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RESUMO

Pessoas com deficiéncias naturalmente podem necessitar mais de servigos de satde para seu
cuidado integral e a convivéncia com a deficiéncia provoca mudanga na vida e na rotina do familiar
cuidador, colocando-o em necessidade de cuidado e apoio. Dessa forma, o objetivo dessa pesquisa
¢ avaliar os desafios enfrentados para acessibilidade dos surdos aos servigos de satde. Estudo com
abordagem de métodos mistos, realizado na Escola Estadual Professora Elizangela Gloria em
Palmas, Tocantins durante a 2* Edicdo do Festival Surdolimpico. Na coleta dos dados, foram
entrevistados 35 familiares cuidadores, que estiveram presentes no evento acompanhando os
surdos. Os instrumentos de coleta de dados empregados foram o questionario socioecondmico e
demografico (dados gerais dos familiares e de saude de pessoas com deficiéncia) e PCATool-Brasil
na Versdo Crianga Reduzida (extensdo dos atributos essenciais sobre acessibilidade da APS). Os
resultados mostraram que 85,71% dos cuidadores eram mulheres, com predominio de ensino
superior (65,71%), e que 60% dos surdos tinham deficiéncia auditiva profunda. A analise revelou
que 54,3% dos cuidadores relataram que o servigo de satde atende a crianga no mesmo dia em que
adoece, mas 65,7% tiveram dificuldades para marcar consultas de revisdo. A regressdo linear
identificou que o grau de parentesco foi significativamente associado ao escore de acessibilidade
(p = 0,021). Conclui-se que, apesar de maior percepcdo de acessibilidade entre cuidadores de
primeiro grau, ainda existem barreiras estruturais que afetam o acesso pleno dos surdos aos servigos
de satde.

Palavras-chave/descritores: Pessoa com deficiéncia; Surdos; Acesso aos servicos de saude,
Qualidade da atengdo primaria.



ABSTRACT

People with disabilities may naturally need more health services for their comprehensive care and
living with a disability causes changes in the life and routine of the family caregiver, placing them
in need of care and support. Therefore, the objective of this research is to evaluate the challenges
faced in the accessibility of deaf people to health services. Study with a mixed methods approach,
carried out at Escola Estadual Professora Elizangela Gloria in Palmas, Tocantins during the 2nd
Edition of the Surdolimpico Festival. During data collection, 35 family caregivers were
interviewed, who were present at the event accompanying the deaf. The data collection instruments
used were the socioeconomic and demographic questionnaire (general data on family members and
health of people with disabilities) and PCATool-Brasil in the Reduced Child Version (extension of
the essential attributes on PHC accessibility). The results showed that 85.71% of caregivers were
women, with a predominance of higher education (65.71%), and that 60% of deaf people had
profound hearing loss. The analysis revealed that 54.3% of caregivers reported that the health
service sees the child on the same day they become ill, but 65.7% had difficulties scheduling review
appointments. Linear regression identified that the degree of kinship was significantly associated
with the accessibility score (p = 0.021). It is concluded that, despite the greater perception of
accessibility among primary caregivers, there are still structural barriers that affect deaf people's
full access to health services.

Keywords/descriptors: Person with disability; Deaf; Access to health services, Quality of
primary care.
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APRESENTACAO

Essa dissertagdao tem como proposta da pesquisa, analisar a qualidade da atenc¢ao primaria
prestada a populagdo surda, focando nas perspectivas educacionais para o apoio familiar. O
objetivo do estudo ¢ avaliar os desafios enfrentados para acessibilidade dos surdos aos servigos de
saude, e como as praticas educativas podem ser incorporadas ao processo de atendimento.

Essa pesquisa, além de analisar a qualidade da atencao primaria prestada aos surdos, ela
também enfatiza as experiéncias dos cuidadores familiares e a acessibilidade aos servigos. A APS
(Atencdo Primdria a Satde) desempenha um papel fundamental na promog¢do da saide e na
prevencao de doencas, sendo muitas vezes o primeiro ponto de contato dos usuarios com o sistema
de saude. No entanto, para as pessoas surdas, o acesso adequado aos servigos ¢ muitas vezes
limitado por barreiras da comunicagao e por falta de preparo dos profissionais de satde.

O foco deste estudo estd em compreender, do ponto de vista dos cuidadores familiares,
como esses desafios afetam a acessibilidade dos surdos aos servigos de saude. A pesquisa ¢ baseada
em métodos mistos, e foi realizada durante o Festival Surdolimpico, na Escola Estadual Professora
Elizangela Gléria, em Palmas, Tocantins, onde foram entrevistados 35 cuidadores familiares de
surdos que utilizam os servicos de APS.

A dissertacdo busca propor intervengdes educacionais e politicas de apoio, voltadas a
capacitacdo dos profissionais de satde para melhor atender a essa populacao e analisa como o grau
de parentesco e o tempo de utilizacdo dos servigos de APS impactam na percepcao dos cuidadores
sobre a qualidade do atendimento prestado.

A partir dessa analise, ¢ possivel refletir sobre a necessidade de uma APS mais inclusiva e
acessivel, que atenda os surdos e ofereca suporte aos seus familiares, sendo estes muitas vezes os
principais intermediarios no processo de cuidado. A proposta educacional deste trabalho visa
capacitar os profissionais de saude para lidar de forma mais eficaz com as demandas dessa
populagdo, assegurando que a comunica¢do ndo seja uma barreira ao cuidado integral, mas sim, o
ponto principal a ser abordado nas propostas de educagdo continuada.

Ao explorar essas dimensdes, o presente estudo contribui para o debate sobre politicas de
saide mais inclusivas e reforca a importincia de iniciativas que promovam a equidade no
atendimento a populagao surda. A APS precisa ser aprimorada para garantir que os principios da
universalidade e da integralidade sejam plenamente alcangados para todas as populacoes,

independente de suas limitagdes sensoriais.
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Essa dissertacao faz parte de um estudo maior, desenvolvido pelo Grupo de Estudos e
Pesquisas em Ensino em Saiude na Amazonia Legal — GEPESAL, da Universidade Federal do
Tocantins (UFT), intitulado “Criangas e adolescentes com deficiéncia: perspectivas do ensino em
um estado da Amazonia Legal” em parceria com o Grupo de Estudos para Promog¢ado e Educagado
em Saude - GEPEPS do Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA) e Secretaria
Estadual de Educagao.

O presente trabalho encontra-se organizado em seg¢des e subsecdes, devidamente
correlacionados com a tematica da pesquisa.

Secao 1: Introdugdo - Apresenta, por meio de sua contextualizagdo, o tema proposto desse
trabalho. Da mesma forma estabelecidos os resultados esperados por meio da defini¢ao de seus
objetivos e apresentadas as limitagdes do trabalho permitindo uma visao clara do escopo proposto.

Secao 2: Apresenta os objetivos do estudo, permitindo delimitar o escopo do estudo.

Secdo 3: Apresenta a fundamentacgdo tedrica, trazendo a perspectiva de estudiosos com
pontos de vista sobre o tema estudado. Sendo organizada de acordo com as subsegdes:

Subsecao 3.1: Evolugdo Historica sobre a Deficiéncia

Subsec¢ao 3.2: Atencao Primaria a Saude dos Surdos

Subsecao 3.3: Barreiras na Comunicagao e Acessibilidade

Subsecao 3.4: Perspectivas educacionais em Saude

Subsecio 3.5: O papel da Familia no Apoio a Saude dos Surdos

Secao 4: Apresenta 0 método, dividido em nove subse¢des que exibem a organizagao,
instrumentos utilizados, técnicas, processos empregados e questoes éticas.

Secdo 5: Apresenta os resultados, permitindo trazer respostas diante dos objetivos
propostos e problema do estudo.

Secdo 6: Apresenta a discussdo, permitindo analisar e interpretar de forma critica os
resultados encontrados, considerando a unificacdo dos métodos.

Na Secio 7: Sdo tecidas as consideragdes finais do trabalho, relacionando aos objetivos
identificados inicialmente com os resultados alcangados. Sdo ainda propostas possibilidades de
continuag¢do da pesquisa desenvolvida a partir das experiéncias adquiridas com a execug¢do do
trabalho ¢ dados levantados, bem como as limita¢des encontradas no estudo.

Destacam-se nos apéndices, os artigos escritos conforme normativas de revistas cientificas:
Transformacao social e inclusdo: 1* Edi¢ao do Festival Surdolimpico do Tocantins e sua interface

com a pos-graduacao;
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1 INTRODUCAO

A Atencao Primaria a Satde ¢ o nucleo central do SUS, atuando como porta principal de
entrada e coordenadora do atendimento integral, com foco na promocao da saude, na prevencao de
doencas e na garantia da continuidade do cuidado, assegurando um atendimento acessivel e
resolutivo em todos os niveis de atengdo (MENDES; MARRA, 2024). Esse modelo ¢ definido pela
abrangéncia, facilidade de acesso e pela manutencdo do cuidado, enfatizando a interagdo entre os
profissionais de satide e a comunidade. A APS tem como objetivo responder as demandas de satde
da populagdo, realizando atividades que ultrapassam o simples tratamento de enfermidades,
incluindo a promog¢dao do bem-estar, a educacdo em saide e o aprimoramento das medidas
preventivas.

O Sistema Unico de Saude (SUS), estabelecido ha quase trinta anos em um contexto de
busca por mais justica social e igualdade, fez parte de uma ampla reforma sanitaria e do processo
de redemocratizacdo do Brasil, entendendo a saude como um "direito de todos ¢ uma
responsabilidade do Estado" (BRASIL, 1988). Contudo depois de sua fundagdo, o SUS ainda
apresenta significativas disparidades na alocacgdo de recursos, na oferta de servigos e no acesso a
saude, intensificadas pelas historicas desigualdades sociais no pais.

A igualdade no acesso aos servigos de saude ¢ frequentemente negligenciada, resultando
em indices de satde divergentes entre distintas regides, etnias ou rendas. Assim, embora o SUS
tenha desempenhado um papel crucial na ampliagdo do acesso aos servigos de saude para toda a
populacdo brasileira, ainda h4 um longo caminho a ser percorrido. Por pertencerem a uma
comunidade de minoria linguistica e cultural, os surdos enfrentam diversas barreiras de acesso
como a barreira da comunicagdo aos servigos de saude, como dificuldades com leitura, linguagem
e escrita (MARQUETE et al., 2022a). Ha individuos, resultantes de uma invisibilidade social, que
lidam com o preconceito e a indiferenga social, obtendo menor acesso aos servicos do SUS. Neste
contexto, a comunidade surda representa uma parte da populacdo que nao tem acesso igualitario
aos servicos de saude publica, sendo marginalizada tanto na sociedade quanto nos servi¢os, nao
tendo o principio da equidade respeitado. Normalmente, os surdos procuram o sistema de satide
com menos regularidade do que os ouvintes, apontando como principais desafios o medo, a
desconfiancga e a frustragdo (RANNEFELD et al., 2023).

Um dos principais obstaculos que os surdos enfrentam para obter servigos de saude ¢ a
barreira da comunicagdo, que dificulta a formagdo de uma relagdo de confianga e compreensdo

entre o paciente e o profissional da saude. A necessidade de haver uma intermediacdo entre o surdo
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e o profissional de saude, torna-se papel fundamental do cuidador familiar, sendo este, um elo para
a relagcdo dependéncia/deficiéncia. Com essa rotina, surge a preocupacao na qualidade da atencao
primaria a satide prestada aos surdos, visto que, a falta de intérpretes de Lingua Brasileira de Sinais
(Libras) nas redes de atendimento e a escassez de profissionais aptos a comunicar diretamente com
pacientes surdos sdo problemas frequentes, nao s6 no Brasil, mas em varias regides do mundo. A
falta de comunicacao adequada entre surdos e profissionais de satide pode levar a diagnosticos
equivocados, tratamentos ineficientes e a exclusao do surdo no processo decisorio sobre sua saude.
Tais obstaculos infringem o principio da igualdade, pois o cuidado com a populagdo surda ndo
ocorre nas mesmas condi¢des que ocorrem com os ouvintes, gerando uma lacuna no sistema de
atencao primaria.

A acessibilidade aos servicos de satde para a populacdo global ¢ um assunto de grande
importancia, especialmente no dmbito da atengdo primaria. A comunicagdo entre profissionais da
saude e pacientes surdos ¢ prejudicada pela auséncia de formacdo especifica para esses
profissionais, o que pode resultar em problemas no diagnéstico € no tratamento apropriado. De
acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o Brasil tem uma populagdo
consideravel de individuos com deficiéncia auditiva, ultrapassando os 10 milhdes de pessoas
(RODRIGUES, 2024), contudo, a estrutura dos servi¢os de saude ainda ndo consegue suprir as
necessidades dessa populacdo de maneira justa, colocando em risco o direito basico a saude,
estabelecido na Constitui¢do Federal, ficando em evidéncia a urgéncia em ajustar as politicas
governamentais e as praticas educacionais para se fazer valer a garantia na qualidade da atengado
primaria prestada aos surdos.

Nesse contexto, o processo educacional em satde aos cuidadores familiares quanto ao
acesso aos servigos ofertados pela APS, o aprimoramento constante dos profissionais de saude
surge como uma das alternativas mais promissora para aprimorar a acessibilidade dos surdos aos
servicos de saude. A formagao em Libras e o desenvolvimento de habilidades e competéncias de
comunicacdo inclusiva sdao fundamentais para assegurar um atendimento adequado e humanizado
a comunidade surda. Ademais, o suporte para a criagdo de equipes multidisciplinares capazes de
cuidar dos pacientes com deficiéncia auditiva de forma mais eficiente, tem sido destacado como
uma estratégia crucial para promover a inclusao nos servigos de satde, obedecendo os principios
do SUS dentre eles, a equidade. Essas praticas evidenciam a possibilidade de estabelecer um
ambiente de saude mais inclusivo podendo ser utilizadas como modelo para melhorar o

atendimento e garantir os direitos da pessoa com deficiéncia.
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1.1 Problema da Pesquisa
Quais os desafios enfrentados pelo cuidador quanto a acessibilidade dos surdos aos servigos

de saude?

2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Avaliar os desafios enfrentados pelos cuidadores de pessoas surdas quanto a acessibilidade
aos servigos de atengdo primaria a satide do Estado do Tocantins.

2.2 Objetivos Especificos
o Identificar as caracteristicas socioecondmicas ¢ demograficas de familiares cuidadores de
surdos participantes da 2* Edicao do Festival Surdolimpico do Estado do Tocantins;
e Identificar a qualidade da acessibilidade aos servigos destinada ao cuidado dos surdos, na

atencdo primaria a saude do Estado do Tocantins.
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3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 Evolucao Histérica sobre a Deficiéncia

O conceito de Pessoa com Deficiéncia (PcD) tem evoluido ao longo da histoéria, refletindo
mudancas na compreensao social, cultural e politica sobre a deficiéncia. Desde a antiguidade até
os dias atuais, a percepg¢ao e o tratamento das pessoas com deficiéncia passaram por transformagdes
significativas, influenciadas por contextos historicos e avancos legislativos. Este percurso revela
um movimento progressivo em dire¢do a inclusdo e a valorizag¢do dos direitos humanos.

Bou Nasif (2021), destaca na trajetoria historica sobre a deficiéncia, que na antiguidade ela
era interpretada através de crencas religiosas e misticas, e as civilizagdes egipcia e grega
apresentavam abordagens variadas em relacao as pessoas com deficiéncia. Os egipcios tendiam a
oferecer cuidado familiar e dignidade em certos casos, enquanto os gregos, sob a influéncia do
filésofo Aristoteles, frequentemente, viam a deficiéncia como um desvio moral, resultando em
exclusao social. No entanto, ¢ importante notar que havia contexto na Grécia antiga que promoviam
a inclusdo e a valorizagdo das habilidades, evidenciando uma complexidade nas percepgdes sobre
a deficiéncia.

Segundo Cilione e Gazzaniga (2023), durante a Idade Média, a deficiéncia era muitas vezes
vinculada a conceitos de pecado ou punigdo divina, com individuos deficientes frequentemente
relegados a instituicdes ou a dependéncia, sem uma consideragdo significativa para a inclusao
social.

O Renascimento trouxe uma nova perspectiva sobre a dignidade humana e o potencial dos
individuos, mas a inclusao real das pessoas com deficiéncia ainda era limitada. O século XVIII e o
inicio do XIX testemunharam o surgimento das primeiras institui¢des de caridade e cuidados para
pessoas com deficiéncia, embora estas fossem frequentemente paternalistas e segregacionistas
(HEIN; ANSARI, 2022). No entanto, foi no século XX que marcou uma mudang¢a fundamental,
com a Segunda Guerra Mundial e o aumento das taxas de deficiéncia devido a lesdes de guerra
contribuindo para uma reavaliacdo das necessidades e direitos das pessoas com deficiéncia
(SANTAMARIA EGURROLA, 2022).

