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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AOS PACIENTES DEFICIENTES AUDITIVOS

RESUMO

INTRODUCAO: A equipe de enfermagem tem papel fundamental no processo
terapéutico dos deficientes auditivos, principalmente o enfermeiro, visto que este tem contato
direto e continuo com o paciente, tornando-se o elo de ligagdo entre o paciente e a equipe de
saude. Quando ha a falha na comunicagdo dos envolvidos nesse processo o profissional se
depara com a dificuldade em desenvolver cuidados, € o paciente com a incapacidade de
absorver ou externalizar informagdes sobre seu estado de saude. OBJETIVOS: Caracterizar a
producdo cientifica em portugués no periodo de 2007 a 2016 sobre a assisténcia de
enfermagem aos pacientes deficientes auditivos; analisar a assisténcia de enfermagem aos
pacientes deficientes auditivos e identificar as principais dificuldades dos enfermeiros na
comunicagio com o paciente deficiente auditivo na prestagdo do cuidado. METODO: Trata-
se de uma pesquisa exploratoria de abordagem qualitativa, delineada por uma pesquisa
bibliografica. RESULTADOS: Os artigos abordam os aspectos da comunicagdo do
enfermeiro com o paciente deficiente auditivo e as dimensdes da assisténcia de enfermagem,
relacionando com a utilizacdo da Linguagem Brasileira de Sinais no processo comunicativo,
verifica a importancia da consulta de enfermagem e eficacia da mesma como instrumentos de

cuidado ao paciente portador de deficiéncia auditiva.

Descritores: Assisténcia de enfermagem, Paciente deficiente auditivo.



ABSTRAT

INTRODUCTION: The nursing team has a fundamental role in the therapeutic
process of the hearing impaired, especially the nurse, since it has direct contact and
continuous with the patient, becoming the link between the patient and the healthcare team.
When there is a failure to communicate the professional involved in the process are faced with
the difficulty in developing care and the patient with the inability to absorb or externalizing
information about their health status. OBJECTIVES: To characterize the scientific
production in Portuguese from 2007 to 2016 on nursing care for hearing impaired patients; to
analyze the nursing assistance to hearing impaired patients and identify the main difficulties
of nurses in communication with the hearing impaired patient in providing care. METHODS:
This is an exploratory research of qualitative approach, outlined by a literature search.
RESULTS: The articles discuss aspects of the nurse's communication with the hearing
impaired patient and the dimensions of nursing care, relating to the use of Brazilian Sign
Language in the communicative process, verifies the importance of the nursing consultation

and effectiveness thereof as instruments care to the hearing impaired patient.

Descriptors: Nursing care, hearing impaired patient.
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1 INTRODUCAO

Essa pesquisa tem como tema a assisténcia de enfermagem aos pacientes deficientes

auditivos.

A deficiéncia auditiva acontece pela perda total ou parcial, congénita ou adquirida da
capacidade de entender a fala através da audic¢do, ela pode se manifestar como leve ou
moderada quando a perda ¢ de até 70 decibéis, e severa ou profunda quando a perda auditiva ¢é

superior a 70 decibéis (BRASIL, 1994).

De acordo com o censo do IBGE (2010), analisando a populagdao nacional, 23,9%
das pessoas possuem algum tipo de deficiéncia, onde 5,1 % dessa populagdo é constituida por

deficientes auditivos. Destes, 7,6 % possui surdez severa, ou seja, ¢ totalmente surda.

A audicdo juntamente com a fala e a visdo viabilizam o processo de comunicagdo
entre as pessoas em sociedade e auxilia na organizacdo das ideias e pensamentos. Quando um
individuo perde a capacidade auditiva ha o comprometimento da comunica¢do social
dificultando a elaboracdo de pensamentos e ideias e como consequéncia o prejuizo a fala

(BRITTO; SAMPERIZ, 2010).

Essa pesquisa pretende responder o seguinte questionamento: como ¢ a assisténcia de
enfermagem ao paciente deficiente auditivo, segundo a producdo cientifica publicada no

Brasil de 2007 a 2016?

Para que a assisténcia de enfermagem ao paciente com deficiéncia auditiva seja
considerada completa hd a necessidade de que os profissionais de enfermagem conhegam a
Linguagem Brasileira de Sinais para a efetivacdo da comunica¢do, tendo em vista a melhoria
no atendimento prestado a esses pacientes, incentivando a autonomia e preservando o sigilo

da relacdo terapéutica entre enfermeiro-paciente (CHAVEIRO; BARBOSA; PORTO, 2008).

A equipe de enfermagem tem papel fundamental no processo terapéutico dos
deficientes auditivos, principalmente o enfermeiro, visto que este tem contato direto e
continuo com o paciente, tornando-se o elo de ligagdo entre o paciente e a equipe de saude.
Quando ha a falha na comunica¢do dos envolvidos nesse processo o profissional se depara
com a dificuldade em desenvolver cuidados, € o paciente com a incapacidade de absorver ou

externalizar informacoes sobre seu estado de saude.
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Para responder a problematica da pesquisa tém-se as seguintes hipoteses: ha
deficiéncia no ensino de LIBRAS nos cursos de graduacdo em enfermagem; as técnicas de
comunica¢do ndo verbais utilizadas pelos enfermeiros nao se adequam as que os deficientes
aditivos tém contato desde a infancia; enfermeiros nao buscam capacitagdo, ap6s a graduagao

para atenderem portadores de deficiéncia auditiva.

