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Resumo

Introducdo: Acessibilidade para a comunidade com deficiéncia auditiva € um
desafio, apesar dos avancos na comunicacao e no sistema de saude. Até 2023, 10
milhdes de pessoas no Brasil terdo alguma deficiéncia, sendo 2,7 milhdes com
surdez profunda. A 22 Meta Internacional de Seguranca do Paciente busca melhorar
a comunicacdo entre prestadores de cuidados e pacientes, destacando a
necessidade de abordagens eficazes. E fundamental formar profissionais de saude
capacitados em Lingua Brasileira de Sinais (Libras). Objetivo: Compreender o
entendimento da equipe de enfermagem durante a assisténcia ao paciente surdo na
linguagem de sinais e métodos alternativos de comunicacdo. Métodos: Pesquisa
exploratoria descritiva, quantitativa, realizada em hospital privado do interior paulista,
onde foram entrevistados profissionais da equipe de enfermagem. Responderam a
22 questdes sobre dados sociodemograficos, conhecimento de Libras e estratégias
adotadas durante os atendimentos. A coleta de dados foi feita pela plataforma
Google Forms, seguida de analise estatistica. Resultados e discussdes: incluiu 65
profissionais, principalmente técnicos de enfermagem, com média de idade de 37
anos. A maioria tinha conhecimento limitado em Libras e utilizava comunicagao
gestual e escrita, enfrentando dificuldades que afetavam a efetividade do
atendimento. Intérpretes foram vistos como facilitadores, mas a falta de capacitacao
e recursos adequados continua sendo um obstaculo. Conclusdo: A comunicacdo
com pacientes surdos é prejudicada pela falta de capacitacdo em Libras entre
enfermeiros, com apenas 35% conhecendo a linguagem. A efetividade do
atendimento foi considerada média, destacando a importancia de intérpretes para
melhorar a compreensao e a confianca.

Palavras-Chave: Comunicacao; Enfermagem; Surdez; Perda auditiva Acidente.



Abstract

Introduction: Accessibility for the deaf community is a challenge, despite advances
in communication and the healthcare system. By 2023, 10 million people in Brazil will
have some disability, including 2.7 million with profound hearing loss. The 2nd
International Patient Safety Goal aims to improve communication between caregivers
and patients, highlighting the need for effective approaches. Training healthcare
professionals in Brazilian Sign Language (Libras) is essential. Objective: To
understand the nursing team's comprehension during assistance to deaf patients
using sign language and alternative communication methods. Methods: This
exploratory descriptive quantitative research was conducted in a private hospital in
Sao Paulo's interior, interviewing nursing staff. They answered 22 questions
regarding sociodemographic data, knowledge of Libras, and strategies used during
patient care. Data collection was performed via Google Forms, followed by statistical
analysis. Results and Discussions: The study included 65 professionals, mainly
nursing technicians, with an average age of 37 years. Most had limited knowledge of
Libras and used gestural and written communication, facing difficulties that affected
care effectiveness. Interpreters were seen as facilitators, but a lack of training and
adequate resources remains an obstacle. Conclusion: Communication with deaf
patients is hindered by a lack of Libras training among nurses, with only 35%
knowing the language. Care effectiveness was rated as average, emphasizing the
importance of interpreters for improving understanding and trust.

Keywords: Communication; Nursing; Deafness; Hearing loss; Accident.
Introducao

Nos dias atuais, com o desenvolvimento de diversas categorias de
comunicacdo e o avanco da modernidade do atendimento no sistema de salde,
ainda vivemos uma grande dificuldade em relagdo a acessibilidade a comunidade
portadora de deficiéncia auditiva (Britto; Samperiz, 2010).

Segundo dados do IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica)
até o ano de 2023, 10 milhdes de pessoas no Brasil apresentam deficiéncia, onde
2,7 milhdes desses correspondem a pessoas portadoras de surdez profunda (USP,
2023).

Silva (2008) define a deficiéncia auditiva como a diminuicdo da
capacidade de escutar os sons. J4 o portador da surdez é definido como uma
pessoa com perda auditiva severa, ou seja, aguele que ndo consegue escutar sons.

A audicdo é transmitida através do sistema auditivo humano que é
composto por diversas estruturas que tem como funcao a captacgao, transformacéo e

transmissdo dos sons para o cortex cerebral onde ocorre o processamento das



informacGes e armazenamento no cérebro. Podendo ser dividido em trés partes: O
ouvido externo, médio e interno (Direito de Ouvir, 2021).

A parte externa € composta pelo pavilhdo auricular e o canal auditivo que
tem como funcdo a amplificacdo do som que foi captado pelas ondas sonoras, e
transmitido até o timpano em forma de vibragcGes. A parte média, com o timpano e
cadeia de ossiculos (martelo, bigorna e estribo), apresentam como funcdo a
amplificacédo e transformacéo das vibracdes captadas pelo ouvido externo em sons
mais controlados para a protecdo do ouvido interno. Ja sua parte interna, composta
pelos 6rgaos responsaveis pela audicdo e equilibrio (Direito de Ouvir, 2021).

A causa da surdez € diversa, entre elas problemas gerados nas mulheres
gravidas durante o periodo gestacional, onde o feto devido a desordens genéticas,
doencas infectocontagiosas, usa de drogas, hipertensdo e diabetes, anoxia,
prematuridade, traumas durante o parto, entre outros fatores contribuem para a nao
maturacdo de algumas partes do sistema auditivo. Além disso, causas pés o
nascimento também podem contribuir para esses fatores, tais como: Infec¢des de
Meningite, Sarampo, Caxumba; exposicdo excessiva a ruidos e a sons
extremamente altos, e traumatismos (Ontoclinic, 2023).

Essa comunidade de pacientes surdos, quando procuram um sistema de
saude buscam um atendimento que melhor os favorecam em relacdo a
compreensao e entendimento do seu problema, jA que sua comunicagcdo sera
através da Linguagem brasileira de sinais, que corresponde a linguagem espaco-
visual, ou seja, representada por simbolos feitos com jeitos das maos e captada
através dos olhos, onde a mesma ndo apresenta uma universalidade, sendo
presente em diversos paises que apresentam estrutura gramatical diferente (Silva,
2008).

