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...que quem nao canta, dance a voz do
outro!

Quem néo toca, que dance pousado nos
acordes de quem toca!

Porque perfeito, sé tudo junto. S6 uma
das maos, ndo faz o aplauso. S6 uma
boca, jamais fara o beijo.

Todos juntos sim, podem formar a imensa
risada...

Oswaldo Montenegro



RESUMO

Introducédo: A perspectiva da integralidade e da equidade no cuidado em saude no
Sistema Unico de Saude (SUS) define que o atendimento em salde aos individuos
ocorra de acordo com suas necessidades (particularidades) e seja articulado a dife-
rentes niveis de complexidade do sistema. Diante disso, as pessoas com deficiéncia
sdo mais vulneraveis ao adoecimento devido as peculiaridades de sua condi¢do, o
gue exige uma assisténcia pautada no pressuposto de que, além da necessidade de
atencado a saude especifica da sua propria condicdo, esses individuos também podem
ser acometidos por doencas e agravos comuns aos demais, necessitando de outros
tipos de servigos além daqueles estritamente ligados a sua deficiéncia. Objetivo: Ava-
liar o conhecimento de académicos da area da saude sobre pessoas com deficiéncia.
Métodos: Estudo com abordagem quantitativa. A coleta de dados ocorreu no periodo
de maio a junho de 2023. O estudo foi realizado em uma universidade publica, locali-
zada no municipio de Teresina, Piaui. A amostra foi composta por 207 académicos,
dos trés primeiros e dos trés ultimos semestres dos cursos de enfermagem, fisiotera-
pia e medicina. Para a coleta de dados, foi aplicado um instrumento, o qual aborda a
caracterizacdo académica e a avaliagdo do conhecimento sobre pessoas com defici-
éncia. Ressalta-se que o instrumento de avaliagdo do conhecimento foi construido
tomando-se como referéncia o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, a Politica Nacio-
nal de Saude da Pessoa com Deficiéncia e o contetdo de um manual educativo vali-
dado que aborda sobre acessibilidade e inclusdo. Para as associacdes entre as vari-
aveis nivel de conhecimento e faixa etéria, curso e semestre, utilizou-se do teste qui-
quadrado, considerando como estatisticamente significantes as andlises estatisticas
quando p« 0,05. Resultados: A amostra foi composta por 207 académicos, com idade
entre 18 e 34 anos, predominantemente alunos do curso de enfermagem (40,1%) se-
guido de fisioterapia (39,6%), cursando o primeiro trimestre (65,2%). Quanto a forma-
cdo académica, 33,8% vivenciaram o atendimento a PcD em campos de estagio cur-
ricular, mas a maioria, 86%, se sente pouco ou nao se sente capacitado para prestar
assisténcia em saude a esse publico. Quanto a avaliagcdo do conhecimento sobre PcD,
as questdes com maior indice de acertos variaram de 87,43% a 98,55%, correspon-
dentes a assuntos sobre a importancia da comunicacdo na assisténcia a esse publico,
grupos que nao sao classificados como PcD e com a definicdo de PcD fisica/motora.
Quanto a classificacdo do nivel de conhecimento, a maioria (69,0%) dos académicos
apresentou nivel insatisfatério. Verificou-se associacdo entre nivel de conhecimento
e curso de graduacao (p=0,14), assim como entre o nivel de conhecimento e o se-
mestre do curso (p<0,001). Conclusé&o: Verificou-se que a maioria dos académicos
demonstrou nivel insatisfatério de conhecimento sobre pessoas com deficiéncia. Per-
cebe-se a necessidade da oferta de aulas sobre o atendimento as particularidades em
salude da pessoa com deficiéncia, assim como, também, de incentivo aos projetos de
pesquisa e de extensao durante a graduacéo sobre essa tematica.

Descritores: Pessoas com Deficiéncia. Atengéo a Saude. Servigos de Saude. Saude
da Pessoa com Deficiéncia.



