
chamado de “preparag¢do do material”, onde as questdes foram organizadas, e o que se esperava
discutir a partir das respostas. Essas informacdes seriam imprescindiveis para a discussdo da
analise dos dados, pois é a partir da delimitacdo dos eixos de discussdo que foi possivel
compreender de que forma as linhas tedricas selecionadas para a discussdo dos dados poderiam
se comunicar com as respostas dos participantes (Quadro 1).

Quadro 1 — Analise do Grupo de Questdes.

EIXO DISCUTIDO LINHA TEORICA APLICAVEL | GRUPO DE QUESTOES
PercepcOes dos estudantes sobre a Historico-cultural (percepgdes Q9, Q12
Libras e as contribuicGes dela além- individuais)
consultdrio L - .
Historico critica (aprendizado na
disciplina)
Método de ensino da disciplina, Historico-critica (disciplina) Q6, Q16, Q17

Perspectivas do futuro do estudante com Lo
) Historico-cultural (estudante)
a Libras
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Motivacdo do estudante com a Libras Histérico-cultural Q10, Q11
Intencionalidade em cursar Libras II, Histérico-critica Q14
Analise da grade curricular

Experiéncia individual de cada Historico-cultural Q12,Q14

estudante, Possibilidade da grade

curricular

Interrelacdo de Eixos

Historico-critica [Q17-18]

Q9-12, Q10-16, Q17-18

5.6.1. Analise de Contelido

Fonte: Elaborado pelo autor.

A anélise dos dados foi realizada utilizando o Método Qualitativo da Analise de

Conteldo, de Bardin (2016). Para a autora, analise de conteldo constitui:

um conjunto de técnicas de andlise das comunicacBes visando a obter, por

procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do conteldo das mensagens,

indicadores (quantitativos ou ndo) que permitam a inferéncia de conhecimentos

relativos as condi¢des de producdo/recepcao (variaveis inferidas) destas mensagens (p.

48).

Para analisar melhor as respostas obtidas na aplicacdo dos questionérios, as etapas de

Analise de Contetdo de Bardin, foram adaptadas (Figura 1) para a analise das respostas obtidas

pela aplicacdo dos questionarios, ficando a estrutura dividida em trés fases: 1) pré-analise; 2)

exploracdo do material, categorizacéo ou codificacao; 3) tratamento dos resultados, inferéncias

e interpretagdo. A sistematizacdo dessas fases, assim como a coeréncia interna com rigor na

organizacdo da investigacao focada em inibir ambiguidades é fundamental para a validade dos

achados da pesquisa (Sousa; Santos, 2020).



Figura 1 - Desenvolvimento de Uma Analise (Adaptado de Bardin, p.132)
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Plarilha em Excel Respostas do Q2 % categorizagao e codificagao
Critérios de exclusio:
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questoes do perfil académico
Categorizagao e codificagao
] Selegado das respostas e
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TRATAMENTO DOS
RESULTADOSE
INTERPRETAGAO

|

Inferéncias ‘
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Levantamento das
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Interpretagao

l

Embasamento tedrico

Fonte: Elaborada pelo autor.



27

Por este ser um trabalho multidisciplinar (abordando conteldo das areas da salde,
linguistica e educacdo), a possibilidade de definir categorias com base no contexto das
respostas, por exemplo (método adotado por esta pesquisa), permite maior liberdade na anélise,
principalmente pelo corpus se tratar de questionarios. Além disso, a possibilidade de inferéncias
com base nas técnicas da Andlise de Contetdo aplicadas permite resultados mais amplos das
questdes sociais retratadas nas respostas.

5.6.1.1. A Pré-analise

Selegdo das
respostas
(corpus)

Leitura
Flutuante

Delineamento Regras de Levantamento Selegdo de
da Andlise recorte de Hipéteses indicadores

De acordo com Bardin (p. 125), a pré-analise consiste na fase de organizacao do material
que sera escolhido para a analise e na formulacdo das hipoteses e dos objetivos, bem como na
elaboracdo de indices que tragam fundamentacdo a interpretacédo final. Dentro dessas etapas, a
“leitura flutuante” ¢ fundamental para a escolha do que sera analisado dentro da pesquisa,
obedecendo as regras delimitadas por Bardin: exaustividade (esgotando na totalidade da
comunicagdo, sem omissoes); representatividade (a amostra representando 0 universo da
pesquisa); homogeneidade (o tema deve ser construido colhendo informagdes de individuos
semelhantes); pertinéncia (as informacdes pesquisadas e obtidas devem adaptar-se ao objetivo
da pesquisa) e exclusividade (ndo pode haver mais de uma categoria para 0 mesmo elemento).

As regras de recorte foram definidas para determinar quais conteidos fizeram parte da

analise. Assim, foram definidas 4 regras de recorte para a selecdo das respostas dissertativas:

1. Questdes sobre o perfil académico.

2. Respostas incompletas ou que ndo abordem a temaética determinada.

3. Respostas Unicas (uma palavra apenas) em questdes que necessitam de
justificativa.

4. Questdes de multipla escolha (que ndo exigem texto).

Ap0s a determinacéo das regras de recorte, € iniciado 0 “levantamento de hipdteses” e a
preparacao de “indicadores”, também presentes nessa etapa. Esse momento consiste no
levantamento de hipGteses baseadas na ocorréncia de dados (neste caso, palavras ou termos)
considerados relevantes para os objetivos da pesquisa, sendo essa ocorréncia discutida e
apoiada na revisdo literaria: no caso da metodologia aplicada a questionarios, as hipoteses

podem ser feitas com base na analise superficial das respostas com o objetivo de observar se a
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intencionalidade das perguntas foi contemplada nas respostas. A preparacdo dos indicadores,
ou unidades de registro (Bardin, p. 134), preparam o texto para a proxima etapa, constituindo o
delineamento da andlise dos dados, 0s quais, posteriormente, se tornaram categorias as quais

foram discutidas nos resultados.

5.6.1.2. Exploragdo do Material

Aplicacdo das Determinagdo Agru%irsnento Un&gosrg:gigs:ao
técnicas das categorias . e
subcategorias (validagao)

Apos a selecdo do material que seré analisado, essa etapa consiste em realizar uma leitura
exaustiva a fim de identificar os “nucleos de sentido” que compdem a comunicacdo presente
nas respostas, cuja frequéncia de aparicdo possua significado para o objetivo analitico (Bardin,
p. 134). Esses “nucleos” devem ser codificados, agrupados em categorias: podem ser frases que
expressam um contexto (tema, agrupamento por semantica), palavras que apresentam
determinado significado (agrupamento sintatico ou Iéxico) ou ainda perturbacées da linguagem
gue expressam algum sentimento, como surpresa, hesitacdo, perplexidade (agrupamento por
expressao) (Bardin, p. 134-137).

5.6.1.3. Tratamento dos resultados obtidos e interpretacao

Embasamento

Inferéncias Percepcdes P
tedrico

Interpretagao

A (ltima etapa da metodologia trata-se de uma analise critica dos resultados brutos, estes
tratados de maneira a se tornarem significativos e validos. Esses resultados podem ou néo ser
postos em provas estatisticas, entretanto, o objeto de maior valor dentro dessa andlise é o
conteddo e as inferéncias obtidas dentro desses dados, que foram interpretados e discutidos
posteriormente. Para isso, tanto no Q1 quanto no Q2 foram realizadas analises lineares para a
determinacéo de codigos mais frequentes, possiveis resultados esperados e alguns comentarios,
percepcOes do proprio autor relacionados aos resultados obtidos. Apos essa anélise linear
individual, os dados obtidos foram comparados e categorizados seguindo o rigor de Bardin,

permitindo uma andlise ampla dos resultados.



29

6. RESULTADOS E DISCUSSAO

A etapa de geracdo de dados foi realizada em dois momentos diferentes: o primeiro
momento, uma semana apos o inicio do semestre letivo de 2023.1 (entre os dias 6 e 21 de abril
de 2023); o segundo momento aconteceu semanas antes do final do mesmo semestre letivo
(entre os dias 30 de junho e 12 de julho de 2023). Vale pontuar que a aplicagcdo do primeiro
questionario iniciou duas semanas apds o inicio das aulas. 1sso se deve ao periodo da matricula
extraordinaria, que permite aos estudantes realizar a matricula ap6s o inicio das aulas, o que
afetou o inicio da aplicacéo do questionario devido a possibilidade de rotatividade de alunos na
disciplina. Por esse motivo, algumas respostas ja trouxeram conceitos que foram introduzidos
nas aulas iniciais. Da amostra de estudantes matriculados na disciplina que cursam medicina

(20), apenas 15 aceitaram participar da pesquisa.

6.1. Analise Qualitativa

A anélise das respostas foi iniciada com a leitura flutuante das respostas dissertativas de
ambos os questionarios em duas etapas: a primeira etapa, logo apos os participantes concluirem
0 preenchimento dos questiondrios (tanto em Q1 como em Q2), , sem finalidade comparativa
e; 0 segundo momento, ja com todos os dados obtidos, realizando outra leitura flutuante com o

intuito de comparar as respostas.

