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DESAFIOS NO ATENDIMENTO A PACIENTES SURDOS: UM RELATO DE
EXPERIENCIA EM ODONTOPEDIATRIA

CHALLENGES IN CARING FOR DEAF PATIENTS: ON PEDIATRIC DENTISTRY A
CASE REPORT

Luan Ferreira Nébrega Ximenes'

RESUMO

Para o atendimento odontologico de criancas € necessario 0 estabelecimento de
vinculos entre o profissional e o paciente, viabilizando assim um atendimento clinico
mutualmente harmonico. Este trabalho é um relato de caso, em que destaca as
dificuldades e desafios enfrentados durante o atendimento de uma crianca surda
com idade de 06 anos, na clinica escola do curso de Odontologia na Universidade
Estadual da Paraiba — Campus |I. Com o objetivo de promover uma disCussao
acerca de como melhorar a relacdo interpessoal entre profissional e paciente surdo.
Também foi discorrido sobre a importancia e necessidade do estimulo a introducao
da Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS) na formacao de cirurgi6es-dentistas, da
prestacdo de servicos mais qualificados aos surdos, bem como uma formagao

profissional mais humanizada.

Palavras-chave: Surdos. Odontopediatria. Relato de caso. LIBRAS.

“ Aluno de Graduagdo em Odontologia na Universidade Estadual da Paraiba — Campus |.
Email: luannobrega@hotmail.com



ABSTRACT

For the dental care of children it is necessary to establish links between the
professional and the patient, thus enabling a mutually harmonious clinical care. This
paper is a case report, highlighting the difficulties and challenges faced during the
care of a deaf child aged 06 years, in the clinic school of Dentistry at Paraiba State
University - Campus |. In order to promote a discussion about how to improve the
interpersonal relationship between professional and deaf patient. It was also
discussed the importance and necessity of stimulating the introduction of the
Brazilian Sign Language (LIBRAS) in the training of dental surgeons, providing more

gualified services to the deaf, as well as a more humane professional formation.

Keywords: Deaf. Pediatric Dentistry. Case report. LIBRAS.
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1. INTRODUCAO

Historicamente, ao fim do século XX, consolidou-se a preocupacdo com a
inclusdo social de grupos mais afetados e vulneraveis. Dentre esses grupos,
destacam-se aqueles formados por pessoas portadoras de algum tipo de deficiéncia,
gue enfrentam dificuldades para realizar de forma plena as atividades do dia-a-dia e
para utilizar dos servicos e bens de saude (SOUZA, PORROZZI, 2009)

A discussdo da inclusdo social, especialmente, no que se refere ao
atendimento de paciente com necessidades especiais (PNE) nos servi¢os de saude,
a exemplo de pessoas com deficiéncia auditiva, € de suma importancia. O
despreparo na formacdo e comunicacdo dos profissionais da saude, pode impedir
um atendimento humanizado, além de desqualificar o servico que esta sendo
prestado (FERREIRA, HADDAD, 2007).

A deficiéncia auditiva vem a ser o termo utilizado para identificar perda ou
reducdo na capacidade de escutar os sons. Problemas na deteccao e identificacédo
dos sons podem provocar prejuizo no desenvolvimento da linguagem, nos cenarios
de interacdo social, problemas cognitivos e emocionais. Na saude, por exemplo, 0
paciente precisa compreender e ser compreendido, condicdo essencial para a
promocao de saude, prevencdo e tratamento, e estabelecimento de uma relacao de
confianca (FERREIRA, HADDAD, 2007).

No Censo Demogréfico 2010, cerca de 9,7 milhdes de pessoas declararam ter
deficiéncia auditiva (5,1% da populacgéo total), de acordo com grafico 1, sendo a do
tipo severa declarada por mais de 2,1 milhbes de pessoas. Destas, 344,2 mil eram
surdas e 1,7 milhdo de pessoas revelaram dificuldade de ouvir. A Paraiba assumiu o
segundo lugar no ranking dos estados brasileiros com a maior propor¢cao de
individuos com deficiéncia, mais de 48 mil pessoas relataram dificuldade ou
incapacidade de ouvir (IBGE, 2010).
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Grafico 1 — Populacdo com deficiéncia no Brasil (em porcentagem)
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Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) (2010).