Britto e Samperiz (2010) afirmam que frente ao prejuizo do padrdo de
comunicacdo, formas alternativas como leitura labial, mimica, desenhos, figuras,
grafia e a presenca de um acompanhante sdo recursos que favorecem a interacao
do deficiente auditivo.

Para que ocorra de fato a compreensao e o entendimento da busca do
paciente surdo ao posto de saude, temos como mais importante a via de
comunicacdo que deve ser efetiva. Logo, para comunicacdo entre o paciente com

surdez e/ou deficiéncia auditiva, e um enfermeiro que prestara a assisténcia de



enfermagem € necessario a compreensao da Linguagem brasileira de sinais
(LIBRAS), que sera fundamental para a prestacdo de atencdo ao paciente (Silva,
2008).

Conforme a 2° Meta Internacional de Seguranca do Paciente,
estabelecida pela Joint Commission International (JCI), em parceria com a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), que busca a melhora da comunicacao
efetiva entre os prestadores de cuidados e o paciente, através de abordagens de
comunicacdo efetiva, oportuna, precisa, completa e que seja compreendida pelo
paciente (Brasil, 2021).

Para que essa meta seja alcancada e aplicada ao paciente surdo, deve-
se ter a insercdo de profissionais de saude capacitados a tal linguagem, reforgando
ainda mais a importancia das Libras durante o processo de assisténcia (Direito de
Ouvir, 2021).

Segundo a Lei n° 8.080, de 19 de Setembro de 1990, Capitulo Il Dos
Principios e Diretrizes, no Art. 7°, todas as ac¢des de servigos publicos de salude ou
privados que integrem o Sistema Unico de Saude (SUS), devem seguir as diretrizes
do art. 198 da Constituicdo Federal, e obedecer alguns principios Doutrinarios como:
Universalidade de acesso aos servi¢cos de salude em todos os niveis de assisténcia,
ou seja, saude como direito de todos; Equidade da assisténcia a saude, sem
preconceitos ou privilégios, ou seja, sem desigualdades; Integralidade, considerando
as pessoas como um todo para atender a todas as necessidades, integrando acdes
de promocéo, prevencao, tratamento e reabilitacdo a saude (Brasil, 2023).

A oportunidade do profissional de enfermagem cuidar de um paciente
com deficiéncia auditiva/surdo motiva o dever do profissional em estar preparado
para lidar, cuidar e se comunicar de modo assertivo. Diante disso e das
consideracbes apresentadas até aqui realizadas, surgem 0s seguintes
guestionamentos passiveis de investigagdo: qual o conhecimento, sentimento e
percepcdes existem em relacdo a interagdo com os pacientes deficientes auditivos?
A auséncia de verbalizacdo pode comprometer a assisténcia oferecida? Como o
enfermeiro consegue se comunicar/entender o paciente portador de surdez? Os
processos de promocdo, prevencdo, tratamento e reabilitacdo a saude sé&o

efetivados?



Espera-se que o0 desenvolvimento desta pesquisa caracterize as
experiéncias e percepcdes do enfermeiro no momento de acolhimento e assisténcia
em todo o ambiente hospitalar ao paciente surdo/deficiente auditivo, medos,
conhecimentos e emprego de métodos alternativos de comunicacdo como a
Linguagem Brasileira de Sinais (LIBRAS). O conhecimento destes cenarios podera
trazer subsidios para compreensdo do processo de interacdo profissional junto aos
pacientes, fato a realizagéo desta pesquisa.

Esta pesquisa tem como objetivo compreender o grau de entendimento
do enfermeiro durante o processo de assisténcia ao paciente surdo e/ou deficiente
auditivo, na linguagem brasileira de sinais, em todas as unidades de atendimento do
hospital publico do interior paulista. Especificamente visa caracterizar o perfil de
profissionais atuantes na unidade investigada; verificar as percepcbes e
experiéncias dos enfermeiros acerca da interacdo e processo de comunicacdo com
pacientes surdos e/ou deficientes auditivos e identificar a existéncia de métodos de
comunicacao utilizados pelos enfermeiros para efetivacdo do acolhimento de surdos
em todas as unidades de atendimento do hospital privado.

Métodos

Tratou-se de uma pesquisa exploratéria descritiva, de carater quantitativo.
De acordo com Kauark, Medeiros e Manhdes (2010) o objetivo da pesquisa
exploratéria € permitir maior familiaridade do pesquisador com determinada
problemética, e envolve investigacdo de determinado cenario mediante o
levantamento de experiéncias que viabilizem a compreensdo de fatos, os quais
guando associados ao processo descritivo, passa a evidenciar caracteristicas de
uma determinada populacdo ou fendmeno, bem como o estabelecimento de
relacdes entre as variaveis estudadas. Segundo os autores, este processo envolve o0
uso de técnicas padronizadas e coleta de dados, como 0 proposto nesta
investigagdo, com o0 uso de questionario para levantamento frente aos objetivos
propostos.

Por fim, cabe considerar que o carater quantitativo se deve a reuniao de
dados quantificaveis e informacdes traduzidas em numeros a serem analisados
mediante tratamento estatistico com porcentagem, médias, mediana, desvio padrao

e significancia (Kauark; Manhaes; Medeiros, 2010).



Foi realizada durante o segundo e terceiro trimestre de 2024 junto a
equipe de enfermagem de um Hospital Privado do municipio de Bauru, apos
anuéncia do Comité de Etica e Pesquisa (ANEXO A). Com moderna infraestrutura,
com servigos diagnosticos e de tratamento especializado, com inUmeras unidades
de internacdo, UTI adulto e pediatrica, pronto-atendimento adulto e infantil e
atendimento ambulatorial nas areas de quimioterapia, radioterapia, hemodialise e
diagnosticos, a unidade concedente foi selecionada frente a disponibilidade de
acesso ao corpo de enfermagem como cendrio propicio para o desenvolvimento
desta pesquisa e fomento cientifico frente aos objetivos apresentados por esta
investigacao.

Foram entrevistados a equipe de enfermagem atuante na assisténcia do
Hospital supramencionado, segundo os seguintes critérios de inclusdo e excluséo:

- Consentir em participar da pesquisa mediante leitura e assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido;

- Equipe de enfermagem do quadro regular de dimensionamento de todos
os setores, devidamente registrado na normativa CLT e com COREN ativo.

Foram excluidos:

- Profissionais de outras categorias;

- Equipe de enfermagem folguistas, que ndo estejam compondo o
dimensionamento da equipe de enfermagem no periodo da coleta de dados ou sem
registro CLT ativo na institui¢ao.