Os movimentos sociais das décadas de 1960 e 1970 desempenharam um papel crucial na
promocao de mudangas legislativas e politicas. A Declaragao dos Direitos das Pessoas Deficientes,
adotada pela Organizacdo das Nacgdes Unidas (ONU) em 1975, foi um marco importante,
enfatizando a necessidade de promover a igualdade de oportunidades e a plena participagdo na

sociedade avangaram ainda mais nesses objetivos. Posteriormente, a Convengao sobre os Direitos
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das Pessoas com Deficiéncia, adotada em 2006, estabeleceu um novo padrdo internacional para a
inclusdo e os direitos humanos, reforcando a importancia da acessibilidade e da igualdade de
oportunidades (RUSKUS, 2023)

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) tem uma funcdo essencial na formulagdo de
defini¢des e classificacdes relacionadas as deficiéncias. Em 2001, foi apresentada a Classificacao
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF), que adota uma abordagem ampla ao
contemplar aspectos como funcionalidade, limitagdes e participagdo social. Esse modelo serve
como referéncia para o desenvolvimento de politicas e praticas inclusivas (LEONARDI et al.,
2022).

No Brasil, a Constituicao Federal de 1988 marcou um avango significativo na protecao dos
direitos das pessoas com deficiéncia, estabelecendo diretrizes para a inclusdo e a igualdade de
oportunidades (BRASIL, 1988). A Lei Brasileira de Inclusdo, sancionada em 2015, representa um
passo importante para a plena inclusdo, abordando aspectos como acessibilidade, educagao
inclusiva e participagdo social (BRASIL, 2015a). Além disso, a Convencao Interamericana para a
Elimina¢do de Todas as Formas de Discriminag¢do contra as Pessoas com Deficiéncia, adotada em
1999, reforca o compromisso dos paises da América Latina e do Caribe com a promoc¢ao da
igualdade e da dignidade para todos (BRASIL, 2001).

O processo historico das pessoas com deficiéncia revela uma transi¢cdo significativa, de
séculos de marginalizagdo para a busca por inclusdo e respeito aos direitos humanos. Desde as
visdes misticas e excludentes da antiguidade até os recentes marcos em favor da acessibilidade e
igualdade, o caminho tem sido marcado por desafios culturais e sociais. Embora conquistas
importantes tenham sido alcangadas, tanto no Brasil quanto no mundo, o grande obstaculo ainda ¢
transformar essas mudangas em praticas efetivas que superem as barreiras e garantam a

participagdo plena das PcDs em todas as esferas da sociedade.

3.2 Atencao Primaria a Saude (APS) dos surdos

A audi¢do ¢ um dos sentidos mais importantes e ¢ essencial para a aquisi¢ao da linguagem
falada, por isso, a surdez traz muitas limita¢des para o desenvolvimento do individuo e influencia
no relacionamento dos pais e/ou de outros familiares e amigos com o surdo, além de estabelecer
lacunas nos processos psicologicos de integragcdo de experiéncias, afetando, inclusive, o equilibrio

e a capacidade normal de desenvolvimento da pessoa.



16

A comunicacdo ¢ uma necessidade essencial do ser humano, que busca informar e ser
compreendido no ambiente ao seu redor. Para as pessoas surdas, essa necessidade ¢ fundamental,
pois a surdez impede o uso da fala, que ¢ a forma mais comum de expressdao. Com os dados do
censo, percebe-se que cerca de 6,7% da populacdo brasileira tem alguma deficiéncia grave,
enquanto a deficiéncia auditiva representa aproximadamente 1,1% desse grupo. Em comparagao,
pessoas com deficiéncia auditiva enfrentam maiores obstaculos para interagirem com a sociedade,
j& que a audigdo ¢ essencial para a aquisi¢cao da linguagem e sua efetivagao.

A aten¢do primadria a saude dos surdos revela um cendrio complexo, marcado por diversas
barreiras que impedem o acesso equanime aos servicos de qualidade. A comunica¢do, como ja
destacado, ¢ um dos principais obstaculos, exigindo a presenga de intérpretes de LIBRAS (Lingua
Brasileira de Sinais) em todas as consultas; além disso, a escassez de profissionais de saude
capacitados em Libras e a falta de recursos tecnoldgicos acessiveis dificultam o atendimento
integral para isso, ¢ fundamental que as politicas publicas garantam a formacao continuada dos
profissionais de satde, a ampliagdo do nimero de intérpretes e a implementagdo de tecnologias
assistivas. O apoio familiar, por sua vez, desempenha um papel crucial no processo de cuidado,
atuando como mediador entre o surdo e os servigos de saude. Nesse sentido, ¢ imprescindivel
oferecer aos familiares orientacdes e suporte para que possam acompanhar seus entes queridos de
forma mais efetiva.

Conforme destacam Marquete et al. (2022b), a comunicacdo emerge como um dos
principais desafios no atendimento a satide de pessoas surdas. A escassez de profissionais de satide
capacitados em Libras ¢ uma realidade que impacta diretamente a qualidade da assisténcia. A
auséncia de um intérprete, por exemplo, pode gerar barreiras significativas na compreensao das
informagdes e na constru¢do de um vinculo de confianca entre o profissional e o paciente
(GRANHAGEN JUNGNER; TISELIUS; PERGERT, 2021). (DAVIDSEN et al., 2022),
corroboram essa afirmagdo, ao evidenciarem que as barreiras comunicacionais suscitam
sentimentos negativos nos usudrios surdos e dificultam o acesso a um cuidado integral.

A falta de capacita¢do dos especialistas em saude em relagdo a Libras agrava ainda mais a
situacdo. Muitos profissionais da saude ndo estdo capacitados para atender pessoas surdas, o que
pode dificultar ou até impedir o acesso aos servigos de saude, um direito garantido pela
Constituicao Federal de 1988. Essa lacuna no atendimento evidencia a necessidade de formagao
especifica para esses profissionais, a fim de promover a inclusdo e garantir que a populacdo surda

tenha acesso igualitario aos servigos de saude.
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E de conhecimento geral que, a aten¢io primaria a saude é a principal porta de entrada do
sistema de saude, sendo essencial para organizar o cuidado, coordenar o atendimento e garantir o
acesso continuo e integral aos servicos (MACHADO et al., 2021). Ela também promove a
prevencao de doengas, a saude, e gerenciamento de condi¢des cronicas, estabelecendo um vinculo
importante entre usuarios e profissionais, facilitando o encaminhamento para outras especialidades
(PEREIRA; SARAIVA, 2017).

Pessoas com deficiéncia formam uma populacdo que enfrenta significativas
vulnerabilidades, derivadas de um contexto de desigualdade social fruto de um historico de
exclusdo. A discriminagdo relacionada a deficiéncia auditiva se manifesta por meio de diversas
barreiras que dificultam o acesso a servigos essenciais, particularmente na area da satde. Essas
barreiras incluem deficiéncias nos sistemas financeiros, deficiéncias na comunica¢ao € no acesso
a atengdo primadria aos servigos prestados na rede de aten¢do a saide (QUARESMA; STEIN, 2015).

A atencdo primaria aprimora o acesso aos servicos de satide e tem um impacto significativo
na melhoria dos indices de qualidade da satde prestada, contribuindo na diminuicao das
desigualdades (SOUSA; SHIMIZU, 2021). Os sistemas de saude voltados aos cuidados primarios
sdo mais aptos a fornecer servigos completos e integrados, resultando em uma gestdo mais eficaz
de doengas cronicas e na promogao da saude, priorizando uma aten¢ao primadria focada no paciente
e direcionada para a comunidade, o que requer a participagdo ativa de pacientes e seus familiares
na assisténcia. Esta estratégia ¢ considerada fundamental para o sucesso do gerenciamento de
doengas cronicas por meio de equipes multidisciplinares e da educagdo profissional de saude.
(MURTAGH et al., 2021).

O Ministério da Saude determina que os profissionais das redes de atencdo primadria da
saude, devem conhecer as historias das familias sob sua responsabilidade, com destaque para as
caracteristicas sociodemograficas e epidemiologicas, além de identificar problemas de satde
comuns e fatores de risco aos quais a populacdo esta exposta, levando em consideracdo a
apresentacao quanto a presenca de pessoas com deficiéncia, para poder tracar, junto com a
participagio da comunidade, um plano local para melhor qualidade de atendimento. E valido
destacar a importancia de contribuir com os atributos da aten¢do primaria, oferecendo servigos que
serdo prestados em obediéncia a qualidade dos servigos no primeiro contato, na acessibilidade, na
longitudinalidade, na integracdo dos servigcos € no acompanhamento da integralidade do

atendimento.
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3.3 Barreiras na Comunicacio e Acessibilidade

A capacidade de comunicacao € essencial para a exceléncia da aten¢dao primaria a saude,
especialmente quando se trata de individuos vulneraveis, como os individuos surdos. No Brasil, os
problemas de comunicacdo enfrentados pelos surdos, tanto na esfera social quanto no acesso aos
servigos de saude, sao evidentes.

A principal barreira enfrentada pelos surdos no acesso a saude ¢ a comunicagdo. A falta de
profissionais de saude capacitados em Libras e a auséncia de intérpretes em consultas médicas e
procedimentos sdo problemas recorrentes. Essa dificuldade comunicativa impede que os surdos
compreendam as orientagdes médicas, explicitem seus sintomas e duvidas, e participem ativamente
do processo de cuidado. Como apontam Al Shamsi et al. (2020), a auséncia de um intérprete pode
gerar barreiras significativas na compreensao das informagdes e na constru¢ao de um vinculo de
confianga entre o profissional e o paciente. Esses desafios sdo impeditivos para ofertar uma boa
qualidade de atendimento aos usuarios surdos, inviabilizando a acessibilidade aos servigos.

Outra auséncia de acesso aos servicos de saude, ¢ a caréncia de materiais informativos
acessiveis em Libras que promovam a inclusdo social dos surdos e no contexto educacional e de
saude. A garantia da acessibilidade através das informagdes na Lingua brasileira de sinais, garante
aos surdos o direito a informagao prevista na Constitui¢ao Federal de 1988, bem como, oferta
educagdo em saude no intuito de sanar problemas enfrentados diariamente no atendimento a esse
grupo vulneravel.

A resolugdo dos desafios na barreira da comunicagdo da qualidade da APS aos surdos, visa
além de ofertar materiais informativos, exposi¢do de videos educativos com interpretagdes em
Libras, enfatizando a informacdo e reforcando de forma assertiva a educagdo em saude,
melhorando a qualidade do atendimento aos servigos e estreitando lagos de empatia e acolhimento
a comunidade surda.

A legislagdo brasileira, por meio da Lei n° 10.436 de 2002, reconhece a Libras como a
lingua oficial da comunidade surda, destacando sua relevancia para a inclusao nos servigos de
saude. (BRASIL, 2002) Embora represente um avango significativo, ainda carece de
implementagdo efetiva, demandando politicas publicas que assegurem a acessibilidade
comunicacional. No entanto, a aplicagao pratica dessa lei ainda enfrenta inimeros desafios como
a insuficiéncia de recursos, € a escassez de intérpretes, o que compromete a efetividade das agcdes
voltadas a satde dos surdos. Para garantir o direito constitucional a satde para todos, ¢ essencial

promover a integragdo plena desse meio de comunicacdo no sistema de satde.



19

E fundamental ressaltar que a comunicagio deficiente impacta diretamente o diagnostico e
o tratamento de problemas de satide entre os surdos. A falta de uma comunicacao clara pode fazer
com que informagdes cruciais sobre sintomas e historico de satide sejam mal interpretadas ou até
negligenciadas. Isso pode levar a diagndsticos incorretos, tratamentos inadequados ou a ndo adesao
ao tratamento. Assim, garantir uma comunicagdo eficaz ¢ essencial para a seguranca e qualidade
do cuidado em saude.

E crucial que os profissionais de saude sejam capacitados continuamente e que as
instituicdes adotem politicas de acessibilidade a longo prazo. Investir em tecnologias acessiveis,
como aplicativos de tradugao automatica em Libras e suporte remoto de intérpretes, pode ser uma
solucdo viavel para melhorar o acesso dos surdos aos servigos de saude. Além de promover a
equidade no atendimento, essas iniciativas contribuem para criar uma cultura de inclusdo no
sistema de saude, reforcando o compromisso com a acessibilidade e o cuidado centrado no
paciente.

Superar as barreiras na comunicacao e acessibilidade para pessoas surdas exige um esfor¢o
conjunto de diversos atores sociais. Conforme defendem Moura et al. (2022), a formacao
continuada dos profissionais de saude em Libras ¢ fundamental para garantir a qualidade do
atendimento. Além disso, a implementagdo de protocolos especificos para o atendimento a surdos,
a criacdo de servicos especializados e a ampliagdo do numero de intérpretes sdao medidas
indispensaveis. Segundo PEREIRA Gomes et al. (2023), a valorizagdo da cultura surda e a
utilizagdo da Libras como lingua de instru¢ao sdo fundamentais para a inclusdo educacional e social
dos surdos. Portanto, a garantia do acesso a saude para pessoas surdas € um direito e um dever do

Estado, sendo necessario investir em politicas publicas que promovam a inclusao e a equidade.

3.4 Perspectivas Educacionais em Saude

A discussdo sobre as barreiras na comunicagao e acessibilidade para pessoas surdas nos
servicos de saude conduz a uma reflexao crucial sobre as perspectivas educacionais nesse contexto.
A formacdo de profissionais de saude capacitados em Libras e a promog¢do de uma cultura de
inclusdo sdo pilares fundamentais para garantir o acesso equanime e de qualidade aos servigos de
saude para essa populagao.

A educacao desempenha um papel central na superacdo das barreiras enfrentadas por
pessoas surdas no acesso a saude. A formagdo de profissionais de saude com competéncias em

Libras ¢ um passo fundamental para garantir a comunicagdo eficaz e a constru¢ao de um vinculo
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de confianca entre o profissional e o paciente surdo. A valorizagdo da lingua de sinais e a
compreensdo da cultura surda sdo essenciais para a promogao da inclusdo social e do exercicio da
cidadania (AMORIM; CASTRO; GIMENEZ, 2020).

A educagdo em saude ¢ indispensavel para a promocao do bem-estar e para a inclusdo de
grupos vulneraveis, como a populacao surda. De acordo com o pensamento de Paulo Freire, a
educagdo deve ser dialogica e inclusiva, permitindo uma formacgao coletiva de conhecimento, o
que ¢ particularmente relevante em situacdes de vulnerabilidade. Segundo o escritor, a educacao
deve ser um processo de didlogo, no qual o professor e o aluno criam conhecimento em conjunto,
especialmente em situagdes de vulnerabilidade social, como as pessoas com deficiéncia. O uso da
Libras e métodos visuais para facilitar a aprendizagem sdo fundamentais na educagdo em saude
para pessoas surdas (FREITAS; FORSTER, 2016).

A formacgdo em saude para os cuidadores de pessoas com deficiéncia, particularmente os
surdos, € crucial para assegurar um monitoramento eficiente ¢ a qualidade de vida do individuo
com deficiéncia. A formacao em saude deve ser ajustada as demandas dos cuidadores, oferecendo
0s instrumentos necessarios para entender e administrar a satide daqueles que sdo cuidados. Em
relacdo aos cuidadores de individuos surdos, ¢ essencial que eles tenham conhecimento da Libras
e habilidades de comunicacao visual, pois isso facilita a compreensao correta das diretrizes de
saude quando ha uma comunicagao eficaz entre o cuidador e o individuo surdo (CONDESSA et
al., 2020).

Segundo De Oliveira et al. (2020), os cuidadores frequentemente enfrentam barreiras na
comunicacdo em ambientes de saude, e, por isso, necessitam de uma formacao continuada que
aborde tanto os aspectos técnicos da saude quanto os desafios especificos da comunicagdo com
pessoas surdas. Validando a fun¢@o que os cuidadores exercem na sociedade, proporcionar uma
educagdo em satide com propdsito de inclusdo social, garantird uma melhor qualidade de vida para
os individuos sob seus cuidados, promovendo autonomia, equidade no acesso aos servicos de saude
e a constru¢do de uma sociedade mais justa e inclusiva.

A relevancia de incluir os cuidadores de pessoas com deficiéncia nos programas de
educagdo em satide, que englobam tanto o autocuidado como o atendimento aos surdos proporciona
uma melhoria na qualidade da atencao primaria prestada a essa classe, bem como, minora os efeitos
de exclusdo social, e traz a tona o poder do pertencimento da informagao promovendo a autonomia
dos surdos e tornando multiplicadores no processo de educacdo em satde. Os cuidadores de surdos

atuam como mediadores no acesso aos servigos de saude, por isso, sua formagao deve ser ampla
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abrangendo conhecimentos sobre o sistema de satide, os direitos das pessoas com deficiéncia e a
importancia de fomentar a independéncia do individuo surdo. Com essas acoes, espera-se que a
sobrecarga emocional e fisica dos cuidadores pode ser minimizada com a disponibilizacao de
treinamentos e apoio social porque, ao compreenderem melhor as necessidades particulares do
individuo surdo, os cuidadores passam a agir de forma mais eficaz e com mais seguranga; portanto,
a educacao em saude transforma em uma prioridade que trara mais confianga e bem-estar tanto aos

cuidadores, quanto aos seus individuos sob seus cuidados.

3.5 O Papel da Familia no Apoio a Saude dos Surdos

A familia desempenha um papel fundamental no cuidado e no apoio a satde de seus
membros surdos, especialmente no contexto da APS. A comunicagdo eficaz, o acompanhamento
nas consultas médicas e a promoc¢ao da autonomia sdo elementos fundamentais para garantir a
qualidade de vida e o bem-estar dos individuos surdos.