ABSTRACT

Introduction: The perspective of integrality and equity in health care in the Unified
Health System (Brazilian SUS) defines that health care for individuals occurs according
to their needs (particularities) and is articulated at different levels of complexity of the
system. Therefore, people with disabilities are more vulnerable to illness due to the
peculiarities of their condition, requiring differentiated health care. Thus, assistance to
these people should be based on the assumption that, in addition to the need for spe-
cific health care for their condition, these individuals can also be affected by diseases
and injuries common to others, requiring services other than those strictly linked to
their disability. Objective: To evaluate the knowledge of health academics about peo-
ple with disabilities. Methods: Study with a quantitative approach. Data collection oc-
curred from May to June 2023. The study was conducted at a public university, located
in the municipality of Teresina, Piaui. The sample consisted of 207 students, from the
first three and the last three semesters of nursing, physiotherapy, and medicine cour-
ses. For data collection, an instrument was applied, which addresses the academic
characterization and evaluation of knowledge about people with disabilities. It is no-
teworthy that the instrument of evaluation of knowledge was built taking as reference
the Statute of Person with Disability, the National Health Policy of Persons with Disa-
bilities, and the content of a validated educational manual that addresses accessibility
and inclusion. The data was organized and stored in a structured database of Microsoft
Excel and was subsequently analyzed in the software Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS), version 20,0. For the associations between the variable's level of
knowledge and age group, course, and semester, we used the chi-square test, consi-
dering statistical analysis as statistically significant when p 0,05. Results: The sample
consisted of 207 students, aged between 18 and 34 years, predominantly nursing stu-
dents (40,1%) followed by physiotherapy (39,6%), attending the first trimester (65,2%).
Regarding academic training, 33,8% experienced the service to PwD in curricular in-
ternship fields, but most, 86%, feel little or do not feel qualified to provide health care
to the public. Regarding the evaluation of knowledge about PwD, the questions with
the highest success rate ranged from 87,43% to 98,55%, corresponding to subjects on
the importance of communication in assistance to these public, groups that are not
classified as PwD and with the definition of physical/motor PwD. Regarding the classi-
fication of the level of knowledge, the majority (69,0%) of the students presented an
unsatisfactory level. There was an association between the level of knowledge and
undergraduate course (p = 0,14), as well as between the level of knowledge-cement
and the semester of the course (p <0,001). Conclusion: It was found that most aca-
demics demonstrated unsatisfactory levels of knowledge about people with disabilities.
It is perceived the need to offer classes on attendance for particularities in the health
of the person with disabilities, as well as, of incentive to the research projects and
extension during the graduation on this theme.

Descriptors: People with Disabilities. Health Care. Health Services. Health of the di-
sabled person.
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1 INTRODUCAO

Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de longo
prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, as quais, em interacdo com
uma ou mais barreiras, pode obstruir sua participacédo plena e efetiva na sociedade
em igualdade de condi¢cdes com as demais pessoas (BRASIL, 2015).

Essas pessoas tém maior exposicéo a fatores de risco, baixa condicdes socio-
econdmicas, pouco acesso a educacdo e aos servicos de saude, além de déficit de
informacdes. Assim, elas tornam-se mais vulneraveis ao adoecimento, exigindo aten-
cao diferenciada a saude devido as peculiaridades de sua condicdo (MAFFACCIOLLI
et al., 2018).

A perspectiva da integralidade e da equidade no cuidado em saude no Sistema
Unico de Saude (SUS) define que o atendimento em salde aos individuos ocorra de
acordo com suas necessidades (particularidades) e seja articulado a diferentes niveis
de complexidade do sistema (BRASIL, 2022).

A Politica Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia tem o objetivo de
contemplar a diversidade que séo as deficiéncias no contexto do atendimento de sa-
ude. Desse modo, a assisténcia a essas pessoas deve se pautar no pressuposto de
que, além da necessidade de atencdo a saude especifica da sua propria condi¢éao,
esses individuos também podem ser acometidos por doengas e agravos comuns aos
demais, necessitando de outros tipos de servicos além daqueles estritamente ligados
a sua deficiéncia (BRASIL, 2008; MACHADO, 2018).

No entanto, estudos apontam que pessoas com deficiéncia ndo se sentem as-
sistidas em suas necessidades quando procuram tais servi¢cos, como também néo se
sentem acolhidas pelos profissionais de salude, no sentido de terem sua condicao re-
conhecida e valorizada. Muitos desses profissionais ndo apresentam uma formacao
capaz de reconhecer e considerar as especificidades em saude dessas pessoas, 0
gue interfere na qualidade da assisténcia (DIAS; FRICHE; LEMOS, 2019; BEZERRA
et al., 2020).