E rara a situagio em que o profissional ¢ o portador de deficiéncia dominam a
Linguagem Brasileira de Sinais (LIBRAS), e mesmo fazendo uso dessa técnica pode haver
dificuldade de comunicacdo com a pessoa surda, principalmente quando a equipe de
enfermagem precisa realizar atividades de educagdo em saude junto a populagdo com
deficiéncia auditiva, utilizando a LIBRAS, uma vez que a emissao de gestos que os ouvintes
fazem, muitas vezes ndo correspondem ao universo Iéxico das pessoas com surdez instalada

na infancia (CARDOSO; RODRIGUES; BACHION, 2006).

Durante a consulta de enfermagem a comunicagdo ¢ um processo essencial para
identificar os problemas que acometem o individuo através da manifestacdo das queixas, bem
como seus sinais € sintomas, € importante que o enfermeiro possa transmitir informagdes a
respeito de cuidados que vao auxiliar o paciente em seu processo terapéutico, que indica o
grau do compromisso do profissional com o paciente. Sendo assim, € importante que o
enfermeiro possua capacitacdao para atender esse tipo de paciente em questdo, tendo também a
capacidade de treinamento da equipe de enfermagem com a finalidade de manter a qualidade

no atendimento prestado.

Como académica do curso de enfermagem, a escolha pela tematica se deu ao
perceber que os individuos com limitagdo auditiva tém seu processo comunicativo
prejudicado, e essas barreiras entre enfermeiro e o paciente podem colocar em risco a
assisténcia prestada, pois muitos deles fazem uso de acompanhante quebrando o sigilo da

consulta tendo, assim, um padrao de atendimento insatisfatorio.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

e Analisar a produgao cientifica em portugués no periodo de 2007 a 2016 sobre a assisténcia

de enfermagem aos pacientes deficientes auditivos.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Caracterizar a produgdo cientifica em portugués no periodo de 2007 a 2016 sobre a
assisténcia de enfermagem aos pacientes deficientes auditivos;

e Analisar a assisténcia de enfermagem aos pacientes deficientes auditivos;

e Identificar as principais dificuldades dos enfermeiros na comunica¢do com o paciente

deficiente auditivo na prestagao do cuidado.
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3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 ADEFICIENCIA AUDITIVA E OS PROCESSOS DE COMUNICACAO

E através da audi¢do que podemos entender e interpretar os sons. A deficiéncia
auditiva pode ocorrer de forma adquirida, quando o individuo nasce com a audi¢do normal e
por patologia ou acidente acaba comprometendo parcial ou totalmente a audi¢do, ou de forma
congénita, que ¢ ocasionada durante a gestagdo por doencas adquiridas pela mae ou horas/dias

apods o nascimento por complicagdes do parto (AGUIAR; MARCUCCI, 2009).

Ainda segundo Aguiar e Marcucci (2009), os individuos podem ser considerados
parcial ou totalmente surdos. A surdez parcial pode ser classificada em leve: quando nao
atrapalha a obten¢do normal da linguagem, mas pode ocasionar alguma dificuldade de
articulagdo ou leitura, moderada: quando ¢ preciso aumentar o volume da fala para que seja
notada e surdez acentuada: quando precisa ver de onde estd sendo emitido o som para
compreender o que foi dito. A surdez total pode ser distribuida em severa: quando o portador
percebe a voz, porém ndo distingue os sons da fala; profunda: onde o individuo ndo percebe e
nem identifica a fala, escuta apenas vibragdes (nao adquire linguagem oral); e, surdez

anacusica: quando o portador tem falta total de audigao.

A privagdo auditiva afeta a capacidade de comunicagdo, por isso com o passar do
tempo, foram desenvolvidas algumas maneiras de facilitar a comunicagdo como a
comunicacdo total, o bilinguismo, o oralismo, a leitura labial, e 0 método da Lingua Brasileira

de Sinais — LIBRAS (OLIVEIRA, 2011).

A comunicagdo total tinha como intuito a utilizagdo de qualquer forma que pudesse
permitir a comunica¢do das pessoas surdas, seja a lingua de sinais, a linguagem oral ou
cddigos manuais, para favorecer a comunicacdo entre surdos ou surdo-ouvinte (POKER,

2016).

Segundo Poker (2016), o bilinguismo tende a passar ao surdo duas linguas distintas,
ou seja, duas formas de comunicacdo assimiladas, assim o deficiente auditivo deve obter
como sua primeira linguagem, a lingua de sinais na comunidade surda. Apos isso, a lingua
portuguesa ¢ tida como segunda linguagem, tanto na forma escrita como de forma oral, e

transmitida o mais cedo possivel ao surdo.
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O oralismo objetivava desenvolver a fala do deficiente auditivo através da fala e da
leitura labial. Os defensores dessa teoria esperavam que treinando a audi¢do desenvolveria o
resquicio auditivo, para que o surdo conseguisse diferenciar os sons e, assim, pudesse falar.
Acreditavam, também, que a leitura labial era uma das principais vias de comunicagdo. Essa
tese ndo foi consolidada, pois os surdos nao conseguiram aprender a falar, apenas repetiam
algumas palavras sem saber o real significado das mesmas (KALATAI; STREIECHEN,
2016).

Apbs o fracasso do oralismo, houve um iminente interesse em investigar, em varias
areas da ciéncia, a importancia das linguas de sinais e a influéncia positiva que elas tém para a
aprendizagem e desenvolvimento desse grupo, abrindo uma nova visdo para a surdez deixar
de ser entendida como patologia e o reconhecimento do deficiente auditivo como bilingue

(PEIXOTO, 2006).