Com o papel de intermediar entre o individuo surdo e os profissionais de saude, a familia
desempenha essa func¢ao no cuidado a satde dos surdos no intuito de assegurar o acesso adequado
aos servigos de satide. E importante destacar que, ao aprender Libras ou buscar intérpretes, os
familiares podem facilitar a comunicacdo e garantir que as informacdes sejam compreendidas de
forma clara e precisa. De acordo com Santos e Portes (2019), a presenca de um familiar que
conhega a lingua de sinais pode minimizar as barreiras comunicacionais € contribuir para a
construcao de um vinculo de confianga entre o paciente e o profissional.

O apoio familiar ¢ fundamental para garantir a adesdo dos individuos surdos aos
tratamentos prescritos. A presenca do cuidador no acompanhamento do paciente nas consultas
médicas, esses familiares podem esclarecer duvidas, reforcar as orientagcdes e auxiliar na
administracdo de medicamentos. Além disso, 0 apoio emocional proporcionado pela familia é
essencial para o enfrentamento das dificuldades e desafios relacionados a satde.

Opoku et. al (2022) argumentam que os cuidadores familiares além de facilitarem a
comunicagdo, oferecem um suporte emocional que torna crucial para os surdos, especialmente na
compreensdo das orientagdes médicas e no acompanhamento dos tratamentos. Eles dizem que a
dependéncia dos familiares nesse processo se deve a falta de capacitagdao dos profissionais da APS
em Libras, o que refor¢a a necessidade de politicas publicas que melhorem a acessibilidade para

os surdos.
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A educagao familiar ¢ uma ferramenta poderosa para fortalecer o papel da familia no
cuidado dos surdos. A oferta de cursos e workshops sobre Libras, direitos dos surdos e cuidados
em saude pode capacitar os familiares a prestar um apoio mais eficaz. Além disso, a criagdo de
grupos de apoio para familias de surdos pode facilitar a troca de experiéncias e o compartilhamento
de informagades.

O apoio familiar ¢ ainda mais eficaz quando acompanhado de programas educacionais que
capacitem os pais a compreenderem melhor as necessidades especificas de satide dos surdos. Esses
programas podem proporcionar maior independéncia tanto para os individuos surdos quanto para
seus responsaveis, permitindo que eles se envolvam mais ativamente no processo de cuidado
(RIBEIRO; BARBOSA; MARTINS, 2019). No entanto com esse apoio, ¢ crucial que os servigos
de saude estejam preparados para atender os surdos de forma inclusiva e acessivel, sem depender
somente da mediacdo familiar.

A familia pode desempenhar um papel fundamental na promog¢do da autonomia dos
individuos surdos como incentivar a participagdo em atividades cotidianas, a busca por
informagdes sobre saude e o desenvolvimento de habilidades de autocuidado, essas agdes sdo
fatores contributivos para o empoderamento dos surdos e para a melhoria da sua qualidade de vida.

A parceria entre familia e profissionais de sade ¢ fundamental para garantir a integralidade
do cuidado. Os profissionais de saude devem valorizar o conhecimento ¢ a experiéncia dos
familiares na busca de uma comunica¢do aberta e transparente. Com a proposta do trabalho em
conjunto, familia e profissionais podem construir um plano de cuidado individualizado e centrado
nas necessidades do paciente surdo.

O papel da familia no apoio a satde dos surdos ¢ inegavel, visto que, a0 promover a
comunicagdo, a adesdo aos tratamentos e a autonomia, as familias contribuem significativamente
para a melhoria da qualidade de vida dos seus membros surdos. A valoriza¢ao do papel da familia
e a criagdo de estratégias para fortalecer essa parceria sdo fundamentais para garantir o acesso
equanime e de qualidade aos servicos de satde para a populacao surda.

Em suma, a familia desempenha um papel insubstituivel no cuidado e no apoio a satde dos
individuos surdos. Ao atuar como mediadores da comunicagdo, promotores da autonomia e
parceiros dos profissionais de saude, as familias contribuem significativamente para a melhoria da
qualidade de vida e o bem-estar dessa populagdo. E fundamental que as politicas publicas e os
servicos de satde reconhecam e valorizem o papel da familia, oferecendo suporte e recursos para

que possam desempenhar suas fun¢des de forma mais eficaz. A construcio de redes de apoio, que
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incluam profissionais de saude, educadores, intérpretes e outras familias de surdos, ¢ essencial para

fortalecer a comunidade surda e garantir o acesso a servigos de qualidade.

4 METODOS
4.1 Tipo de Pesquisa

Pesquisa de natureza aplicada, quanto a forma de abordagem ao problema (quanti) e
quanto aos objetivos (descritiva) e no que se refere aos procedimentos técnicos compreende um

estudo de campo, observacional, transversal.

4.2 Local e Periodo

O estudo foi realizado na cidade de Palmas, capital do Estado do Tocantins, durante a 2*
Edicao do Festival Surdolimpico ocorrido na Escola Estadual Professora Elizangela Gloria no dia
21 de setembro no decorrido ano de 2024. As coletas de dados foram realizadas na propria unidade

educacional e de forma remota, apds o evento.

4.3 Participantes do Estudo

Populacao estudada da pesquisa foram os familiares e cuidadores dos surdos e deficientes
auditivos.

Os participantes da primeira fase responderam sobre a qualidade da assisténcia prestada

pelos servigos de saude, foram entrevistados com sucesso (n=35) respondentes.

4.4 Critérios

Foram considerados como critérios de inclusdo: Ser familiar cuidador inserido no contexto familiar
e ter condi¢des de responder (capacidade de compreender os documentos apresentados e saber se
expressar); Ser usuario do servigco de saude avaliado; Crianca/adolescente ter recebido diagndstico
de deficiéncia auditiva ha pelo menos um ano.

Os critérios de exclusdo: Nunca ter utilizado a APS ou ter feito o uso da APS apenas uma

unica vez; Auséncia de aceitagao.

4.5 Instrumentos

A pesquisa compreendeu a aplicagdo de dois instrumentos validados.
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Os questionarios utilizados para apreensdo dos dados qualitativos foram: caracteristicas
gerais da populacio: Questionario socioeconémico e demografico constante no (APENDICE A);
Instrumento de avaliacdo da Atencdo Priméria a Saude - (PCATool — Primary Care Assessment
Tool) —Versao Reduzida Crianga (ANEXO A).
4.6 Variaveis

Para apreender os dados gerais dos familiares cuidadores e de PcD, tiveram como base
caracteristicas socioecondmica e demografica (sexo, faixa etaria, cidade, estado civil, escolaridade,
situacdo ocupacional, parentesco) e outros dados da situag@o e acesso de saude (grau da audicao,
tempo que utiliza os servigos da APS, acolhimento da APS).

Para identificar a qualidade dos servigos da APS foram vistos a extensdo dos atributos

classificados como essenciais do acesso de primeiro contato (acessibilidade).

4.7 Procedimentos para a Coleta de Dados

A coleta de dados ocorreu no més de outubro de 2024, precisamente no dia da 2* Edi¢ao do
Festival Surdolimpico do Estado do Tocantins. Inicialmente foi elaborado os instrumentos da
pesquisa em formulario eletronico através do Google Forms, para que o preenchimento fosse feito
no ato da pesquisa. De posse dessas respostas, os dados foram organizados em planilha eletronica
propria.

Realizou-se a organizacdo de abordagem com os cuidadores dos surdos, participantes de
forma presencial do evento e por telefone, com os familiares ausentes, com a finalidade de
responder o questionario.

A aplicagdo dos questionarios se deu na modalidade presencial e por telefone, ambos
contendo uma breve apresentacdo da pesquisa, os contatos da Institui¢do de ensino e da
pesquisadora, bem como as devidas instrugdes para o preenchimento dos questionarios. Em
seguida, a leitura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) direcionava o
participante a realizar o aceite para participacdo na pesquisa (TCLE -APENDICE C) e (TCLE-
APENDICE D-online).

Na etapa quantitativa, para verificacdo das caracteristicas gerais da populacao foi utilizado
o Questionario socioecondmico e demografico e outros dados da situacdo e acesso de saude,
tiveram como base as informagdes (sexo biologico, faixa etaria, cor ou raga, situagdo conjugal,

escolaridade, situagdo ocupacional, renda, recebe beneficio governamental, grau de filiagao, tempo
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de cuidado com PcD, tipo de deficiéncia, utiliza o servigo de satude, se sente acolhido na Unidade
Basica de Saude (UBS), sente que os profissionais de saide da UBS sdo aptos para tratar PcD.

Para coleta de dados foi utilizado o instrumento de avaliagdo da APS, PCATool, validado
no Brasil, versdo reduzida para criangas com 30 itens, distribuidos em 10 componentes
relacionados aos atributos da APS (FAGA; GONSALVES; ACIOLE, 2021).

Os itens que compdem o instrumento possuem respostas em escala do tipo Likert (‘4 = com
certeza sim’, ‘3 = provavelmente sim’, ‘2 = provavelmente ndo’, ‘1 = com certeza ndo’) com o
acréscimo da opg¢do ‘9=ndo sei/ndo lembro’. A partir dessas respostas € possivel calcular um escore
para cada atributo da APS e o escore essencial e o escore geral. Dessa forma pode-se avaliar
independentemente a presenca e extensao de cada atributo da APS, assim como dos atributos
essenciais (escore essencial) e do grau de orientacdo geral dos servicos a APS (escore geral).

A implementac¢do da coleta, utilizando a estratégia de métodos mistos, comecou com dados
gerais, seguida pelos dados qualitativos e, na continuidade, a coleta de dados quantitativos

(RAMIREZ-MONTOYA; LUGO-OCANDO, 2020).

4.8 Plano para Analise de Dados

As variaveis quantitativas foram descritas por frequéncias absolutas e relativas, ¢ média
(desvio-padrao) e minimo e maximo, respectivamente. Para analisar a associagdo das varidveis
sociodemograficas, caracteristicas da pessoa com deficiéncia, percepcao sobre utilizagdo e acesso
aos servicos de satide com o alto escore geral da APS, utilizou-se teste exato de Fisher. Para
classificagdo do alto escore utilizou-se a orientacdo do PCATool -Brasil, versdao reduzida que
classifica esse ponto de corte (>6,6) como alto escore por ser o valor que reflete a minima presenga
dos servigos relacionados a APS. O nivel de significancia foi de 5%. O programa STATA (Stata
Corp, LC) versao 16.0 foi utilizado.

4.9 Aspectos Eticos
A pesquisa possui Parecer Consubstanciado do CEP (Comité de Etica em Pesquisa) de
numero 5.721.691. Os participantes foram devidamente consultados sobre sua disponibilidade e

interesse em participar do estudo e, apos terem sido sanadas suas duvidas, assinaram e/ou

concordaram com o TCLE disponivel nos APENDICE C e APENDICE D.
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5. RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta a caracterizagao sociodemografica e clinica da amostra do estudo. A
amostra foi descrita de acordo com as variaveis sexo, faixa etaria, cidade de residéncia, estado civil,
escolaridade, situacdo ocupacional, parentesco, grau de audi¢do, tempo de utilizacdo e o
acolhimento percebido nos servicos da APS.

A analise da amostra revela um perfil sociodemografico diverso, com predominancia de
participantes do sexo feminino e maior concentragcdo na faixa etaria de 35 a 50 anos. A maioria
reside na cidade de Palmas e possui ensino superior completo, além de uma alta taxa de ocupagao.
A diversidade no parentesco dos cuidadores e no grau de audi¢ao destaca diferentes necessidades
no atendimento de saide. A maioria dos participantes utiliza os servicos de APS hd mais de 15
anos, ¢ mais da metade se sente acolhida, embora uma proporcao significativa ainda enfrente
desafios no acolhimento. Isso sugere a necessidade de melhorias no processo de acolhimento e na

personalizagdo do cuidado para atender as diferentes realidades da populagao surda.

Tabela 1 - Caracterizagao sociodemografica do familiar cuidador.

Variavel N (%)
Sexo
Masculino 5.00 (14.29%)
Feminino 30.00 (85.71%)
Faixa Etaria
0-10 anos 1.00 (2.86%)
16 - 25 anos 6.00 (17.14%)
25 - 35 anos 9.00 (25.71%)
35 -50 anos 12.00 (34.29%)
mais de 50 anos 7.00 (20.00%)
Cidade
Palmas 30.00 (85.71%)
Paraiso 2.00 (5.71%)
Porto Nacional 1.00 (2.86%)
Gurupi 1.00 (2.86%)
Silvanodpolis 1.00 (2.86%)

Estado civil
Com companheiro
Sem companheiro

22.00 (62.86%)
13.00 (37.14%)

Escolaridade
Fundamental 2.00 (5.71%)
Meédio 6.00 (17.14%)
Superior 23.00 (65.71%)
Outros 4.00 (11.43%)

Situacio Ocupacional

Trabalha
Nao trabalha

28.00 (80.00%)
7.00 (20.00%)
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Parentesco

Avos 1.00 (2.86%)
Filho 2.00 (5.71%)
Irmao 6.00 (17.14%)
Mae 12.00 (34.29%)
Pai 2.00 (5.71%)
Outros 12.00 (34.29%)

Grau da Audicio
Surdo 21.00 (60.00%)
Deficiente auditivo 14.00 (40.00%)

Tempo que utiliza os Servigos da APS
Entre 6 meses a 1 anos 4.00 (11.43%)
Aproximadamente 5 anos 2.00 (5.71%)
Aproximadamente 10 anos 5.00 (14.29%)
Aproximadamente 15 anos 4.00 (11.43%)
Aproximadamente 20 anos 1.00 (2.86%)
Aproximadamente 30 anos 1.00 (2.86%)
Ha mais de 15 anos 18.00 (51.43%)

Acolhimento da APS
Sim 18.00 (51.43%)
Nio 12.00 (34.29%)
As vezes sim, as vezes nao 4.00 (11.43%)
Parcialmente 1.00 (2.86%)

A Tabela 2 apresenta a frequéncia das respostas dos familiares cuidadores sobre trés
atributos relacionados a acessibilidade dos servicos da atencdo primdria a saide em relacdo ao
atendimento de suas criangas.

A andlise da Tabela 2 revela aspectos positivos e desafios em relagdo a acessibilidade dos
servicos de APS. Mais da metade dos cuidadores relatam que as criangas sdo atendidas no mesmo
dia quando adoecem, o que demonstra uma resposta relativamente eficiente as necessidades
urgentes. No entanto, a dificuldade de agendamento de consultas de rotina ¢ um ponto critico, com
mais de 65% dos cuidadores relatando barreiras no acesso a esses atendimentos preventivos. Por
outro lado, o tempo de espera para consulta ¢ percebido como positivo pela maioria, com 85,7%
relatando esperas inferiores a 30 minutos. Esses resultados indicam que, embora os servigos
estejam funcionando bem em termos de tempo de espera e atendimento em casos urgentes, ha
necessidade de melhorias na organizacdo do agendamento de consultas de rotina para garantir um

cuidado preventivo continuo e acessivel.
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Tabela 2 - Frequéncia dos atributos fatores associados ao escore de acessibilidade.

Variavel N (%)

C1 Quando o “servico de saude” esta aberto(a) e a

crianga adoece, alguém deste servigo de satde atende a

crianga no mesmo dia?
Sim 19 (54.3%)
Nio 16 (45.7%)

C3 E facil marcar uma consulta de revisio para a

crianga (consulta de rotina, check-up) no(a) com

o(a)/com o(a) "servigo de satde/médico (a)/

enfermeiro(a)?
Sim 12 (34.3%)
Nio 23 (65.7%)

C4 Quando vocé chega no(a) "servico de saude", vocé

tem que esperar mais de 30 minutos para que a crianga

consulte com o(a) médico(a) ou enfermeiro(a) (sem

considerar a triagem ou o acolhimento)?
Sim 5(14.3%)
Nio 30 (85.7%)

A Tabela 3 apresenta a andlise de regressao linear dos fatores associados ao escore de
acessibilidade nos servigos de APS. A andlise de sensibilidade incluiu a recategorizacdo da variavel
"parentesco" em trés grupos: grau 1 (sem parentesco), grau 2 (filhos, avds e irmaos) e outros graus.
A seguir, ¢ apresentado um resumo dos resultados, com énfase nos valores de B (coeficiente de
regressao), intervalo de confianca (IC 95%), e valor de p, que indicam a associagdo entre as
variaveis e o escore de acessibilidade.

A andlise de sensibilidade revelou que, entre as varidveis estudadas, apenas o parentesco
apresentou uma associagdo estatisticamente significativa com o escore de acessibilidade (p =
0,021). Isso sugere que cuidadores com parentesco mais proximo (filhos, avés, irmaos) enfrentam
maiores dificuldades no acesso aos servigos de satde. Outros fatores, como sexo, faixa etaria,
cidade de residéncia, escolaridade, situagdo ocupacional, grau de audigdo, tempo de utilizacao dos
servicos da APS e acolhimento, ndo apresentaram associagao significativa com a acessibilidade.

