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O Atendimento aos Surdos em Unidades de Saúde do Município de Resende e a Atuação  

do Profissional de Saúde mediante esse Grupo Social 

 

Letícia Ferreira dos Santos Rochaˡ 

Viviane Rocha da Silvaˡ 

Eliana Michelle Paviotti Fischerˡ 

 

RESUMO 

 

A audição é um dos sentidos presentes nos seres humanos. Entretanto, uma boa 

porcentagem das pessoas não possui este sentido, sendo classificadas como portadoras de 

distúrbios auditivos, podendo apresentar perda total ou parcial da audição. Diante das 

necessidades que surgem no atendimento ao surdo em Unidades de Saúde, o presente 

trabalho teve como analisar a percepção  de surdos e de profissionais de saúde em relação 

ao atendimento dessa classe em Unidades Básicas de Saúde (UBS) DE Resende, RJ.  Para 

a coleta de dados foi disponibilizado um questionário estruturado direcionado aos 

profissionais de saúde (n=13) e outro aos surdos que residem em Resende (n=5). Os dados 

gerados através da pesquisa de campo permitiu identificar a escassez de profissionais aptos 

a atenderem pacientes surdos. Cercade 54% dos profissionais entrevistados consideram-se 

despreparados para o atendimento ao usuário surdo. Quanto aos surdos, dois entrevistados 

consideram o atendimento em saúde regulare três consideram péssimo. Espera-se que o 

dados sirvam como subsídio para tomadas de decisões que eliminem possíveis barreiras no 

atendimento de qualidade aos surdos. 

 

 Palavras-chave: surdez; atendimento médico: atendimento em saúde; inclusão. 
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ABSTRACT 

 

Hearing is one of the senses present in human beings. However, a good percentage of people 

do not have this sense and are classified as having hearing disorders, and may have total or 

partial hearing loss. Given the needs that arise in the care of deaf people in health units, this 

study aimed to analyze the perception of deaf people and health professionals in relation to 

the care of this class in Basic Health Units (UBS) in Resende, RJ. To collect data, a structured 

questionnaire was sent to health professionals (n=13) and another to deaf people living in 

Resende (n=5). The data generated through the field research identified a shortage of 

professionals able to care for deaf patients. Around 54% of the professionals interviewed 

considered themselves unprepared to care for deaf users. As for the deaf, two of the 

interviewees considered health care to be fair and three considered it to be very poor. It is 

hoped that the data will serve as a basis for decision-making to eliminate possible barriers to 

quality care for the deaf. 

 

Key words: deafness; medical care; health care; inclusion.  
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1 INTRODUÇÃO  

 

A audição é um dos cinco sentidos mais nobres presentes nos seres humanos. 

Entretanto, uma boa porcentagem das pessoas não possuem esse sentido, sendo classificadas 

como portadoras de distúrbios auditivos, que podem sofrer de perda total ou parcial da 

audição. De acordo com IBGE, Instituto Brasileiro de Geografia Estatística (2010) 5% da 

população brasileira é composta por indivíduos surdos, ou seja, esta porcentagem corresponde 

a mais de 10 milhões de cidadãos, dos quais 2,7 milhões possuem surdez profunda. 

Os primeiros casos foram relatados no povo Hebreu, onde os indivíduos surdos eram 

considerados deuses. Segundo Silva, et al (2007, p. 03) “Nos povos orientais, o deficiente já 

era visto, de uma forma mais positiva, pois, para eles, eram pessoas agraciadas pelos deuses. 

Assim, esses sujeitos eram aceitos nos templos e chegavam a exercer funções mediadoras 

entre o homem e sua divindade, o que não os dava o privilégio com referência ao convívio na 

sociedade”.  

Porém, em outras regiões eram considerados seres inválidos, inúteis e incapazes de se 

desenvolverem intelectualmente, sendo exterminados em determinadas culturas.  

 

“Apesar de tanto conhecimento desenvolvido, ambos os povos viam os surdos como 

incapazes e defeituosos, que não poderiam ser educados e que eram improváveis de 

executar qualquer atividade intelectual. A argumentação se baseava na correlação da 

fala com a estruturação do pensamento, dando ao homem a vocação política. 