Considerando a prevaléncia da deficiéncia auditiva, o fato de que a maior
parte desses pacientes utiliza a LIBRAS para se comunicar e que a maioria dos
profissionais da saude nao tem clareza e nem dominio desta forma de comunicacéo,
ratifica-se a necessidade de estratégias e medidas para diminuir este problema
(IBGE, 2010).

Verifica-se nos servigcos de saude uma falta de assisténcia a populagéo surda,
independentemente do seu grau de comprometimento. Isso pode ser justificado, em
parte, pela auséncia e/ou deficiéncia da discussdo do conteudo sobre LIBRAS
durante a formacdo dos profissionais da saude, de tal forma que ndo se sentem
preparados e seguros o suficiente para realizar esse atendimento (CARDOSO;
RODRIGUES; BACHION, 2006).

Considerando a importancia do atendimento qualificado para pacientes
portadores de deficiéncia auditiva, este trabalho apresenta a experiéncia do
atendimento odontolégico a paciente infanti com quadro de surdez profunda,
elencando as dificuldades observadas e as estratégias utilizadas, incluindo

acolhimento e relacéo profissional com a familia durante atendimento.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1. Deficiéncia auditiva e surdez

A linguagem constitui a esséncia da comunicagao, sendo um fator inerente ao
ato de se comunicar. Elementos linguisticos sdo utilizados para que ocorra a
comunicacao entre os individuos, onde as preferéncias de cada um séo utilizadas na
escolha desses elementos, sem que haja demasiadas preocupacbes e sempre
servindo para demonstrar e exprimir 0S pensamentos e sentimentos de cada parte
(CIANCIARULLO, 2000; LUCIANO, 2001).

Observa-se um grande impacto no desenvolvimento dos individuos
portadores de deficiéncia auditiva, principalmente se afetados precocemente,
gerando incapacidades a vida destes. A inteligéncia, a linguagem, a comunicacao
oral, o ajustamento geral e a habilidade de falar, tendem a ser bastante afetados. Os
problemas linguisticos dificultardo a comunicacdo do surdo posteriormente, ndo sé
com a familia, mas na comunidade e na escola, onde sua aprendizagem sera
comprometida (GESUELLI, 2003).

Os individuos afetados com problemas de surdez sofrem com determinadas
privacdes e discriminacdes no convivio social. Diferenciando-se do “padrao normal’,
sofrem as consequéncias das imposi¢cdes sociais. Isto faz com que as pessoas
surdas busquem grupo de pessoas semelhantes, fazendo parte de “tribos sociais”
gue terminam comprometendo uma maior integragdo com a sociedade,
principalmente dos ouvintes. Esse distanciamento abrange os problemas de acesso

e direito integral aos servicos de saude (SANTOS, 2004).

Em uma tentativa de melhorar e aumentar a autonomia dos individuos com
surdez e alcancar o objetivo da politica nacional, sdo apontadas diretrizes nacionais
gue visam a promocao da qualidade de vida, auxilio integral & saude, disseminacéo
e ampliacdo das informacdes sobre o tema e sobre os servicos ofertados a este

publico, além da capacitacdo de recursos humanos (BRASIL, 2010).

Segundo a lei n°® 7.853/89 e o decreto n° 3.298/99 deve-se assegurar o

exercicio dos direitos das pessoas com deficiéncias e sua integracdo no cenario
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socioecon6mico e cultural, contribuindo para mudancas em instituicées e atitudes no
gue diz respeito a inclusdo dessas pessoas (BRASIL, 2010). Em paralelo, esta
assegurada, pela Lei de LIBRAS 10.436/02, a formacéo dos profissionais da area de
saude na adequada assisténcia a populagdo surda. Os pacientes surdos acreditam
gue o dominio de LIBRAS pelos profissionais da saude pode garantir um resultado
mais desejavel e um completo atendimento ao paciente (CARDOSO; RODRIGUES;
BACHION, 2006).