Esses resultados destacam a necessidade de uma atencao especial a rede de apoio familiar
dos individuos com deficiéncia auditiva, especialmente aqueles que contam com cuidadores de
parentesco mais proximo, que podem enfrentar barreiras adicionais para acessar os servigos de

saude.
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Tabela 3. Fatores associados ao escore de acessibilidade.
Escore de acessibilidade

B (IC 95%) p
Sexo -0.81 (-1.75; 0,12) 0.088
Faixa etaria -0.06 (-0.38; 0.25) 0.669
Cidade -0.26 (-0.64; 0.10) 0.156
Estado civil -0.49 (-1.18; 0.19) 0.157
Escolaridade -0.14 (-0.63; 0.35) 0.562
Situagdo ocupacional -0.15 (-1.02; 0.70) 0.710
Parentesco -0.27 (-0.49; -0.04) 0.021
Grau da Audicdo -0.07 (-0.78; 0.62) 0.820
Tempo que utiliza os Servigos da APS -0.01 (-0.14; 0.10) 0.761
Acolhimento da APS 0.23 (-0.19; 0.66) 0.270

O grafico apresentado abaixo, exibe uma analise de regressdo linear entre os graus de
parentesco e o escore médio de acessibilidade aos servigos de ateng¢do primaria a satide. Foram
comparados trés grupos: "sem parentesco"”, "grau 1" e "grau 2". O eixo vertical representa o escore
médio de acessibilidade, enquanto o eixo horizontal categoriza os diferentes graus de parentesco.
A analise foi conduzida com um valor de p = 0,110, indicando que a relacdo ndo atingiu
significancia estatistica (p > 0,05).

Embora o grupo de 1° grau mostre uma tendéncia a relatar maior acessibilidade, o valor de
p = 0,110 indica que essas diferencas entre os grupos nao sao estatisticamente significativas. Em
termos praticos, isso sugere que, dentro da amostra analisada, o grau de parentesco ndo tem um
impacto substancialmente diferente no escore de acessibilidade, apesar de variagdes médias entre
0S grupos.

O intervalo de confianga largo em todos os grupos sugere que hé grande variabilidade
dentro de cada categoria de parentesco, o que pode ter influenciado a falta de significancia
estatistica.

A andlise sugere que, mesmo com pequenas diferencas nos escores de acessibilidade entre

os graus de parentesco, essas variagdes ndo sio suficientemente fortes para serem consideradas

estatisticamente relevantes com base nos dados apresentados.
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O grafico apresentado ilustra a relacdo entre os graus de parentesco e o escore médio de
acessibilidade aos servicos de APS. Os dados foram organizados em trés categorias principais:
"sem parentesco", "1° grau” (filhos, avos e irmaos), e "2° grau". A analise foi realizada com base
no coeficiente de regressao linear (B), intervalo de confianga (IC: 95%) e valor de p, para avaliar
a associacdo entre essas variaveis e o escore de acessibilidade.

Distribuicdo dos Escores de Acessibilidade:

O grupo classificado como "1° grau" mostrou uma tendéncia a relatar maiores escores
médios de acessibilidade em comparagdo com os demais grupos. Isso sugere que cuidadores de
parentesco mais proximo percebem maior facilidade em acessar os servigos da APS. Apesar dessa
diferenga, o valor de p = 0,110 indica que a relacdo entre o grau de parentesco e a acessibilidade
nao foi estatisticamente significativa (p > 0,05).

Variabilidade nos Dados:

O intervalo de confianga amplo observado para todas as categorias reflete uma alta
variabilidade nos escores dentro de cada grupo. Essa variabilidade pode ser atribuida a fatores
externos que ndo foram controlados na analise ou a heterogeneidade da amostra. A falta de
significancia estatistica sugere que o impacto do grau de parentesco sobre a acessibilidade nao ¢

suficientemente consistente para ser generalizado.
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Possiveis Implicagoes:

Embora os dados ndo tenham apresentado significancia estatistica, a tendéncia observada
nos escores mais altos para o grupo "1° grau" aponta para a necessidade de investigagdes futuras.
A relacdo mais proxima com o individuo sob cuidado pode influenciar a percepciao de
acessibilidade e prioriza¢do no atendimento.

Interpretacio dos Resultados

Relevancia do Parentesco:

Apesar da associagdo ndo significativa, ¢ importante destacar que cuidadores de 1° grau
podem apresentar demandas e expectativas mais altas em relacdo ao cuidado. Isso pode influenciar
a forma como acessam e percebem os servigos da APS. Outras variaveis contextuais, como a
complexidade das condi¢des de saude ou barreiras sistémicas, podem interagir com o grau de
parentesco para moldar essa percepcao.

Implicacdes para Politicas de Saude:

A alta variabilidade dentro dos grupos sugere que intervencdes generalizadas podem nao
ser eficazes. Politicas voltadas para melhorar a acessibilidade devem considerar as especificidades
de diferentes contextos familiares como programas de suporte para cuidadores podem ser
personalizados para abordar as necessidades de grupos de parentesco mais proximo, que
frequentemente enfrentam maiores encargos emocionais e logisticos no cuidado.

Um protocolo de revisao sistematica tem como objetivo identificar os programas atuais que
atendem as necessidades dos cuidadores, contribuindo para o desenvolvimento de futuros modelos
(SOUSA et al., 2022).

Limitacgdes e Perspectivas Futuras:

Uma possivel limitagao do estudo ¢ o tamanho da amostra, que pode ter influenciado a falta
de significancia estatistica. Ampliar a amostra em estudos futuros pode aumentar o poder estatistico
para detectar diferencas significativas.

Estudos complementares poderiam explorar como fatores adicionais, como a qualidade do
acolhimento, a organizacao dos servigos e as condigdes socioecondmicas, interagem com o grau
de parentesco para influenciar a acessibilidade.

Em suma, o grafico de regressao linear fornece insights valiosos sobre as dinamicas entre
o grau de parentesco e a acessibilidade aos servicos da APS. Embora ndo tenha sido encontrada

uma associagdo estatisticamente significativa, a tendéncia observada destaca a importancia de
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continuar investigando as experiéncias de diferentes grupos familiares na utilizagdo dos servigos
de saude. Esses achados reforgam a necessidade de um olhar mais atento as especificidades
familiares na formulacdo de politicas de saude acessiveis e inclusivas.

Embora os resultados deste estudo ndo permitam estabelecer uma relacdo causal entre o
grau de parentesco e a percepcao da qualidade do atendimento, eles apontam para a importancia de
considerar o papel da familia no processo de avaliagdo da qualidade dos servigos de satide para
pessoas surdas. E fundamental que os profissionais de saude e os gestores de servigos de saude
estejam atentos as necessidades e expectativas das familias de pessoas surdas, buscando oferecer
um atendimento humanizado e de qualidade. Além disso, as familias de pessoas com perda auditiva
podem apresentar necessidades especificas de apoio. Esses resultados destacam a relevancia de

estratégias individualizadas e focadas na familia para o acompanhamento (NICKBAKHT et al.,

2019).

6. DISCUSSAO

Estudos realizados na América Latina destacam desafios significativos relacionados a
acessibilidade na atencdo primaria a saide, com impacto mais acentuado nas pessoas surdas.
Pesquisas conduzidas em paises como Brasil e Chile evidenciam baixos indices gerais de
acessibilidade nas unidades de atencao primaria, indicando limitagdes estruturais e organizacionais
que dificultam o atendimento equitativo e inclusivo. Esses resultados refletem a necessidade
urgente de estratégias que fortalecam a APS, assegurando que ela cumpra seu papel como porta de
entrada acessivel e eficaz para todos os usuarios, independente de suas condigdes ou limitagdes
(PINTO et al., 2021a).

Os resultados apresentados indicam que o grau de parentesco dos cuidadores estd
relacionado de forma variavel ao escore de acessibilidade dos servicos de aten¢do primaria a saude,
embora essa relacdo nao tenha sido estatisticamente significativa. Estudos anteriores corroboram a
ideia de que os cuidadores familiares exercem um papel fundamental na intermedia¢ao do acesso
aos servicos de satude, especialmente em populagdes vulneraveis, como a de pessoas surdas e/ou
com deficiéncia auditiva. Segundo Oliveira et al. (2019), a proximidade entre cuidador e paciente
influencia diretamente a forma como os servigos de satde sdo acessados e utilizados, uma vez que
parentes de primeiro grau, como maes € pais, geralmente estdo mais envolvidos nos cuidados

diarios, facilitando a intermediagdo pelo sistema de satde.
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No entanto, ao analisar os estudos dessa pesquisa, o valor de p = 0,110 obtido na regressao
linear indica que essa relagdao, embora presente, ndo ¢ suficientemente robusta para ser considerada
significativa no contexto estudado. Isso pode refletir a complexidade das barreiras de acessibilidade
enfrentadas por esses cuidadores, que vao além do grau de parentesco e incluem fatores estruturais
e organizacionais nos servigos de saude. Estudos de Santos e Capellini (2021) ressaltam que a
infraestrutura deficiente, a falta de treinamento especializado dos profissionais e as politicas
publicas insuficientes para atender as necessidades especificas de pessoas surdas criam barreiras
adicionais que afetam a acessibilidade, independentemente do envolvimento familiar.

A maior percepcdo de acessibilidade entre os cuidadores de primeiro grau pode estar
relacionada ao vinculo emocional mais intenso e a proximidade no cuidado diario, o que favorece
uma maior compreensao das necessidades do individuo cuidado e uma dedicagdo mais consistente
na busca por servigos de satde acessiveis. Segundo Oliveira et. al (2017), cuidadores mais
proximos tendem a investir mais tempo e esfor¢o na busca por recursos de saude adequados, o que
pode melhorar o acesso percebido, ainda que as barreiras objetivas permanecam. Esse
envolvimento, contudo, ndo garante que os servicos oferecidos sejam de melhor qualidade ou mais
acessiveis em termos praticos, mas pode influenciar na percepcao de acesso, como indicado pelos
escores mais altos para esse grupo no presente estudo.

Ainda assim, a grande variabilidade dentro de cada categoria de parentesco, como indicado
pelos amplos intervalos de confianca no grafico, sugere que outros fatores podem estar em jogo.
Estudos de Souza et. al (2019) indicam que a condi¢do socioecondmica, a escolaridade e o
conhecimento sobre o sistema de satde sdo determinantes essenciais na forma como os cuidadores
acessam e utilizam os servigos. Dessa forma, o grau de parentesco sozinho pode ndo ser suficiente
para explicar as diferencas na acessibilidade percebida, sendo necessario considerar outros
determinantes sociais e contextuais.

A analise mostrou uma tendéncia de maior percepcao de acessibilidade entre cuidadores de
primeiro grau, embora essa diferenga ndo tenha atingido significancia estatistica. Isso sugere que
o grau de parentesco pode influenciar a forma como os servicos de satde sdo percebidos, mas
outros fatores, como a organizagdo dos servigos € as barreiras estruturais, também desempenham
um papel crucial. Politicas que abordem tanto as necessidades especificas dos cuidadores quanto a
capacitacdo dos profissionais de satide podem ser essenciais para garantir uma acessibilidade

efetiva, especialmente para pessoas com deficiéncia auditiva.
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A pesquisa também aponta que os cuidadores de segundo grau, como avos, irmaos e outros
parentes, relataram menor acessibilidade, o que pode estar relacionado ao fato de ndo estarem tao
diretamente envolvidos no cuidado diario. Segundo (FORESTI; HODECKER; BOUSFIELD,
2021), cuidadores que desempenham um papel secundario ou ocasional no cuidado de pessoas
com deficiéncia muitas vezes encontram mais dificuldades em acessar servigos de satide por nao
estarem tao familiarizados com os procedimentos administrativos ou com os recursos disponiveis
na rede de satde. Isso refor¢a a necessidade de se considerar a educagao em satide como uma
estratégia fundamental para melhorar a acessibilidade, especialmente para cuidadores que nao tém
contato diario com 0s servigos.

O papel de cuidadores familiares, comumente assumido por mulheres, reflete padrdes
culturais e sociais profundamente enraizados que vinculam a figura feminina ao ato de cuidar. Essa
realidade ¢ observada em diversas sociedades, onde as mulheres, além de desempenharem
atividades relacionadas a casa e a familia, assumem também a responsabilidade de cuidar de
parentes PcDs.

Essa divisdo de responsabilidades, muitas vezes naturalizada, acaba gerando uma
sobrecarga emocional e fisica significativa, resultando em estresse, cansago acumulado e impactos
negativos na saide mental. Ademais, o tempo e a dedicacao exigidos para o cuidado podem limitar
as oportunidades de desenvolvimento pessoal e profissional. Essa sobrecarga perpetua
desigualdades de género, colocando as mulheres em situagdes de vulnerabilidade social e
econdmica e evidenciando a necessidade de politicas publicas que reconhegam e apoiem o papel
dos cuidadores, promovendo maior equilibrio na divisao de responsabilidades e garantindo suporte
adequado a essas familias.

Estudos tém evidéncias de diferencas significativas de género nos resultados relacionados
a saude de cuidadores familiares, destacando que mulheres frequentemente experimentam uma
carga maior associada ao cuidado, o que pode resultar em niveis elevados de estresse, ansiedade e
até mesmo em problemas fisicos, como fadiga cronica e dores musculoesqueléticas. Esse cenario
¢ ampliado pelo fato de que as mulheres desempenham o papel de cuidadoras, muitas vezes
acumulam responsabilidades profissionais e domésticas, ou que as colocam em uma posi¢do de
maior vulnerabilidade emocional e fisica. Por outro lado, os homens, embora geralmente relatando
menor incidéncia de estresse e ansiedade, enfrentam desafios diferentes, como o isolamento social
e a dificuldade de acesso ou de busca de apoio emocional, muitas vezes devido a normas culturais

que desencorajam a expressdo de sentimentos. Essas diferencas de género sdo fundamentais para
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compreender as necessidades especificas de cada grupo e para desenvolver intervengdes
personalizadas que promovam o bem-estar ¢ a qualidade (BUENO; CHASE, 2023).

Outro ponto importante a ser considerado ¢ o impacto do acolhimento na percepgao de
acessibilidade. No presente estudo, embora ndo tenha sido observada uma associacio
estatisticamente significativa entre o acolhimento e o escore de acessibilidade, os trabalhos de
(PINTO et al., 2021b) enfatizam que a qualidade do acolhimento ¢ uma das principais variaveis
que determinam a satisfacdo dos usudrios com os servicos de satide. A falta de acolhimento
adequado pode gerar uma sensacdo de exclusdo e ineficiéncia no atendimento, especialmente em
populagdes com necessidades especiais, como os surdos.

As barreiras enfrentadas por cuidadores de pessoas surdas para acessar os servigos de APS
também podem ser atribuidas a uma falta de adequagao dos servigos de saude as necessidades dessa
populacdo. Nessa perspectiva, (SOUZA et al., 2017) destacam que a auséncia de profissionais
capacitados para lidar com a comunicagdo em Libras, a lingua brasileira de sinais, ¢ um fator
limitante para a acessibilidade dos surdos aos servicos de saide. Sem uma comunicagdo eficiente,
torna-se dificil para esses individuos e seus cuidadores relatarem adequadamente suas queixas e
compreenderem as orientagdes médicas, o que compromete a efetividade do atendimento.

Além disso, ¢ relevante discutir a influéncia das politicas publicas na acessibilidade aos
servicos de saude para a populagdo surda. Embora existam leis como a Lei Brasileira de Inclusao
(BRASIL, 2015a) que garante o direito de acessibilidade das pessoas com deficiéncia, a
implementag¢do dessas politicas ainda ¢ insuficiente. A falta de infraestrutura adequada e a auséncia
de politicas efetivas para promover a inclusao de pessoas com deficiéncia auditiva nos servigos de
saude sdo barreiras que precisam ser superadas para garantir um acesso mais equitativo.

Considerando todas essas questdes, ¢ evidente que a acessibilidade aos servigos de APS
para cuidadores de pessoas surdas ¢ um desafio multifacetado, que envolve ndo apenas o grau de
parentesco, mas também fatores estruturais, organizacionais e contextuais. Como apontado por
(LOPEZ; GRIEBELER; VERGARA, 2020), a acessibilidade nao pode ser vista apenas como a
capacidade de chegar ao servico de saude, mas também como a capacidade de obter um
atendimento que seja apropriado, eficaz e com respeito de acordo com as necessidades especificas
da pessoa com deficiéncia. Portanto, para melhorar a acessibilidade perceptivel e objetiva, ¢
necessario que os servigos de saude adotem uma abordagem mais inclusiva e personalizada, que

leve em consideracgdo as particularidades das pessoas surdas e de seus cuidadores.
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Conclui-se que a andlise dos dados apresentados refor¢a a complexidade da relacao entre o
grau de parentesco dos cuidadores, o género social e a acessibilidade aos servicos de APS para
surdos. Embora cuidadores de primeiro grau demonstrem uma percepc¢ao de maior acessibilidade,
fatores estruturais, como a falta de recursos e a inadequagdo dos servigos para atender as
necessidades especificas dos surdos, continuam sendo barreiras significativas. A implementagao
de politicas publicas mais eficazes, aliada a uma maior capacitacao dos profissionais de saude e a
melhoria da infraestrutura dos servicos, ¢ fundamental para garantir uma acessibilidade mais

equitativa e inclusiva.