A acessibilidade aos servigos de saude é considerada um dos principais pro-
blemas relacionados a assisténcia as pessoas com deficiéncia. Varias barreiras limi-
tam os cuidados em saude a esses usuarios, hdo s6 0 acesso fisico aos servi¢os, mas
inclusive as barreiras comunicacionais e atitudinais dos proprios profissionais (SOA-

RES et al., 2018; CASTRO, 2021). Fator este capaz de gerar sentimentos negativos
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e insatisfacdo nessa clientela quanto aos servicos e profissionais da saude. Diante
disso, ressalta-se a importancia da capacitacdo dos profissionais que assistem esta
populacao.

Sao frequentes os debates sobre as competéncias profissionais necessérias
para que as pessoas com deficiéncia possam ver garantidos seus direitos de acesso
a esses servicos com qualidade, sobretudo, no que se refere a interface interdiscipli-
nar (AGUIAR, et al., 2021).

A falta de inclusdo desse segmento populacional nos servigos de salde implica
uma reducéo do atendimento, contribuindo para a diminuicdo na participacao de pro-
gramas voltados para promoc¢ao, prevencao e manutencdo da saude, o que repre-
senta riscos para a saude das pessoas com deficiéncia devido a descontinuidade da
assisténcia e da pouca adesao desse publico.

As politicas publicas relacionadas a saude da pessoa com deficiéncia fazem
mencao a capacitacao de recursos humanos e a qualificacdo do atendimento em sa-
ude (BRASIL, 2008; BRASIL, 2012). A capacitacdo dos profissionais da saude para
uma atuacao interdisciplinar deve ser considerada, pois o cuidado com pessoas com
deficiéncia deve ser realizado em redes de atencao a saude, em funcédo das necessi-
dades dessa populacao.

Diante disso, corrobora-se com a Politica Nacional de Saude da Pessoa com
Deficiéncia, que sinaliza a necessidade da inclusédo de disciplinas e de conteudos vol-
tados para a reabilitacdo e atencdo a saude desse publico nos curriculos de gradua-
cdo da area da saude, refletindo a importancia de dar visibilidade a essa tematica na
formacdo dos profissionais dessa area, capacitando-os para um cuidado integral com
esse grupo populacional.

A frente dessa tematica foi delimitada a seguinte questio norteadora: qual é o
conhecimento dos académicos da area da saude sobre pessoas com deficiéncia?
Tem-se como hip6tese de pesquisa o déficit de conhecimento dos académicos da
area da saude sobre pessoas com deficiéncia, por tratar-se de um assunto pouco
abordado na formacéo.

Espera-se, com este estudo, abrir espaco para a discusséo da diversidade no
cuidado em saude, tendo como tematica a pessoa com deficiéncia, bem como contri-
buir para um diagnéstico da situacao local, além de identificar fragilidades e oportuni-
zar o (re)pensar da formacgédo académica voltada para uma assisténcia em saude in-

clusiva.
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Além disso, espera-se sensibilizar académicos da area da saude (futuros pro-
fissionais) em relacédo a importancia de adquirir conhecimentos sobre essa tematica,
0 que pode contribuir para a qualidade do cuidado prestado, melhorando, assim, as
condicdes de saude desses usuarios.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral
Avaliar o conhecimento de académicos da area da saude sobre pessoas com

deficiéncia.

2.2 Objetivos especificos

Caracterizar o perfil académico e sociodemografico da amostra.

Estimar o nivel de conhecimento dos académicos da area da saude a cerca da
tematica pessoa com deficiéncia.

Comparar o nivel de conhecimento de académicos da area da saude dos trés
primeiros e trés ultimos semestres.

Verificar a associacao entre as variaveis académicas e nivel de conhecimento.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 Assisténciaem Saude a Pessoa com Deficiéncia (PcD)

Prevé-se que nos proximos anos o quantitativo de pessoas com deficiéncia au-
mente em virtude do proprio envelhecimento populacional, do risco acentuado de de-
ficiéncias nas pessoas com idade avancada e como resultado do aumento de proble-
mas cronicos, envolvendo doencas graves como diabetes, doengas cardiovasculares,
cancer e distarbios mentais. Esta é uma situagdo especialmente relevante em paises
com grandes desigualdades sociais, aqueles nos quais as pessoas com deficiéncia
apresentam as piores perspectivas de saude, baixos niveis de escolaridade, menor
participagdo economica e taxas de pobreza elevadas (GUGLIANO; MENDES;
STEIN, 2020).