A coleta de dados foi realizada apés anuéncia do Comité de Etica em
Pesquisa, mediante agendamento prévio de horario oportuno dos participantes em
todos os turnos de trabalho (matutino, vespertino e noturno).

Inicialmente foi apresentada a proposta desta investigagcédo e condicéo de
aceite para participacdo do publico-alvo mediante assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE B). A abordagem sera realizada por
um dos pesquisadores, de maneira individual, mediante o compartilhamento de
questionario eletrénico via e-mail e/ou aplicativo de mensagens.

Os sujeitos da pesquisa foram convidados para participar do estudo e
serdo esclarecidos a respeito da finalidade, dos objetivos, dos métodos e da
liberdade para retirar o seu consentimento em qualquer fase da sua realizagdo. Além

disso, também foram esclarecidos quanto ao sigilo, anonimato e possibilidade de



interrupcdo da participacdo sem qualquer prejuizo para sua continuidade do
acompanhamento médico na instituicdo. O consentimento em participar da pesquisa
dar-se-a mediante assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido - TCLE.

Cogitou-se a possiblidade de riscos minimos relacionados a eventuais
dificuldades ou constrangimento para preenchimento do instrumento de coleta de
dados e tempo dispensado para tal atividade. Diante disso, os pesquisadores
acompanharam o preenchimento do questionério proposto, esclarecendo duvidas e
auxiliando os participantes durante o processo de respostas dos questionamentos.

Para os que aceitaram participar e assinaram o referido termo, foi
entregue um questionario formulado pelos pesquisadores, para que conforme as
suas experiéncias profissionais e atuacdo em seus setores, procedessem com 0
preenchimento dos questionamentos sob a otica do acolhimento de deficientes
auditivos/surdo.

O questionario foi elaborado pelos pesquisadores, com tempo médio de
preenchimento de dez minutos, fundamentado em conhecimento cientifico prévio
oriundo de revisdo de literatura em mesma tematica e que respondam a
intencionalidade dos objetivos propostos. Este continha 22 questfes fechadas e
abertas, abordando informacfes relacionadas a dados sociodemogréaficos, como
caracterizacdo do perfil e qualificacdo profissional, tempo de atuacdo na unidade, e
de aspectos relacionados ao acolhimento de deficientes auditivos de maneira
individualizada ou mediada por um intérprete (APENDICE A).

Os dados coletados mediante as interacbes com as respostas dos
guestionarios eletrénicos do Google Forms forédo transcritos em planilha eletronica
do Microsoft Excel® 2010, e posteriormente analisadas as variaveis sob perspectiva
descritiva, sendo as categoéricas apresentadas com valores numéricos e percentual
amostral, ao passo que as continuas através de média, mediana e desvio padrao.
Por fim, serdo apresentados em tabelas e graficos para inferéncias dos autores a luz

do objetivo proposto.

Resultados e Discussodes

Ao todo foram obtidas 68 respostas, sendo trés desses participantes que
nao aceitaram participar da pesquisa através do termo de consentimento livre e

esclarecimento. Dos que concordaram em participar da pesquisa obtivemos um total



de 65 profissionais da equipe de enfermagem, sendo 31 enfermeiros (48%) e 34
técnicos de enfermagem (52%), dentre esses respectivamente 25 mulheres
enfermeiras e 6 homens enfermeiros, e 28 mulheres técnicas e 6 homens técnicos
de enfermagem. Onde a maioria predominantemente sendo de mulheres 82%, como

mostra o grafico 1.

Gréfico 1: Caracterizacdo dos entrevistados de acordo com
género e formacéao
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.

A idade dos profissionais variou entre 22 e 55 anos, sendo que a faixa
etaria de 32% dos entrevistados foi de 31 a 37 anos e 34% tinham entre O a 8 anos

de formacgé&o na area profissional, como mostra o grafico 2 e 3.

Gréfico 2: Descri¢cédo dos entrevistados segundo faixa
etaria
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.



Gréfico 3: Tempo de formacé&o
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.

A pesquisa foi aplicada entre profissionais que atuavam nos quatro turnos
de trabalho, sendo 37% diurno, 18% vespertino, 34% noturno e 11% matutino.
Dentre os 65 entrevistados, apenas 35% conheciam libras, 37% nao conheciam e
28% nao conheciam, mas pretendia buscar sobre o assunto. Através destes que
conheciam libras, 5 (22%) fizeram cursos/capacitacdo fora da instituicdo e o
restante, 18 (78%) apresentavam conhecimento empirico desenvolvido pelo dia-a-
dia, 0% dos profissionais apresentaram cursos/capacitacdo oferecidos pela
instituicdo. Por meio disso, foi possivel declararem seu nivel de conhecimento entre
1 a 10, onde o maior resultado pontuado foi de nivel muito baixo com 35%, como
mostra o grafico 4 e 5.

Gréfico 4: Capacidade sobre libras
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.
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Grafico 5: Nivel de conhecimento de libras

10 (avangado) |[/|0%

N W h 01 O N 0O ©

1 (muito baixo)

0 2 4 6 8

Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.

Diante disso, foi realizada uma pergunta com mudltiplas escolhas, sendo
possivel assinalar mais que uma opcao, de como esses profissionais conseguiam-se
comunicar com o paciente durante o atendimento. Foi avaliado que 44% usam a
linguagem gestual/ndo verbal, 33% linguagem escrita, 12% imagens e figuras, 9%
nao fazem uso de nenhuma das opcbes, e 2% responderam como outro meio de

acolhimento o uso de aplicativo tradutor (gréfico 6).

Gréfico 6: Como é realizada a comunicagéo
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.
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Dentre os 65 profissionais da equipe de enfermagem, 32% dos
profissionais nunca atenderam um paciente surdo/deficiente auditivo nem com a
ajuda de um intérprete, e 68% ja atenderam esses pacientes sem a ajuda de um
intérprete. Entre esses 68%, foi realizado uma pergunta sobre se a surdez era um
obstaculo, 39% (17) dos participantes concordaram que sim, 57% (25) nao

concordaram, e 4% (2) ndo acharam que isso se aplicava, grafico 7.

Gréfico 7: Surdez é um obstaculo?
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.