7. CONSIDERACOES FINAIS

A importancia dos resultados alcancados evoca uma reflexdo acerca dos obstaculos
encontrados no processo de acesso aos servigcos de saude para a comunidade surda. A principal
finalidade da pesquisa foi avaliar esses desafios enfrentados no processo de acessibilidade e, com
base nessa avalia¢do, identificar os elementos que afetam a qualidade da atencdo primadria
direcionada aos surdos. Ao longo do estudo, ficou evidente que, mesmo com algumas agdes para
integrar os surdos no sistema de satde, ainda existem desafios consideraveis, principalmente no
que diz respeito a comunicagao e ao apoio familiar, o cuidado ao fornecimento de informacgdes aos
cuidadores implica diretamente na reproducao das acdes.

Durante a pesquisa, um dos objetivos principais foi compreender as caracteristicas
socioecondmicas ¢ demograficas dos familiares que cuidam de pessoas surdas, especialmente
aqueles envolvidos na 2* Edicao do Festival Surdolimpico do Estado do Tocantins. A avaliagdo
dessas informagoes destacou a relevancia das familias no cuidado e na articulagao entre os servigos
de saude e os pacientes surdos. A condi¢do socioeconomica dessas familias, frequentemente
marcada por desafios e fragilidades, influencia diretamente na qualidade do suporte que conseguem
fornecer, evidenciando a necessidade de politicas publicas que oferecam auxilio e educacao a esses
grupos. Um dos desafios apresentados durante a pesquisa foi a dificuldade dos participantes em
interpretar as expressoes “provavelmente sim” e “provavelmente ndo”, tendo a necessidade da
adaptag¢dao no questionario, disponibilizando apenas duas opgdes “sim” ou “ndo” para facilitar o
entendimento aos respondentes (cuidadores).

Outro ponto analisado foi a qualidade da acessibilidade aos servigos de satde na atengdo
primaria, especificamente para os surdos. Dessa forma, os resultados mostraram que os familiares

tém melhor acesso aos servigos de saude, do que os cuidadores sem grau de parentesco. Essa
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diferenca evidenciada pelo grafico, torna-se um fator preocupante, em que pessoas (que nao sao
surdas) e nem cuidadores, possuem menor esclarecimento quanto a atengdo primdria a saude e
garantia dos seus direitos quanto aos servicos ofertados. Diante desse cendrio, apds a pesquisa,
surge a necessidade de estabelecer politicas publicas voltadas a aten¢do maior aos cuidadores
informais que prestam servigos as pessoas com deficiéncia.

Nesse sentido, uma das principais contribuigdes deste estudo ¢ a proposi¢do de que
programas de educacdo continuada para cuidadores informais e iniciativas de apoio educativo para
as familias podem ser ferramentas fundamentais para melhorar a qualidade da atengdo primaria aos
surdos. A capacitacao dos profissionais em Libras e o entendimento das especificidades culturais
da comunidade surda devem ser prioritarios nas politicas publicas de saude, pois promovem um
atendimento mais humanizado e eficiente. Do mesmo modo, o fortalecimento do apoio as familias,
por meio de programas educacionais, ¢ essencial para garantir que essas familias compreendam os
processos de cuidado e possam atuar como parceiras no tratamento de seus membros surdos.

Ainda assim, ¢ importante reconhecer as limitagdes desta pesquisa, embora tenha sido
possivel explorar diversos aspectos da qualidade do atendimento primario aos surdos, a amostra do
estudo foi limitada a um grupo especifico (surdos), o que pode restringir a generalizagdo dos
resultados para outros grupos de cuidadores. Além disso, o estudo se baseou em entrevistas e
questionarios, o que pode nao captar todas as nuances das interagdes entre cuidadores, surdos e
suas familias. Outro ponto que devo considerar na pesquisa ¢ a amostra apresentada, que, a
principio seria maior se fosse aplicada a pesquisa na Institui¢ao de ensino que atende maior nlimero
de surdos no municipio de Palmas — TO; a aplicabilidade do projeto seria para todos os cuidadores
familiares dos estudantes atendidos nesse Centro de Ensino, porém teve uma burocracia e
morosidade em autorizar minha pesquisa in-loco, atrasando meu trabalho em pouco mais de 3
meses, justificando a quantidade da amostra da pesquisa.

A partir dessas limitagdes, novas diregdes para pesquisas futuras sdo sugeridas. Em
primeiro lugar, seria relevante ampliar a amostra do estudo para outros lugares/regides que tenham
surdos, de modo a verificar se os resultados encontrados neste estudo se repetem em contextos
diferentes. Além disso, seria interessante investigar como as politicas publicas de satde para os
surdos estao sendo implementadas na pratica dentro das unidades de servigo.

Outro aspecto que merece ser explorado em estudos futuros ¢ o impacto de politicas
educacionais nas familias de pessoas surdas e dos cuidadores informais. Como demonstrado ao

longo desta pesquisa, o apoio familiar ¢ fundamental para garantir a qualidade do cuidado de satde
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de pacientes surdos. No entanto, ainda hd pouca discussdo na literatura sobre como programas
educativos voltados para familias podem ser estruturados e implementados de forma eficaz.
Pesquisas nesse campo poderiam explorar as melhores praticas para envolver e capacitar as
familias, promovendo assim um cuidado integral e continuo para as pessoas surdas.

Por fim, ¢ necessdrio enfatizar que os resultados desta pesquisa tém implicagdes
importantes para a formulacao de politicas publicas de satide. A criagdo de programas especificos
para capacitagdo dos cuidadores e apoio as familias pode contribuir para a constru¢do de um
sistema de satde mais inclusivo e eficiente. Politicas que incentivem a educacdo continuada em
Libras e a criacdo de materiais educativos voltados para as familias de surdos sdao passos
fundamentais para garantir um atendimento de qualidade, promovendo a inclusdo e a equidade no
cuidado a satde de todos os cidadaos.

Essa pesquisa refor¢a o despertar para um olhar mais atento as necessidades especificas da
populagdo surda na atencdo primaria a saude, destacando a necessidade de uma mudanca de
paradigma, onde a inclusdo, o respeito a diversidade e a acessibilidade se tornem pilares centrais
do sistema de saude, somente assim sera possivel garantir que a aten¢@o primaria atenda de forma

eficaz as pessoas surdas, promovendo um cuidado integral e humanizado.
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APENDICES

APENDICE A - Questionario Socioecondmico, demografico e outros dados

Dia da Entrevista:

Nome Completo:

45

/[ Horario da Entrevista:

Sexo Bioldgico: F( ) M(

Faixa etaria
( )0al0anos
( )25a35

Endereco (Logradouro, bairro, cidade, CEP):

( )11 al5anos
( )35a50anos

)16 a 25 anos

) mais de 50 anos

1 - Cor ou raca:
( ) Branca

() Preta

2 — Situac¢ao Conjugal:

() Com companheiro

3 - Escolaridade:
() Analfabeto
() Médio incompleto

() Superior completo

4 — Situacio Ocupacional:

() Trabalha

( ) Parda
() Amarela

() Sem companheiro

() Fundamental incompleto
() Médio completo
() Pos graduacao

() Nao trabalha

) Indigena
) Outro

) Fundamental completo
) Superior incompleto

) Outros



5 - Renda Mensal:
() Sem renda () Menos de 1 salario

() de2 a4 salarios () de4al0 salarios

6- Recebe beneficio Governamental

() Sim ( ) Nao

7 - Grau de Filiacio com o deficiente:

46

() Menos de 2 salarios minimos

() mais de 10 salarios minimos

() Qual?

( ) Mae () Filho () Responsavel
( )Pai () Irmao () Outro
8 - Tempo de cuidado com a pessoa com a deficiéncia:
() menos de 01 ano () 03-04 anos
() 01-02 anos () 05 anos e mais

9 - Classe Econdomica

() Extremamente pobre- Até R$ 324 () Pobre, mas ndo extremamente pobre- Até R§ 648
() Vulneravel- Até R$ 1.164 ( ) Baixa classe média- Até R$ 1.764

() Média Classe média- Até R$ 2.564 () Alta classe média- Até RS 4.076

( ) Baixa classe Alta - Até R$ 9.920 () Alta classe Alta- Acima R$ 9.920

10 - Tipo de deficiéncia:
() Deficiéncia visual
() Deficiéncia auditiva
() Deficiéncia multipla

() Deficiéncia intelectual

11 Tempo que a pessoa tem deficiéncia

() menos de 01 ano () 03-04 anos

() 01-02 anos () 05 anos e mais
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12 - Utiliza servico de saude:
() entre seis meses € 01 ano ( ) Ha aproximadamente 10 anos

() Hé aproximadamente 05 anos () Hé aproximadamente 15 anos

13 - Se sente acolhido na Unidade basica de saude (UBS), justifique logo abaixo da resposta.

() Sim ( ) Nao

14 - Sente que os profissionais de saude da UBS sao aptos para tratar com pessoas com
deficiéncia, justifique logo abaixo da resposta.

() Sim ( ) Nao
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APENDICE B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido-TCLE

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE - N.

Vocé esta sendo convidado (a) como voluntério (a) a participar da pesquisa: “QUALIDADE DA ATENCAO PRIMARIA
PRESTADA AOS SURDOS: Perspectivas Educacionais para o Apoio Familiar”, e nds gostariamos de entrevista-lo (a).
Essa pesquisa esta sendo conduzida pelo Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA) em parceria com a
Universidade Federal do Tocantins (UFT). Caso haja alguma palavra ou frase que o (a) senhor (a) ndo consiga entender,
converse com o pesquisador responsavel pelo estudo ou com um membro da equipe desta pesquisa para esclarecé-los.

OBSERVACAO: Caso o participante nio tenha condigdes de ler ou assinar este TCLE, o mesmo poderé ser consentido por gravagio
do consentimento em formato de video.

A JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS

Justifica-se o desenvolvimento da pesquisa e a escolha do tema na perspectiva de trazer um olhar voltado para as experiéncias
das familias nos caminhos da inclusdo e acesso aos servicos de saude, bem como correlacionar a qualidade da assisténcia
prestada, considerando a importancia dos servigos de satide primarios perante a pessoas com deficiéncia.

PROCEDIMENTOS — Estudo de métodos mistos. Corresponde a pesquisa qualitativa que buscara responder sobre os
desafios encontrados pelos familiares cuidadores no acesso aos servigos de saude. A etapa quantitativa da pesquisa busca
responder sobre a qualidade da assisténcia prestada pelos servicos de saude. Na primeira etapa a entrevista ird durar,
aproximadamente, 20 ou 30 minutos. O A) sr(a) sera entrevistado em local mais adequado (sala reservada e privativa, podendo
ser na sua propria residéncia ou em outro local previamente agendado e pactuado). Sera concedido tempo adequado para que
o(a) sr(a) possa refletir e tomar decisdo livre e esclarecida O(A) sr(a) responderd nessa primeira etapa um questionario de
perguntas abertas sobre informagdes e/ou vivéncia sobre o tema de estudo. Na segunda etapa respondera perguntas sobre a
oferta dos servigos de satude prestados € um questionario sociodemografico.

FORMA DE ACOMPANHAMENTO E ASSISTENCIA
Se notarmos durante a pesquisa algum constrangimento ou de qualquer outra natureza que venha a lhe causar prejuizos, o(a)
sr(a) podera nos avisar que levaremos as demandas aos professores pesquisadores responsaveis para providéncias.

CUSTOS DA PARTICIPACAO RISCOS E BENEFICIOS:

A entrevista que sera realizada é gratuita. A seguir apresentamos os RISCOS bem como as medidas para sua minimizagao ¢ as
medidas de precaugdo/preven¢do para minimizacdo destes, decorrentes da participagdo do sr(a) nessa pesquisa:

- Possibilidade de constrangimento ou desconforto ao responder o questionario: sera realizado esclarecimento prévio sobre
a pesquisa através da leitura deste TCLE; sera garantida a privacidade para responder o questiondrio; sua participacdo sera
voluntaria; A entrevista podera ser interrompida a qualquer momento.

- Quebra de sigilo/anonimato: As respostas serdo confidenciais e serdo resguardadas pelo sigilo dos pesquisadores durante a
pesquisa e divulgacao dos resultados, assegurado também o anonimato.

Os dados serdo armazenar de forma apropriada os dados da pesquisa, evitando possiveis riscos, acessos sem autorizagao,
modifica¢des ndo -autorizadas, entre outros prejuizos; Caso haja necessidade de realizarmos entrevista on-line sera feito
individualmente evitando-se assim a utilizagdo de listas que permite a identificagdo dos convidados bem como a visualizagao
dos seus dados de contato (e-mail, telefone, etc) por terceiros; Sera realizado o download dos dados coletados para um
dispositivo eletronico local, apagando todo e qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente compartilhado ou
"nuvem".

pesquisadores responsaveis) para encaminhamento/providéncias.

- Cansaco ao responder as perguntas: Serdo utilizados questionarios com versdo resumida ¢ em caso de extensdo das
respostas, serdo realizadas pausas na entrevista caso o participante apresente sinais de cansaco.

- Risco de contaminacao pelo Novo coronavirus (Covid-19) tanto por parte dos profissionais como por parte dos participantes:
Os profissionais estardo devidamente paramentados (¢ vacinados quando possivel) conforme orientacdes as medidas de
prevengao recomendadas pela Organizacdo Pan-Americana da Satde (OPAS), OMS e adotadas pelo Ministério da Saude no
enfrentamento da doenga.

Assinatura do(a) Participante Assinatura dos Pesquisadores Responsaveis
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- Estresse ou dano: Assisténcia psicologica se necessaria que sera direcionada a equipe qualificada (representadas pelos
BENEFICIOS: Apresentar proposta que demonstre os desafios encontrados na inclusio de pessoas com deficiéncia nas redes
de apoio, bem como, elaborar materiais para letramento destinado a pessoas com deficiéncia, familiares e profissionais das
areas afins sobre inclusdo. Com perspectiva educacional e provocativo para o empoderamento e fortalecimento das condigdes
sociais de apoio. Dessa forma, entende-se que além da contribuicdo cientifica a presente proposta apresenta contribuigdo em
carater social.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIA DE SIGILO:

Sua participagdo ¢ voluntaria e o (a) sr(a) pode interromper o preenchimento mesmo depois de ter concordado em participar.
O(a) sr(a) tem liberdade para ndo responder a qualquer pergunta do questionario. Em caso de recusa ou interrupgao da entrevista,
o(a) sr(a) ndo sera exposto(a) a qualquer tipo de penalidade.

A sua participag@o sera mantida em completo sigilo. Todas as informagdes obtidas através dessa pesquisa serdo confidenciais
e serdo usadas somente com fins estatisticos. Seu nome, endereco e outras informagdes pessoais serdo transformados em um
codigo de identificag@o Unico. As informagdes coletadas na entrevista serdo identificadas apenas através do codigo, sem
nenhuma identificagdo pessoal.

Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias originais, sendo que uma sera arquivada pelo pesquisador
responsavel e a outra sera fornecida ao Sr.(a). Os dados, materiais e instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com
o pesquisador responsavel por um periodo de 5 (cinco) anos e, apos esse tempo, serdo destruidos. Os pesquisadores tratardo a
sua identidade com padrdes profissionais de sigilo, atendendo a legislacdo brasileira (Resolugdes N° 466/12; 441/11 e a Portaria
2.201 do Conselho Nacional de Saude e suas complementares), utilizando as informagdes somente para fins académicos e
cientificos.

RESSARCIMENTO E INDENIZACAO POR EVENTUAIS DANOS
Em caso de dano pessoal, diretamente causado pelos procedimentos ou tratamentos propostos neste estudo (nexo causal
comprovado), o participante tem direito a tratamento, bem como as indenizacdes legalmente estabelecidas.

QUEM DEVO ENTRAR EM CONTATO EM CASO DE DUVIDA

Caso o(a) sr(a) tenha qualquer duvida sobre esta pesquisa, o sr(a) pode me perguntar ou entrar em contato com os pesquisadores
Matheus Morbeck Zica, Fernando Rodrigues Peixoto Quaresma ou Ayllin Nonato Nunes, responsaveis pela Pesquisa ou com
o Comité de Etica em Pesquisa — CEP/CEULP/ULBRA, [Avenida Teotonio Segurado 1501 Sul Palmas/TO, Complexo
Laboratorial, telefone (63) 3219-8076 de segunda a sexta no horario comercial (exceto feriados), orgdo responsavel pelo
esclarecimento de duvidas relativas aos procedimentos éticos da pesquisa e pelo acolhimento de eventuais dentincias quanto a
conducdo do estudo.

DECLARACAO PESQUISADORES/RESPONSAVEIS

DECLARAMOS estar cientes de todos os detalhes inerentes a pesquisa ¢ COMPROMETEMO-NOS a acompanhar todo o
processo, presando pela ética tal qual expresso na Resolugdo do Conselho Nacional de Saude — CNS n.466/12 e, especialmente,
pela integridade do sujeito da pesquisa.

Declaro que concordo em participar desta pesquisa. Recebi uma via original deste termo de consentimento livre e esclarecido
assinado por mim e pelo pesquisador, que me deu a oportunidade de ler e esclarecer todas as minhas duvidas. Ciente do
conteudo, assino o presente termo.