Para que a leitura acontecesse de forma estruturada, os questionarios foram transferidos
para uma planilha Excel e os dados foram tratados. Em seguida, as respostas foram melhor
organizadas em quadros (Quadro 2) referentes a cada uma das etapas da aplicacdo dos
questionarios, contendo: colunas referentes as perguntas e linhas para as respostas individuais.
O numero de matricula foi utilizado para identificar as respostas de cada participante nas etapas,
sendo substituidos neste texto pela letra “P” (inicial da palavra “participante” e um ndmero

cardinal em sequéncia (P1, P2, P3...).
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Quadro 2 — Respostas dos Participantes.

6. Quantas pessoas surdas vocé conhece? Qual o 7. Caso vocé se deparasse com uma
Participante tipo de relacdo que vocé tem com ela(s)? (Caso situacdo em que precisasse atender um
vocé ndo conheca nenhuma pessoa surda, paciente surdo que utiliza Libras, de que
responda apenas que ndo conhece) forma vocé se comunicaria com ele?
Caso ela tivesse acompanhante, eu tentaria
estabelecer um dialogo com o intermédio
P1 Conheco uma do acompanhante, mas se o paciente
estivesse sozinho eu tentaria utilizar o
celular.
Duas. Um é colega de faculdade e o outro é . .
P2 ; e Libras, mimica e textos
amigo de infancia
P3 conheco apenas uma pessoa surda, que foi meu | tentaria me comunicar por meio de gestos
colega de sala no primeiro ano de faculdade ou da escrita
Conhego duas. Uma pessoa é meu colega de - . . ./
¢ P oleq Utilizando os sinais de libras que ja
sala, com o qual tenho uma relagdo de ] s ~
. ) . conheco, além de mimicas, expressoes
proximidade e parceria. A outra pessoa é meu . . A -
P4 : p faciais e gestos. Poderia também utilizar
professor de libras com quem também possuo - -
. de algum recurso de escrita para facilitar o
um bom relacionamento dentro da sala de aula, .
. L e entendimento de ambos.
com muita comunicacdo e interatividade.
P5 4, amigos escrita e gestos
PG Conheco 2, o colega de sala que encontrou Tentaria escrever ou ir fazendo alguns
comigo na UFOB e o professor. sinais

Fonte: Elaborado pelo autor.

Ap0s realizada a “leitura flutuante”, foram selecionadas e separadas as respostas mais

frequentes por meio da ferramenta “localizar” do Excel. E nessa etapa que aconteceu a

estruturacdo do corpus, selecionando as questdes e as respostas que podem fornecer

informagdes sobre o problema levantado. Com esse intuito, foram estruturados quadros para

ambos 0s questionarios, contendo informacGes sobre as questdes individuais e os resultados

esperados, além de percepcBes importantes do autor, descritas no formato de comentario, que

auxiliam na estruturagéo da discussdo dos resultados. Abaixo (Quadro 3), observa-se um trecho

utilizado na pré-anélise.
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Quadro 3 - Exemplo do Quadro de Pré-Analise.

RESPOSTAS OBTIDAS
(PRINCIPAL TEMATICA)

QUESTAO5 RESPOSTAS ESPERADAS

Vocé consegue estabelecer uma

conversa com a pessoa surda? SIM NAG SIM(12) NAO()

ESCRITA(7) I GESTOS(7)
Se sim, que tipo de comunicagao / LIBRAS(4) / MIMICA(7)
voce utiliza (gestos, mimica, NIIZISNC”FE;ILAIS%EESJS(S)/S - / CELULAR(1) / -
Libras, escrita...)? DATILOLOGIA(2)/
LEITURA LABIAL(1)

Fonte: Elaborado pelo autor.

A etapa da preparagdo do material foi importante para a defini¢do das hipoteses presentes
nas perguntas, no intuito de observar se 0 que se esperava ao construir o questionario foi
contemplado nas respostas. Nesse sentido, as hipoteses sao levantadas considerando o periodo
do processo de aprendizado e a vivéncia do participante no componente curricular. Assim, por
meio dos Quadros de pré-andlise (Quadro 4), pode-se conferir de forma sistemética se as

hipbteses elencadas eram compativeis com os resultados.

Quadro 4 — Levantamento e Comprovacao das Hip6teses dos Quadros de Pré-Andlise.

Ne HIPOTESES HIPOTESE COMPROVADA?

Q5 Espera-se que o participante estabeleca uma | Parcialmente. Duas respostas negativas.

comunicago.

Q6 O participante que ndo conhecia pode ter a oportunidade | Totalmente. N&o houve resposta >1

de conhecer, caso 0 componente permita isso.

Q7 Espera-se 0 uso da Libras como principal resposta. Totalmente. Entretanto, os participantes

ainda se “apoiam” na escrita.

Q8 Espera-se que o participante atenda o paciente, mesmo | Parcialmente. Apesar do crescimento
com limitacGes na sinalizagéo. expressivo em respostas positivas, duas

pessoas responderam negativamente.

Q9 Espera-se que o participante tenha uma visdo mais | Totalmente. Houve poucas respostas

ampla das contribuicdes (além do consultério). generalistas.

Q10 Espera-se uma mudanga ou confirmacdo da motivacdo | Totalmente. Pdde-se observar algumas

do participante com base na jornada de aprendizado. mudancas e novas motivacoes.

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Com a confirmac&o ou ndo das hipdteses, foi dada continuidade as etapas seguintes. Ap6s
a pré-analise, foi determinado o cddigo, agrupando os termos com base no contexto ao qual se
inserem as palavras (agrupamento por semantica). Esse agrupamento ¢ definido por “tema”, no
qual, cada contexto é definido como uma categoria (Bardin, p.135). Pensando nisso, foi
construida, inicialmente, uma tabela que determinava possiveis contextos observados nas

respostas, elencando os termos mais frequentes (Quadro 5).

Quadro 5 - Codificag&o Inicial.

CONTEXTO TERMOS EXEMPLOS ENCONTRADOS

Comunidade Surda Libras [26], sinais [17], pessoas surdas [11],

surdos [8]

"[...] conheco o professor de

libras."

Salde médico [9], salde [8], pacientes [7], relacdo | "Acredito que a Libras é mais do

médico-paciente [8], atendimento [6] que fundamental para a medicina
por permitir uma comunicagéo

igualitarial...]”

Aprendizado

professor [9], basico [8], curso [8], aprender
[5], conseguir [4], longo [3], entender [7],
tentar [5]

“[...Jmomento muito importante

de aprendizados e trocas]...]”

Percepcbes

Comunicacéo [16], compreensdo [4], formagéo
[5], fundamental [5], melhor [16], facil [3],

interessante [3], importante [4], melhorar [3],

"Acredito que a Libras é mais do
que fundamental para a medicina
por permitir uma comunicacdo
igualitaria[...]”

comunicar [9], estabelecer [9], entender [7],
acredito [3], instiga [3]

Fonte: Elaborado pelo autor.

A etapa de codificacdo inicial permitiu uma visualizacdo das possiveis categorias que
poderiam estar associadas as palavras mais frequentes, dentro do contexto. Assim, com as
analises lineares anteriormente descritas, do Q1 e do Q2, foi criado um quadro de analise,
agrupando as palavras mais frequentes em subcategorias, estas agrupadas em categorias
maiores que determinam o eixo de discussdo dentro dos contextos analisados nas respostas,
conforme a metodologia de Bardin (p.135). Abaixo, pode-se observar um trecho que
exemplifica o quadro (Quadro 6), indicando: o nimero das questfes na primeira coluna; as
categorias, na segunda; as subcategorias, na terceira; as frequéncias encontradas das

subcategorias, na quarta e quinta; e as frases que exemplificam as categorias, na sexta.
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N° | CATEGORIA | SUBCATEGORIA | Q1(f) | Q2()H) EXEMPLOS
. "Sim. Entender e poder me
COMUNICACAO 8 6 comunicar com qualquer pessoa que
utiliza a LIBRAS"
auacio ||| A e
PROFISSIONAL LT P
B "Evolucdo profissional; todo bom
EVOLUCAO 4 i profissional tem que conseguir se
PROFISSIONAL comunicar com 0s mais diversos
Percepcdes - grupos L]
sobre a pessoa Atender paglentes que usam a
surda no ATENDER lingua"
contexto PACIENTE 4 2 "O principal motivo é me sentir mais
10 . SURDO segura no atendimento de pacientes
profissional "
surdos e mudos [...]
"Sim. Participar ativamente do
processo de inclusdo"
INCLUSAO 1 3 [...] dlflculd_ade~[..] de_estabelecer
uma comunicacao efetiva com os
surdos, o que os tornam [...] alheios a
certas inclusdes "
soiizcngezes;a "Primeiro, foi o contato que eu tive
surdapno CONTATO COM i 2 com o colega de sala e a dificuldade
PESSOA SURDA que foi [...] de manter uma
contexto S "
comunicacdo com ele [...]
pessoal
TOTAL 23 16
"Acredito que seja fundamental. O
ATENDIMENTO 6 3 profissional de satde deve conseguir
atender e contemplar as diferentes
pessoas e suas culturas]...]"
"[...] a comunicagdo é uma
COMUNICACAO 3 6 fe,rramenta (_assgnmal. [\lesse tocante, a
Percencaes lingua de sinais amplia a capacidade
be de se comunicar [...]"
12 | quanto a grade pr— T
. Mais do que necesséria, ja que
curricular . s
todos, independente da sua condicdo
DIREITO 3 2 ap . .
fisica, precisa e tem o direito de ser
atendido[...]”
“[...]Jatender os pacientes que utilizam
~ a LIBRAS para se comunicar,
INCLUSAO i 3 tornando o atendimento
inclusivol...]”
TOTAL 12 14

seguintes categorias:

Fonte: Elaborado pelo autor.