Aristóteles (355 a.C.), por exemplo, acreditava que ao não falar, não se possuía 

linguagem e, consequentemente, pensamento”. (ARAÚJO, 2021, p. 16) 

“Na Grécia, os sujeitos surdos eram considerados inválidos e muito incômodos para 

a sociedade, por isto eram condenados à morte – lançados abaixo do topo de 

rochedos de Taygéte, nas águas de Barathere – e os sobreviventes viviam 

miseravelmente como escravos ou isolados” (Strobel, 2008b, p.95). 

 

Após muitos séculos, estas visões deram espaços para que os surdos fossem notados 

com algumas habilidades, iniciando assim a sua educação. De acordo com Silva e Campo 

(2017), apenas em 700 d.C obteve-se o primeiro ensino direcionado à comunidade surda, 

sintetizado por John Berveley, o qual ressalta a importância da inserção desses indivíduos na 

sociedade. Por meio deste, obteve-se uma nova ótica a respeito do surdo e sua inclusão, que 

deve se fazer presente no convívio diário, nas instituições de ensino, nos serviços públicos e 

privados e nos serviços de saúde. 

Mesmo diante da mudança deste paradgma, ainda há um déficit na acessibilidade de 

pessoas com deficiência nos serviços básicos do Brasil. Segundo estudo de Reis e Santos 

(2019), dentre as barreiras de acessibilidade aos surdos, destacam-se: restrição de sua 
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autonomia, privacidade comprometida e conflito ético devido a necessidade de intérprete 

familiar, ausência de intérprete profissional nas instituições de saúde, discriminação, 

preconceito, estigmas e estereótipos nos serviços de saúde, desatenção e inabilidade dos 

profissionais na busca de alternativas comunicacionais e atitudinais, falta de acolhimento e 

invisibilidade de suas necessidades singulares, dentre outros desafios. 

 

Na área da saúde, os surdos enfrentam grandes obstáculos referentes à acessibilidade 

ao SUS, principalmente pela barreira comunicativa e a difícil inclusão destes na 

sociedade ouvinte. A falta do uso da Língua Brasileira de Sinais (LIBRAS) na 
comunicação pelos profissionais de saúde gera no surdo sentimentos negativos, 

falha na comunicação, sendo necessária a presença de um intérprete no atendimento. 

(BELMONTE, et al., 2021, p. 05). 

 

Por meio de Aragao, et al (2015), os deficientes auditivos são caracterizados por 

compor a classe que apresenta uma grande dificuldade de interação com a sociedade, a qual 

reflete no acesso à saúde, devido ao número precário de profissionais que conheçam e façam 

uso de Libras, a linguagem de sinais.  

Em relação ao atendimento em saúde, o Brasil conta com leis que prevêem o 

atendimento igualitário aos seus usuários, tendo como foco primordial o acolhimento. 

Segundo o Ministério da Saúde (2010), o acolhimento está baseado no estabelecimento de 

relações solidárias e de confiança entre os profissionais e as pessoas que procuram os serviços 

para resolverem seus problemas de saúde. Dessa forma, o ato de acolher torna-se um aspecto 

importante para que ocorra o vínculo, o que contribui  para a resolubilidade do problema.  Em 

2006, foi lançada a Política Nacional de Saúde da Pessoa Portadora de Deficiência que 

determina a organização do atendimento às pessoas com deficiência auditiva nas redes de 

serviço dos SUS. Em paralelo, deve-se considerar os princípios do SUS, o qual caracteriza-se 

por ser uma das maiores conquistas sociais conforme a Constituição de 1988, que representa 

uma nova concepção acerca da saúde em nosso país. Baseado nos preceitos constitucionais a 

construção do SUS se norteia pelos seguintes princípios doutrinários 

 

Universalidade: “É a garantia de atenção à saúde por parte do sistema, a todo e 

qualquer cidadão. Com a universalidade, o indivíduo passa a ter direito de acesso a 

todos os serviços públicos de saúde, assim como àqueles contratados pelo poder 

público. Saúde é direito de cidadania e dever do Governo: municipal, estadual e 

federal”. (ABC do SUS, 1990, p.04-05).  