Assinatura do(a) Participante Assinatura dos Pesquisadores Responsaveis
Contato da Coordenacio da Pesquisa: Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario
Matheus Morbeck Zica Luterano de Palmas — CEP/CEULP
Tel: (63)99294-2000 Avenida Teotonio Segurado 1501 Sul Palmas/TO CEP
E-mail: mmorbeckz@yahoo.com.br 77.019-900
Fernando Rodrigues Peixoto Quaresma Telefone: (63) 3219-8076

Tel: (63)98100-8485

E-mail: quaresma@mail.uft.edu.br
Ayllin Nonato Nunes

Tel: (63)9 8442-9703

E-mail: ayllin.nunes@mail.uft.edu.br

E-mail: etica@ceulp.edu.br

Palmas/TO / /
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APENDICE C - Termo de Consentimento Livre ¢ Esclarecido-TCLE (on-line)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE — Online

Texto do Formuldrio:

Vocé esta sendo convidado (a) como voluntério (a) a participar da pesquisa: “QUALIDADE DA ATENCAO PRIMARIA
PRESTADA AOS SURDOS: Perspectivas Educacionais para o Apoio Familiar” e nos gostariamos de entrevista-lo (a).
Essa pesquisa esta sendo conduzida pelo Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA) em parceria com a
Universidade Federal do Tocantins (UFT). Caso haja alguma palavra ou frase que o (a) senhor (a) ndo consiga entender,
converse com o pesquisador responsavel pelo estudo ou com um membro da equipe desta pesquisa para esclarecé-los.

Caso haja alguma palavra ou frase que o (a) senhor (a) ndo consiga entender, converse com o pesquisador responsavel pelo
estudo ou com um membro da equipe desta pesquisa para esclarecé-los.

A JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS

Justifica-se o desenvolvimento da pesquisa e a escolha do tema na perspectiva de trazer um olhar voltado para as experiéncias
das familias nos caminhos da inclusdo e acesso aos servigos de saude, bem como correlacionar a qualidade da assisténcia
prestada, considerando a importancia dos servigos primarios de saude perante a pessoas com deficiéncia.

PROCEDIMENTOS: Estudo de métodos mistos. Corresponde a pesquisa qualitativa que buscara responder sobre os
desafios encontrados pelos familiares cuidadores no acesso aos servicos de saude. A etapa quantitativa da pesquisa busca
responder sobre a qualidade da assisténcia prestada pelos servicos de saude. Na primeira etapa a entrevista ird durar,
aproximadamente, 20 ou 30 minutos. O A) sr(a) sera entrevistado em local mais adequado (sala reservada e privativa, podendo
ser na sua propria residéncia ou em outro local previamente agendado e pactuado). Sera concedido tempo adequado para que
o(a) sr(a) possa refletir e tomar decisdo livre e esclarecida O(A) sr(a) respondera nessa primeira etapa um questionario de
perguntas abertas sobre informagdes e/ou vivéncia sobre o tema de estudo. Na segunda etapa respondera perguntas sobre a
oferta dos servigos de saiude prestados ¢ um questionario sociodemografico. Caso haja necessidade os pesquisadores
agendardo data e horario para a realizagdo da entrevista on-line, a mesma sera realizada e registrada na plataforma digital
Google meet, caso o participante ndo apresente a habilidade de utilizar a plataforma, podera ser utilizada a plataforma Skype
ou ainda o aplicativo de chamadas de audio-video-texto whattsApp, sendo que no Gltimo caso, o registro de voz da entrevista
sera feito por um gravador digital, pois essa ferramenta ndo permite o registro do didlogo. O(A) sr(a) podera escolher o local
mais adequado (sala reservada e privativa) para a realizag@o da entrevista, de preferéncia um local que possa garantir o minimo
de ruidos sonoros e interferéncias de outras pessoas. A entrevista serd conduzida a partir de um roteiro contendo questoes
abertas sobre o tema em estudo e cada entrevista sera transcrita para posterior analise.

FORMA DE ACOMPANHAMENTO E ASSISTENCIA
Se notarmos durante a pesquisa algum constrangimento ou de qualquer outra natureza que venha a lhe causar prejuizos, o(a)
sr(a) podera nos avisar que levaremos as demandas aos pesquisadores responsaveis para providéncias.

CUSTOS DA PARTICIPACAO RISCOS E BENEFICIOS:

A entrevista que sera realizada ¢é gratuita. Durante o preenchimento do instrumento, caso haja algum desconforto, vocé
podera optar por nao responder a pergunta ou interromper a sua participacdo a qualquer momento. Se entender ser
necessario, ainda, vocé tera acesso por meio das informagdes contidas no fim deste instrumento ao contato dos
pesquisadores do estudo. Mediante sinalizacdo de demanda, sera agendado encontro virtual via video-chamada para
acolhimento, a ser realizado por membros da equipe de pesquisa. Ainda, apds este primeiro contato, mediante
entendimento de que outros encontros sejam necessarios para mitigar dificuldades de ordem psicoldgica geradas no
contexto da pesquisa, serdo agendados encontros posteriores. As respostas serdo confidenciais e serdo resguardadas pelo
sigilo dos pesquisadores durante a pesquisa ¢ divulgagdo dos resultados, assegurado também o anonimato. Os dados serdo
armazenar de forma apropriada os dados da pesquisa, evitando possiveis riscos, acessos sem autorizagdo, modificacdes nao
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-autorizadas, entre outros prejuizos. Sera realizado o download dos dados coletados para um dispositivo eletronico local,
apagando todo e qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente compartilhado ou "nuvem”.

BENEFICIOS: Apresentar proposta que demonstre os desafios encontrados na inclusdo de pessoas com deficiéncia nas redes
de apoio, bem como, elaborar materiais para letramento destinado a pessoas com deficiéncia, familiares e profissionais das
areas afins sobre inclusdo. Com perspectiva educacional e provocativo para o empoderamento e fortalecimento das condi¢des
sociais de apoio. Dessa forma, entende-se que além da contribuicdo cientifica a presente proposta apresenta contribui¢do em
carater social.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIA DE SIGILO:

Sua participacdo é voluntaria e o (a) sr(a) pode interromper o preenchimento mesmo depois de ter concordado em participar.
O(a) sr(a) tem liberdade para ndo responder a qualquer pergunta do questionario. Em caso de recusa ou interrup¢do da
entrevista, o(a) sr(a) ndo serd exposto(a) a qualquer tipo de penalidade.

A sua participag@o sera mantida em completo sigilo. Todas as informag¢des obtidas através dessa pesquisa serdo confidenciais
e serdo usadas somente com fins estatisticos. Seu nome, enderego e outras informagdes pessoais serdo transformados em um
codigo de identificag@o unico. As informacdes coletadas na entrevista serdo identificadas apenas através do codigo, sem
nenhuma identificagdo pessoal.

Sera garantido ao sr(a) o direito de acesso ao teor do contetido do instrumento (topicos que serdo abordados) antes de responder
as perguntas, para uma tomada de decisdo informada. Enfatizamos a importancia do sr(a) guardar em seus arquivos uma copia
do documento eletronico. Os dados, materiais e instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador
responsavel por um periodo de 5 (cinco) anos e, apos esse tempo, serdo destruidos. Os pesquisadores tratardo a sua identidade
com padroes profissionais de sigilo, atendendo a legislagdo brasileira (Resolugdes N° 466/12; 441/11 ¢ a Portaria 2.201 do
Conselho Nacional de Satde e suas complementares), utilizando as informagdes somente para fins académicos e cientificos.

RESSARCIMENTO E INDENIZACAO POR EVENTUAIS DANOS
Em caso de dano pessoal, diretamente causado pelos procedimentos ou tratamentos propostos neste estudo (nexo causal
comprovado), o participante tem direito a tratamento, bem como as indenizacdes legalmente estabelecidas.

QUEM DEVO ENTRAR EM CONTATO EM CASO DE DUVIDA

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica do Centro Universitario Luterano de Palmas — CEP/CEULP/ULBRA,
SEDUC e CAEE.

Para perguntas sobre a pesquisa, entre em contato com a Equipe de pesquisadores do projeto:

- Matheus Morbeck Zica [(63)99294-2000 - mmorbeckz@yahoo.com.br].

- Fernando Rodrigues Peixoto Quaresma [(63)98100-8485 - quaresma@mail.uft.edu.br];

- Ayllin Nonato Nunes [(63)98442-9703 — ayllin.nunes@mail.uft.edu.br];

- CEP/CEULP/ULBRA através do e-mail etica@ceulp.edu.br ou do telefone (63) 3219-8076.
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APENDICE D - Artigo 1 Capim Dourado

TRANSFORMAGAO SOCIAL E INCLUSAO: A 12 EDIGAO DO FESTIVAL
SURDOLIMPICO DO TOCANTINS E SUA INTERFACE COM A POS-GRADUAGAO

RESUMO: O presente trabalho apresenta resultados da atuagdo do Programa de Pos-graduacao
Ensino em Ciéncias e Satide na primeira edi¢ao do Festival Surdolimpico do Tocantins, promovido
pela Secretaria de Educacao do Estado. Trata-se de um estudo exploratério quali-quantitativo
realizado em uma escola estadual em Palmas/Tocantins, em setembro de 2023. A pesquisa
envolveu o levantamento de dados com os participantes do festival, educadores e familiares de
surdos que prestigiaram as atividades e organizadores. Este evento demonstrou a importancia da
integracdo de projetos de extensao, pesquisa para promover o desenvolvimento de competéncias
profissionais, e ampliar o debate da inclusdo, educagdo bilingue de surdos e o compromisso social
da universidade.

Palavras-chave: Extensdao Comunitaria; Programas de Pos-Graduagdo; Estudantes surdos;
Inclusdo Social.

ABSTRACT: This work presents the results of the Postgraduate Program in Science and Health
Education performance in the first edition of the Tocantins Surdolympic Festival, promoted by the
State Department of Education. This exploratory qualitative-quantitative study was conducted in a
state school in Palmas/Tocantins, in September 2023. The research collected data from festival
participants, educators and families of deaf people who attended the activities and organizers. This
event demonstrated the importance of integrating extension projects, research to promote
professional skills development, and expanding the debate on inclusion, bilingual education for the
deaf and the university's social commitment. Keywords: Community Outreach; Graduate
Programs; Deaf Students; Social Inclusion.

RESUMEN: Este trabajo presenta resultados de la actuacion del Programa de Postgrado en
Ciencias y Educacion en Salud en la primera edicion del Festival Surdolimpico de Tocantins,
promovido por el Departamento de Educacion del Estado. Se trata de un estudio exploratorio cuali-
cuantitativo realizado en una escuela publica de Palmas/Tocantins, en septiembre de 2023. La
investigacion implico la recopilacion de datos de los participantes del festival, de los educadores y
de las familias de personas sordas que asistieron a las actividades y de los organizadores. Este
evento demostrd la importancia de integrar proyectos de extension, investigaciones para promover
el desarrollo de habilidades profesionales y ampliar el debate sobre la inclusion, la educacion
bilingiie para personas sordas y el compromiso social de la universidad.

Palabras clave: Extension comunitaria; Programas de postgrado; Estudiantes sordos; Inclusion
social.
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1. Introducao

A inclusao efetiva dos surdos em ambientes educacionais e sociais representa um desafio
contemporaneo que demanda solugdes inovadoras e comprometidas com a diferenca humana e a
equidade. Eventos que fomentam a participacdo dos estudantes surdos, prestigiando a lingua
brasileira de sinais, as identidades e a cultura surda, sdo indispensaveis para a constru¢ao de uma
sociedade mais justa e inclusiva.

O "Festival Surdolimpico", realizado em setembro de 2023, foi organizado pela Secretaria
de Educacao do Estado do Tocantins e, dentre as parcerias, contou com a colaboracao do Mestrado
Académico de Ensino em Ciéncias e Saude (UFT), do Projeto de Extensao Educagao Bilingue de
Surdos no Tocantins (UFT) e do Grupo de Estudos e Pesquisas em Ensino em Saude na Amazonia
Legal (GEPESAL-UFT). O evento representa uma inovagao e destaca-se por integrar membros da
comunidade surda, estudantes surdos, atletas surdos, professores e profissionais da educacao
basica, fundamental e superior (surdos e nao surdos), entre outras entidades e membros da
sociedade em geral.

Nas sociedades que utilizam o conhecimento como premissa, as universidades
desempenham um papel importante na colaboragdo com a sociedade. As praticas de extensdo
universitaria emergem como catalisadores para ir além de suas funcdes tradicionais de fornecer
ensino superior e formagao profissional, pois representam oportunidades e as desafiam a cumprir
a sua missdo social de criar inovagdo para a sociedade e promover a democratizagdo do
conhecimento.

Ao tratar do avango da politica de extensdao no ensino superior, Serva (2020), registra que
as primeiras experiéncias de extensao universitaria ocorreram na Universidade de Cambridge e
Universidade de Oxford, na Inglaterra, ainda em 1871. Ambas com a implantacdo de cursos de
extensao para popula¢des mais vulneraveis.

No Brasil, apesar das divergéncias quanto a histéria do ensino superior ¢ da propria a
extensao universitaria no pais, com a implantacao das universidades no século XX, dois modelos
sdo identificados: o latino-americano e o norte-americano, sendo o primeiro de maior impacto para
o Brasil, pois suscitou a elaboracdo do Manifesto Liminar, pela Universidade de Coérdoba, na
Argentina, em 1918, que compO6s um movimento importante que influenciou as praticas

extensionistas no Brasil (Serva, 2020).
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Contudo, somente com a promulgacao da Constituicdo Federal (CF) de 1988, conforme
estabelecido no artigo 207 (Brasil, 1988), a extensdo foi expressamente reconhecida como parte
integrante da indissociavel triade (pesquisa, ensino e extensio).

Diante dos processos dinamicos relacionados com as transformagdes ocorridas em varios
contextos socioeconOmicos, sociotécnicos, sociopoliticos (Carayannis; Campbell, 2022), a
extensao universitaria tornou-se pauta de discussdo politica, pois passou a representar um pilar
essencial para enfrentar os desafios atuais.

Este cenario introduziu nas universidades um protagonismo de conceber as atividades
académicas sob novas perspectivas. Em 2012, foi publicado o documento ‘Politica Nacional de
Extensao’, que apresenta conceitos e diretrizes essenciais da extensao universitaria (FORPROEX,
2012), contribuindo, assim, para um amadurecimento conceitual, operacional e sociocultural deste
pilar (SILVA, 2020).

Esse protagonismo da universidade advém dos pesquisadores/académicos de graduacao e
pos-graduacao na gestdo da inovacdo e na contribuicao para o desenvolvimento nas areas das
ciéncias sociais, ambientais, do esporte, da educagdo, da saude, da arte e cultura, energia e
sustentabilidade, negodcios e finangas, governo e servigos publicos, entre outros (Hsu; Roberts;
Eesley, 2007).

A extensdo universitaria e a implementacdo de iniciativas que incentivem essas
colaboragdes incluem financiamento para programas e projetos comunitdrios, parcerias com
organizagdes locais e uma politica institucional de integragdo das atividades de extensdo nos
curriculos académicos, abrangendo a graduacdo e a pds-graduagdo (Santos; Carvalho; Alves,
2022).

A politica de extensao da UFT, por meio da Pro-Reitoria de Extensdo, Cultura e Assuntos
Comunitarios (Proex), incentiva acdes que visem contribuir com os desafios do Plano de
Desenvolvimento Institucional (PDI) entre eles o reconhecimento social do Programa integrador
‘UFT sem muros’ (UFT, 2021).

Essa politica, na perspectiva do "Festival Surdolimpico", contribui, em tltima analise, com
os Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel (ODS), [ODS 3 (Saude e Bem-Estar), ODS 4
(Educacao de Qualidade), ODS 11 (Cidades e Comunidades Sustentaveis) e ODS 17 (Parcerias
para os Objetivos)] além dos objetivos nacionais e regionais de promog¢ao da saide e bem-estar

para todos (ONU, 2015).
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O presente estudo ilustra como praticas de extensdao desenvolvidas pela Pos-graduacao da
UFT podem promover a interacdo entre universidades e comunidades surdas, promovendo a

transformagao social.

2. Materiais e Métodos

Este projeto faz parte de um macroprojeto desenvolvido pelo Grupo de Estudos e Pesquisas
em Ensino em Saude na Amazodnia Legal - GEPESAL da Universidade Federal do Tocantins (UFT)
intitulado “Criancas e adolescentes com deficiéncia: perspectivas do ensino em um estado da
Amazonia Legal” em parceria com o Grupo de Estudos para Promog¢ao ¢ Educacao em Saude -
GEPEPS do Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA) e Secretaria Estadual de
Educagao do estado do Tocantins (TO).

Trata-se de um estudo campo de carater exploratorio e natureza quali-quantitativa. A coleta
de dados foi realizada na Escola Estadual Professora Elizangela Gloria no dia 23 de setembro de
2023 em Palmas/TO.

A populacao alvo foi constituida por estudantes surdos e deficientes auditivos, matriculados
em escolas de Palmas e regido metropolitana, membros da comunidade surda local, atletas surdos,
educadores e familiares de surdos que prestigiaram as atividades e organizadores do evento. Devido
as escassas referéncias sobre a pratica esportiva escolar de/para surdos, optou-se por amostragem
ndo probabilistica por conveniéncia.