Com base na estruturagé@o da andlise e dos quadros construidos, elenca-se, a discussao, as

e Comunicag¢do Com a Pessoa Surda Fora e Dentro do Consultorio

e Percepgdes Sobre o Contexto Profissional, Pessoal e a Pessoa Surda

e Percepc¢des Quanto ao Aprendizado e a Grade Curricular
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Essas categorias foram definidas sem que houvesse sobreposicdo das percepcoes dos
estudantes. Nesse sentido, tendo em vista que nessa analise ndo ha um contingente temético

fora dos objetivos da pesquisa, ndo foi necessario um recorte tematico.

6.2. Discussao das Categorias

6.2.1. Comunicacdo com a pessoa surda fora e dentro do consultorio

A autora Rego (1995), entende que para Vygotsky, a comunicacdo é impulsionada pelo
desenvolvimento da linguagem e pelo contato social. Dessa maneira, as expressoes, sejam elas
verbais ou fisicas, sdo inerentes ao desenvolvimento humano e exercem fung¢do comunicativa
com 0s membros do grupo ao qual esté inserido. A capacidade de comunicacdo é fundamental
para o desenvolvimento cognitivo do ser humano e para sua vivéncia em sociedade, por isso, 0
ato de se comunicar, independente do instrumento utilizado (fala, gestos, escrita, por exemplo),
é imprescindivel para a sobrevivéncia (Rego, 1995, p.64).

E nas entranhas desse conceito primordial que é discutida a questdo de nimero 05, que
questiona aos estudantes se eles conseguem estabelecer uma conversa com a pessoa surda. Aqui
o0 contexto analisado é fora do consultorio médico, no qual eles sdo instigados a imaginar
situacOes cotidianas que ndo necessariamente envolvam atendimento. As respostas obtidas na
primeira e segunda etapa mostram que a maioria dos estudantes conseguiriam estabelecer uma
comunicagdo com um paciente surdo. Na primeira etapa, foi questionado acerca da maneira
como o participante se comunicaria. Por se tratar do inicio da disciplina, era esperado que eles
se apoiassem na escrita e na utilizacdo de “gestos” para se comunicar. Entretanto, quatro
pessoas responderam que utilizam a Libras (além dos outros meios) para essa comunicacgao, 0

que foi uma surpresa para 0 momento inicial da disciplina.

Apesar de se sentirem inseguros com a utilizacdo da Libras, citando-a como um recurso
limitado devido ao pouco conhecimento, o simples fato de “tentar utilizar a Libras” mostra o
empenho dos estudantes em se comunicar com a pessoa surda utilizando a lingua de sinais. Isso
pode trazer indicativos de que existem estudantes que ja conhecem um pouco da lingua ou,
ainda, que conhecem uma pessoa surda e utilizam a Libras para a comunica¢do com ela. Um

desses indicativos pode ser observado na resposta de P1 nas questdes 05 e 06:
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“Sim, utilizo no primeiro momento libras?, se ndo der certo a compressdo vou pra

gestos e mimicas e depois escrevo.” — P1, Q1.

Logo em seguida, na questdo de nimero 06, os estudantes sdo indagados sobre quantas
pessoas surdas conheciam e qual o tipo de relacéo que eles tinham com essas pessoas. Aqui, P1

respondeu:
“Conheco uma, meu colega de curso.” — P1, Q1.

Vygotsky afirma em sua teoria historico-cultural que o desenvolvimento e a
aprendizagem se dao por meio da interacdo com o meio fisico e social, vivenciando um conjunto
de experiéncias dentro de um grupo sociocultural (Rego, 1995, p. 76). Nesse sentido, a vivéncia
dentro de um contexto social amplia as oportunidades de conhecimentos e confere aos
individuos o desenvolvimento de novas habilidades, novas percepc@es e aprendizados. Assim,
pressupde-se que, a partir do momento em que P1 esta inserido num contexto no qual ele precisa
se comunicar com uma pessoa surda, nesse caso, seu colega de turma, desperta-se a necessidade

de estabelecer um dialogo, logo, a busca pelo aprendizado da Libras.

Na segunda etapa, na mesma questdo, foi estabelecida uma condicdo a pergunta: “Vocé
saberia estabelecer uma conversa com uma pessoa surda usando a Libras?”. Essa condicao foi
fundamental para compreender se 0s conhecimentos que os estudantes adquiriram na disciplina
foram suficientes para que eles se sentissem seguros ao utilizar a Libras. O resultado, embora
positivo (de 04 estudantes, na primeira etapa, para 12 na segunda), indicou também que boa
parte dos participantes que responderam que utilizam a Libras, também disseram, na questdo
07, que utilizam da escrita para se comunicar, caso necessario. P7, por exemplo, apesar de

responder positivamente na segunda etapa, relata que utilizaria o computador para digitar:

“Tentaria por libras e, caso precise, usaria o computador para digitar o que eu nao

conseguiria expressar com sinais” — P7, Q2.

E importante abrir uma reflexdo acerca da escrita, pois embora no Brasil, embora haja
avancos na infraestrutura escolar, os surdos ainda enfrentam grandes desafios quanto a
educacdo. Dentro do contexto da comunidade surda, o desafio do aprendizado da Lingua
Portuguesa é ainda maior, pois, por ser considerada uma segunda lingua (com estrutura

linguistica bem distinta da Libras) requer que o surdo tenha tido contato com o bilinguismo

2 No registro das falas dos participantes, optou-se por manter a forma como cada um escreveu a palavra Libras,
ao se entender que essa também poderia ser um indicativo de como esses estudantes haviam assimilado a escrita
correta dessa palavra.
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durante o aprendizado escolar, realidade essa que ndo alcanca todos os individuos. Assim, é
importante ressaltar que nem todo surdo tem conhecimentos acerca da Lingua Portuguesa
escrita, utilizando apenas Libras ou outros gestos na comunicacdo (Avelar, 2016). Dito isso,
consoante as ideias de Vygotsky (Rego, 1995), a linguagem funciona como um elemento
importante na comunicag&o entre individuos e, quando h4 barreiras, como no uso da escrita, 0

compartilhamento de conhecimentos e informacdes é intensamente comprometido.

A pergunta de nimero 7, assim como a 8 e a 9, sdo muito interessantes, pois abordam
acerca da comunicacao dentro do consultério, ou seja, no contexto de atendimento médico. A
questdo 7, por exemplo, traz para o participante uma possibilidade de imaginar um cenario,
onde ele precisa atender um paciente surdo que utiliza Libras. E interessante observar, do ponto
de vista analitico, que diferentes percepc@es irdo ser levantadas aqui, uma vez que, para muitos
participantes, essa é a primeira vez que eles se deparam com o exercicio de tal situagdo. Visto
IS0, a principal resposta obtida, na primeira etapa, foi 0 uso da escrita como principal forma de
comunicacdo (9). Como discutido anteriormente, 0 uso da escrita pode ser visto como uma
barreira na comunicacao e, se tratando de atendimento a salde, essa barreira pode trazer ainda
mais agravos, principalmente pelas dificuldades que o surdo pode encontrar em néo
compreender o que esta escrito, como medicamentos, termos médicos, diagnosticos. O cenério
do atendimento médico pode ser uma experiéncia densa que muitas vezes necessita de uma boa
compreensdo do paciente para que a terapéutica seja efetiva, tornando a relagdo médico-

paciente desafiadora para o surdo (Chaveiro; Barbosa, 2005).

Além da escrita, duas pessoas responderam que, caso disponivel, recorreriam ao
acompanhante para o atendimento médico, pois ainda ndo possuem conhecimento suficiente da
Libras para se comunicar com o paciente. O Participante 2, por exemplo, relata que tentava

intermediar a consulta por meio do acompanhante.

"Caso ela tivesse acompanhante, eu tentaria estabelecer um didlogo com o
intermédio do acompanhante, mas se 0 paciente estivesse sozinho eu tentaria utilizar o
celular.” - P2, Q1.