Conforme o grafico 8, o atendimento desses 68% (44) desses
profissionais foi avaliado de 1 a 10 segundo a efetividade, incluindo compreenséao do
motivo pelo procura do servico e interacdo realizada por eles sem o auxilio de um
intérprete. Obtendo nenhuma resposta 10, representando um excelente atendimento
sem intérprete, e sim uma maior avaliacdo em 5, representando uma efetividade

média de atendimento sobre esses pacientes.
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Gréfico 8: Efetividade do atendimento sem interprete
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.

De acordo com todos os 65 entrevistados, 27 (41,5%) profissionais ja
fizeram o atendimento de enfermagem com a ajuda de um intérprete, e 38 (58,5%)
dos profissionais nao fizeram atendimento com intérprete. Dentre os 27 profissionais
que atenderam com ajuda de um intérprete, 2 ndo acharam um facilitador e 25
acharam que esse profissional o ajudou durante o atendimento.

Sendo representada abaixo, no grafico 9, com os dados de 0 a 10 o
guanto o profissional classifica sua efetividade no atendimento, incluindo a
compreensao do motivo pela procura dos servicos e interagdo realizada por eles
com o auxilio de um intérprete, demonstrando um alto resultado em 9,

representando um bom atendimento.

Grafico 9: Efetividade do atendimento com interprete
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.
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Neste ambito hospitalar, a falta da linguagem brasileira de sinais é uma
interferéncia direta na comunicacdo segura do paciente, ndo deixando o paciente
seguro e confiante durante seu atendimento realizado pelo profissional nao
capacitado ou minimamente capacitado, ndo fortalecendo os vinculos de confianca
proveniente da comunicacao interpessoal.

No presente estudo, o numero de profissionais que nao conheciam a
linguagem brasileira de sinais foi superior aos que conheciam, e dentre eles, a
maioria apresentava apenas conhecimento empirico desenvolvido pelo dia-a-dia.
Esse conhecimento empirico pode ser determinado através dos meios de
comunicacao que foram relatados no trabalho, onde a maior totalidade da equipe de
enfermagem, considerando-se tanto os enfermeiros quanto os técnicos de
enfermagem, utilizou a mimica como melhor opcdo para meio de comunicacgao.
Segundo Oliveira e Barbosa (2021), uma das maiores crencas disseminadas como
verdade é o mito de que a Libras € uma mimica, sendo gestos imitativos que
reproduzem algumas das propriedades dos objetos que fazem referencias. Essa
crenca leva a acreditar que qualquer sinal representado por libras, pode ser aleatério
a partir da invencdo de movimentos de cada individuo, porém a libras é uma
linguagem que possui estrutura gramatical prépria, denominada meio legal de
comunicacao e expressao do Brasil desde o ano de 2002 pela Lei n° 10.436 de 24
de Abril (Brasil, 2022).

Essa linguagem gestual/ndo verbal foi a mais usada durante os
atendimentos do paciente surdo/deficiente auditivo, seguida por linguagem escrita, e
uso de imagens e figuras.

A mimica foi usada como um meio compensatério ao nao saber de forma
concreta a Libras, o meio gestual-visual, utiliza movimentos gestuais com auxilio do
facial que sdo compreendidos pela visdo. Porém, estudos mostram que a funcéo
gestual da mimica nem sempre pode ser compreendida devida o seu surgimento na
época primitiva e suas mudancas ao passar da historia, podendo ser interpretada de
diferentes modos, principalmente segundo a forma que cada individuo interpreta os
gestos (Jesus, 2006).

A linguagem escrita foi a segunda mais usada, porém o processo de
aprendizagem de uma lingua ocorre de maneiras diferentes entre pessoas surdas e

ouvintes. “A lingua que o surdo tem como legitima e usa ndo é a mesma que serve
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como base ao sistema escrito, por ser um sistema visuomanual, portanto muito
diferente do oral-auditivo.” (Silva, 2001, p. 48). Dessa forma, 0s pacientes
surdos/deficientes auditivos, tem a aprendizagem da escrita como uma segunda
linguagem totalmente diferente da sua lingua primordial. Concluindo que pessoas
ouvinte e surdas ndo tem o mesmo modo de aprendizagem, passando por etapas
diferentes durante o processo de interacdo com a escrita, criacdo de hipoteses e
organizagéo das relagdes de significados.

Foi apresentado como outro meio de comunicagao para com 0 paciente
surdo o uso de tradutores, um exemplo é a Hand Talk, aplicativo virtual que tem
como intuito quebrar as barreiras de comunicacdo entre pessoas surdas e ouvintes
por meio da tecnologia. Esse aplicativo conta com personagens graficos com
caracteristicas humanizadas denominadas como Hugo ou Maya, onde o profissional
pode escrever ou falar ao aplicativo aquilo que quer ser dito a pessoa
surda/deficiente auditivo, esses personagens fardo a traducdo para a Libra que sera
visivel pela tela do aparelho tecnoldgico (Tradutor, 2012).

Esse meio de comunicacdo ndo é versatil visando o atendimento
hospitalar, que visa atender uma grande demanda de pacientes em um curto espaco
de tempo, como em um pronto atendimento onde a rotatividade de paciente é maior.

Nos dias atuais, com o grande avanco da tecnologia, assim como meios
de comunicacao por IA (Inteligéncia Artificial), vem quebrando o crescimento do
vinculo paciente e funcionério, diminuindo o tempo de interacdo entre 0s mesmos,
onde as coletas de dados ja podem ser feitas previamente com o uso de aplicativos.
Segundo Oliveira e Queiroz (2020), a comunicacdo € um meio de caracterizacfes
coletivas e individuais, por onde o individuo forma vinculos e expressa ideias, e sem
essa comunicacao efetiva, isto é, entender e ser entendido pode-se colocar em risco
a integridade da pessoa pela falta de construcdo de vinculos, ou seja, pela auséncia
de interacdes sociais bem construidas.

Na area da saude, visando o atendimento da equipe de enfermagem, a
comunicacdo efetiva € um dos principais pilares para um bom atendimento,
considerando a garantia de cumprir seu propdésito. “A comunicacdo com estes e
qualquer paciente € essencial porque a relagéo terapéutica é o que faz com que a

qualidade dos cuidados seja empregada de modo eficaz” (Oliveira e Queiroz, 2020,
p. 7).
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O numero de profissionais da equipe de enfermagem que ja atenderam
pacientes sem a ajuda de interpretes foi significantemente predominante. Dentre os
44 profissionais, a maioria representando 57%, nédo veio a concordar que a surdez é
um obstaculo, porém o grau de efetividade, incluindo compreensédo do motivo pela
procura do servico e interacdo realizada por eles sem o auxilio de um interprete
obteve resposta maior em 5, representando uma baixa efetividade de atendimento
sobre esses pacientes.