2.2. Atendimento odontolégico a surdos
2.2.1. Comunicagéo

Compartilhando opinides, emocdes e sentimentos por meio de mensagens,
visualiza-se um processo de interacdo social, a comunicacdo. Quando essa
comunicacao é estabelecida de forma apropriada dentro da assisténcia em saude,
pode-se observar, identificar e resolver os problemas do paciente, de uma forma
humanizada e integral (OLIVEIRA, 2012).

Existem aspectos da comunicagcdo entre a comunidade surda e a equipe de
saude bucal que precisam ser aperfeicoados, buscando-se alcancar uma efetiva
comunicacao, fundamental para uma consulta integral, diagnésticos apropriados e
tratamentos corretos (PEREIRA, 2015).

O problema na interacdo entre o paciente surdo e o profissional torna-se
ainda mais visivel no ambiente odontolégico. O medo e ansiedade sao exacerbados
frente a procedimentos de qualgquer complexidade, principalmente, quando o
paciente surdo percebe que a equipe de profissionais encontra-se incapacitada para

atender suas necessidades especiais de comunicacdo (CHAMPION, HOLT, 2000).

A maior parte dos pacientes surdos utilizam mais frequentemente o apoio e
auxilio da familia quando precisam realizar consultas com profissionais da saude,
verificando também que estes buscam utilizar da leitura labial, gestos e alguns sinais
da lingua de sinais brasileira para conseguir uma melhor comunicacdo (PEREIRA,
2010; ARAGAO, 2014; SAMNIENG, 2014).
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No dia-a-dia clinico sdo desenvolvidas estratégias que possam favorecer a
comunicacdo com 0 paciente, seja por via da escrita, leitura labial, da lingua de
sinais, datilologia, desenhos, assisténcia de intérpretes, auxilio da familia do
paciente, mimica e figuras (ALSMARK et al., 2007; JACCARINO, 2009; ARAGAO et
al., 2014). O gréfico 2 apresenta os métodos de comunicacdo utilizado pelos
cirurgiées-dentistas em atendimento a criancas surdas, de acordo com resultados do
estudo de Pereira (2010), demonstrando a dificuldade e falta de conhecimento

enfrentada pelos profissionais.

Grafico 2 — Como os pais relataram que o dentista se comunicou com a crianga

durante a consulta odontolégica.

W Gestos
M Libras
Portugués
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B N30 respondeu

Fonte: Pereira (2010, p. 45).

“Os dentistas devem rotineiramente buscar a forma de comunicagéo e
conforto para a crianga surda. Para muitas criancas, medidas simples, tais
como a remocgdo de mascaras pode ser suficiente para melhorar a
comunicagao” (CHAMPION e HOLT, 2000).

2.2.2. Cuidados

A formacao dos profissionais da saude deve estar voltada para o cuidado,
respeito e atencdo aos pacientes acometidos pela surdez, como forma de
ultrapassar as barreiras comunicativas. Esta formacdo se mostra como uma parcela
do processo de melhora, sendo também necessario que as estruturas dos locais de

atendimento sejam propicias e inclua uma atencdo multiprofissional, com
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abordagens integradas e ampliadas ao paciente (GONCALVES,2012). Outra tarefa
relacionada ao profissional refere-se a sua responsabilidade para iniciar a
comunicacao, e para isto pode buscar diferentes alternativas para se aproximar do
paciente (VARELLIS, 2006).

O cuidado com os pacientes surdos deve sempre ser realizado no contexto
em que esta inserido. Deve-se sempre respeitar suas peculiaridades, limitacdes e
dificuldades individuais e de sua familia. Buscar sempre priorizar uma boa

orientacdo conjunta, paciente e familia/responsaveis. (WEDDELL et al., 2001).