Apesar dessa resposta corresponder a uma situacédo hipotetica, ha, contudo, uma relagao
direta com a realidade. A terceirizagdo do atendimento acontece com muita frequéncia quando
ha pacientes que ndo possuem autonomia no atendimento, dependendo de outra pessoa para se
comunicar ou se expressar ao médico. Apesar da presenga de um acompanhante possibilitar

uma melhor comunicagdo entre o médico e aquele que esta conduzindo as informagdes do
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paciente surdo, as dores, queixas e questdes acerca do paciente acabam sendo passados para
esse acompanhante, que ndo compreende a totalidade das queixas relatadas. Por isso, essa
abordagem, indiretamente, acaba afastando o préprio paciente do consultério, concentrando as
principais condutas e anseios nos relatos das pessoas que o acompanha, o que também pode
dificultar uma terapéutica plena, baseada apenas nos relatos de uma pessoa que ndo estd com
os sintomas (Chaveiro; Barbosa, 2005).

Ainda falando sobre a “terceirizacao” do atendimento, ¢ importante refletir acerca da
presenca do intérprete nas consultas. Apesar de ser determinada pelo decreto 9.656/18 (Brasil,
2018) e desempenhar um papel fundamental para a satde do paciente surdo, existem percalgos
estruturais que dificultam o vinculo médico-intérprete-paciente. Chaveiro e Barbosa (2005)
aponta que, dentre as percepcdes dos surdos no atendimento médico, o intérprete € visto como
um facilitador, permitindo que o paciente se comunique com o médico. Todavia, muitos
pacientes relatam constrangimento ao expor determinadas queixas, ou, ainda, falta de confianca
em relatar determinadas questdes ao intérprete e, por isso, alguns preferem que o atendimento

seja realizado, inclusive, sem a presenca do profissional.

Esses relatos podem estar associados aos percalgcos estruturais mencionados
anteriormente: a baixa adesdo dos intérpretes na unidade de salde, indisponibilidade de
acompanhar os prontuarios dos pacientes, e a propria rotatividade nas unidades de satde. 1sso
evidencia ndo s6 a falta de politicas publicas que incentivem a permanéncia do intérprete nas
Unidades Basicas de Satde (UBS), como também de medidas educacionais que possibilitem
um treinamento adequado desse profissional para que seja criado um ambiente acolhedor e

seguro para a pessoa surda que necessita ser ouvida.

Apesar da reflexdo acima, faz-se necessaria um destaque importante. O papel do
intérprete é fundamental para a comunidade surda, sendo, muitas vezes, um mediador entre as
pessoas que se comunicam em Libras e aqueles que utilizam a lingua falada. O cerne desta
discussao — e provavelmente da pesquisa — € mostrar a urgéncia do aprendizado da Libras para
0 médico em formacao, e € por isso que a lingua de sinais, dentro desse contexto, se torna muito
importante. Existem momentos no consultoério em que € essencial uma comunicagéo plena entre
0 médico e o paciente: 0 momento do exame fisico, durante a ausculta e a palpacéo e a aferigéo
dos sinais vitais, por exemplo. Se o paciente chega ao consultério com queixa de dor abdominal,
uma comunicacéo direta torna-se necessaria para que, ao apalpar e realizar manobras, o médico

perceba os sinais clinicos da dor. Como observado por Oliveira et al. (2022), a falta dessa
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comunicacgdo implica diretamente na conduta médica, pois muitas vezes o paciente surdo

retorna para casa com dividas quanto ao diagnostico.

Prosseguindo a andlise discursiva das questfes, a de nimero 8 conecta-se intimamente a
anterior, pois coloca o participante em uma situacdo ainda mais restrita, questionando se
conseguiria atender um paciente sem acompanhante ouvinte. Na primeira etapa, cinco pessoas
responderam que conseguiriam sem muitas dificuldades, utilizando de outros artificios além da

Libras, como o uso de gestos, mimicas e escrita para possibilitar a comunicacéo.

Na segunda etapa, houve um expressivo desenvolvimento em comparagdo com o
questionario anterior (de 5 para 9 respostas positivas). 1sso mostra que, apesar de ser um curso
basico (com apenas 60h de duracgéo), a disciplina de Libras desempenha papel importante para
a comunicacao entre médico e paciente na formacdo do estudante, uma vez que as respostas
indicam que os participantes desenvolveram competéncias suficientes para se comunicar.
Diversos cenarios foram imaginados na questdo, pois, dois estudantes responderam que
conseguiriam se comunicar caso o atendimento nao fosse uma emergéncia ou ndo exigisse uma

imediatez. O Participante 3, por exemplo, respondeu:

“Se nio fosse atendimento emergencial, acredito que ja consiga se ele souber libras”

~P3, QL.

Isso mostra que os estudantes, conforme levantado na hipotese desta pesquisa, de fato,
desconheciam a dimensédo da importancia que a comunicacdo em Libras pode lhes proporcionar
para o atendimento ao paciente surdo, pois dentro desse cenario, alguns participantes optaram
por ndo utilizar a Libras. Entretanto, isso ndo impossibilita o atendimento médico, pois, mesmo
utilizando de outros meios de comunicacgdo, 0s participantes demonstraram em suas respostas
certo empenho para possibilitar um atendimento integral ao paciente. Esse e outros conceitos,
como a escuta qualificada, atencdo plena e empatia sd@o conceitos trabalhados na disciplina
“Relacao Médico-Paciente”. Todavia, discussoes acerca da disciplina serdo abordados de forma

mais aprofundada na categoria “Percepc¢des quanto ao aprendizado e a grade curricular”.

Para finalizar a discussdo da triade, a pergunta de nimero 09 propde aos participantes
uma reflex&@o sobre as questdes anteriores, trazendo como principal questionamento as possiveis
contribui¢bes da Libras na comunicacéo e na relagdo médico-paciente. Tendo em vista que
todos os participantes possuem conhecimentos acerca da disciplina anteriormente mencionada,
pode-se observar, na primeira etapa, um nimero expressivo de respostas que relacionavam a

relagdo médico-paciente com a comunicagdo como principal objetivo da Libras dentro do
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contexto atendimento médico. A necessidade de um vinculo maior com o paciente, assim como
de compreender a queixa da pessoa que estd sendo atendida e a autonomia do medico no
atendimento, sdo fatores importantes que foram elencados nessa questdo. Participante 9, a

exemplo, traz o seguinte relato:

"Acredito que Libras promove uma relacdo médico-paciente melhor com o0s
pacientes surdos, pois estaremos nos comunicando na lingua dele, o0 que mostra a ele o
guanto ele importa e a preocupacao que tenho com ele, além de promover uma confianca

nesse dialogo." — P9, Q1.

Essa preocupacao mostra como as percepcdes sao moldadas de acordo com o contexto ao
qual o individuo estd inserido. Segundo os pensamentos de Vygotsky, o desenvolvimento
cognitivo e a comunicagdo, elementos necessarios para a formacdo de percepcles, estdo
intimamente ligadas ao grupo social ao qual a pessoa se insere (Rego, 1995). Assim, pode-se
observar que a experiéncia vivenciada na disciplina de Libras permite ndo s6 uma mudanca de

percepcOes de conceitos enraizados na sociedade, como também o surgimento de novas.

Uma outra evidéncia disso é que, na segunda etapa, foi observado uma discreta
diminuicdo do uso do termo "comunicacao”, entretanto, "relacdo médico-paciente™ se tornou
expressivo, indicando uma mudanca de percepcao quanto ao papel da Libras para o médico.
Afinal, a lingua tem um proposito que vai além da comunicacdo, faz parte da cultura, da
identidade e da comunidade surda (Cromack, 2004). Além disso, ha também uma percepcao da
Libras como principal atuante no vinculo entre 0 médico e o paciente, isso esta ligado a uma
preocupacdo dos participantes quanto a um atendimento mais inclusivo, com foco no cuidado,

no atendimento humanizado, na "escuta qualificada", e na atengéo integral.

Uma frase de um dos participantes, P7, chamou muita atencdo pois discorria sobre a
"autonomia das condutas tomadas pelos pacientes" (e isso € muito importante). Essa autonomia
esta relacionada a possibilidade de escolha dos tratamentos e das medicages, e isso, muitas

vezes, é negado ao paciente surdo pelas barreiras da comunicagéo (Chaveiro; Barbosa, 2005).

“Muita! Primeiro por ser limitado o dominio de libras entre muitos médicos, o
acesso dos surdos a saude fica restrito e com muitas barreiras! Além disso, saber se
comunicar com os surdos, vai ajudar na adesdo do tratamento, no entendimento das
condicdes de saude e no desenvolvimento de autonomia das condutas que podem ser ou

niao tomadas por eles!” — P7, Q2.
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Em suma, a adesdo de pacientes as Unidades Basicas de Salde depende, em sua maior
parte, de uma boa comunicacdo e uma relagdo médico-paciente pautada nos principios
elencados pelas respostas dos participantes. Para que o tratamento das enfermidades, bem como
0 acompanhamento dos pacientes pela Equipe de Saude da Familia seja bem-sucedido, é
imprescindivel que pelo menos um profissional da salde dentro das unidades tenha
conhecimento da Libras, como determina o art. 25, inciso IX da Lei n® 10.436/02, também

conhecida com a Lei de Libras (Brasil, 2002).