Segundo o Censo de 2010, realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), mais de um bilhdo de pessoas em todo o mundo apresentam algum
tipo de deficiéncia, sendo que cerca de 200 milhdes experimentam dificuldades funci-
onais consideraveis. Nesse contexto, cerca de 46 milhdes de brasileiros declaram ter
algum tipo de dificuldade motora, auditiva e visual, ou deficiéncia mental e
intelectual (IBGE, 2010).

Dessa forma, compreende-se a necessidade de se colocar em debate a saude
das pessoas com deficiéncia e as politicas publicas de saude voltadas a tais indivi-
duos, que ainda sdo ignoradas por grande parcela da populagcdo (DUBOW,; GARCIA;
KRUG, 2018).

Os direitos das pessoas com deficiéncia (PcD) estdo resguardados na Consti-
tuicdo Federal de 1988, incluindo o direito & saude partindo do principio da equidade.
Nesse ambito, a Lei Brasileira de Inclusdo, também conhecida como Estatuto da Pes-
soa com Deficiéncia, foi um marco histérico para direcionar acdes de saude para esse
publico. Tal dispositivo legal assegura a essa clientela atencéo integral em todos os
niveis de complexidade, por intermédio do SUS, garantido acesso universal e iguali-
tario aos servigcos de saude (BRASIL, 2010; BRASIL, 2015).

Em 2010, foi criada a Politica Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia,
a qual foi planejada com o objetivo de contemplar a diversidade que séo as deficién-
cias no contexto do atendimento de saude. Desse modo, a assisténcia a essas pes-
soas deve se pautar para além da necessidade de atencao a saude especifica da sua

propria condigdo, uma vez que esses individuos também podem ser acometidos por
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doencas e agravos comuns aos demais, necessitando de outros tipos de servicos
além daqueles estritamente ligados a sua deficiéncia (BRASIL, 2022; MACHADO,
2018).

Outro ganho de muita importancia na assisténcia em saude a PcD foi a criacédo
da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia (RCPCD) no ambito do SUS, institu-
ida, por meio da Portaria n® 793 de 24 de abril de 2012, com o objetivo de ampliar o
acesso, qualificar o atendimento em saude, promover a vinculagdo das PcD e suas
familias aos pontos de aten¢do a saude e garantir a articulacdo e a integracdo desses
pontos nos territorios brasileiros (BRASIL, 2010; BRASIL, 2012).

Apesar de todos esses avanc¢os, ainda ha a prevaléncia de obstaculos que pre-
cisam ser transpostos, como: dificuldades para o acesso adequado e precoce aos
servicos do Sistema Unico de Saude, falta de efetividade, fiscalizac&o, eficacia das
politicas publicas, legislacdo em relacdo a saude e a acessibilidade e caréncia em
capacitacdo sociocultural e humanizada dos profissionais envolvidos (MISSEL,;
COSTA; SANFELICE, 2017).

Esses problemas contribuem para uma vivéncia permeada por violéncia sim-
bolica as pessoas com alguma limitagdo ou impedimento fisico, mental ou sensorial.
Esse fato perpetua um ciclo de iniquidades no qual as pessoas com deficiéncia estao
imersas, contribuindo para a exclusédo social. Apesar disso, como fatores dificultado-
res deste cuidado, ainda € notavel a baixa qualificacdo dos profissionais de saude
para as demandas dos usuarios com alguma deficiéncia, o que requer espacos regu-
lares de capacitacdo (AMORIM; LIBERALI; MEDEIROS NETA, 2018).

Mesmo o Brasil sendo um dos paises com uma boa estruturacdo normativa
sobre direitos das pessoas com deficiéncia, € evidente o quanto ainda € necessario
avancar na garantia da operacionalizacao dessas leis, a fim de garantir o0 acesso in-
tegral dessa populacdo (SANTOS, 2022).

3.2 Atitudes dos Profissionais de Saude frente a Pessoa com Deficiéncia
Existem barreiras que impedem o acolhimento de forma integral da PcD, sendo
estas de nivel estrutural, atitudinal e comunicacional. As redes de atencdo a saude
sdo comumente encontradas com inadequacdes da sua estrutura fisica, interferindo
na acessibilidade e dificultando a locomocéo das pessoas portadoras de deficiéncia.
Ha deficiéncia na formacgao dos recursos humanos, nos quais poucos profissionais de

salude estdo preparados para o atendimento de pessoas com deficiéncia auditiva ou
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mental, o que resulta na falta de visdo do paciente como um todo, trazendo um déficit
na qualidade da consulta e na satisfacado das necessidades de cada paciente (ARA-
UJO, et al., 2018).