 

Equidade: “É assegurar ações e serviços de todos os níveis de acordo com a 

complexidade que cada caso requeira, more o cidadão onde morar, sem privilégios e 

sem barreiras. Todo cidadão é igual perante o SUS e será atendido conforme suas 
necessidades até o limite do que o sistema puder oferecer para todos”. (ABC do 

SUS, 1990, p.04-05). 
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Integralidade: “É o reconhecimento na prática dos serviços de que: • cada pessoa é 

um todo indivisível e integrante de uma comunidade; • as ações de promoção, 

proteção e recuperação da saúde formam também um todo indivisível e não podem 

ser compartimentalizadas; • as unidades prestadoras de serviço, com seus diversos 

graus de complexidade, formam também um todo indivisível configurando um 

sistema capaz de prestar assistência integral. Enfim: “O homem é um ser integral, 

bio-psico-social, e deverá ser atendido com esta visão integral por um sistema de 

saúde também integral, voltado a promover, proteger e recuperar sua saúde”. (ABC 

do SUS, 1990, p.04-05). 

 

Diante dos princípios supracitados e dos desafios que podem ser gerados na 

comunicação com os surdos, o presente trabalho torna-se importante, uma vez que analisou o 

atendimento de um grupo social com necessidades especiais em unidades de saúde do 

município de Resende. 

 

A comunicação efetiva é uma das principais metas internacionais para a prevenção 

de danos evitáveis ao paciente, podendo-se dar de forma verbal e não-verbal, sendo 

uma ferramenta terapêutica indispensável para o cuidado. A comunicação efetiva se 

fundamenta em uma linguagem clara, estruturada e com técnicas corretas de 

comunicação, visando a promoção da cultura de segurança do paciente. 

(BIASIBETTI, et al, 2019, p. 02). 

 

“É por meio da comunicação que os profissionais de saúde compreendem o usuário 

como ser holístico e percebem sua visão de mundo; a partir daí, são capazes de entender suas 

necessidades e, assim, prestar assistência adequada, minimizando seu desconforto”. 

(OLIVEIRA, et al, 2014, p. 311).  

O objetivo do estudo é analisar a percepção de surdos e de profissionais de saúde em 

relação ao atendimento dessa classe em Unidades Básicas de Saúde de Resende (UBS).  
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2 METODOLOGIA 

 

Trata-se de uma pesquisa de campo, qualiquantitativa. Segundo Ortega e et al (2016): 

nesse tipo de metodologia  combina-se ou integra-se o uso de dados primários (obtidos em 

análise de documentos ou a partir de entrevistas junto aos atores sociais) e secundários 

(basicamente das fontes tradicionais: censos, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicílios – 

Pnad, banco de dados oficiais etc.). O mix metodológico permite a triangulação dos dados 

primários e secundários e dos dados qualitativos e quantitativos, fortalecendo a análise 

daquilo que se estuda. A pesquisa em questão se dividiu em procedimento um e procedimento 

dois. Como coleta de dados, foi utilizado um questionário sintetizado especificamente para o 

presente estudo. O primeiro procedimento trata-se de um questionário, aplicado aos 

indivíduos surdos, por meio de uma intérprete , que aceitaram participar da elaboração da 

coleta de dados, contendo sete perguntas (de múltipla escolha), sendo uma com espaço para o 

relato de suas experiências nas unidades básicas de saúde . O procedimento seguinte consiste 

em uma série de perguntas direcionadas aos profissionais de saúde, contendo o cargo de 

ocupação na Unidade e ao todo sete perguntas (de múltipla escolha), duas com espaço para 

descrição de suas experiências e desafios enfrentados pelos pacientes surdos, de acordo com a 

visão profissional do entrevistado.  

Parte das informações coletadas foram realizadas nas próprias unidades selecionadas, 

Unidade Saúde da Família Paraíso e Unidade Básica de Saúde Policlínica Cidade Alegria. Os 

profissionais de saúde das Unidades citadas, assinaram um Termo de Consentimento Livre e 

Esclarecido (TCLE) . Em paralelo, foram coletadas a segunda parte dos dados em contato 

direto com os surdos.  

O projeto de foi aprovado por um Comitê de Ética em Pesquisa com Seres Humanos 

(CAAE: 69558223.5.0000.8887).  
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3       RESULTADOS E DISCUSSÃO  

 

3.1    Percepção dos surdos em relação ao atendimento em Unidades de Saúde 

Participaram da pesquisa cinco surdos, 03 homens e 02 mulheres. Todos os 

entrevistados relataram que vão acompanhados às Unidades de Saúde. Como todos os 

entrevistados têm idade superior a 18 anos, este fato pode demonstrar que essas pessoas 

buscam apoio em pessoas próximas para auxiliá-los no exercício de seus direitos 

fundamentais. 