Entretanto, esse cenéario estd longe da realidade, pois poucos sdo os profissionais
Médicos, dos que compdem o grupo da salde, que sabem se comunicar utilizando a Libras,
como foi relatado por P6. Essa realidade pode ser exemplificada por uma pesquisa realizada no
Distrito Federal, em 2017, que demonstrou em um dos dados coletados que apenas 1 dos 101
médicos entrevistados (menos de 1%) tinham conhecimentos basicos sobre a Libras (Gomes et
al., 2017).

6.2.2. Percepcdes sobre o contexto profissional, pessoal e a pessoa surda

O contexto profissional aqui discutido estd muito vinculado as proje¢des dos participantes
quanto ao futuro profissional. Nesse sentido, espera-se que, ao longo da formacdo, como é
proposto no Projeto Pedagogico do Curso (PPC) de Medicina da UFOB, que sejam formados
profissionais humanos, empaticos, e sensiveis as individualidades de cada paciente,
reconhecendo o valor dos saberes populares e a diversidade (p. 31-32). Tendo a perspectiva do
PPC como alicerce do processo da formagdo dos participantes, espera-se, ao longo das
respostas, percepcdes acerca da pessoa surda voltadas ao acesso a saude, com preocupacdes

gue possam ser motivadoras para a escolha da disciplina de Libras.

Nessa categoria, foi abordado principalmente, sobre a motivacéo do participante ao optar
em cursar 0 componente curricular Libras, que pode estar relacionada com a sua percep¢édo
sobre o uso da Libras no atendimento médico e sobre a pessoa surda. E relevante trazer & essa
reflexdo, a questao de numero 16: “Vocé pretende continuar desenvolvendo os conhecimentos
em Libras ap6s o encerramento do componente curricular?” As respostas para essa pergunta

abrem discussfes importantes acerca do futuro do participante enquanto profissional médico.

Questdes como anseios pessoais, especializacdo de mercado de trabalho e contato com a
comunidade surda séo fatores decisivos para que as respostas aqui colocadas sejam realmente
efetivadas. Cabe pontuar que a disciplina de Libras ndo contempla em totalidade o aprendizado

e 0s conhecimentos acerca da Libras e da comunidade surda ao estudante, sendo necessario
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germinar esses conhecimentos que foram cultivados em cada estudante, principalmente acerca

das proprias percepgdes sobre a importancia da lingua e da comunidade surda.

Nesse sentido, com respostas positivas em todos os participantes da questdo 16, indicando
que todos os participantes tém interesse em continuar desenvolvendo os conhecimentos em
Libras, faz-se necessaria uma relacdo com a questdo de nimero 10, a qual aborda a motivagéo
do estudante em cursar Libras. Essa relacdo € importante para compreender em qual aspecto
esse interesse em continuar estudando esta vinculado a motivacao profissional ou a motivacao

centrada na pessoa surda. Com base nisso, cabe citar a resposta de P9:

"Acredito que seja um conhecimento necessario a todos os profissionais que lidam

com pessoas.” — P9, Q1.

E interessante observar que, dentro dessa resposta, P9 trouxe uma preocupacio além do
contexto da area da saude, mostrando que o conhecimento da lingua é necessario para 0s
profissionais que precisam se comunicar com pessoas (logo, as pessoas surdas também).
Entretanto, essa percepgao traz um questionamento: se o0 conhecimento da Libras é necessario

a todos os profissionais que lidam com pessoas, por que ndo o buscam?

Dentro dessa perspectiva, pode-se citar duas possibilidades: a motivagéo profissional e a
motivacao baseada nas percepgdes sobre a pessoa surda.

Quanto a motivacdo profissional, apesar de se reconhecer a necessidade de aprender a
lingua, a acdo para que o aprendizado se concretize ndo acontece devido a auséncia de uma
motivacgdo pratica, ou seja, algo visualmente perceptivel para a pessoa. 1sso ocorre porque 0
individuo pertence a um espaco social no qual ndo é instigado a se comunicar com uma pessoa
surda, e, por isso, a busca por esse conhecimento ndo acontece. O ser humano desenvolve suas
capacidades de linguagem e cognicao de acordo com o meio ao qual ele pertence, absorvendo
a cultura e os modos de vida ao seu entorno (Rego, 1995 p.109).

Por se tratar de uma minoria que muitas vezes foi posta a margem da sociedade, € notavel
que grande parte dessa mesma sociedade ndo conheca a dimensdo da comunidade surda. Esse
abismo gerado pelo efeito que o isolamento social provoca, intensifica ainda mais as
desigualdades, transformando a “necessidade de aprender Libras” apenas em um “diferencial”
para o profissional, uma vez que as intenc¢des acerca desse conhecimento ndo estdo centradas
na pessoa surda, mas sim, no curriculo. Uma evidéncia dessa discusséo pode ser percebida pela

percepcdo de profissionais médicos acerca da importancia da Libras, reconhecendo a
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importancia dela para comunidade surda, entretanto, ndo a necessidade de aprendé-la (Gomes
etal., 2017).

Tendo em vista esses aspectos discutidos, esse tipo de motivacdo pode se apresentar
pouco efetiva, pois ndo estd diretamente relacionada a pessoa surda, € sim ao crescimento
profissional. Por esse motivo, infere-se que h& pouca probabilidade de que os estudos sobre a
Libras possam ser continuados, visto que ndao ha um estimulo proveniente da vivéncia. 1sso
pode ser evidenciado pela pesquisa de Gomes et al. (2017), uma vez que 92,1% dos 101 médicos
entrevistados ja atenderam um paciente surdo, assim como 76,2% compreendiam a importancia
da Libras para a sua pratica médica; no entanto, apenas um médico (<1%) tinha conhecimentos
basicos da lingua. Esse fato pode estar associado ao escasso contato que a populacdo médica

tem com as pessoas surdas, 0 que ndo os instiga a continuar estudando a Libras.

Por outro lado, a motivagdo baseada nas percepcdes sobre a pessoa surda pode ser muito
valiosa para o processo de aprendizado dos participantes. Ao passo que se compreendem as
dificuldades e necessidade da comunidade, os futuros médicos estabelecem vinculos de
empatia, imaginando os impasses enfrentados por essas pessoas num simples atendimento
médico. Apesar de ainda ndo representarem o papel profissional, os participantes expressam,
em suas respostas, essas percepc¢des, principalmente na segunda etapa. A fim comparativo, na
primeira etapa foram encontradas respostas mais curtas e objetivas, com foco na “comunicagdo”

como principal motivacao:
“Facilitar a comunicacio com pessoas surdas.” — P6, Q1.

Ja na segunda etapa, observa-se respostas mais completas, visto que, ao longo da

disciplina, os participantes tiveram mais contato com a Libras e a cultura surda:

“Sim e 0 que me instiga é a dificuldade envolvendo o processo de estabelecer uma
comunicagdo efetiva com os surdos, o que os tornam, muitas vezes, alheios a certas

inclusoes.” — P7, Q2.

“Sim! O fato de conseguir atender a pessoa da forma que ela merece, sendo

respeitada e com empatia.” — P13, Q2.
“Sim. Participar ativamente do processo de inclusido. — P3, Q2.”

Observa-se que P3 apresenta ndo s6 uma percepgdo de “fazer parte do processo de

inclusdo” como também possui certo grau de convivéncia com pessoas surdas, elucidando os
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conceitos trabalhados anteriormente. Para conferir essa possivel relacéo, é feita uma retomada

a questdo 6, na qual P3 responde:
“(Conheco) Duas. Um é colega de faculdade e o outro é amigo de infancia.” — P3, Q1.

Evidencia-se aqui, que existe relacdo entre as pessoas surdas que o participante conhece

e as motivacOes pessoais em aprender Libras.

Em resumo, é interessante observar que houve uma reducdo na frequéncia de respostas
que discorreram sobre a "atuacdo profissional” ser o principal motivo. Isso mostra que houve
uma mudanca de percepcao sobre a real importancia de aprender Libras: fornecer ao paciente
surdo oportunidade de um atendimento digno, pleno e integral, sem barreiras comunicacionais.
O uso da palavra “inclusdo” também se torna mais frequente, demonstrando, de forma positiva,
que as percepcdes dos participantes sobre a pessoa surda dentro do contexto profissional vai ao

encontro dos ideais propostos pelo PPC do curso.

O contexto pessoal, tratado aqui das experiéncias relatadas pelos participantes, traz
importantes reflex6es acerca da importancia da participacao ativa do individuo, principalmente,
quando relacionado a profissdo. Para dar continuidade a discussdo, faz-se necessario retornar a
pergunta de numero 6, pois, dentre as respostas positivas observou-se a presenca do professor
de Libras, e do estudante de Medicina. A partir disso, é possivel perceber como o contexto
plural da universidade permite aos estudantes conhecer realidades as quais ele ndo esta inserido.
Isso se justifica pelo fato de alguns estudantes terem tido o primeiro contato com pessoas surdas
depois do ingresso na faculdade, tanto o professor, quanto o estudante. Esse contato,
principalmente com o primeiro estudante de medicina surdo da UFOB, pode ter despertado
interesse dos estudantes em participar da disciplina de Libras. P7 por exemplo, relatou que,

além de conhecer ambos, uma de suas motivacgdes para cursar Libras foi conhecer o aluno:
“2 pessoas! O professor de Libras e o aluno de medicina.” — P7, Q2.