A busca pela confianga mutua entre o paciente e o profissional € essencial e
determinante no sucesso do tratamento. Esta relacdo € iniciada na anamnese, que
irA revelar a historia médica e odontoldgica, sua relacdo com a familia e limitacdes
(CANCINO et al. 2005).

2.2.3. Humanizacao

O profissional da saude deve estar acessivel e aberto ao atendimento a
pacientes com deficiéncia auditiva. Deve manter uma comunicacao efetiva, usando
estratégias facilitadoras que permitam um didlogo harménico e de consenso. E
indispensavel a individualizacdo de cada atendimento, envolvendo e
compreendendo suas necessidades e prioridades. Devem ser considerados 0s
diferentes niveis de surdez, suas aptidées de comunicacédo, a idade do paciente, o
grau de escolaridade, o0 momento da aquisicdo da surdez e outras eventuais
dificuldades (ALSMARK et al., 2007; MCKEE, 2013).

A relagcdo entre o paciente surdo e o profissional se estabelece de forma
satisfatéria, a partir do momento em que a assisténcia € prestada em carater de
descontracdo e tranquilidade, utilizando-se mais a linguagem nao verbal
(SHANNON, 2011). Isto resulta na reducéo da ansiedade e aumento da capacidade
de comunicacao, o que leva mutualmente a sentimentos de felicidade e alivio, pois
ambos conseguem ser compreendidos (CARDOSO; RODRIGUES; BACHION,
2006).
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2.2.4. Barreiras

A discriminacdo com os pacientes surdos € evidente, por distinguir-se do que
chamamos de normal e comum. Esses individuos vém sofrendo historicamente com
essa condicao, o que culmina por vezes em um afastamento e privacdo do convivio
social (CARDOSO; RODRIGUES; BACHION, 2006).

“Isso faz com que o surdo procure seus iguais, formando subgrupos e
ficando assim, cada vez mais distante do ouvinte e da busca por sua
cidadania, dentre elas o direito ao atendimento integral a saude” (GESUELI,
2003).

Caracteristicas e particularidades podem evidenciar e caracterizar a surdez,
entre elas a questdo da comunicacao, que se torna a principal problematica desse
grupo (CAPOVILLA, 2004). Ao buscar algum tipo de servico, por exemplo, os surdos
podem encontrar condi¢des negativas no processo de comunicacdo, afetando a
gualidade do processo de assisténcia ofertada (OLIVEIRA, LOPES, PINTO, 2009).

O motivo principal pelo qual os pacientes surdos se sentem afastados e
relatam experiéncias negativas quando se trata do atendimento nos servicos é a
barreira comunicativa, evidenciada pela falta de conscientizacdo e ndo capacitacao
do profissional, além da insuficiéncia e caréncia de instrumentos que auxiliam no
processo comunicativo. Tais aspectos e barreiras tendem a afasta-los do convivio
social, levando estes individuos geralmente a se sentirem isolados, distantes e até
mesmo ignorados (JACCARINO, 2009; CHAMPION; HOLT, 2000).

O primeiro atendimento a pacientes surdos normalmente é dificultado em
funcdo das limitacdes e dificuldades no seu acolhimento. O impacto é verificado de
ambos os lados. Por um lado, o profissional que se sente desafiado, inseguro e
limitado e, do outro, o paciente com medo e inseguro, como pode ser visto na tabela
1, cenario comum quando se refere ao ambiente odontol6gico (CHAMPION, HOLT,
2000), onde a maior parte dos cirurgides-dentistas descreve certa inseguranga no
atendimento de pacientes com surdez e despreparo frente ao seu conhecimento
para atendé-los integralmente (OLIVEIRA, LOPES, PINTO, 2009; PEREIRA, 2010),
Quando o paciente ou cuidador percebe essa fragilidade do profissional as
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sensacbes de desconforto e medo do atendimento ficam ainda mais fortes
(CANCINO et al 2005).