Para explicar esses dados foi usada uma analise de conteudo utilizando
abordagem de Bardin com os dados obtidos na através da pesquisa, onde
perguntavam quais sentimentos ou percepcbes o profissional desenvolveu ao
realizar o atendimento/acolhimento. Os dados representaram diferentes sentimentos
e percepgdes, com contagens que indicam a frequéncia de cada um. Ao olhar os
dados percebesse que algumas emocdes e percepcdes se destacam segundo sua
frequéncia, sendo possivel classificd-las por categorias como Emocdes negativas,
Desafios de comunicagcdo, Sentimentos positivos e Problemas relacionados, como

mostra a tabela 1.

Tabela 1: Analise de sentimentos e percepcdes desenvolvidas pelos profissionais

Frequéncia

Categorias Subcategorias
N° %

Emocdes negativas Ansiedade 4%

2%
2%

2

Apreensao 3 7%
Vergonha 1
1

Nervosismo

Desafios na comunicagéo Dificuldades de comunicagéo 14 31%
Incapacidade
9%
20%
2%
2%
2%
13%
2%
2%

Sentimentos positivos Empatia
Compaixao
Humanizacéo
Preocupacgéo
Satisfacéo

Seguranca

Pl R, O P P P O N

Problemas relacionados ao Demora no atendimento
atendimento
Total 45 100%

Fonte: Elaborada pelos autores, 2024.
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Em analise, a frequéncia de dificuldade de comunicacdo aparece 14
vezes, indicando que este € um tema central nas experiéncias dos respondentes,
denominando esses como nao aptos para interagdo com o paciente surdo/diferente
auditivo ndo seguindo a 2° Meta Internacional de Seguranca do Paciente, onde nao
€ alcancada uma comunicacao efetiva, oportuna, precisa, completa e que seja
compreendida pelo paciente (Brasil, 2021).

Ha uma correlagdo entre dificuldade de comunicacdo e emocdes
negativas, sugerindo que o problema na comunicacdo pode estar associado a
sentimentos de ansiedade e nervosismo, relacionados a ndo compreenséo efetiva
durante a prestacdo do atendimento da equipe de enfermagem para o paciente. Os
dados revelam que, embora existam sentimentos positivos como empatia e
satisfacdo, os desafios de comunicagdo e as emocdes negativas sao
preponderantes. A dificuldade de comunicacdo parece ser um fator critico que gera
ansiedade e apreenséo, indicando a necessidade de intervencdo para melhorar o
atendimento e a interacdo. Segundo Junges e Tedesco (2013) muitos profissionais
demonstram sentimentos de angustia e ansiedade no momento da assisténcia,
devido ao despreparo para atender os pacientes surdos/deficientes auditivos
gerando um grande desconforto para ambas as partes.

O nuamero de profissionais que ja fizeram atendimento com ajuda de
intérprete em relacdo ao numero total de entrevistados foi de 41,5% sendo superior
ao numero de profissionais que nunca fizeram o atendimento com esse auxilio.
Dentre essa porcentagem apresentada, 2 profissionais de enfermagem ndo acharam
a ajuda do intérprete um facilitador, enquanto os outros 25 profissionais
concordaram como um facilitador. Onde a autoavaliagdo do desempenho durante
esse atendimento acompanhado foi significante como um bom atendimento, tendo
uma alta efetividade, e tendo uma boa aceitacdo dos profissionais frente a ajuda,
diminuindo suas dificuldades de interpretacdo pela lingua gestual-visual vindas pelo
paciente, levando a menos riscos de erros durante o processo. Segundo o deputado
Raniery Paulino (Oliveira, 2024), a auséncia de intérprete dificulta o atendimento nas
instalacdes hospitales, publicas quanto privadas, de pacientes surdos.

“A importancia do intérprete de Libras é indiscutivel, pois o atendimento mais
qualificado pode amenizar o agravamento da doenca e reduzir o risco de morte.”
(Raniery Paulino, 2024).
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Como finalizacdo do questionario, foi perguntado quais eram o0s
facilitadores e dificultadores percebidos pelos profissionais frente a necessidade do

atendimento/acolhimento do surdo nos servicos de saude, tabela 2.

Tabela 2: Facilitadores e dificultadores observados pelos profissionais

Categorias Componentes Total

Dificultadores

Cursos, Préticas, Preparo, N° de

Falta de capacitacao pessoas capacitadas, 40
Conhecimento.
Falta de Recursos Tradutores, Tempo, Incentivo. 15
L Interesse, Comunicacao,
Falta de motivacao
Desenvoltura. 10
Facilitadores
Capacitacdo e Formacao Cursos, Orientacfes, Palestras. 13
Recursos disponiveis Tradutores, Locais privados. 9
Motivaco e suporte Incenti_vos, Profissionais
Capacitados. 8

Fonte: Elaborada pelos autores, 2024.

A analise indica que a maior dificuldade esta relacionada a falta de
capacitacdo. A falta de cursos e a necessidade de conhecimento sdo 0s principais
obstaculos. Isso sugere uma caréncia significativa de formacdo adequada entre os
profissionais, o que pode afetar a qualidade do atendimento.

Segundo Nascimento et al. (2020) durante seu estudo, a falta de
comunicacéo entre profissionais de salde e o paciente surdo/deficiente auditivo é de
grande impacto sobre sua saude, sendo de extrema importancia o investimento
nessa comunicacdo. Além disso, a falta de recursos, como tradutores e tempo,
representam um desafio logistico que pode impactar diretamente a comunicagao
com o0s pacientes. A motivacdo também aparece como um fator critico, com
evidéncias de que o interesse e a desenvoltura no trabalho séo areas a serem
trabalhadas. Concluindo que assim, um curso de libras para o nivel basico precisa
de pelo menos 100 horas de duracdo, onde a fluéncia da linguagem brasileira de
sinais pode variar de um individuo para outro, a depender das suas horas de

estudos e maior contato a lingua e seus elementos.
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Os facilitadores indicam que a capacitacdo € uma solucdo viavel. A
realizacdo de cursos e a oferta de orientacbes sdo bem recebidas e podem mitigar
muitas das dificuldades mencionadas. A presenca de tradutores e locais privados
também sdo essenciais para criar um ambiente propicio a comunicacao. A inclusao
de profissionais capacitados e a oferta de incentivos mostram-se como estratégias
eficazes para aumentar a motivacao e a eficiéncia do trabalho.