Surge, assim, a Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS), definida como forma
comunicativa e expressiva onde sdo utilizadas as maos em associagdo com bracos, toérax e
cabeca, e a expressdo facial para dar sentido as frases e pensamentos. A LIBRAS ¢ um
instrumento fundamental para o deficiente auditivo, que lhe permite a comunicacdo diante da
comunidade e entre seu grupo, por isso foi reconhecida legalmente em 2002, pela Leil0.426
que impde a LIBRAS como elemento curricular obrigatorio para a formacao de educadores do
ensino médio e superior e, introduzida como matéria optativa no curriculo dos cursos

superiores (AGUIAR; MARCUCCI, 2009).

A linguagem de sinais permite a socializagdo do portador de deficiéncia auditiva
tornando-o mais capaz de aprender e mais habil em suas relacdes com as pessoas que vivem
em sociedade. Torna-se, entdo um ser passivel de valorizar sentimentos, atitudes e crengas,

vira participante ativo das vivéncias com outros humanos, surdos ou nio (FALCAO, 2011).

3.2 RELACIONAMENTO TERAPEUTICO, UM CANAL DE TROCA DE
INFORMACOES

A comunicacdo ¢ um método que pode ser usado como ferramenta de auxilio
terapéutico. Para que isso aconteca € necessario que o enfermeiro tenha conhecimentos e
fundamentos tedricos do processo comunicativo e aptiddo em relacionamento interpessoal

para atuar de forma positiva na assisténcia ao paciente. Para que esta comunicagdo seja
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efetiva, € preciso que o profissional enfermeiro saiba ouvir, falar quando for oportuno, estar
aberto a questionamentos, mostrar empatia, respeito e interesse pela conversa, ser correto e
coerente em suas palavras. A comunicagdo ndo deve ser realizada de forma intuitiva e muito
menos impulsiva, pois ndo se trata apenas de haver correspondéncia de ideias entre o
enfermeiro e o cliente, deve ser um ato planejado, individualizado e sistematizado, podendo-
se utilizar guias e métodos para transformar essa comunicagdo em comunicagdo terapéutica

(PONTES; LEITAO; RAMOS, 2008).

Dessa maneira, o enfermeiro deve usar a comunicagdo como ferramenta de
humanizagdo da assisténcia, mantendo um didlogo empatico com o paciente, deve-se visar o
esclarecimento de duvidas quanto ao seu processo terapéutico, diminuindo sua angustia

ocasionada pela passividade estabelecida pela patologia (MORALIS et al, 2009).

E de fundamental importdncia que durante a comunicagdo com o paciente o
enfermeiro estabeleca uma postura e relacionamento empaticos; € que por encontros, mesmo
que breves, possam manter a ética e a sensibilidade para, assim poder evidenciar as
necessidades de cada cliente. A individualidade, de cada um deve ser levada em consideragao,
dando énfase, também, a comunicagdo ndo verbal para associar a comunica¢do verbal do
paciente, podendo-se estabelecer uma coeréncia entre elas, tornando a comunicagdo eficaz

(OLIVEIRA et al., 2005).

O processo comunicativo, se tratando da enfermagem, exerce uma funcdo
fundamental. Para que haja uma assisténcia de qualidade e humanista, deve alcancar um
sentido que privilegie o cliente pelo relacionamento terapéutico, que ¢ um procedimento
interativo e personalizado, que envolve compreensao e empatia mutuas entre o enfermeiro e o

paciente (MORAIS et al., 2009).

Kantorski et al. (2005), consideram que o relacionamento terapéutico ¢ uma
ferramenta da assisténcia do enfermeiro que permite a integracdo do paciente. Possui praticas
voltadas a compreensao do ser humano em sua totalidade e ndo como a soma de suas partes,
com limites, necessidades e potenciais, permite que haja o entendimento do ser humano como

protagonista do seu préoprio cuidado.

Através do relacionamento terapéutico € possivel que o enfermeiro entenda o
paciente, estimule-o a participar das decisdes em seu processo terapéutico, possibilita que o
cliente seja reconhecido como autor de sua histéria, como um ser que tem experiéncias,

comportamentos especificos, maneiras, raciocinios e acdes diferentes dos demais, limites e
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potencial, onde o enfermeiro como prestador de cuidados deve adaptar-se a particularidade de
cada um e planejar a assisténcia de acordo com sua singularidade e necessidades

(STEFANELLLI, 1983).

Segundo Pontes, Leitdo, Ramos (2008), para que o relacionamento terapéutico seja
satisfatorio e a assisténcia humanizada, € necessario que o enfermeiro queira se envolver e
saiba que a sua presenca ¢ tdo fundamental quanto os procedimentos técnicos, € notar que
estar na companhia do paciente, muitas vezes ¢ mais eficaz que qualquer medida terapé€utica e

essencial na recuperagdo e manutengdo de seu bem-estar fisico e psicologico.

3.3 A LINGUAGEM BRASILEIRA DE SINAIS E O PROFISSIONAL DE
ENFERMAGEM

A linguagem oral ¢ o tipo de comunicacdo utilizada pelas pessoas ouvintes, e a
Linguagem Brasileira de Sinais (LIBRAS) ¢ a comunicacdo utilizada pelos portadores de
deficiéncia auditiva. Sdo duas técnicas distintas, porém, com o mesmo objetivo, a emissao e

recepc¢do de informacdes (CHAVEIRO; BARBOSA, 2004).