A Politica Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia norteia aces
de reabilitacdo institucional e domiciliar que asseguram a essas pessoas acesso aos
cuidados e a assisténcia integral, interdisciplinar e intersetorial, essenciais ao pro-
cesso de reabilitacdo e inclusdo social. Em contrapartida, nos campos de prética,
ainda se observa a persistente desarticulacdo do cuidado por se limitarem a serem
prestados as pessoas com deficiéncia isoladamente em seus espacos de atuacao.
Além disso, hd uma caréncia de profissionais e equipes envolvidas que sejam capazes
de implementar instrumentos e que possam assegurar acesso a cuidados e assistén-
cia integral, interdisciplinar e intersetorial, essenciais ao processo de reabilitagéo e
incluséo social, para milhdes de brasileiros que deles necessitam (MACHADO, et al.,
2018).

As barreiras de comunicagdo séo problemas frequentes para os usuarios que
nao sabem ler, com diminuicdo da visdo e/ou audi¢cdo, com deficiéncia visual e/ou
auditiva e elas incluem variaveis como: utilizacdo dos simbolos internacionais para
pessoas com deficiéncia fisica, visual e auditiva; sinalizacdo realizada através de tex-
tos, desenhos, cores ou figuras (visuais) que indiguem os ambientes da unidade de
saude e os servicos ofertados; caracteres em relevo, braile ou figuras em relevo (tatil);
recursos auditivos (sonoros); profissionais para acolhimento e outros (SANTOS,
2021).

Um estudo realizado em 2018, com estudantes que possuem em sua matriz
curricular a disciplina de Libras, evidenciou que os académicos ndo se sentiam pre-
parados para o atendimento eficaz e qualificado ao deficiente auditivo. Das barreiras
de comunicacao citadas pelos académicos, destacou-se a inadequada formacéo na
lingua brasileira de sinais. Entretanto, mesmo tendo reconhecido as falhas na comu-
nicacdo por LIBRAS e da importancia desta para a assisténcia adequada ao deficiente
auditivo, os alunos afirmaram n&o buscar aprimoramento fora do curso de graduacao.
Sugere-se, assim, que as instituicdes de ensino estimulem discussdes sobre como
criar estratégias para sensibilizar os académicos para a importancia desse aprendi-
zado (MARQUETE, et al., 2018).

Salienta-se que a comunicagao constitui uma ferramenta basica do cuidado e

possibilita 0 entendimento por parte do profissional das necessidades de salde das
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pessoas com deficiéncia, o que é essencial para a qualidade dos servicos de saude
gue serao prestados. Estudos evidenciam insatisfacdo dos deficientes auditivos com
o atendimento disponibilizado em salde, em que estes ndo conseguem transmitir o
que estdo sentindo, gerando medo, ansiedade, receio, além de se sentirem discrimi-
nados pela maneira como sdo atendidos (ARAUJO, et al., 2018; SILVA; BENITO,
2016).

Outro estudo avaliou a percepgédo e o conhecimento dos profissionais das
UBSs sobre acessibilidade e assisténcia a PcD nos servigos de saude, evidenciando
gue esses conhecimentos ainda precisam ser aprimorados, tendo em vista que me-
tade dos profissionais ndo conhecem a legislacéo. Para isso, deve-se oferecer condi-
cOes favoraveis a equipe para se obter um cuidado resolutivo, de forma a valorizar a
autonomia e a independéncia das PcD, o acesso facilitado, a comunicagéo eficiente
com profissionais e o atendimento de qualidade (SEDLMAIER, et al., 2021).

Ademais, a formacéo tecnicista do profissional de salude faz com que este se
sinta inseguro e despreparado para uma pratica mais ampliada e humanizada. Os
profissionais de salde destacam a caréncia de capacitacao sociocultural durante suas
formacdes académicas, o que contribui para a falta de conexéo das acdes em saude
com a inclusdo social e a humanizacdo. (MISSEL; COSTA; SANFELICE, 2017).

Sendo assim, para que o atendimento a este publico seja de fato inclusivo, é
esperada a criacdo de protocolos de atendimento e acolhimento a PcD, como também
a capacitacdo de profissionais para esses atendimentos. Ressalta-se a importancia e
necessidade de qualificacdo para o atendimento a PcD desde a formacao profissional
na graduacao, tendo em vista a dimensao e as lacunas existentes na assisténcia a
saude destes individuos (SOUZA; CRUZ, 2021).