Tabela 1 — Auto-avaliagéo pelo cirurgido-dentista do seu conhecimento ao atender

pacientes surdos.

Como se sente sobre seu conhecimento Frequéncia Porcentagem

Muito preparado 2 4.0%
Preparado 8 16,0%
Pouco preparado 25 50,0%
Despreparado 15 30,0%
Total 50 100,0%

Fonte: Pereira (2010, p.69).

Além disso, boa parte dos pacientes saem da consulta sem informacdes
acerca do tratamento, diagndstico, prognéstico e dos adequados cuidados poés-
operatorios (SANTOS; SHIRATORI, 2004). Esta situagdo além de ferir os direitos
como cidadaos, uma vez que todos os pacientes possuem o direito de receber
informacdes completas, pode afetar o proprio cuidado e conduta do paciente, por se
sentir desestimulado e desmotivado com o tratamento recebido (CARDOSO;
RODRIGUES; BACHION, 2006; ALSMARK et al., 2007).

2.2.5. Orientac0Oes e capacitacdes

Atitudes de cuidado, orientacdo, acompanhamento, escuta e atendimento
humanizado conferem um bom acolhimento, caracterizando um cuidado ideal para
com os surdos. Uma boa capacitacao profissional, incluindo o aprendizado de
LIBRAS (figura 1), contribui para niveis de resolutividade, unido com o profissional e
manutencao da saude do paciente (MORAES, 2006)

Baseando-se em experiéncias realizadas em cidades que ofertaram algum
tipo de capacitacdo para profissionais de salde em relacdo a esta temética, Souza e
Pozzori (2009) atestaram que o relacionamento interpessoal com o0s pacientes é

afetado positivamente demonstrando um cuidado e atendimento mais eficaz.
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Figura 1 — Alfabeto manual da LIBRAS
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3. RELATO E DISCUSSAO DO CASO

A experiéncia aqui relatada desenvolveu-se durante a disciplina de
Odontopediatria, na clinica-escola do curso de Odontologia da Universidade
Estadual da Paraiba (UEPB), instalado no campus |, em Campina Grande, no ano
de 2018.

Ao primeiro contato com a paciente E.V.S.A, de 6 anos de idade, na clinica de
Odontopediatria, percebeu-se que a mesma possuia um comportamento diferente
das outras criancas. A mae informou que a filha apresenta surdez, e logo a
necessidade e o desafio para produzir uma estratégia de atendimento personalizada
considerando a sua condicao foi identificada. Esta primeira consulta foi reservada

para familiarizacdo com a paciente e sua familia.

Durante o intervalo de tempo entre a primeira e a segunda consulta houve a
busca de informacdes sobre o atendimento odontolégico de um paciente infantil
surdo e os sinais de LIBRAS, bem como esclarecimentos sobre a melhor abordagem
e forma de aproximacéao, para criacdo de um adequado vinculo profissional-paciente

e consequentemente um atendimento de qualidade.

Foi solicitada a permanéncia da mé&e durante todo o atendimento clinico,
promovendo maior seguranga para crianga. A comunicagao inicial ocorreu por meio
de gesticulacdes, linguagem corporal e expressdoes faciais, por facilitarem a
comunicacdo com surdos na clinica odontolégica (FERREIRA, HADDAD, 2007).
Além disso, foi introduzida uma comunicacdo usando os sinais de LIBRAS, numa
tentativa de demonstrar interesse por seu mundo. Foram utilizados sinais de
saudacdes como “Oi”, “Como vocé esta?”, “Qual seu nome?” e sinais de orientagdes

como “Nao se preocupe” e “Fique calma”.