“Primeiro, foi o contato que eu tive com o colega surdo e a dificuldade que foi,
inicialmente sem a presenca dos intérpretes, de manter uma comunicagdo com ele e,
também a dificuldade no aprendizado que ele enfrentava, devido a inacessibilidade
comunicativa. Além disso, € um conhecimento que vou levar pro resto da minha vida, nédo
s6 com possiveis pacientes, como também ao longo de todo meu convivio social. Outro

motivo € a quantidade restrita de profissionais, sobretudo medicos, que tém dominio das
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Libras, o que dificulta ainda mais a acessibilidade e a comunicacio com os surdos.” — P7,

QL.

Isso mostra a importancia da insercdo do estudante de medicina na comunidade surda,
pois, ao compreender 0s anseios e a necessidade de se comunicar, o individuo vé uma
necessidade que vai além da atuacédo profissional, desenvolvendo compreensdes e sentimentos
mais complexos e fundamentados na vivéncia dessas pessoas, diferente das motivacoes restritas
apenas ao contexto medico. Dessa maneira, percebe-se que os relatos aqui discutidos
fundamentam e contemplam um dos objetivos da pesquisa: investigar de que forma os
estudantes entendem a importancia de uma comunicagdo inclusiva para a formacao

profissional.

6.2.3. Percepcdes quanto ao aprendizado e a grade curricular
E aqui, nesse sentido, que cabe discutir acerca de uma formagdo ndo so critica, como
também, com foco em compreender a diversidade das minorias sociais, com foco nas
necessidades especificas da saude dos surdos. De acordo com 0s pensamentos de Severino
(1991, p. 36, apud Rego, 1995, p. 124):

A educacdo, por ser uma pratica de intervencdo na realidade social, é um fenémeno
multifacetado composto por um conjunto complexo de perspectivas e enfoques. Ndo
pode, portanto, ser considerada como uma ciéncia isolada nem tampouco apreendida
mediante categorias de um Unico campo epistemoldgico, ja que varias disciplinas

autdbnomas convergem para a constituicdo de seu objeto.

Desse modo, educar torna-se um ato politico, a partir do momento em que o aprendizado
parte de uma reflexao histérico-critica, compreendendo os processos de transformacdo historica
da sociedade (Saviani, 2008). Em outras palavras, urge compreender de que maneira a
comunidade surda se estabeleceu no Brasil para que praticas e conhecimentos em salide possam
ser transformados, adaptados as necessidades dessa populacdo, com foco na comunicacéo e na
atencdo plena. Essa urgéncia parte da necessidade de trabalhar sobre topicos especificos em
salde das pessoas com deficiéncia, uma vez que esse conhecimento, de certo modo, é enraizado
na concepgao organico-bioldgica da surdez, que permanece patologica nos ensinos médicos
(Chaveiro; Barbosa, 2005; Gesser, 2008).

Essa reflexdo pode ser compreendida com a questdo 11, que aborda sobre o estudo da
Libras por outros meios. Um nimero consideravel de pessoas (10) responderam que ndo haviam
estudado Libras anteriormente, entretanto, cinco pessoas relataram ja ter estudado Libras em

minicurso, em disciplina fora do campus ou por meio de videos no youtube. Um dos
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participantes relatou que conheceu a Libras na escola, pois um dos estudantes era surdo e as
aulas eram acompanhadas por um intérprete que ensinava alguns sinais basicos da Libras. Outro
participante relatou que iniciou os estudos em Libras para se comunicar com o colega de turma

surdo, assistindo videos no youtube.
“Sim. Com meu colega de medicina que é surdo e pelo YouTube.” — P3, Q1

E importante relatar aqui que as pessoas que responderam “sim” para a questio 11,
também relataram conhecer uma pessoa surda, na questdo 6. Dentro desse cenario, é possivel
observar que o individuo que faz parte de um contexto social que contempla pessoas surdas
possui estimulos e motivacGes para estudar sobre a Libras, como foi discutido anteriormente
(Rego, 1995). Por outro lado, alguns participantes relatam ter o primeiro contato com a Libras
no momento da disciplina, mostrando que a principal motivacdo envolve o contexto
profissional. P8, por exemplo, relatou anteriormente (questdo 10) que sua principal motivacdo

para aprender Libras era o contexto profissional.
“Nao, esse é 0 meu primeiro momento de aprendizado” — P8, Q1

O processo de aprendizado observado nessa questao parte de dois cenarios: o primeiro
cenario, um aprendizado despertado pela vivéncia pessoal, pelo contato com estimulos que
incentivaram os participantes a estudar; o segundo cenério, é a motivacao profissional, uma vez
que, apesar de representar uma minoria social, a populacdo surda também precisa de cuidados
em salde. Esses dois cenarios, entretanto, culminam em uma mesma finalidade: a pessoa surda

merece ser compreendida, sobretudo, nas questdes de satde.

Quando se discute sobre a saude de pessoas com deficiéncia, o0 PPC ndo prevé uma
disciplina especifica para compreender os aspectos particulares e a maneira de se comunicar
com pessoas com necessidades especiais. O Unico paragrafo que dispde sobre a pessoa com
deficiéncia, todavia, trata-se de “Politicas de Acessibilidade” (p. 88) e da oferta da disciplina
optativa “Educagdo Especial” (p. 78), que ndo ¢ especifica da area da satide. A falta de discussao
acerca do ensino voltado a salde das pessoas com deficiéncia apenas intensifica a visdo
patoldgica da surdez no cenario da medicina, que visa tratar a surdez ao invés de reconhecé-la

como uma identidade da comunidade (Gesser, 2008).

Por esse motivo, percebe-se que 0s conhecimentos acerca de atendimento médico se
restringem apenas a disciplina “Relagdo Médico-Paciente” que, dentre os objetivos da ementa

disposta no PPC, ndo contempla nenhuma abordagem a pessoas com deficiéncia:
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Estudo dos componentes fundamentais da relacdo médico-paciente. Andlise e
compreensdo dos aspectos psicoldgicos, éticos, biologicos e antropologicos

envolvidos em tal relagdo (PPC, p.139).

Além disso, a Ementa dessa disciplina ndo evidencia nenhuma especificidade a pessoa
surda, transferindo esse papel para a disciplina de Libras, que apresenta em sua ementa:

Breve estudo sobre a surdez e a deficiéncia auditiva; A pessoa surda e seus aspectos
histéricos, socioculturais e linguisticos; Introdugdo e pratica das estruturas
elementares da LIBRAS: fonologia, morfologia, sintaxe, semantica, léxico e
gramatica (PPC, p. 225).

Essa falta de abordagem centrada nas pessoas com deficiéncia é evidenciada justamente
na atitude autodidata dos participantes, os quais, vendo a necessidade de se comunicar com 0
estudante surdo, buscaram outras fontes de aprendizado, como o0 youtube e, posteriormente, a
disciplina optativa. Dessa forma, percebe-se que, dentre os objetivos levantados na pesquisa, a
intencionalidade de matricula dos estudantes é pautada justamente na necessidade de cursar o
componente, visto que, ao longo da formacdo, ndo hd uma construcdo de conceitos

socioculturais especificos a area da salde para pessoas surdas.

A forma como a disciplina de Libras é ofertada aos estudantes também foi outra questao
levantada, trazendo as opgdes “obrigatoria” e “optativa” como alternativas as quais 0S
participantes poderiam marcar. No PPC, o componente curricular Libras se dispde como
optativo, seguido de uma recomendacdo ao profissional da satde, como descrito no capitulo 5

“Caracterizagdo Académico-Profissional do Egresso” que dispde, sobre a comunicacao:

O profissional médico da UFOB sera acessivel e mantera a confidencialidade
das informagdes, na interacdo com outros profissionais de satde e o publico
em geral. A comunicacéo orientada envolve a verbal, ndo-verbal e habilidades
de escrita e leitura; o dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira e de
tecnologias de comunicacdo e informacdo, bem como a recomendagdo
institucional para a aprendizagem da Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS) (p.
27).

Todavia, essa recomendagdo, ndo contribui para a formacgdo plural defendida pelo
documento, visto que, devido a extensa jornada de estudos, o participante se vé na tarefa de
escolher dentre as poucas optativas ofertadas disponiveis (uma vez que ha uma lista variada de
optativas no projeto, entretanto, a falta de professores limita a quantidade de matérias,
principalmente aquelas voltadas a tdépicos especificos da Medicina). Consequentemente,

embora a escolha de cursar Libras tenha partido da necessidade de se comunicar e evoluir
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profissionalmente, a disciplina é oferecida para o curso na modalidade optativa e, conforme o

regulamento do curso, compde 200 horas das 7.255 horas do curso.