Os cinco participantes relataram que nunca foram atendidos em Unidades de Saúde por 

profissionais que conhecessem ou fizessem o uso de linguagem de sinais. Esse fato torna-se 

muito preocupante quando associado com a resposta dessas pessoas sobre o desejo de serem 

atendidas em sua língua de origem. Todos responderam que sim, e explicaram que dessa 

maneira conseguiriam se comunicar com exatidão, possibilitando assim um diagnóstico 

preciso. 

A falta de profissionais da saúde capacitados em Libras não é um fato isolado. Segundo 

Cardoso, et al (2006), em um estudo descritivo, com abordagem qualitativa verificou-se que 

nenhum dos enfermeiros entrevistados tem capacitação em Libras. Torna-se importante 

destacar que o enfermeiro é o profissional que mais se aproxima dos usuários, por isso, 

precisa comunicar-se de forma eficiente com o paciente na tentativa de decodificar, decifrar e 

perceber o siginificado da mensagem que este envia, identificando suas necessidades e 

prestando uma assistência de enfermagem de qualidade. 

De acordo com o Protocolo de Atenção à Saúde, Segurança do paciente: comunicação 

eficiente, sintetizado pela Portaria SES-DF N°31 DE 16.01.2019, publicado no DODF N°17 

DE 24.01.2019, afirma-se que uma comunicação eficiente entre o profissional e o paciente 

permite com que erros sejam evitados, a qual garante a segurança do paciente.  

De acordo com Nishida et al. (2020), à opinião dos participantes surdos sobre o 

atendimento, infere-se que alguns profissionais não detêm a real consciência das fragilidades 

da assistência ofertada.  

No presente estudo, essa fragilidade pôde ser percebida na opinião dos surdos quanto ao 

atendimento prestado nas Unidades de Saúde (Tabela 1), assim como em seus relatos, onde 

indicaram como os principais sentimentos em relação ao atendimento em saúde: frustação, 

desprezo e tristeza. Segundo o Ministério da Saúde, através da “Carta dos Direitos do Usuário 

da Saúde”, Brasília/DF – 2012 é garantido que tanto os profissionais, quantos os usuários 
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tenham acesso a seus direitos e um deles consiste que todo indivíduo possui o direito de obter 

um atendimento humanizado, acolhedor e acessível.  

 

 

Pacientes Surdos Bom Regular Péssimo 

Paciente A  x  

Paciente B   x 

Paciente C   x 

Paciente D  x  

Paciente E   x 

TOTAL: 0 2 3 

  
 

 

 

 

Por meio dos dados coletados, obteve-se como principais sentimentos da parte dos 

surdos a frustação, desprezo e tristeza. De acordo com Nishida et al. (2020), “à opinião dos 

participantes surdos sobre o atendimento, infere-se que alguns profissionais não detêm a real 

consciência das fragilidades da assistência ofertada: 

“Sinto-me angustiada, magoada e triste por não haver comunicação comigo. Preocupada se 

o médico entendeu mesmo o que estou sentindo e se vou melhorar. Existe uma barreira de 

comunicação, com pouco entendimento. Gostaria de ser tratada como os outros (S03).” ˡ 

 

3.2     Percepção dos profissionais de saúde em relação ao atendimento aos surdos 

O segundo questionário, direcionado aos profissionais de saúde, foi respondido por 13 

pessoas. Destas, 97% desses tiveram contato com pacientes surdos. Estes profissionais 

definiram suas experiências com as seguintes palavras: dificuldade, constrangimento, 

empatia, compreensão e comunicação eficaz. Sete desses 13 profissionais consideram-se 

despreparados para o atendimento ao usuário surdo e os outros seis profissionais entrevistados 

se sentem aptos para tal atendimento.  

 

 

 

Tabela 1. Opinião dos surdos quanto ao atendimento prestado  -  Resende/RJ 2023. 