A andlise segure que, para melhorar a comunicacgdo e o atendimento aos
pacientes, € fundamental investir em capacitacdo, fornecer 0os recursos necessarios
e criar um ambiente que motive os profissionais. Essas medidas podem ajudar a
superar os principais dificultadores identificados.

De acordo com Nascimento et al. (2020) a aprendizagem em Libras e
atualizacbes periddicas devem fazer parte do programa de educag¢do permanente
dos profissionais da area da saude. E a capacitacdo deve ser incentivada por meio
de parcerias ao Ministério da Educacdo Superior (IES), junto com incentivos
financeiros por colaboragdo na unidade hospitalar, podendo assim desenvolverem
sua comunicacdo e compreensdo das necessidades de salude dessa parcela da

populacao.
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Concluséo

A pesquisa envolveu 68 profissionais da equipe de enfermagem, sendo
utilizado respostas de apenas 65, conforme métodos de inclusdo e excluséo. Estes
revelaram importantes insights sobre a comunicagdo com pacientes
surdos/deficientes auditivos. Com a maioria dos participantes sendo mulheres
(82%), a analise das respostas demonstrou que apenas 35% conheciam a Lingua
Brasileira de Sinais (Libras), e a maioria desse grupo adquirira conhecimento
empirico, sem capacitacdo formal. Esse cenario é preocupante, uma vez que a
comunicacdo efetiva € um pilar essencial para o atendimento de qualidade na
saude.

A dificuldade de comunicacéo foi destacada como um tema central, com
44% dos profissionais utilizando linguagem gestual/ndo verbal e 33% recorrendo a
linguagem escrita. Isso evidencia a auséncia de um conhecimento estruturado em
Libras, que é fundamental para estabelecer um vinculo de confianca com os
pacientes. Apesar de 68% dos profissionais ja terem atendido pacientes surdos sem
a ajuda de intérpretes, a efetividade desse atendimento foi classificada como média,
refletindo a necessidade de intervencéo e capacitacao.

Os resultados mostraram que a falta de formacéo e recursos adequados
sdo os principais obstaculos enfrentados. A maioria dos profissionais reconheceu
que a surdez pode ser um desafio, embora uma parcela significativa ndo o veja
como um obstaculo. A utilizacdo de intérpretes foi considerada um facilitador por
92% (25 de 27) dos profissionais que tiveram essa experiéncia, destacando a
importancia desse recurso para a comunicacgao clara e eficaz.

Em suma, para melhorar a qualidade do atendimento aos pacientes
surdos/deficientes auditivos, € crucial investir em capacitacdo continua em Libras,
fornecer recursos adequados e criar um ambiente que estimule a motivacdo dos
profissionais. Além disso, a implementagéo de programas de educacdo permanente,
em parceria com instituicbes de ensino e incentivos financeiros, pode contribuir
significativamente para o desenvolvimento das habilidades necessarias. A
comunicacdo efetiva ndo sé aprimora a experiéncia do paciente, mas também é

fundamental para a seguranca e qualidade do atendimento na &rea da saude.
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APENDICE A - Questionario para coleta de dados

01. Iniciais:

02. Sexo: () Feminino ( ) Masculino

03. Idade:

06. Formacao (pode assinalar mais de uma opc¢ao):

() Auxiliar de enfermagem ( ) Técnico de enfermagem

( ) Graduacao ( ) Especializacéo; especifique:

( ) Mestrado ( ) Doutorado ( ) MBA; especifique:
07. Unidade de atuacgéo:

08. Tempo de atuacao nesta Instituicao:

09. Tempo de atuacao na enfermagem:
10. Turno de trabalho:

() Matutino () vespertino () noturno

11. Conhece a Linguagem Brasileira de Sinais (LIBRAS)?

() Nao. Pule para a questao 15.

() N&o, mas pretendo cursar. Pule para a questéo 15.

( ) Sim. Responda a préxima questao.

12. Qual o seu nivel de conhecimento da LIBRAS? Assinale abaixo:
() Conhecimento empirico (do dia-a-dia)

() Curso / capacitacéo fora da Instituicao

( ) Curso / capacitacéo oferecido pela instituicéo

13. De 1 a 10, qual o seu nivel no uso da LIBRAS?

()1 ()2 ()3 ()4 ()5 ()6 ()7 ()8 ()9 ()10

Muito baixo Avancado

14. Qual a sua desenvoltura no uso da LIBRAS no dia-a-dia do trabalho?
()1 ()2 ()3 ()4 ()5 ()6 ()7 ()8 ()9 ()10
Muito baixo Avancado
15. Vocé faz uso de algumas das técnicas de comunicagéo abaixo, durante os
atendimentos e acolhimento (além da LIBRAS, se aplicavel)? Assinale:
( ) Linguagem gestual/ndo verbal ( ) Linguagem escrita

( ) Imagens /figuras ( ) Outras; especifique:

16. Ja atendeu paciente portador de deficiéncia auditiva (sem intérprete)?
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() Nao. Pule para a questéao 20.

() Sim. Responda a préxima questao.
17. Quanto ao processo de comunicagéao, responda:

Vocé considerou a surdez como um obstaculo para sua interacdo com o paciente?
( )Sim ( ) Nao.

18. Quais sentimentos ou percepcdes vocé desenvolveu ao realizar o atendimento /

acolhimento?

19. De 0 a 10, o quanto vocé classifica a efetivacdo de seu atendimento (incluindo a
compreensao do motivo pela procura do servico e conducao do atendimento na

unidade)?

()1 ()2 ()3 ()4 ()5 ()6 ()7 ()8 ()9 ()10

Ruim Excelente

20. J4 atendeu paciente portador de deficiéncia auditiva (auxiliado por intérprete)?
() Nao. Pule para a questéao 24.

( ) Sim. Responda a préxima questéo

21. Vocé considerou a presenca do intérprete como facilitadora para sua interacéo
com o paciente?

( )Sim ( ) Nao.