O evento contou com a participagdo de 219 pessoas, incluindo 82 surdos, 10 deficientes
auditivos (doravante surdos) e 127 ouvintes. Novamente, os participantes envolveram membros da
comunidade surda local, atletas surdos, educadores e familiares de surdos que prestigiaram as
atividades, além de académicos e liderangas politicas e educacionais.

Os instrumentos de coleta de dados foram elaborados por pesquisadores do GEPESAL e
GEPEPS, ambos cadastrados no diretorio do Grupo de Pesquisas do CNPq. Para avaliacdo dos
participantes surdos, foram consideradas as caracteristicas demograficas, socioeconomicas como
sexo, idade, raga, escolaridade, ocupagdo, e recebimento de beneficios e, para todos os participantes
(surdos e ouvintes), a percep¢ao do evento esportivo, tais como a experiéncia vivenciada no
esporte, participacdo eventos esportivos, esporte favorito, seguranga e respeito, qualidade do
evento, sugestdo de esportes, se 0 evento atendeu suas expectativas e se recomendaria o festival.

Durante o evento, os participantes foram divididos em grupos para a pratica das atividades

esportivas adaptadas em cinco estacdes com diferentes modalidades: 1 — Basquetebol; II
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Badminton; III - Ténis de mesa; IV - Judo e; V - Atividades aquaticas. Cada participante teve a
oportunidade de experimentar e vivenciar a modalidade adaptada por 30 minutos em cada estacao,
que contava com a presenca de pelo menos um intérprete € um instrutor. Na estacao do Judd, houve
a presenga de um atleta surdo. Os instrutores eram profissionais de Educacgdo Fisica voluntarios
com experiéncia em cada esporte adaptado, que orientavam e participavam ativamente das
atividades, garantindo uma experiéncia segura em cada modalidade.

A coleta de dados foi realizada por formuldrio GoogleForms, enviados no e-mail dos
participantes, na semana seguinte ao evento. Todos os participantes foram convidados a participar
voluntariamente.

A analise quantitativa foi realizada por meio do pacote estatistico STATA (Software for
Statistical and Data Sciences) versao 18.0 for Windows. As varidveis categéricas foram
apresentadas como frequéncia absoluta e relativa, e as variaveis continuas, como média e desvio
padrao.

Para analise qualitativa, as respostas foram categorizadas e analisadas segundo a técnica de
andlise de conteudo, permitindo identificar padrdes e tematicas recorrentes nas percepgdes dos
participantes.

Para apresentar as falas dos participantes (surdos e os ouvintes) no evento, optamos por
utilizar o nome de personagens (militantes/ativistas e atletas) na luta dos direitos da pessoa com
deficiéncia a nivel nacional e mundial a saber: Helen Keller (americana e primeira pessoa surda e
cega a obter um diploma de bacharel); Stephen Hawking (fisico tedrico e cosmologo, fez
contribuigdes significativas para a ciéncia e tornou-se um simbolo de resiliéncia e inovagdo);
Franklin Roosevelt (32° presidente dos Estados Unidos, trabalhou para desmistificar preconceitos
sobre a deficiéncia e promoveu politicas inclusivas); Livia Motta (educadora brasileira
especializada em traducdo de materiais educativos e culturais para Libras); Dorina Nowill
(educadora brasileira, dedicou sua vida a promover a inclusao de pessoas com deficiéncia visual);
André¢ Brasil (nadador paraolimpico); Terezinha Guilhermina (atleta paraolimpica de atletismo);
Clodoaldo Silva (nadador paraolimpico); Jefinho (jogador de futebol de paraolimpico) e; Bruna
Alexandre (mesatenista paraolimpica).

O projeto foi aprovado pelo Comité de Ftica em Pesquisa com Seres Humanos do
CEULP/ULBRA (CAAE 63158622.0.0000.5516), em conformidade com as diretrizes éticas
estabelecidas no Brasil (BRASIL, 2012).
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Dentre os 92 surdos elegiveis para os critérios de inclusao, participaram 23 pessoas. Foram

excluidos 69 participantes, por auséncia apos trés tentativas de coleta (50%), recusas (8%) e

questionario incompleto (42%) em alguma das etapas.

Entre os surdos, os homens foram os principais participantes (n=14), a média de idade de

28,7 anos (dp+9,09) com predominio de pardos e brancos (n=21). No que tange a escolaridade a

maioria (n=10) possuia ensino superior completo, estdo trabalhando no momento ou de forma

auténoma (n=4), em empresa ou industria (n=2) e servigo publico (n=7) a minoria ndo recebiam

(n=14) algum tipo de beneficio (Tabela 1).

Tabela 1 — Caracteristicas demograficas dos participantes surdos do Festival Surdolimpico no

Tocantins/Brasil 2023.
Variavel n / média % / dp(z)

Sexo

Masculino 14 60,87

Feminino 9 39,13
Idade 28,78 9,09
Racga

Amarelo 2 8,70

Branco 6 26,09

Preto 0 0,0

Pardo 15 65,22

Outras 0 0,00
Escolaridade

Nio estudou 1 4,35

Fund, incompleto 2 8,70

Médio Incompleto 2 8,70

Médio 4 17,39

Sup, incompleto 4 17,39

Sup, completo 10 43,48
Ocupacio

Forma Autonoma 4 17,39

Empresa ou industria 2 8,70

Servigo Publico 7 30,43

Sem Trabalho 10 43,48
Recebe Beneficios

Sim 9 39,13

Nao 14 60,87

Fonte: dados da pesquisa (2023)
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Quanto as experiéncias e percep¢ao dos participantes no evento (incluido surdos e ouvintes)
amaioria (n=15) ja havia participado de eventos esportivos. Os esportes favoritos dos participantes
foram natac¢do e t€nis de mesa. Em relacdo a avaliagdo do evento a maioria (82,61%), relatou sentir-
se seguros e respeitados e a qualidade do evento foi classificada como "bom" (47,83%). Quanto as
sugestdes de esportes para futuros eventos, futsal (26,09%), voleibol, Vélei de Praia e futebol de
campo ambos com (21,74%), foram os mais mencionados. A maioria dos participantes, (82,61%,
afirmou que o evento atendeu suas expectativas e 91,30% recomendariam o festival a outras
pessoas (Tabela 2).

Tabela 2 — Experiéncia dos participantes no Festival Surdolimpico no Tocantins/Brasil 2023.

Variavel n %
Participacio Eventos
Esportivos
Nio 8 34,78
Sim 15 65,22
Esporte Favorito
Natagdo 6 26,09
Badminton 4 17,39
Basquete 4 17,39
Judod 0 0,0
Ténis de Mesa 9 39,13
Sentiu-se seguro e respeitado
Sim 19 82,61
Nio 4 17,39
Qualidade do evento
Ruim 1 4,35
Regular 2 8,70
Bom 11 47,83
Muito Bom 9 39,13
Sugestio de esportes
Futebol de Campo 5 21,74
Futsal 6 26,09
Handebol 1 4,35
Volei de Praia 4 21,74
Voleibol 5 21,74
Xadrez 2 8,70
Atendeu suas expectativas
Sim 19 82,61
Nio 4 17,39
Recomendaria o Festival
Nio 2 8,70
Sim 21 91,30

Fonte: dados da pesquisa (2023)



59

Esses nimeros s6 podem contar parte do que ocorreu na primeira Edicdo do Festival
Surdolimpico. O esforco realizado pelos parceiros para execugdo do evento, particularmente da
experiéncia dos participantes, também se reflete nas percep¢des dos organizadores, dos

sentimentos dos familiares e das expressdes dos surdos, conforme descrito no Quadro 1.

Quadro 1. Além dos nimeros - experiéncias no Festival Surdolimpico no Tocantins/Brasil 2023.

Expressées dos Surdos

Participar do Festival Surdolimpico foi uma experiéncia unica e motivadora para continuar no esporte”
(André Brasil).
“Foi incrivel poder compartilhar este momento com outros surdos e construir novas amizades”
(Terezinha Guilhermina).
“O apoio dos nossos pais e dos organizadores nos deu mais confianca para praticar esportes na escola”
(Clodoaldo Silva).
“Em alguns momentos, sentimos falta de mais comunicagdo e apoio personalizado para atender as nossas
necessidades especificas” (Jefinho).
“A acessibilidade de algumas instalagdes ainda deixa a desejar, comprometendo nossa plena

participagdo” (Bruna Alexandre).

Sentimentos dos Familiares

“Foi emocionante ver nossos filhos participarem ativamente e se divertirem em um evento como este [...]”
(Franklin Roosevelt).

“O festival proporcionou um espago seguro e inclusivo, onde nossos filhos surdos puderam se expressar
livremente [...] além da unido e o apoio entre as familias” (Livia Motta).

“Notamos que ainda hd um longo caminho a percorrer para a plena inclusdo, especialmente em termos

de infraestrutura nas escolas onde nossos filhos estao matriculados, que ndo é essa [...] ” (Anne Sullivan)

Percepcdes dos Organizadores

“A participacdo ativa dos surdos nas competi¢oes foi inspiradora e refor¢ou a importancia de eventos
inclusivos” (Helen Keller).

“[...] O festival evidenciou a necessidade de politicas publicas que incentivem a pratica esportiva entre
os surdos em todo estado do Tocantins e qui¢a em todo Brasil” (Dorina Nowill).

“Apesar do sucesso, enfrentamos desafios logisticos que podem ser melhorados nas proximas edi¢oes
para melhorar a experiéncia dos participantes [...] ” (Helen Keller).

“Ainda ha resisténcia e falta de entendimento sobre as necessidades especificas dos surdos no esporte”

(Stephen Hawking).
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4. Discussiao

Este estudo evidencia a importancia de eventos esportivos entre surdos, como o Festival
Surdolimpico, na promocdo da lingua de sinais, cultura surda e protagonismo de surdas. A
predominancia de homens (60,87%) reflete uma maior busca por atividades inclusivas, conforme
estudos anteriores (Silva et al., 2019). A predominancia de participantes com ensino superior
(43,48%) sugere uma relagdo entre educacdo e a procura por espagos que contemplem o contato
surdo-surdo, alinhando-se com a literatura atual que destaca a educa¢do como um dos fatores
favoraveis pela inclusdo (Gomes & Santos, 2018). A percentagem de funcionarios publicos
(30,43%) pode indicar o esforco do estado do Tocantins em cumprir a legislacdo ao garantir a
implantacao de uma educagao bilingue de surdos e institucionalizag¢ao da lingua brasileira de sinais,
como metas do Plano Estadual de Educacao.

A percepcdo de seguranga e respeito dos participantes (82,61%) realca o sucesso do evento
em criar um ambiente acolhedor e organizado na perspectiva da diferenca surda, conforme
Atherton (2007), que enfatiza a necessidade de espacos seguros para a inclusdo esportiva. A
avaliacdo positiva quanto a qualidade do evento (47,83%) e a recomendagdo quase unanime do
festival dos participantes (91,30%) destacam seu impacto positivo e um possivel modelo de
inclusdo social e esportiva (Athayde; Menezes; Figueiredo, 2023).

A percepcao positiva dos participantes também pode ser um indicador da necessidade de
maior oferta de eventos similares, que garantam a modalidade surdolimpica por meio de atividades
esportivas entre surdos nas escolas.

Esses resultados evidenciam a importancia de agdes do estado e da sociedade em parceria
com a universidade, em especial a pos-graduagao, bem como o impacto positivo dessa colaboragao
como modelo de inclusdo social para surdos (BRASIL, 2000).

Fundamentados no principio da Politica Nacional de Extensdao (FORPROEX, 2012), essas
parcerias promovem praticas inclusivas e eficazes, com destaque para a Resolu¢do CNE/CES n°
7/2018 que determina o minimo de 10% da carga horaria total dos cursos de graduagdo destinados
a atividades de extensdao (BRASIL, 2018). Essa resolu¢do também influencia a p6s-graduacao, ao
incentivar as instituigdes a integrar atividades de extensao nos programas de mestrado e doutorado,
promovendo uma formacao académica mais completa e conectada com as demandas sociais.

As sugestdes dos participantes de esportes como a inclusdo do futsal, voleibol e xadrez para
futuros eventos refletem uma demanda diversificada e indicam a importancia de um planejamento

em uma perspectiva bilingue em lingua de sinais e interdisciplinar. Além de indicar os interesses
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de participacdo em modalidades que, talvez, ainda ndo estejam acessiveis de forma linguistica e
cultural para os participantes.

As ‘Expressoes dos Surdos” e os ‘Sentimentos dos Familiares’ (Quadro 1) representam um
convite para universidade se aproximar dos cendrios reais que eles vivenciam no dia a dia, ao
mesmo tempo em que os desafia a desenvolverem estratégias para formar profissionais capazes de
atender as especificidades linguisticas e culturais dos surdos, frequentemente ignorados nas
pesquisas esportivas (Foster; Fitzgerald; Stride, 2019).

Uma dessas estratégias € a extensdo universitaria, pactuada por leis como a Lei de Diretrizes
e Bases da Educacao Nacional (LDB, Lei n° 9.394/1996) (BRASIL, 1996), o Plano Nacional de
Educagao (PNE, Lei n° 13.005/2014) (BRASIL, 2014), que juntamente com a Politica Nacional
de Extensdao (BRASIL, 2018), o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (Lei n° 13.146/2015)
(BRASIL, 2015b) e, mais recentemente a Lei N° 14.191/21, representam as possibilidades de
educagdo bilingue em Libras como primeira lingua e inclusao social para os Surdos (Brasil, 2021).

Projetos de pesquisa e extensdo envolvendo estudantes de mestrado e doutorado podem
garantir que esses eventos ndo apenas oferecam uma variedade de modalidades esportivas, mas
também promova um ambiente que considere as necessidades especificas da comunidade surda
(Povlaki¢ Hadziefendi¢; Mahmutovi¢, 2019; Stewart; Ellis, 2005) alinhando-se com as melhores
praticas destacadas na literatura e pesquisadas pela universidade.

Estudos indicam que a integracao de projetos de extensdo aos de pesquisa, contribui para o
desenvolvimento de competéncias profissionais e cidadas, essenciais para a formagao integral dos
estudantes (Santos; Pinho, 2019; Silva, 2020; Santana et al., 2021).

Neste contexto, a extensao universitaria realizada pela pds-graduagdo pode assumir o papel
de lideranca inovadora por concentrar o potencial criativo e talentos inventivos (Oliveira; Lima;
Moura-Berto, 2023; Rossoni; Vasconcellos; Castilho Rossoni, 2023). Aliada a sua missao,
incluindo a social, de criar ambientes para troca de saberes pode, em tultima analise, promover a
integracdo entre a academia e a sociedade, impulsionando transformagdes sociais significativas e
contribuindo para o desenvolvimento sustentavel das comunidades (ONU, 2015).

Esse intercambio ndo apenas enriquece a formagdo dos pos-graduandos, fornecendo-lhes
experiéncias que transcendem o ambiente académico, mas também fortalece o papel social da
universidade como agente transformador.

Tal como acontece com todos os estudos, nossa pesquisa também apresenta diversas

limitagcdes. Embora este estudo tenha uma abordagem centrada em um evento festivo, ressaltamos



62

a importancia de futuras pesquisas para explorar as perspectivas dos programas, projetos e
curricularizagdo da extensdo voltados as populagdes com deficiéncia, mais especificamente, aos
surdos. Outra limitacdo € o fato de ter recorrido em apenas um dia de evento. Apesar desse periodo
temporal menor acreditamos que este estudo produz implicagdes importantes para o campo de
investigacdo das interagdes universidade, sociedade e governo. Contudo, isso ndo diminui a
relevancia dos resultados obtidos, os quais consideramos pertinentes para gestores universitarios,
para os tomadores de decisdo, governos, atores do setor privado e demais envolvidos no

desenvolvimento e inovagao social.