De acordo com CEPE (Cédigo de Etica do Profissional Enfermeiro), é direito do
profissional de enfermagem ‘“aprimorar seus conhecimentos técnicos, cientificos e culturais
que dao sustentacao a sua pratica profissional.” E segundo o artigo quinze, o enfermeiro tem o
dever de oferecer uma assisténcia livre de preconceito de qualquer natureza (COFEN, 2007).
Porém, amparado pelo CEPE e pela Lei Federal 10.436, o profissional enfermeiro tem o
direito e o dever de fazer cursos de formacdo em Libras com a finalidade de garantir uma
assisténcia de qualidade aos pacientes portadores de deficiéncia auditiva (COFEN, 2007). E
preciso que o profissional de enfermagem aprimore seus conhecimentos e especialidades,
visto que deve acompanhar e atender as necessidades de seus pacientes (TRECOSSI;

ORTIGARA, 2013).

Chaveiro, Barbosa e Porto (2008, p.4) ressaltam:

Vemos, portanto, uma grande necessidade por parte dos profissionais da saide em
estarem adquirindo conhecimentos desta Lingua, para que os pacientes surdos
tenham melhor qualidade de atendimento. Sabemos que a falta de habilidade com
esta lingua torna-se uma barreira, distanciando o paciente surdo do profissional da
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satide, gerando prejuizos para ambos os lados, dificultando a consulta e provavel
diagndstico.

A relagdo criada com o paciente ¢ um dos mais preciosos aspectos do cuidar em
enfermagem, ¢ através dessa comunicacdo que o enfermeiro possibilita a constituicdo de
vinculos com o cliente e a familiares. Para que esse processo comunicativo com o deficiente
auditivo seja eficaz, ¢ essencial entender e ser entendido. O problema de didlogo pode
prejudicar muito no acolhimento ao paciente. O fracasso desse processo pode levar o paciente
a se sentir afastado e abandonado, € ndo obter melhora em seu estado de saude. Por ser um

conjunto pequeno e especifico, tem seus proprios costumes o que pode prejudicar mais ainda

a comunicacao (BARBOSA; CHAVEIRO, 2005).

Para Chaveiro, Barbosa e Porto (2008), aprender a Lingua de Sinais e aprimorar os
conhecimentos acerca da comunicagdo desse grupo de pacientes ¢ fundamental para a perfeita
comunicagdo entre o enfermeiro e o paciente, isso possibilita que o mesmo possa entender e

observar seu cliente em todos os aspectos € ndo apenas a sua enfermidade.

3.4 O ENFERMEIRO E A COMUNICACAO COM O PACIENTE PORTADOR DE
DEFICIENCIA AUDITIVA NO RELACIONAMENTO TERAPEUTICO

Ao tentar se comunicar com deficientes auditivos “os enfermeiros e a equipe de
saude em geral se sentem frustrados, impotentes € impacientes, por ndo conseguirem se
comunicar, seja através de gestos ou da leitura labial. Geralmente, preferem a transferéncia da
responsabilidade da comunicagdo para os familiares, muitas vezes passando despercebidas a

angustia e as dificuldades que os clientes passam” (GOMES et al., 2009).

Mimica, leitura labial, escrita, a linguagem de sinais, figuras, desenhos, expressao
corporal e até mesmo a utilizagdo de acompanhantes e intérpretes durante o atendimento em
saide sdo métodos de comunicagdo nao-verbais, técnicas que auxiliam na verbalizacdo do
paciente durante a consulta de enfermagem, favorecendo a comunicacdo terapéutica

(BRITTO; SAMPERIZ, 2010).

Segundo Corréa et al. (2010), a deficiéncia de intérpretes durante as consultas com o
portador de deficiéncia auditiva favorece com que esse paciente encontre dificuldades durante

o seu atendimento. Os sentimentos de discriminagao e exclusdo também sao relatados por eles
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ao perceberem que ndo possuem completo acesso de comunicagdo com o profissional que faz

o atendimento.

A presenga de intérpretes ¢ importante durante as consultas de enfermagem com o
paciente portador de deficiéncia auditiva, porém isso faz com que o enfermeiro nao realize
inclusdo perfeita, prestada somente com a presenca do paciente e do profissional, sem outros
tipos de intermediacdes, visto que muitas vezes, a doenga ja pode ter se agravado antes que se

consiga o auxilio de um intérprete (TRECOSSI; ORTIGARA, 2013).

A interven¢ao dos familiares durante a consulta pode auxiliar bastante, mas também
pode atrapalhar. Apesar de representar uma ajuda, a familia pode dificultar ndo permitindo a
autonomia do deficiente auditivo, deixando-o como antagonista de seu processo terapéutico. E
importante que o proprio paciente relate as queixas e receba as intervengdes, se for o
acompanhante que explicar os problemas o paciente nao tem oportunidade de apresentar suas

perguntas (AGUIAR; MARCUCCI, 2009).

A comunicagdo com o paciente portador de deficiéncia auditiva é, sem duvidas, um
dos grandes desafios para os enfermeiros. Por isso, € necessario que haja uma ‘“adequada
inclusdo social” nas unidades de satide em geral, porque somente assim podera ser prestado

atendimento de qualidade e humanizado a esses pacientes (CHAVEIRO; BARBOSA, 2004).

Corréa et al. (2010, p.6) relata que:

No momento em que o surdo procura atendimento de satde, ele depara com
situagdes que interferem negativamente na qualidade do processo de comunicag@o, e
assim encontra dificuldades em entender a fala do profissional, pois este geralmente
ndo se preocupa em evidenciar a boca, falam rapido ou usam termos técnicos que os
surdos ndo compreendem. Na grande maioria das vezes, precisam de pessoas que
traduzam suas emissoes para os profissionais e vice-versa. Relatam ainda que as
falas demonstram que o processo de comunicag@o gera medo no surdo quando ele se
apresenta desacompanhado para o atendimento em satde.