22. Quais sentimentos ou percepcdes vocé desenvolveu ao realizar o atendimento /

acolhimento?

23. De 0 a 10, o quanto vocé classifica a efetivacao de seu atendimento (incluindo a
compreensao do motivo pela procura do servigo e conducao do atendimento na

unidade mediado pela agdo de um intérprete)?

()1 ()2 ()3 ()4 ()5 ()6 ()7 ()8 ()9 ()10

Ruim Excelente

24. De modo geral, quais os dificultadores ou facilitadores vocé percebe frente a

necessidade do atendimento / acolhimento do surdo nos servigos de saude?
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APENDICE B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Sou aluna do curso de Enfermagem das Faculdades Integradas de Bauru
e venho convida-lo(a) para participar da Pesquisa intitulada “O USO DE LIBRAS NO
PROCESSO DE ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE SURDO’,
orientada pelo Professor Doutor Cariston Rodrigo Benichel.

O objetivo € compreender o grau de entendimento da equipe de
enfermagem durante o processo de assisténcia hospitalar ao paciente surdo e/ou
deficiente auditivo, frente ao uso da linguagem brasileira de sinais e métodos
alternativos de comunicagcdo. Estas informacdes sao de suma importancia
verificacdo de oportunidades de melhoria do processo de comunicagao da equipe de
enfermagem, incluindo principios de universalizacdo do acesso ao sistema de
saude. Vocé ira responder a algumas questdes relacionadas ao seu dia-a-dia de
trabalho e que vao nos permitir verificar quais as estratégias de comunicacdo sao
utilizadas e como estas repercutem no seu atendimento a pessoa surda.

Cogita-se a possiblidade de riscos minimos relacionados a eventuais
dificuldades ou constrangimento para preenchimento do instrumento de coleta de
dados e tempo dispensado para tal atividade. Diante disso, 0os pesquisadores irao
acompanha-lo, esclarecendo duvidas e auxiliando-o durante o processo de
respostas dos questionamentos.

Irdo seguir um cronograma de execucao previamente estabelecido com a
coordenacado, para que a demanda assistencial ndo seja comprometida, além da
seguridade para que o tempo de preenchimento do referido instrumento nao
ultrapasse o tempo médio estimado de dez minutos; durante este periodo sera
assegurado ainda que nao haja intervencfes ou imparcialidades por parte dos
pesquisadores frente as respostas ou condutas dos participantes, os quais serao
esclarecidos previamente junto deste TCLE que para os que demonstrarem algum
desconforto ou dificuldade, poderdo ndo prosseguir com 0 preenchimento do
instrumento a qualquer momento, ndo havendo penalidades para tal deciséo.

E importante que saiba que sua participacdo ndo envolve custos ou
recompensa financeira, sendo todas as eventuais despesas de responsabilidade dos
autores desta pesquisa. Seus dados serdo mantidos sob absoluto sigilo, sendo
assim, vocé nado serd identificado, e nenhuma informacdo pessoal de ordem

financeira, documental ou de endereco sera coletada. Os resultados obtidos serdo



26

utilizados apenas para fins académicos, e seus dados serdo omitidos de qualquer
documento que vier a se tornar publico.

Reiteramos ser de suma importancia a sua participagéo, todavia tem total
liberdade para decidir e desde j& agradecemos a sua disponibilidade, atencdo e
colaboracdo. Caso haja duvidas, pode entrar em contato com o pesquisador
responsavel, Doutor Cariston Rodrigo Benichel, atraves do emall
cariston@outlook.com, pelo telefone (14) XXXXXXXXXX ou diretamente no Comité
de Etica das Faculdades Integradas de Bauru, pelo telefone (14) 2109-6213.

Assinatura do Pesquisador (orientador)

IDENTIFICACAO DO(A) PARTICIPANTE DA PESQUISA

Eu, , declaro

que li as informagdes contidas nesse documento, que fui devidamente informado(a)

pelo pesquisador(a) sobre

os procedimentos que serao realizados, e concordo em participar da mesma. Foi-me
garantido que posso retirar o consentimento a qualquer momento, sem que isso leve
a qualquer penalidade. Declaro ainda ter recebido uma cépia desse Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

Assinatura do (a) participante Assinatura do(a) pesquisador(a)



ANEXO A — Parecer Consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa

FACULDADE INTEGRADAS DE PlataFforma
BAURU - FIB %an-ﬂ'l

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O uso da libras no processo de assisténcia de enfermagem ao paciente surdo

Pesquisador: Cariston Rodrigo Benichel

Area Tematica:

Versdo: 1

CAAF: 50699324 4 00005423

Instituigdo Proponente: Faculdades Integradas de Baurw FIE - SP
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Mimero do Parecer: 6.961.994

Apresentacdo do Projeto:

A surdez efou deficiéncia auditiva resulta de distlrbio auditive multifatorial, caracterizada com danos
sensofiais efou condutivos que repercuiem de maneira significativa no padrio de comunicagio e relagbes
interpessoais em diferentes contextos. Mo contexto da saldde, muitas vezes implica em prejuizo na interacio
com o profissional da sadde, e em diferentes cenarios, pode agregar em maior dificuldade para a condugao
assistencial. Em todo ambiente hospitalar, a efefivacdo da comunicagio tangencia o acolhimento e detecgao
da intencionalidade da procura pelo servigo, com infuito de alcancar a promog3o, prevencio, tratamento e
reabilitacdo a sadde, realidade tal que requer conhecimento do enfermeire acerca de estratégias para o
atendimento desta populagdo. Diante disso, esta investigacdo objetiva compreender como ocorre o
acolhimento de deficientes auditivos e surdos em cenaric hospitalar, agregandoe informacées acerca do
conhecimento, sentimentos e percepcbes existentes nestas relagies, bem como do perfil, qualificacdo e
estratégias adotadas para efetivagdo da comunicag3o e condug3o assistencial. Para tal investigacdo sera
adotado método com delineamento exploratorio-descritivo e carater quantitativo, a ser desenvolvido com os
enfermeiros atuantes em foda unidades do A coleta de dados sera
realizada apos a anuéncia do Comité de Etica em Pesquisa, tal como preconizado pelas Resolugdes 466/12
e 510/16, além da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos participantes, os quais
serdo incluidos se integrantes da equipe de enfermagem do quadro
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Bairro: Wila 530 Jo3o do Ipiranga CEP: 17.058-120