5. Conclusao

A 1? edigao do Festival Surdolimpico do Tocantins demonstrou como a Pos-graduagao pode
servir como um poderoso agente de mudanca social, promovendo a diferenga surda e a equidade
através do ensino-pesquisa-extensao. Ao contribuir em eventos como este, as universidades

demonstram seu compromisso com a inclusao e a promog¢ao de uma sociedade mais justa.
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ERESUMO

A inclusfic da populagio surda nos espoertes escolares representa wm dezafic e wme oporiunidade para
promeover a igualdade e a diversidade. Baseamos noszas reflexdes em relagdo ao papel do esporte na
incluzgo zocial & melheria na qualidade de vida (Rieffe et al., 2018). Este trabalho busca relatar temas
come acessibilidade, inclusfc e educagBo pele esporte em um evente organizade pela Secretaria
Estadual de Educagdc do Tocantins. Trata-ze de um estude campo de carster exploratéric e natureza
gualitativa. O evente foi realizado em setembro de 2023, oferecende diversas estagdes esportivas para
que estudantes surdos pudessem praticar diversas modalidades sem press3e de wma competigio. A forma
dinémica proposta, dezaficn crganizadores e participantes 8 crisrem espages inclusives em cada estacio,
enfatizando a experimentagio, o lazer e a interagdo social. Este trabalho evidencioun trés eixos: lingua
de zinais no esperte, iniciagic esportiva e ezporte na escola. Eventos destes representam estratésias
movadoras para ambiente esporiive inclusive e educativo. A colzboragdo entre diferentes setores da
sociedade represemtou pontos fortes, demonstrande gue o envelvimente conjunte de entidades
educacionals, povernamentzis e da sociedads civil contnibw efetivamente para a cnagio de ambientes
esporfivos mais incluzivos e acezsivels, principalmente para a institncionalizagdo do desperte surdo na

rede estadual de ensing.
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ANEXO A - PCATool-Crian¢a-Versao Reduzida

PCATOOL — BRASIL PARA PACIENTES CRIANGAS VERSAO REDUZIDA

C - ACESSO DE PRIMEIRO CONTATO - ACESSIBILIDADE

Instrugéo: para todos os proximos itens utilize o Cartdo Resposta.
Entrevistador(a): Por favor, indique a melhor opgao.
C1. Quando o(a) “servigo de saude” esta aberto(a) e a crianga adoece, alguém deste servigo de
saude atende a crianga no mesmo dia?
4) (3) (2) (1) 9)
Com certeza Provavelmente Provavelmente Com certeza Nao sei/Nao

sim sim nao nao lembro

C3. E facil marcar uma consulta de revisdo para a crianga (consulta de rotina, check-up) no(a)/com
o(a) “servigo de saude/médico(a)/enfermeiro(a)”?
(4) (3) (2) (1) (9)
Com certeza Provavelmente Provavelmente Com certeza Nao sei/Nao

sim sim nao nao lembro

C4. Quando vocé chega no(a) “servigo de saude”, vocé tem que esperar mais de 30 minutos para
que a crianga consulte com o(a) médico(a) ou enfermeiro(a) (sem considerar a triagem ou o
acolhimento)?
4) 3) (2) (1) (9)
Com certeza Provavelmente Provavelmente Com certeza Nao sei/Nao

sim sim nao nao lembro
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Criancas e Adolescentes com deficiéncia: perspectivas do ensino em um estado da
Amazdnia legal

Pesquisador: Matheus Morbeck Zica

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 63158622.0.0000.5516

Instituicdo Proponente: Centro Universitario Luterano de Palmas - ULBRA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.721.691

Apresentacao do Projeto:

As informagbes para elaboragcdo deste parecer foram extraidas do arquivo
“PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_PROJETO_1996313 pdf’ do dia 04/10/2022 fornecidos pela
Plataforma Brasil assim como dos demais arquivos anexados.

RESUMO

Introdugao: A educacao € um direito de todos e um dever do Estado e da familia, dar condi¢des de acesso,
ingresso, permanéncia e aprendizagem a todos os estudantes com deficiéncia, como preconiza as
legislagGes vigentes em nosso pais e no mundo. Objetivo: Investigar o processo de inclusdo dos dados de
criancas e adolescentes com deficiéncia a partir do sistema educacional da rede publica de um Estado da
Amazonia Legal.

Método: Sera realizado uma pesquisa longitudinal retrospectivo e prospectivo, com informac¢des do banco
do Sistema de Gerenciamento Escolar e do Educacenso e trabalhadores nas redes de apoio. Resultados
esperados: Ao termino de cada etapa das analises buscaremos entender maneira metodologica e cientifica
este processo, fomentando assim melhores estratégias e aplicac&o das politicas publicas aos profissionais e
gestores, tomadas de decisbes orientadas por evidéncias para desenvolver acdes de melhoria na qualidade
dos cuidados ofertados as pessoas com deficiéncia e seus familiares, possibilitando maior autonomia e
independéncia familiares e das criancas e adolescentes com deficiéncia.
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METODOLOGIA
Desenho:
Pesquisa longitudinal retrospectivo e prospectivo.

Coleta e anélise de dados:

Trata-se de um estudo longitudinal retrospectivo e prospectivo de carater descritivo observacional. O estudo
sera iniciado a partir do segundo semestre de 2022 na SEDUC - departamento da Geréncia de Educacéo
Especial de Palmas/TO e no Centro de Atendimento Educacional Especializado Marcia Dias Costa Nunes
(CAEE), pertencente a rede Estadual de Educacéo situado na cidade de Palmas/TO. Os instrumentos de
coleta de dados foram elaborados por dois grupos de pesquisadores (GEPEPS e GEPESAL), mediante
extensa revisio da literatura sobre inclusdo da PcD. O Plano para Analise de Dados sera realizada por trés
estratégias: Etapa | - Amostra pesquisa qualitativa sera organizado com base na analise de contetido; Etapa
Il - Amostra Pesquisa Quantitativa sera realizada por meio do pacote estatistico SPSS (Statistical Package
for Social Sciences) versdo 18.0 for Windows. Pretende-se analisar as variaveis e realizar teste de
associagéo; Etapa lll — Anélise banco de dados as informagfes dos bancos de dados ser&o organizadas e
tabuladas no Excel e posteriormente apresentadas em formato de graficos, tabelas e fluxos.

Populagéo e amostra:
75 participantes

Observacgoes:

Havera uso de fontes secundarias de dados (prontuarios, dados demograficos, etc).

Para a coleta de dados os participantes serao divididos em dois grupos, sendo: Grupo 2 - 25 Entrevistas;
Grupo 1 - 50 Entrevistas

CRITERIO DE INCLUSAQO e EXCLUSAO

Critério de Incluséao:

Familiar/cuidador/responsavel:

Ser o principal familiar/cuidador/responsavel pela crianga/adolescente matriculada no CAEE ou ser
trabalhador com deficiéncia do local de realizacao do estudo, ser capaz de responder (capacidade
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de compreender os documentos apresentados e saber se expressar);

O familiar/cuidador/responséavel deve ter vinculo com a crianga/adolescente para responder a entrevista e
ser a pessoa que tem mais condigbes de responder perguntas sobre os cuidados de saude (apenas 01
familiar/responsavel entrevistado por filho matriculado).

Banco de dados:
Dados lancados no Censo Escolar e SGE de 2010 a 2021.

Critério de Excluséo:

Familiar/cuidador/responsavel:

Usuarios que nao utilizam o CAEE;

Nunca ter utilizado a APS ou ter feito 0 uso da APS apenas uma unica vez.
Auséncia na visita para entrevista apds trés tentativas;

N&o aceitarem participar da pesquisa.

Banco de dados:

Informacgdes incompletas;

Banco fora do ar durante o periodo da pesquisa;
Duplicidade de informag&es.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Geral:

Analisar os desafios encontrados para inclus&o de criangas, adolescentes e trabalhadores nas redes de
apoio de e para pessoas com deficiéncia.

Objetivos Secundarios:

Fase 1

- Apresentar qual a prevaléncia da deficiéncia em criancas e adolescentes na Rede Estadual de Educacéo
do Estado do Tocantins;

- Identificar as caracteristicas demograficas e socioecondmicas de familiares e trabalhadores com
deficiéncia de um centro de atendimento educacional especializado em Palmas/TO;

+ |dentificar a qualidade dos servigos de saude destinados ao cuidado de criancas e adolescentes com
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deficiéncia na atenc&o primaria & saude a partir de seus responséaveis/cuidadores e de trabalhadores com
deficiéncia;

- Demonstrar as barreiras enfrentadas por criangas/adolescentes, familiares e trabalhadores no processo de
incluséo.

Fase 2

- Elaborar materiais para letramento destinado a criancas/adolescentes, seus familiares e profissionais de
educacéo sobre incluséo;

- Apresentar quais classificagdes de deficiéncias mais comuns n&o foram incluidas no sistema de
informacédo da Rede Estadual de Educacdo do Estado do Tocantins com base no CID 11;

- Propor a criacéo de uma Boletim de Gestédo Escolar Estadual para ser divulgado na rede de ensino do
Tocantins;

- Elaborar um programa de ensino em formacéo continuada da equipe administrativa das secretarias das
Unidade Estaduais.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Descritos no Quadro 1 do projeto (Possiveis Riscos e a¢ées de precaucgéo/prevencdo para minimizagdo da
pesquisa com os profissionais e de acesso ao banco) do projeto detalhado.

Entrevistas:

- Possibilidade de constrangimento ou desconforto ao responder o questionario: Os individuos receberao
esclarecimento prévio sobre a pesquisa através da leitura do TCLE. Sera garantida a privacidade para
responder o questionario: Participacéo sera voluntaria; A entrevista podera ser interrompida a qualquer
momento; Os individuos receberéao esclarecimento prévio sobre o acesso com esclarecimento prévio sobre
a pesquisa através do TCLE.

- Quebra de sigilo/anonimato; As respostas serdo confidenciais e serdo resguardadas pelo sigilo dos
pesquisadores durante a pesquisa e divulgagdo dos resultados, assegurado também o anonimato; Os dados
serdo armazenar de forma apropriada os dados da pesquisa, evitando possiveis riscos, acessos sem
autorizacgdo, modificagdes ndo autorizadas, entre outros prejuizos; O convite para participag&o na pesquisa
sera feito individualmente evitando-se assim a utilizagdo de listas que permite a identificacdo dos
convidados bem como a visualizac&o dos seus dados de contato (e-mail, telefone, etc) por terceiros; Sera
realizado o download dos dados coletados para um dispositivo eletrénico local, apagando todo e qualquer
registro de qualquer plataforma virtual, ambiente compartilhado ou "nuvem®”.
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- Estresse ou dano: Assisténcia psicoldgica se necessaria que sera direcionada a equipe qualificada
(representadas pelos pesquisadores responsaveis) para encaminhamento/providéncias.

- Cansaco ao responder as perguntas: Seréo utilizados questionarios com vers&o resumida e em caso de
extensdo das respostas, serdo realizadas pausas na entrevista caso o participante apresente sinais de
cansago.

- Limitacbes para assegurar total confidencialidade e potencial risco de sua violagcdo: Sera realizado o
download dos dados coletados para um dispositivo eletrénico local, apagando todo e qualquer registro de
qualquer plataforma virtual, ambiente compartilhado ou "nuvem".

- Risco de contaminacgéo pelo Novo coronavirus (Covid-19) tanto por parte dos profissionais como por parte
dos participantes: Os profissionais estardo devidamente paramentados (e vacinados quando possivel)
conforme orientagdes as medidas de prevengéo recomendadas pela Organizagdo Pan-Americana da Saude
(OPAS), OMS e adotadas pelo Ministério da Saude no enfrentamento da doenca.

Beneficios:

Pretende-se apresentar proposta que visa trazer visibilidade sobre os desafios encontrados na incluséo de
pessoas com deficiéncia nas redes de apoio, bem como, elaborar materiais para letramento destinado a
criancas/adolescentes, seus familiares e profissionais de educac¢éo sobre inclusdo.

No que tange o carater cientifico, espera-se a publicacdo de manuscritos evidenciando no que se refere a
eficacia na coleta de informag¢des dos dados do Censo Escolar e do SGE, possam contribuir de forma
significativa na gestdo da administrag&o publica, na gestdo escolar e no repasse de recursos financeiro dos
orgédos federativos, visando a melhoria no processo de ensino dos estudantes com deficiéncias matriculados
nas escolas da rede publica do Tocantins.

Com os resultados desta pesquisa tanto na area da saude, educacgdo e assisténcia social, permitirdo aos
gestores, tomadas de decisdes orientadas por evidéncias para desenvolver agdes de melhoria na qualidade
dos cuidados ofertados as pessoas com deficiéncia e seus familiares. Assim os beneficios poderdo incidir
tanto nos participantes (diretos) bem como toda comunidade (indiretos).

Dessa forma, entende-se que além da contribuicéo cientifica a presente proposta apresenta um carater
social de trazer a luz os desafios enfrentados pelos familiares na inclus&o dos filhos com deficiéncia visando
uma sociedade mais equanime.
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Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Projeto de pesquisa apresentado pelo Grupo de Estudos para Promoc&o e Educacdo em Saude - GEPEPS
do Centro Universitario Luterano de Palmas (CEULP/ULBRA) e o Grupo de Estudos e Pesquisas em Ensino
em Saude na Amazonia Legal - GEPESAL da Universidade Federal do Tocantins (UFT). O estudo tem
relevancia tematica e técnica. O protocolo, em geral, apresenta-se de modo organizado e atende a
Resolucédo 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS) e complementares.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacgao obrigatoria:
Todos os documentos necessérios foram apresentados conforme preconizados pelas normas vigentes

Recomendagoes:
Né&o se aplica.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:
Todas as pendéncias elencadas no parecer n® 5.676.818, de 30/09/2022, foram atendidas, estando o projeto
aprovado para ser iniciado conforme cronograma proposto.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

- Conforme item XI (DO PESQUISADOR RESPONSAVEL) na Resolucdo CONEP 466/12, destaca-se aqui
apenas como lembrete:

X|.2 - Cabe ao pesquisador:

c) desenvolver o projeto conforme delineado;

d) elaborar e apresentar os relatdrios parciais e/ou finais;

f) manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e responsabilidade, por um
periodo de 5 anos ap6és o término da pesquisa;

g) encaminhar os resultados da pesquisa para publicagéo, com os devidos créditos aos pesquisadores
associados e ao pessoal técnico integrante do projeto;

h) justificar fundamentadamente, perante o CEP ou a CONEP, interrupgédo do projeto ou a ndo publicacdo
dos resultados.

Caso houverem modificagdes metodoldgicas, nos objetivos, mudanca na equipe de pesquisa ou

cronograma, estas devem ser informadas ao CEP via Plataforma Brasil através de emendas ou notificagcdes
conforme preconizado na Norma Operacional n® 001/2013, alinea H, do CNS.
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Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacdes Basicas|PB_INFORMACOES BASICAS DO P | 04/10/2022 Aceito
do Projeto ROJETC 1996313.pdf 20:49:52
Outros Carta_Resposta_ao_CEP.pdf 04/10/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito
2004927 | Peixoto Quaresma

Outros TCUBD_Modificado.pdf 04/10/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito
20:49:04 | Peixoto Quaresma

Outros TCLE_online_modificado. pdf 04/10/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito
20048235 | Peixoto Quaresma

Declaragao de declaracao_pesquisadores_Moedificado.p| 04/10/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito

Pesqguisadores df 20:48:03 | Peixoto Quaresma

Declaragao de co_participante_Modificado. pdf 04/10/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito

Instituicdo e 204750 |Peixoto Quaresma

Infraestrutura

Projeto Detalhado /| Projeto_Modificado. pdf 04/10/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito

Brochura 2004737 | Peixoto Quaresma

Investigador

Folha de Rosto folha_rosto pdf 06/09/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito
16:36:05 | Peixoto Quaresma

TCLE / Termos de | TCLE pdf 09/08/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito

Assentimento / 20:32:38 | Peixoto Quaresma

Justificativa de

Auséncia

Orgcamento Orcamento. pdf 09/08/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito

20:30:31 Peixoto Quaresma

Cronograma Cronograma.pdf 09/08/2022 |Fernando Rodrigues | Aceito
20:29:56 | Peixoto Quaresma

Situagio do Parecer:
Aprovado

MNecessita Apreciagdo da CONEP:
MNao

Enderego: Avenida Teotdnio Segurado, 1501 Sul Prédie 5 Sala 541

Bairro: Plang Diretor Sul CEP: 77.019-800
UF: TO Municipio: PALMAS
Telefone: (63)3219-8076 Fam: (63)3218-8005 E-mail: etica@ceulp.edu.br
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ANEXO C- Despacho Seduc

e Praca dos Girassois, Esplanada das Secretarias. S/N
SECRETARIA DA TOCANTINS Palmas — Tocantins — CEP 77.001.910
EDUCACAO ’ Tel: +55 63 3218 1400[1419

www.seduc.to.gov.br

SGD 2022/27009/114959

PROCESSO: 2022/27000/011855

ASSUNTO: Autorizagdo para realizar a pesquisa intitulada “Criancas e Adolescentes com
deficiéncia: perspectivas do ensino em um estado da Amazdnia Legal”.
INTERESSADA: PAOLA REGINA MARTINS BRUNO

DESPACHO N° 1815/2022/GABSEC/SEDUC

Acolho o PARECER N° 75/2022/GFAP, de 06 de setembro de 2022, SGD:
2022/27009/105137, da Geréncia de Formagdo e Apoio a Pesquisa, o PARECER N°
001/2022/GEIE/SEDUC, de 30 de agosto de 2022, SGD: 2022/27009/102384, da Geréncia de
Estatisticas e Informacdes Educacionais e o PARECER JURIDICO N° 321/2022/GPAJ, de 20 de
setembro de 2022, SGD: 2022/27009/110764, da Assessoria Juridica, manifestando favoravel a
autorizagdo para a realizac@o da pesquisa intitulada: “Criancas e Adolescentes com deficiéncia:
perspectivas do ensino em um estado da Amazonia Legal”.

Faco remessa dos autos a Geréncia de Formagdo e Apoio a Pesquisa desta Pasta,
para analise e fins.

GABINETE DO SECRETARIO EXECUTIVO DA EDUCAC[&O, em Palmas,
aos 03 dias do més de outubro de 2022.

(Assinatura digital)
EDER MARTINS FERNANDES
Secretario Executivo da Educacao

Documento foi assinado digitalmente por EDER MARTINS FERMNANDES em 03/10/2022 12:56:56.
A autenticidade deste documento pode ser verificada no site hitps://sgd-ati_to.gov br/verificador, informando o cédigo verificador: BOTF73B2011EB4E4
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