Nas primeiras consultas, a mde comportou-se como intérprete da crianga, o
gue facilitou a comunicagcao e os esclarecimentos de como ocorreria 0 atendimento
clinico. Essa atitude foi bem positiva, uma vez que os pais/cuidadores podem
determinar as atitudes da crianca em relacdo a novas experiéncias. Foi observada
uma atitude positiva da mée, sem sinais de superprotecao, recusa ou de sobrecarga

excessiva.



21

7

Compreende-se que é importante dar uma impressao agradavel e segura
para relaxar a crianca e promover confianca a partir das primeiras visitas. O
relacionamento entre paciente e o profissional se estabeleceu de forma satisfatoria.
Foi promovido um atendimento descontraido e tranquilo, com maior uso da
linguagem nao verbal, ocorrendo a reducdo da ansiedade e o aumento da
capacidade de comunicacdo. As visitas foram cuidadosamente programadas,

evitando assim ansiedade e medo excessivos.

O tratamento individualizado foi estruturado considerando a histéria clinica, as
informacdes sobre grau de comprometimento, quando a condi¢éo foi adquirida, tipo
de educacdo em comunicacdo, tratamento familiar e a presenca de problemas

associados.

O projeto pedagoégico do curso de Odontologia da UEPB possui LIBRAS
como disciplina eletiva/optativa, no entanto, ndo tem formado turma para oferta. Os
dentistas devem aprender pelo menos a estrutura basica da linguagem de sinais,
bem como o uso de expressdes corporais (CHAMPION, HOLT, 2000), Além disso, a
lei de LIBRAS 10.436/02 assegura que a formacgao dos profissionais da saude deve

prestar assisténcia de qualidade e adequada aos surdos.

Para facilitar a integracdo do paciente com deficiéncia auditiva, € importante
explicar o que esta acontecendo e o que esta sendo dito ao seu redor. Sendo assim,
como aconselha Lezzoni (2004), foi apresentado o passo a passo do procedimento
para a crianca através do uso de desenhos e imagens, falando de forma clara e sem
mascaras, afim de viabilizar leitura labial, posicionando-se sempre no seu campo
visual. Desta maneira, a paciente demonstrou seguranca e foi possivel realizar o
atendimento com tranquilidade. Inicialmente, foi realizado um procedimento de
simples complexidade (profilaxia profissional e aplicacéo tépica de fldor), em uma

tentativa de insercao da paciente no ambiente odontoldgico.

Com o decorrer do plano de tratamento, os procedimentos foram tornando-se
mais complexos. Logo, foram consideradas as orientacfes de Brownstein (1974) e
Slaven (2003), como:
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e Evitar termos técnicos e incentivar o aprendizado de novas palavras de saude
bucal, como cérie, “massinha” (material restaurador), “chuveirinho” (Caneta de
alta rotacao), etc.

e Procurar manter uma rotina de atendimento, para que 0 paciente possa
memoriza-la, sentindo-se seguro naquele ambiente.

e Usar algumas palavras escritas em situacdes de dificuldade comunicativa.

e Realizar muitas explicacdes e demonstragdes, uma vez que a crianga surda
tem um medo especial do desconhecido. Os instrumentos e equipamentos
devem ser mostrados para que a crianca entenda que € normal e possa se

preparar.

Além das estratégias de manejo mencionadas, foi observada a necessidade
de implementar alguma forma de distracdo mais envolvente para paciente. Foi,
entdo, utilizado o celular como instrumento de distracdo por meio da exibicdo de
desenhos preferidos pela paciente, como pode ser observado na figura 2 e 3. Esta
medida somada as demais surtiu um efeito positivo, com total integracéo e aceitacédo

ao atendimento odontoldgico.

Figura 2 — Técnica de distracao por meio do uso de celular.

Fonte: Propria do autor (2018).
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Figura 3 — Técnica de distracao por meio do uso de celular.

.
!.
-

Fonte: Propria do autor (2018).