UF: =P Municipio: BAURL

Telefone: {14)2100-6213 Fax (14)2108-6213 E-mail: cepfb@fibbaun br

1"agines 01 2w U5

27



FACULDADE INTEGRADAS DE Plataforma
BAURU - FIB %Pmrl

Caonlinuagio do Parecar: 5.561.094

regular de dimensionamento da unidade concedente & com corem ativo. Serdo excluidos os profissionais de
outras categorias profizssionais, enfermeiros folguistas que ndo estejam compondo o dimensionamento da
equipe de enfermagem no pericdo da coleta de dados ou sem registro CLT afivo na instituigdo. ©
desenvolvimento sera baseado no uso de questionarios eletrdnicos enviados por email efou aplicativo de
mensagens; deverdo preencher a um questionario elaborado pelos pesguisadores contendo 24 questbes
fechadas e abertas. Os dados resultantes desta coleta de dados serdo tabulados e fratados estatisticamente
utilizando o Software SPSP21 mediante analise descritiva e verificacdo das variaveis significantes
apresentadas com média, mediana e desvio-padrdo, além do valor de p = 0,05 e intervale de confianca de
95%.

Objetivo da Pesquisa:

Compreender o grau de entendimento da equipe de enfermagem durante o processo de assisténcia
hospitalar ao paciente surdo efou deficiente auditivo, frente ao uso da linguagem brasileira de sinais e
métodos alternatives de comunicacdo.

Caracterizar o perfil de profissionais atuantes nas unidades investigadas. Verificar as percepgies e
experiéncias da equipe de enfermagem acerca da interagdo e processo de comunicacdo com pacientes
surdos efou deficientes auditivos. |dentificar a existéncia de metodos de comunicacdo utilizados pelos
enfermeiros para efefivacdo do acolhimento de surdos.

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Cogita-se a possiblidade de riscos minimos relacionados 3 eventuais dificuldades ou constrangimento para
preenchimento do instrumento de coleta de dados e fempo dispensado para tal afividade. Diante disso, 0z
pesquisadores irdo acompanha-lo, esclarecendo dividas e auxiliando-o durante o processo de respostas
dos quesiionamentos.

Mo consta beneficio direto

Comentarios e Consideragées sobre a Pesquisa:

Quante ac modo de abordagem dos parficipantes da pesquisa para a obtengdo do TCLE os pesguisadores
informaram que ; A oportunidade de o profissional de enfermagem cuidar de um paciente com deficiéncia
auditiva’surdo motiva o dever do profissional em estar preparado para lidar, cuidar e se comunicar de modo
assertivo. ;.

Quanto a justificativa para participagdo de grupos vulneraveis os pesquisadores informaram que ;Mao se
aplica.;

Quanto as medidas para protecio ou minimizacio dos desconfortos e riscos previsiveis os

Enderego:  Rua José Santiago, 18-50
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FACULDADE INTEGRADAS DE Plataforma
BAURU - FIB %Pmrl

Caonlinuagio do Parecar: 5.561.094

pesquisadores informaram que ; Diante disso, os pesquisadores irdo acompanha-lo, esclarecendo dividas e
auxiliando-o durante o processo de respostas dos questionamentos.; Pendéncia 4 ; Devera ser informado
=& 0 questionario sera feito em sala individual, assim, o risco/desconforto & minimizado.

Quanto as medidas de protecdo a confidencialidade os pesquisadores informaram que ; Seus dados serdo
mantidos sob absoluto sigilo, sendo assim, vocé ndo sera idenfificado, e nenhuma informacdo pessoal de
ordem financeira, documental ou de endereco sera coletada. Os resultados obfidos serdo uliizados apenas
para fins académicos, e seus dados serdo omitidos de qualquer documento que vier a se tornar plblico_;,
Quanio a previsdo de ressarcimento de gastos os pesquisadores informaram que E,I'E importante que saiba
que sua participacdo ndo envolve custos ou recompensa financeira, sendo todas as eventuais despesas de
responsabilidade dos autores desta pesquisa. i

Quanto a previsdo de indenizagdo e/ou reparacdo de danos os pesguisadores informaram gue ¢E
importante gue saiba que sua participacdo ndo envolve custos ou recompensa financeira, sendo todas as
eveniuais despesas de responsabilidade dos autores desta pesquisa. ;i

Quanto aos critérios para suspender ou encerrar a pesquisa 0% pesquisadores informaram que ; para os que
demonstrarem algum desconforto ou dificuldade. poderdo ndo prosseguir com o preenchimento do
instrumento a qualguer momento, ndo havendo penalidades para tal decisdo.;

Consideragbes sobre os Termos de apresentagdo obrigatoria:

A FR foi apreseniada preenchida (20 parlicipantes, sem patrocinador principal) e assinada pelo pesquisador
responsavel (Doutor Cariston Rodrigo Benichel) e pelo Diretor da FIB (Chiara Ranieri Basseto).

Foi apresentada a declaracio da instituico, adequadamente preenchida e assinada.

Foi apresentado o modelo de TCLE. Ha necessidade de ajustes: Sim.

Foi apresentado o modelo de TALE. Ha necessidade de ajustes: Ndo.

O orcamento descrito na PE informa que a pesquisa tera custo de RS 2.480,00

A pesquisa foi classificada na Grande Area 4 (Ciéncias da Saide) e fem como titulo piblice ;O USO DE
LIBRAS MO PROCESSO DE ASSISTEMCIA DE ENFERMAGEM ACQ PACIENTE SURDO.;

A pesquisa foi classificada nas areas temalicas especiais como Salde Coletiva / Salde Poblica

A Instituigdo proponente da pesquisa € a FIB (ou outra) e ndo foi listada Instituicdo
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FACULDADE INTEGRADAS DE
BAURU - FIB

Caonlinuagio do Parecar: 5.561.094

Qo

Aszzentimento /
Juslificativa de
Auséncia

TCLE pdr

06:58:31 |Benichel

Aceito

Situagdo do Parecer:

Aprovado

Mecessita Apreciagdo da CONEP:

WED]

BAURL, 25 de Julho de 2024

Assinado por:
LUIS ALBERTO DOMINGO FRANCIA FARJE
(Coordenador{a))
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