Fatos como esse ocorrem, pois, muitas vezes, a relacdo entre profissional e o
paciente deficiente auditivo € prejudicada pela comunicagdo ineficaz. Além disso, o deficiente
auditivo € visto como parte de pratica de saude, sendo a surdez relacionada a patologia
caracterizando uma doenca a ser curada. Portanto, deve-se ser mantidos esfor¢os para que o
atendimento a esse cliente seja humanizado, evitando o acontecimento de episodios similares

ao citado, garantindo-lhe uma assisténcia qualificada (AGUIAR; MARCUCCI, 2009).
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A relacdo paciente-enfermeiro precisa ter uma postura humanizada, assegurando o
atendimento de suas necessidades em totalidade. Fatos esses que precisam acontecer nao
somente em servicos de satde, como também em sociedade, que deve habituar-se as
necessidades dos portadores de deficiéncia de qualquer natureza, auditiva ou ndo, lembrando

que essas possuem direitos, deveres como todos os demais, podendo desempenhar seu papel

de cidaddo com liberdade e autonomia (SILVA; BASSO; FERNANDES, 2014).

Acredita-se, assim que deve haver a capacitacdo dos enfermeiros para que tenha uma
comunicagdo eficiente com esses pacientes, possibilitando o entendimento de suas
necessidades, analisando-o de forma holistica, podendo assim manter uma assisténcia de
qualidade, visando a diminui¢do de suas angustias. E importante que haja a conscientizago
dos profissionais da area, bem como dos estudantes acerca da importancia do estudo da
Lingua de Sinais, a fim de melhorar sua atuagdo no atendimento aos deficientes auditivos

(OLIVEIRA et al., 2012).
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4 MATERIAL E METODO

4.1 TIPOS DE ESTUDO

Trata-se de uma pesquisa bibliografica exploratoria, na qual foram buscados artigos
cientificos em lingua portuguesa, publicados entre os anos de 2007 e 2016 e acessiveis em
bibliotecas virtuais acessadas através do site de buscas Google Académico utilizando os
descritores: assisténcia de enfermagem e paciente deficiente auditivo, juntamente com o

booleano “AND”.

Uma das principais finalidades da pesquisa exploratéria ¢ “desenvolver, esclarecer e
modificar ideias, tendo em vista a formulagdo de problemas mais precisos os hipoteses
pesquisaveis para estudos posteriores” (GIL, 2012, p. 27). Para Marconi e Lakatos (2003), o
estudo exploratorio tem por objetivo constituir uma problematica para a realizacdo de uma

pesquisa futura mais clara ou alterar e elucidar ideias.

A pesquisa bibliografica é o levantamento de estudos ja divulgados, em revistas,
livros, artigos, publicacdes avulsas e imprensa escrita. Espera-se fazer com que o pesquisador
tenha relacdo direta com todo o material escrito sobre um determinado tema, ajudando o
escritor na critica de suas pesquisas ou na manipulacdo de seus dados (MARCONI,
LAKATOS, 2003).

4.2 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram incluidos neste estudo os artigos publicados no periodo de 2007 a 2016, em
portugués, disponiveis na integra. Foram excluidas dissertagdes, teses, livros, artigos pagos e

escritos em outros idiomas.

4.3 COLETA DE DADOS

Os artigos foram buscados nas bases de dados: Literatura Latino-Americana e do

Caribe em Ciéncias da Satude (Lilacs), Scientific Electronic Library Online (Scielo) e Centro
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Latino-Americano e do Caribe de Informag¢do em Ciéncias da Satde (Bireme), acessados

através do site de buscas Google Académico.

Os artigos selecionados para o estudo foram relacionados em um quadro sinoptico
contendo as seguintes informagdes: ano da publicagdo, nomes dos autores e titulagdo, revista

de publicacdo, objetivos do estudo e método do estudo.

Os artigos foram buscados utilizando-se as seguintes palavras chaves: assisténcia de

enfermagem AND pacientes deficientes auditivos.

4.4 ANALISE DOS DADOS

Os artigos que compuseram esta pesquisa foram lidos, analisados e inseridos de

acordo com os objetivos estabelecidos.

4.5 CONSIDERACOES ETICAS

Esta pesquisa ndo foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos por tratar-se de uma pesquisa bibliografica, conforme determina a Resolugdo 196 de

1996 do Conselho Nacional de Saude.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 CARACTERIZACAO DA PRODUCAO CIENTIFICA SOBRE A ASSISTENCIA
DE ENFERMAGEM AOS PACIENTES DEFICIENTES AUDITIVOS

A partir dos descritores: assisténcia de enfermagem AND paciente deficiente auditivo
foram encontrados 6460 resultados, limitando para o periodo de 2007 a 2016 a amostra
passou a ser de 5410, refinando a busca apenas para a lingua portuguesa tive o resultado de
5200 estudos, retirando patentes e citagdes obtive 5170 pesquisas, considerando o tema da
pesquisa foram localizados 36 artigos que apds a leitura dos resumos foram obtidos 7 estudos

que se adequam aos objetivos dessa pesquisa.

Os artigos utilizados para a amostra do estudo foram descritos em um quadro
sindptico contendo os seguintes dados: autores, nome do artigo, ano da publicagdo, revista de

publicagdo, objetivos e métodos (Quadro 01).

Dos 21 autores dos artigos cientificos selecionados para este estudo, 4,8% sdo
mestres em letras e 95, 2% sdo enfermeiros, destes 30% sdo académicos de enfermagem; 30%
possuem titulo de bacharel em enfermagem; 35% sdo mestres em enfermagem; e 5% sao
doutores em enfermagem, evidenciando o interesse crescente dos enfermeiros pela assisténcia

relacionada ao paciente portador de deficiéncia auditiva.