A paciente apresentou resposta positiva a abordagem utilizada, sempre
interagindo e demonstrando interesse. Sua mée relatou que E.V.S.A adorava o dia
de ir & Universidade para ser atendida, e nos dias em que nao havia atendimento,

por motivos externos, ficava triste e frustrada.

Embora estabelecida uma relacdo de confianca mutua, em alguns momentos
foram enfrentadas dificuldades devido a barreira linguistica, associada a pouca
idade da paciente. Foram priorizadas sessdes relativamente curtas, uma vez que
criangas com deficiéncia auditiva ndo toleram muito tempo em procedimentos
odontoldgicos (Champion, Holt, 2000). No entanto, sabe-se que determinados tipos
de procedimentos demandam um tempo maior, 0 que tornou em alguns dias o

atendimento um pouco cansativo.

O tratamento da paciente E.V.S.A. foi finalizado com sucesso, servindo para
comprovar que um esforgo deve sempre ser feito, usando estratégias diferentes para
proporcionar um acesso igualitario na odontologia para os pacientes surdos. Alguns
profissionais podem acreditar erroneamente que sdo incapazes de se comunicar
com esses pacientes, porém a realidade é que o fundamental é possuir interesse e
dedicacdo. Quando o dentista entender esses aspectos, ele estara em sintonia com
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a situacdo que o enfrenta e podera, mais facilmente, fechar a lacuna de

comunicacao entre o paciente e ele. Quando isso ocorre o profissional descobrira

gue realizar atendimento odontolégico para a crianca surda € uma experiéncia muito

gratificante e satisfatoria.

Tabela 2 — Numero de procedimentos realizados durante o ano de 2018 no

atendimento a paciente

Procedimentos realizados

Profilaxia

Restauragdo com CIV

Restauracdo com resina composta

Aplicacdo Topica de Flaor (ATF) (FItor ou Verniz)
Orientacédo de Higiene Bucal (OHB)

Radiografias

Fonte: Propria do autor (2018).

Quantidade
14
10
05
07

05

03
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4. CONSIDERACOES FINAIS

O profissional deve estar sempre disposto e aberto ao atendimento de
pacientes surdos. Sua seguranca € fator determinante na qualidade do atendimento
Deve sempre acreditar que pode se comunicar, utilizando estratégias que permitam
um didlogo mais facil e harménico entre as partes. Para isto, é indispensavel,
também, que o profissional compreenda o paciente surdo, o que |he agrada, suas
preferéncias e limitacdes (ALSMARK et al., 2007).

Quando agregamos valores que geram impacto na qualidade de vida do
paciente juntamente com valores inclusivos, a busca por uma atencao integral a
saude se mostra mais eficiente. Assim sendo, a procura da integralidade a saude
necessita também de aspectos de comunicacdo e que estes sejam abordados e
estudados de modo que vise sempre a promoc¢do de saude coletiva. Os cirurgides-
dentistas necessitam de uma formacédo e de informacdo sobre a utilizacdo da
LIBRAS, de modo a potencializar a insercdo e penetracao desta profissdo no meio

da populacéo surda.

O profissional deve estar atento e aberto para compreender e suprir tudo o
gue for necessério durante o atendimento, se inteirando de formas de comunicacgéo
e demais maneiras existentes. O paciente surdo por sua vez, necessita se sentir
confortavel frente o atendimento odontolégico e no ambiente do consultério,
precisando conhecer e interagir com toda a equipe para melhor relacionamento.
Outra parte que desempenha papel fundamental é a familia do paciente surdo,
considerada fator determinante no processo de evolugdo do tratamento, servindo

como suporte e elo entre profissional e paciente.

A odontologia necessita da agregacdo da LIBRAS na estrutura curricular, com
ofertas regulares informando e ensinando os futuros cirurgides-dentistas sobre seu
uso e emprego durante periodo de graduacdo, visando melhorar a relagdo
interpessoal entre eles e a populagdo surda. Entendendo que tal medida com

certeza potencializara a inclusao profissional no mundo dos surdos.
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