 

Fonte: Pesquisa direta 

Nota: Os pacientes foram denominados por letras, a fim de preservar identidade. 
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Categoria Capacitado (Não)  Capacitado (Sim) 

Profissional n               % n               % 

Médico 2          100,00 0              0,0 

Enfermeiro 3          100,00 0              0,0 

Téc. enfermagem 3          100,00 0              0,0 

ACS 2            50,00 2            50,0 

Cirurgião-dentista 1          100,00 0              0,0 

TOTAL 11 2 

Fonte: Pesquisa direta 

Conforme a tabela 2, apenas dois profissionais disseram ter conhecimento de Libras e 

onze não. Mesmo diante da falta de conhecimento e do despreparo de quase metade dos 

entrevistados, apenas cinco profissionais (cerca de 38%) sentiram a necessidade de aprender a 

língua de sinais.  Os entrevistados em questão se dispuseram a procurar por conta própria. 

De acordo com Souza e et al (2009): A este respeito,  é importante o profissional de 

saúde tenha pelo menos noções básicas de Libras, para que se obtenha um bom 

relacionamento e desenvolvimento, promovendo a orientação de um procedimento. 

Através do quinto tópico aplicado neste questionário, identificamos que nenhuma das 

Unidades de Saúde proporcionou um curso desta língua. Ao serem questionados se há algum 

profissional presente na Unidade que tenha conhecimento de Libras, os entrevistados 

afirmaram não saber e concluem dizendo em sua visão, que os principais desafios enfrentados 

pelos surdos nas Unidades Básicas de Saúde, são a comunicação, diagnóstico correto e baixo 

número de profissionais que saibam se comunicar em Libras.  

  

Tabela 2. Distribuição de profissionais de saúde atuantes nas 02 (duas) UBS, por categoria, quanto à 
Capacitação em Libras. Resende/RJ 2023. 
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4       CONCLUSÃO 

 

Diante do que se constatou na pesquisa, o direito do surdo à saúde, como um bem 

essencial, não tem sido resguardado. As declarações obtidas demonstraram a dificuldade de 

comunicação existente entre o surdo e o profissional de saúde. 

As dificuldades relatadas sobre o atendimento de pessoas surdas evidenciaram a 

urgência da realização de  capacitações para os profissionais de saúde. 

Os dados obtidos apontam que a ausência dessa interação, profissional/paciente surdo, 

gerada por uma comunicação ineficaz, pode acarretar além de insatisfação, frustração, erros 

no diagnóstico e adesão ao plano terapêutico. 

A presença de um intérprete ou acompanhante, no momento da consulta, é uma 

estratégia que pode ser utilizada pelo surdo. Isso, no entanto, pode gerar inibição ou 

constrangimento durante o atendimento. 

Sendo assim, através dos dados coletados, sugere-se aos profissionais envolvidos, a 

possibilidade da capacitação, realizando cursos complementares, como a linguagem de sinais. 

As instituições de ensino na área da saúde poderiam incluir Libras como disciplina obrigatória 

nas grades curriculares, a fim de habilitar os futuros profissionais, para que possam realizar 

um atendimento satisfatório para os pacientes surdos. Dessa forma, o que consta na 

Contituição Federal de 1988 poderá realmente ser cumprido. 

Como proposta, pautou-se  as necessidade de fazer conhecido aplicativos como Hand 

Talk, Uni Libras e ProDeaf Móvél, os quais, de acordo com o INES (Instiuto Nacional de 

Educação de Surdos), traduzem textos, imagens e vídeos para a  Libras, facilitando a 

comunicação entre paciente surdo e profissional de saúde. Entretanto, ainda assim, enxerga-se 

uma limitação, o qual levou o desenvolvimento  da ICOM,  que trata-se da principal 

plataforma de  tradução simultânea de Libras do mercado disponível 24 horas, desenvolvido 

pela AME, que consiste em um Unidade com o objetivo de desenvolvido projetos de inclusão 

e acessibilidade para empresas e órgãos públicos. Destaca-se a importância de fazer uso 

desses aplicativos nas Unidades de Saúde e, principalmente o ICOM, disponibilizando QR 

code para fácil acesso nas UBS.  

Espera-se que o presente estudo sensibilize e esclareça os profissionais de saúde, de 

forma que estes procurem capacitação para bem atender à comunidade surda, meios que 

facilitem a comunicação com pacientes surdos, como aplicativos, e que outros pesquisadores 

se interessem pelo assunto. O estudo poderá atuar contribuindo para tomadas de decisões que 
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eliminem possíveis barreiras no atendimento de qualidade aos surdos, partindo do princípio 

que a comunicação caracteriza-se como a peça chave para um atendimento eficaz, e um 

diagnóstico verídico.  
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