Os artigos abordam os aspectos da comunicacdo do enfermeiro com o paciente
deficiente auditivo e as dimensdes da assisténcia de enfermagem, relacionando com a
utilizagdo da Linguagem Brasileira de Sinais no processo comunicativo, verifica a
importancia da consulta de enfermagem e eficidcia da mesma como instrumentos de cuidado
ao paciente portador de deficiéncia auditiva. Percebe-se entdo, a preocupagdo dos estudiosos
de como as formas de comunicagdo com esses pacientes interferem no processo terapéutico

dos mesmos.

Os textos do estudo foram tornados publicos em 14,4% por revista sobre cuidados,
28,5% por revistas especificas de enfermagem e 57,1% pelas instituicdes de ensino que foram
realizados. A pesquisa bibliografica mostra a escassez de publicagdes sobre a assisténcia de
enfermagem ao deficiente auditivo e principalmente, sobre o cuidado. Denotando a
necessidade de mais estudos das revistas especificas da area e especialmente das revistas

voltadas ao cuidado.



Quadro 1- Sinopse dos artigos selecionados para o estudo
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ITEM | AUTOR NOME DO ARTIGO | ANO |REVISTA  DE | OBJETIVOS METODO
PUBLICACAO
01 PAGLUICA, Aspectos da | 2007 Revista da Escola Identificar as dificuldades de | Estudo do  tipo
LM.F.; FIUZA, D de Enfermagem da o . o
NLG comunicagao da USP comunicacdo da enfermeira com o | descritivo-
T enfermeira com o surdo, as estratégias de | exploratorio,
REBOUCAS, . . . ) :
CBA deficiente auditivo comunicagdo que o profissional | realizada em quatorze
I adotou, como também perceber o | hospitais da cidade de
relacionamento com esta clientela | Fortaleza-CE, por
e as sugestdes para melhorar a | meio de perguntas
comunicagdo entre enfermeiros e | abertas.
surdos.
02 AGUIAR, ' ES.; Uso da Linguagem | 2009 Revista de Aprofundar os conhecimentos | Revisdo bibliografica
MARCUCCI, - o Enfermagem .
R M.B Brasileira de Sinais UNISA sobre LIBRAS, a Linguagem
e (LIBRAS) na Brasileira de Sinais e avaliar seu
comunicagao uso na comunicagdo entre o0
enfermeiro-paciente enfermeiro e o portador de
portadores de deficiéncia auditiva.
deficiéncia auditiva.
03 CORREA, C.S;|O despertar do | 2010 | Revista de | Identificar 0s problemas | Pesquisa
PEREIRA, enfermeiro em relacao Pesquisa: cuidado ¢ | vivenciados  pelo  deficiente | bibliografica
L.A.C,; ao paciente portador de fundamental auditivo nos servigos de satde e a
BARRETO, L.S.; | deficiéncia auditiva Online importancia da comunicagdo do
CELESTINO, enfermeiro com o paciente surdo
P.PF.; ANDRE, interferindo na qualidade da
K.M. assisténcia.
TRECOSS], Importancia e eficacia | 2013 | Revista de | Discutir sobre a importancia e | Revisdo de Literatura
04 .
M.O.; das consultas de Enfermagem eficicia  das  consultas de
ORTIGARA, enfermagem ao enfermagem aos pacientes surdos
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E.P.F. paciente surdo

05 PERES, L.S.; | Identificacdo das acodes | 2014 | Revista Univar Verificar os conflitos e desafios | Pesquisa de
ROCHA, L.PO.; |e estratégias de existentes no atendimento pela | abordagem
REIS, D.S. comunicacdo da equipe equipe de enfermagem, a pessoa | quantitativa  através

de enfermagem frente com deficiéncia auditiva. de questiondrio com
ao paciente portador de perguntas abertas e
deficiéncia auditiva fechadas pré-
durante o periodo de elaboradas,
internagao

06 SILVA, P.S.; A enfermagem e a|2014 Rev%sta UNINGA Revisar na literatura cientifica a | Pesquisa
BASSO, N.A.S; TR , Review . A . e

utilizagdo da lingua importancia da comunicagdo por | bibliografica
FERNANDES, o o . . ,
brasileira de sinais no meio de LIBRAS (Lingua | exploratoria
S.R.C.M. . o .
atendimento ao Brasileira de  Sinais), na
deficiente auditivo assisténcia de saude ao deficiente
auditivo (surdo)

07 l? {)IJSTINA’ A enfermagem e a|2015 dRe?St? lde Saide Conhecer a assisténcia de | Pesquisa de campo,
S deficiéncia auditiva: a Faciplac enfermagem aos surdos; | exploratoria,
CARNEIRO, o ) . . o

assisténcia ao surdo identificar as dificuldades | descritiva, com
D.M.N.; SOUZA, o
enfrentadas no cotidiano dessa | abordagem

R.M. de.

assisténcia; e investigar como a
equipe de Enfermagem lida com
as interferéncias na comunicagao
com o cliente.

qualitativa, realizada
através de um
questionario  misto
aplicado a equipe de
enfermagem.
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Os estudos objetivam identificar a importancia da comunicag¢ao do enfermeiro com o
deficiente auditivo, as dificuldades encontradas nesse processo, as estratégias que o
profissional adota ao se deparar com essa clientela, verificando a importancia de saber a

Lingua Brasileira de Sinais € como esses fatores interferem na qualidade da assisténcia.