Nesse sentido, evidencia-se na questdo 12 que, na primeira etapa, 80% dos participantes
responderam que a disciplina deveria ser obrigatoria; ja na segunda etapa, 69,2%, com uma
queda de 10,8% comparado a primeira etapa. Essa queda aponta uma mudanca de percepgao
quanto a obrigatoriedade da disciplina de Libras, uma vez que ha uma mudanca do padréo de
resposta (apéndice 3). Isso se justifica pela jornada extensa do semestre, que exige uma carga

fisica e mental demasiada.

Além disso, essa afirmativa agrava uma problematica ja enraizada no processo de
formacgdo meédica. O ensino se encontra sistematizado e o ndcleo profissionalizante, como é
chamado o conjunto de matérias voltadas apenas ao curso de medicina, é segmentado e carece
de representacGes critico-sociais (Saviani, 2008), principalmente no que se refere a saude
coletiva, necessitando de abordagens sobre a salde das pessoas com deficiéncia. Essa questao
intensifica ainda mais a principal barreira que o profissional médico enfrenta dentro do
consultério: o desconhecimento acerca das necessidades da pessoa surda (Soleman e Bousquat,
2021).
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7. CONSIDERACOES FINAIS

O profissional médico é responsavel pelo cuidado e pela promocéo de saude a populacéo,
com suas condutas pautadas nos principios de equidade e integralidade do SUS. Nesse sentido,
compreender a realidade e as questdes que envolvem a saude do surdo sdo de extrema
importancia, uma vez que se tratam de uma minoria linguistica que carece de politicas publicas
voltadas para a satide. E pensando no atendimento médico a esse publico-alvo que esta pesquisa
teve como principal objetivo analisar as percepc¢des dos estudantes de Medicina sobre a Libras,
uma vez que, futuramente, estes serdo os medicos que irdo lidar em algum momento da vida
com pacientes surdos.

Atendendo aos objetivos propostos, esta pesquisa revelou que os estudantes de medicina
percebem a importancia da Libras na sua formacao, apesar da curta carga horaria. Contudo,
num atendimento emergencial, h& a possibilidade de utilizarem outro meio de comunicacéo
para atender o paciente surdo. Identificou-se com destaque que a matricula no componente
curricular Libras foi em alguns estudantes, motivado pela necessidade de dialogo com pessoas
surdas que ja conheciam, demonstrando a importancia do convivio entre todas as pessoas num
contexto de inclusdo social. Pode-se analisar a intencionalidade dos participantes ao se
matricularem na disciplina de Libras, indicando, inclusive, uma urgéncia em tornar esta
disciplina obrigatdria. A pesquisa também revelou que os estudantes de medicina que cursaram
esse componente curricular, percebem sua importancia para a comunicacdo inclusiva, se
mostrando confiantes em se comunicar com um paciente surdo e, apesar de saberem a
importancia da Libras na relagdo médico-paciente, ndo descartam a op¢do pelo uso da escrita
para se estabelecer uma comunicacédo o surdo, o pode representar uma barreira linguistica e ndo
inclusiva em muitos casos. Nessa toada, considera-se que isso pode representar uma tendéncia
a terceirizacdo do atendimento ao paciente surdo, no caso dessa comunicacdo necessitar da
mediacdo de um acompanhante ouvinte ou de um intérprete de Libras, que nem sempre vao ter
condigdes de expressar 0s sintomas que o0 paciente surdo sente.

Os resultados da pesquisa confirmaram a hipétese de que alguns estudantes desconheciam
a dimensdo da importancia que a comunicacdo em Libras poderia lhes proporcionar para o
atendimento ao paciente surdo. Por conseguinte, também mostram como é importante elencar
estratégias que visem uma educacdo inclusiva para estes profissionais, permitindo que, dentro
da sua formacdo, se tornem mais humanizados, principalmente porque a pesquisa revelou que
com a Libras o estudante passa a conhecer a pessoa surda e a estabelecer uma relacdo de

confiangca com esse paciente.
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Embora os resultados sejam muito positivos, o trabalho apresentou algumas questdes que
precisam ser pontuadas. Por se tratar de um questionério aplicado virtualmente, alguns
participantes optaram por responder algumas questbes de forma breve, prejudicando a sua
analise. Além disso, o participante ndo péde sanar possiveis duvidas acerca das perguntas, uma
vez que esse momento de respostas ndo foi assistido pelo pesquisador. Em vista disso, torna-se
um obstéculo analisar se os participantes tiveram ou ndo, uma boa compreensdo das perguntas.
Outro ponto que vale ressaltar € que, apesar dos impasses, 0 volume de dados acabou se
tornando grande, dificultando uma analise qualitativa de todas as respostas, sendo necessario
direcionar a discussdo para responder ao problema de pesquisa. Todavia, esses dados sdo

extremamente valiosos e oferecem possibilidades para outras producgdes cientificas.
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ANEXOS

Anexo 1 — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido Online

UNIVERSIDADE FEDERAL DO OESTE DA BAHIA
Pesquisador responsavel: LUCAS EMANUEL PINHEIRO BARBOSA
Endereco: RUA ELPIDIO NUNES DA MATA, 161, BARREIRINHAS, cidade: BARREIRAS, estado:
BAHIA
Fone: (77) 936186078  E-mail: lucas.b7458@ufob.edu.br
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O (A) Sr. (a) esta sendo convidado (a) como voluntério (2) a participar da pesquisa A LIBRAS
NA FORMACAO DO MEDICO: PERCEPCOES DOS ACADEMICOS DE MEDICINA, que tem
como objetivo analisar a compreensao dos estudantes do curso de medicina da Universidade Federal do
Oeste da Bahia sobre a Lingua Brasileira de Sinais na sua formagao.

O motivo que nos leva a estudar é o contato do estudante de medicina com a Libras por meio de
componente curricular ofertado pela universidade, no intuito de inserir na formacdo do médico,
conceitos de diversidade e inclusdo, possibilitando atendimento adequado ao paciente surdo.

Para este estudo adotaremos 0s seguintes procedimentos: a aplicacdo de um questionario online
que sera realizado duas vezes, em dois momentos diferentes, durante o semestre. Os riscos envolvidos
para o sujeito nessa pesquisa envolvem a manipulacao virtual dos dados, que, apesar das politicas de
seguranca, tem chances de serem vazados. As providéncias que serdo tomadas para a minimizagéo dos
riscos envolvem a ndo utilizacdo do nome do participante, utilizando apenas o nimero de matricula para
controle, tornando o questionario mais impessoal possivel. Os beneficios dessa pesquisa para o sujeito
envolvem o desenvolvimento de novas perspectivas e conhecimentos acerca da Libras e a construcéo
de reflexdes sobre 0os motivos que levaram o sujeito a se cadastrar no componente curricular optativo de
Libras.

O motivo deste convite é que o (a) Sr. (a) se enquadra nos seguintes critérios de inclusdo: ser
estudante de medicina da UFOB regularmente matriculado e cursando o componente curricular de
Libras.

O (A) Sr. (a) podera deixar de participar da pesquisa nos casos em que forem observados os
seguintes critérios de exclusdo: desisténcia ou trancamento do componente curricular de Libras.

O (A) Sr. (a) sera esclarecido (a) sobre o estudo em qualquer aspecto que desejar e estara livre
para participar ou recusar-se a participar, retirando seu consentimento ou interrompendo sua
participacéo a qualquer momento. A sua participacdo € voluntéria e a recusa em participar ndo acarretara
qualquer penalidade ou modificacdo na forma em que é atendido pelo pesquisador.

O pesquisador ira tratar a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo e privacidade, sendo
que em caso de obtencdo de fotografias, videos ou gravacdes de voz os materiais ficardo sob a
propriedade do pesquisador responsavel. Seu nome ou o material que indique sua participacéo ndo sera
liberado sem a sua permissdo. O (A) Sr. (a) ndo sera identificado (a) em nenhuma publicagdo que possa
resultar deste estudo.

O pesquisador ird se comprometer a enviar uma copia deste presente termo para o participante
via e-mail caso seja solicitado. Esse termo sera assinado mediante marcacao de aceite.

Os resultados da pesquisa estardo a sua disposicao quando finalizada.

Em caso de dlvidas quanto aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera consultar o:

Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Oeste da Bahia

Rua Professor José Seabra de Lemos, 316 — Recanto dos Passaros. CEP: 47.808-021. Barreiras, Bahia.
Tel. 55(77) 3614-3508 / E-mail: cep@ufob.edu.br



APENDICE
Apéndice 1 — Questionario 1 e 2

Percepcao dos Estudantes de Medicina
da UFOB sobre a Libras - Questionario 1

0l4, seja bem-vindo a segunda etapa da pesquisa intitulada A LIBRAS NA FORMAGAO DO
MEDICO: PERCEPGOES DOS ACADEMICOS DE MEDICINA DA UFOB. Agora que vocé
assinou o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE, podera responder os
questionérios que serdo solicitados pelo pesquisador.

Como descrito no TCLE, essa pesquisa contara com dois questionarios e vocé esta
respondendo o primeiro. O segundo sera solicitado préximo ao final do componente
curricular de Libras que vocé esta matriculado.