Os métodos de pesquisas utilizados pelos pesquisadores do estudo sdo de campo
desenvolvidos com a utilizacdo de questionarios e entrevistas com abordagem qualitativa
(28,5%); e de abordagem quantitativa (14,4%); e sua maioria, (57,1%), de revisdo da

bibliografia. Os principais resultados e conclusdes serdo abordados nos capitulos seguintes.

52 A ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AOS PACIENTES DEFICIENTES
AUDITIVOS

O paciente portador de deficiéncia auditiva precisa de interlocucdo para expressar
suas queixas e sintomas. O contato com os profissionais de saude deve estabelecer um
relacionamento terapéutico em que haja plena compreensdo das necessidades do paciente,

bem como das orientacdes acerca de seu tratamento.

O paciente com deficiéncia auditiva precisa que o enfermeiro proporcione uma
comunicacdo eficiente, onde haja perfeita compreensdo das informagdes passadas pelo
profissional para o paciente e do paciente para o profissional, caso contrario colocaria em

risco a qualidade do cuidado prestado (AGUIAR; MARCUCKCI, 2009).

E através da comunicagio com o deficiente auditivo que o enfermeiro deve entendé-
lo com um olhar holistico, € como este vé o mundo, ou seja, seus sentimentos, pensamentos €
acoes. Dessa maneira podera identificar as reais necessidades do paciente tendo como
objetivo a prestacdo de assisténcia humanizada e a minimizacdo de suas angustias
(GIUSTINA; CARNEIRO; SOUZA, 2015; PAGLUICA; FIUZA; REBOUCAS, 2007;
CORREA et al., 2010).

Com isso, sera capaz de proporcionar a esses a integralidade, a equidade e
universalidade na assisténcia que sdo principios do SUS, identificando os fatores que

interferem na satde do cliente (PERES; ROCHA; REIS, 2014).

Contudo, ¢ necessaria a humanizagao do cuidado e garantia de total das necessidades
do deficiente auditivo, assegurando protecdo, promogao e recuperacdo de sua saude,

prestando assim uma assisténcia qualificada (SILVA; BASSO; FERNANDES, 2014).
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Sendo assim, investir na qualidade da formagao do enfermeiro para o atendimento do
deficiente auditivo, favorece uma assisténcia qualificada, proporciona igualdade social e d4 a
chance desse individuo de conquistar seu espago na sociedade (CORREA, er al., 2010;

TRECOSSI; ORTIGARA, 2013).

5.3 AS PRINCIPAIS DIFICULDADES DOS ENFERMEIROS NA COMUNICACAO
COM O PACIENTE DEFICIENTE AUDITIVO NA PRESTACAO DO CUIDADO

E bastante evidente a necessidade de um tradutor da Lingua Brasileira de Sinais
(LIBRAS) para mediar a assisténcia de satde ao paciente deficiente auditivo. Porém, a
assisténcia de enfermagem manifesta essa necessidade de forma mais intensa, considerando-
se o desenvolvimento dos cuidados e a necessidade de estreitamento do relacionamento

terapéutico.

Muitas vezes pela falta da presenca de intérpretes para garantir a comunicagao entre
o enfermeiro e o paciente na institui¢do de saude, quem acaba realizando a intermedia¢ao
dessas conversas sdo os familiares, o que torna a assisténcia deficiente, pois, o paciente ndo se
sente a vontade para relatar suas queixas e problemas, podendo ndo ficar informado das
caracteristicas de sua patologia, fazendo com o enfermeiro ndo consiga observar suas
necessidades em totalidade, e nem transmitir os cuidados necessarios, tornando o cuidado

desumano (CORRI::A et al.,2010; SILVA; BASSO; FERNANDES, 2014 )

E clara a necessidade de um intérprete para realizar o intermédio na comunicacio
entre o enfermeiro e o paciente deficiente auditivo (SILVA; BASSO; FERNANDES, 2014;
PAGLIUCA; FIUZA; REBOUCAS, 2007). Todavia, a utilizacdo desse profissional nem
sempre ¢ eficaz, pois o enfermeiro ndo consegue realizar inclusdo completa, j4 que o paciente
pode desejar segredo sobre sua consulta, ndo se fazendo cumprir o direito individual da satde.
(PAGLIUCA; FIUZA; REBOUCAS, 2007; TRECOSSI; ORTIGARA, 2013; PERES;
ROCHA; REIS, 2014).

Diante de toda essa situagdo a primeira dificuldade envolve o despreparo do

enfermeiro para proceder essa traducgdo, ou seja, compreender e se fazer compreendido.

Segundo Pagliuca, Fiuza e Reboucas (2007), quando o profissional se depara com o

paciente deficiente auditivo, nota-se a caréncia que este tem de uma assisténcia qualificada,
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por o enfermeiro ndo conseguir ter uma comunicacao total e efetiva com essa clientela. Isso se
deve ao despreparo com que esses profissionais saem da academia para essa atividade. Para
Corréa et al. (2010) e Trecossi e Ortigara (2013), esse fato se concretiza ao perceber a falta de
enfermeiros capacitados para atender o deficiente auditivo, fazendo com que haja

interferéncia negativa na prestagdo do cuidado.

Por isso, ¢ notavel a inseguranga por parte do profissional ao se relacionar com esse
grupo de clientes, fazendo com que o mesmo se sinta excluido do servi¢o de satude, por nao
conseguir adquirir informagdes precisas sobre o processo saude-doenca bem como da

terapéutica a ser adotada (AGUIAR; MARCUCCI, 2009).

Outra dificuldade importante detectada nas praticas da academia de enfermagem ¢ o

desconhecimento dos proprios pacientes acerca da linguagem de sinais.

Hé4 diversas maneiras de comunicagdo com o deficiente auditivo, porém, o
enfermeiro ¢ quem decide a forma mais adequada e que tem mais seguranga para se
comunicar com essa clientela. Mesmo que o profissional tenha dominio da Linguagem
Brasileira de Sinais, nem sempre ela ¢ a forma mais adequada de conversar com o deficiente
auditivo, pois, por se tratar de um grupo que tem sua propria cultura eles constituem formas
de comunicagdo com gestos isolados e proprios entre si que podem dificultar o entendimento
do enfermeiro. Além disso, o grau de escolaridade pode interferir diretamente no processo
comunicativo do profissional com o paciente. E necessario conhecer o paciente e a adequar-se
as suas singularidades para que possa ser escolhida a melhor maneira de se comunicar com

estes (AGUIAR; MARCUCCI, 2009; PAGLIUCA; FIUZA; REBOUCAS, 2007).

Todos esses aspectos comprometem sobremaneira a privacidade do paciente e poe

em risco a efetividade dos processos terap€uticos.

No que se refere ao atendimento de deficientes auditivos, identifica-se que os
obstaculos de comunicagdo, a falha no preparo, e a falta de paciéncia do profissional ao
atender esses pacientes prejudicam o tratamento das doengas, interferindo negativamente em
seu cuidar, diminuindo a qualidade dessa assisténcia (CORREA et al., 2010; TRECOSSI;
ORTIGARA, 2013; PERES; ROCHA; REIS, 2014).

Trecossi e Ortigara (2013), ainda ressaltam que quando ha uma relagdo comunicativa
eficaz entre o profissional e o paciente e quando ha a troca de informagdes corretas e o

entendimento dessas informacdes de ambos os lados, sem que haja a necessidade de
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intermediagdo nessa conversa, mantendo o sigilo entre o enfermeiro e o paciente, a assisténcia

se torna mais humanizada e inclusiva.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Para que possa haver a troca de informacgdes entre o paciente portador de deficiéncia
auditiva e o enfermeiro ¢ necessario que ambos tenham conhecimento da Lingua Brasileira de
Sinais (LIBRAS). E através desta que o profissional é capaz de compreender melhor os
sintomas e queixas por eles apresentados, e transmitir informagdes sobre seu estado de saude,
bem como do processo terapéutico a seguir. Questdes essenciais para melhoria da assisténcia

prestada.

A grande dificuldade encontrada pela equipe de enfermagem, em especial pelo
enfermeiro, ao atender um deficiente auditivo ¢ a falha no processo comunicativo entre eles.
Isso se deve a deficiéncia do ensino de LIBRAS durante a graduacdo, e o pouco interesse que
estes t€ém em procurar uma especializacdo especifica na area apds o término da mesma. Isso

faz com que ndo haja uma assisténcia especifica voltada ao cliente com deficiéncia auditiva.

Porém, mesmo que o profissional tenha o dominio da Lingua Brasileira de Sinais,
ainda pode encontrar obstaculos ao lidar com o deficiente auditivo, pois 0 mesmo possui um
grupo familiar e social do qual tem contato desde a infancia, isso faz com que criem uma
forma de se comunicar propria e especifica, dificultando assim que o profissional entenda
gestos pelos quais ndo havia tido contato antes e, também, de transmitir termos técnicos que

este paciente possa nao ter conhecimento.

Portanto, apenas ter o dominio da LIBRAS ndo ¢ o suficiente para ter uma
comunicacio terapéutica eficaz. E preciso que o enfermeiro tenha um olhar holistico e
humanizado, sendo capaz de identificar manifestacbes ndo verbais importantes, como
expressOes faciais e corporais, murmurios € suspiros, que podem indicar o grau de dor,
angustia e anseio desse paciente, podendo assim o enfermeiro construir um diagnostico
preciso e delimitar uma atencdo mais adequada, procurando atender suas necessidades

basicas.

Com isso, a necessidade de utilizacao de intérpretes de LIBRAS durante as consultas
de enfermagem ¢ algo evidente para tentar minimizar a falha na comunicagdo entre o
enfermeiro e o paciente deficiente auditivo, visto que, ¢ nesse momento que o profissional
deve absorver o maximo de informagdes possiveis a respeito do estado de saude bio-psico-
social do seu cliente e procurar transmitir informagdes precisas, a fim de proporcionar um

processo terapéutico eficiente.
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Porém, nota-se a escassez de profissionais no sistema de saide que possam mediar
esse didlogo, e mesmo quando encontrados, sua presenca na comunicacao terapéutica pode
por em risco a privacidade da consulta, onde o paciente pode ndo se sentir a vontade para
expor suas queixas, ndo sendo realizada a inclusdo total desse cliente. Podendo, assim,
prejudicar o entendimento do enfermeiro acerca dos sinais e sintomas que o acometem, bem

como do paciente em compreender seu estado de saude atual.

Contudo, nota-se a importancia que o enfermeiro tem sobre o processo saude-doenca
do paciente portador de deficiéncia auditiva, visto que este ¢ responsavel por prestar
assisténcia direta a essa clientela. Com isso, ¢ necessario ter uma ampliag@o e aprofundamento
do ensino da Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS) durante a graduacdo e/ou o incentivo a
realizagdo de especializagdes nesta area da saude, para que o profissional tenha conhecimento
técnico e cientifico a fim de realizar uma assisténcia mais direcionada e adequada as

necessidades desse tipo de cliente, com um olhar holistico e humanizado.
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