A estimativa para este questionario é de 8 a 12 minutos, variando conforme a sua
compreensao e disponibilidade de responder as perguntas. Pedimos que tente responder
o questionario da forma que mais se encaixar com sua realidade, detalhando da melhor
forma possivel. Reiteramos que todas as informagdes colocadas aqui serdo tratadas
com sigilo e nenhuma informacao pessoal sera divulgada. O tnico dado que iremos
utilizar para identificar as respostas deste questionario é o nimero de matricula
informado no campo a seguir.

* Indica uma pergunta obrigatoria

Questdes sobre o perfil académico

As questdes abaixo sdo importantes para construgdo do perfil académico dos estudantes
de medicina cursando o componente curricular Libras. Leia atentamente e marque a
alterativa que mais se encaixar com sua realidade.

1. 1. Ndmero de matricula *

2. 2.Qual suaidade? (Responda apenas numeros) *
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3

4.

5

3. Qual seu género? *
Marcar apenas uma oval.

) Masculino
() Feminino
() Nao-binario

() Outro:

4. Qual periodo esta cursando? *

Marcar apenas uma oval.

) 2° semestre

) 3° semestre

) 4° semestre

) 5° semestre
) 6° semestre

) 7° semestre

) 8° semestre

Questdes relacionadas a pessoa surda

As questdes abaixo sdo referentes aos conhecimentos que vocé tem sobre a comunidade
surda e a Libras. Leia atentamente e e responda da maneira que mais se encaixar com
sua realidade.

5. Vocé consegue estabelecer uma conversa com a pessoa surda? Se sim, que
tipo de comunicagao vocé utiliza (gestos, mimica, Libras, escrita...)?

*
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6.

6. Quantas pessoas surdas vocé conhece? Qual o tipo de relagdo que vocé tem *
com ela(s)? (Caso vocé ndo conhega nenhuma pessoa surda, responda apenas
que ndo conhece)

7. Caso vocé se deparasse com uma situagdo em que precisasse atender um
paciente surdo que utiliza Libras, de que forma vocé se comunicaria com ele?

8. Vocé saberia atender um paciente surdo que estivesse sozinho, sem o *
acompanhante ouvinte?

9. Qual(is) contribui¢gdes vocé entende que a Libras pode promover na *
comunicagéo entre médico e paciente?
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Questdes sobre o aprendizado em Libras e o Componente Curricular Lingua
Brasileira de Sinais (Libras) - CHU1050

As questdes abaixo estdo relacionadas com o os conhecimentos em Libras e o
componente optativo de Libras. Leia atentamente e responda da maneira que mais se
encaixar com sua realidade.

10. 10. Que motivos te instiga a aprender Libras? *

11.  11. Vocé ja estudou Libras por outros meios? Se sim, quais? *

12.  12. Vocé acredita que a oferta da disciplina de Libras na grade curricular de
Medicina é necessaria? Porqué?
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13.  13. De que forma vocé gostaria que fosse ofertada a disciplina Libras na grade *
curricular?

Marcar apenas uma oval.

3 Componente obrigatério
Componente optativo
Curso de férias

) Outro:

14. 14. Caso seja ofertado o componente curricular Libras Il, vocé tem a pretensao
de cursa-lo? Por qué?

15.  15. Quais conhecimentos vocé espera que sejam construidos com o *
aprendizado da Libras ao longo do componente curricular?

16. 16. Vocé pretende continuar desenvolvendo os conhecimentos em Libras apds *
o encerramento do componente curricular?



Este contetido n&o foi criado nem aprovado pelo Google.

Google Formularios
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Percepcdes dos Estudantes de Medicina da
UFOB sobre a Libras - Questionario 2

0l4, seja bem-vindo a segunda etapa da pesquisa intitulada A LIBRAS NA FORMACAO DO
MEDICO: PERCEPCOES DOS ACADEMICOS DE MEDICINA DA UFOB. Como vocé assinou
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE, podera responder os questiondrios que
serdo solicitados pelo pesquisador.

Da maneira que estéa descrito no TCLE, essa pesquisa contara com dois questionarios e agora vocé
esta respondendo o segundo, conforme foi explicado anteriormente.

A estimativa para este questionario € de 10 a 14 minutos, variando conforme a sua compreensao e
disponibilidade de responder as perguntas. Pedimos que tente responder o questionério da forma
que mais se encaixar com sua realidade, detalhando da melhor forma possivel. Reiteramos que
todas as informacdes colocadas aqui serdo tratadas com sigilo e nenhuma informacao pessoal sera
divulgada. O tinico dado que iremos utilizar para identificar as respostas deste questionario é

o niimero de matricula informado no campo a seguir.

unta ohrigatéria

e

* Indica uma per

«

Questdes sobre o perfil académico

As questdes abaixo sdo importantes para construcdo do perfil académico dos estudantes de
medicina cursando o componente curricular Libras. Leia atentamente e marque a alterativa que
mais se encaixar com sua realidade.

1. 1. Numero de matricula *

2. 2. Qual sua idade? (Responda apenas numeros) *



3

4.

5.

3. Qual seu género? *

Marcar apenas uma oval.

€

) Masculino
() Feminino
(_ ) Nao-binirio

() Outro:

4. Qual periodo esta cursando? *

Marcar apenas uma oval.

() 2° semestre

() 3°semestre

() 4° semestre

() 5° semestre

() 6° semestre
() 7° semestre

() 8°semestre

Questdes relacionadas a pessoa surda

As questdes abaixo sdo referentes aos conhecimentos que vocé tem sobre a comunidade surda e a

Libras. Leia atentamente e e responda da maneira que mais se encaixar com sua realidade.

5. Vocé consegue estabelecer uma conversa com a pessoa surda usando a Libras? *
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6.

6. Quantas pessoas surdas vocé conhece? Qual o tipo de relagdo que vocé tem com *
ela(s)? (Caso vocé nao conhega nenhuma pessoa surda, responda apenas que ndo

conhece)

7. Caso vocé se deparasse com uma situacdo em que precisasse atender um paciente surdo
que utiliza Libras, de que forma vocé se comunicaria com ele?

8. Voce saberia atender um paciente surdo que estivesse sozinho, sem o acompanhante *
ouvinte?

9. Qual(is) contribui¢des vocé entende que a Libras pode promover na comunicagao *
entre médico e paciente?
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Questdes sobre o aprendizado em Libras e o Componente Curricular Lingua Brasileira de
Sinais (Libras) - CHU1050

As questdes abaixo estdo relacionadas com o os conhecimentos em Libras e o componente optativo
de Libras. Leia atentamente e responda da maneira que mais se encaixar com sua realidade.

10.  10. Vocé continua motivado a aprender Libras? O que te instiga a continuar estudando? *

11.  11. Vocé pretende complementar os estudos em Libras de outras formas? Se sim, de *

que forma (workshops, cursos, livros, etc.)?

12.  12. Vocé acredita que a oferta da disciplina de Libras na grade curricular de Medicina € *
necessaria? Porqué?
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13.

14.

15.

16.

13. De que forma voceé gostaria que fosse ofertada a disciplina Libras na grade *

curricular?

Marcar apenas uma oval.

-, Componente obrigatorio

) Componente optativo

) Curso de férias

() Outro:

14. Caso seja ofertado o componente curricular Libras II, vocé tem a pretensdo de cursa-
lo? Por qué?

15. Quais conhecimentos acerca da Libras vocé espera adquirir apds a conclusao do *

componente curricular?

16. Vocé pretende continuar desenvolvendo os conhecimentos em Libras apos o *

encerramento do componente curricular?
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17.  17. Compartilhe aqui uma experiéncia que vocé teve durante o componente curricular *

de Libras e considera relevante para sua formacao:

18.  18. Qual(is) dificuldade(s) e pontos negativos que vocé encontrou enquanto cursava o *
componente Libras?

Este contetido néo foi criado nem aprovado pelo Google.

Google Formularios
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Apéndice 2 - Perfil dos estudantes: Idade, Género e Semestre dos participantes.

2. Qual sua idade? (Responda apenas nimeros)
15 respostas

3 (20%)

2
(13,3%)

3. Qual seu género?
15 respostas

@ Masculino
@® Feminino
@ Nao-binario

4. Qual periodo esta cursando?
15 respostas

@ 2° semestre
@ 3° semestre
@ 4° semestre
@ 5° semestre
@ 6° semestre
@® 7° semestre
@® 8° semestre




Apéndice 3 - Resultados da Questéo 13, Q1 e Q2.

13. De que forma vocé gostaria que fosse ofertada a disciplina Libras na grade curricular?
15 respostas

@ Componente obrigatério
@ Componente optativo
@ Curso de férias
. @ Componente obrigatério mas com uma
carga horaria maior, sendo divido em
dois ou mais semestres pro aprendizado

ser continuo e praticado e ndo
esquecido

13. De que forma vocé gostaria que fosse ofertada a disciplina Libras na grade curricular?

13 respostas

@ Componente obrigatdrio
@ Componente optativo
@ Curso de férias

67