Para cuidar dessa populagéo de pessoas com deficiéncias, os profissionais pre-
cisam aprender a utilizar com mais propriedade outras maneiras de comunicacao além
da fala, especialmente por meio de elementos nao verbais, tornando o relacionamento
eficaz. Problemas de comunicacéo interpessoal sao identificados em todo o sistema
de saude e tornam-se mais agravantes quando englobam barreiras de linguagem e
cultura (SILVA, et al., 2017).

Percebe-se que o atendimento a pessoas com deficiéncia no Brasil ainda nao
atingiu sua integralidade, o que demanda além de conhecimento cientifico dos profis-

sionais de saude, também o conhecimento de um atendimento equanime e humani-
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zado. Dessa forma, é necessario trazer o direcionamento sobre esse tema ainda du-
rante a graduacdo, com a finalidade de formacéo de profissionais aptos ao atendi-
mento a PcD (EGER; STOLLE, 2016; OLIVEIRA, 2020).
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4 METODOS

4.1 Tipo de Estudo

Trata-se de estudo descritivo, de delineamento transversal, com abordagem
quantitativa. Estudos descritivos visam a identificacdo, o registro e a analise das ca-
racteristicas, dos fatores ou das variaveis que se relacionam com o fenbmeno ou com
0 processo. A grande contribuicdo da pesquisa descritiva é proporcionar novas visdes
sobre uma realidade ja conhecida. Tem-se como objetivo primordial a descri¢cdo das
caracteristicas de determinada populacéo, de determinado fendmeno ou o estabele-
cimento de relacdes entre as variaveis (HULLEY, et al., 2015).

O estudo transversal € aquele que levanta e analisa dados em um tempo defi-
nido como observacional, tendo como objetivo coletar dados para estudar uma popu-
lacdo em um determinado ponto no tempo (POLIT, 2019). O estudo transversal pode
ser usado como um estudo analitico, ou seja, pode avaliar hipéteses de associacdes
entre exposicao, caracteristica e evento. Além disso, os estudos transversais se ca-
racterizam por ser uma alternativa répida, simples e de baixo custo (FREIRE;
PATTUSSI, 2018).

Os estudos de campo quantitativos fazem uso da quantificacdo tanto na coleta
guanto no tratamento das informacdes, utilizando-se de técnicas estatisticas e objeti-
vando resultados que evitem possiveis distorcdes de analise e interpretacdo, o que
possibilita uma maior margem de seguranca. Esses estudos guiam-se por um modelo
de pesquisa em que o pesquisador parte de quadros conceituais de referéncia bem
estruturados, a partir dos quais formula hipéteses sobre fenébmenos e situacdes que
deseja estudar (HULLEY, 2010; POLIT, 2019).

4.2 Local de Estudo

O estudo foi realizado em uma universidade publica, localizada no municipio
de Teresina, Piaui. O Centro de Ciéncias em Saude dessa universidade abrange va-
rios cursos, dentre eles os de enfermagem, fisioterapia e medicina. Os cursos de en-
fermagem e de fisioterapia sao distribuidos em dez semestres, e os discentes tém
turno integral (manha e tarde) para cumprir carga horaria total de 4.785 e 4.815 horas,
respectivamente. O curso de medicina € distribuido em doze semestres, e os discen-
tes possuem turno integral, cumprindo uma carga horaria total de 4.080 horas. Além

disso, a universidade proporciona aos estudantes o desenvolvimento de atividades



20

complementares, projetos de extensdo, monitorias e projetos de iniciacao cientifica.
Os cursos oferecem 50 vagas anualmente, sendo 25 por semestre, para 0S cursos

mencionados acima.

4.3 Populacdo e Amostra

O curso de graduacdo em enfermagem tem em média 109 alunos, o de fisio-
terapia tem 125, e o de medicina possui 150 alunos cursando os trés primeiros ou 0s
trés ultimos semestres. Para a constituicdo da amostra, adotaram-se como critérios
de inclusdo ser maior de 18 anos, estar regularmente matriculado e cursando os trés
primeiros ou os trés ultimos semestres dos cursos de enfermagem, fisioterapia ou
medicina. Consideraram-se critérios de exclusdo os estudantes que estavam em re-
gime especial ou em situagao de trancamento de curso. A amostra do estudo foi

constituida por 207 académicos.

4.4 Coleta de Dados

A coleta de dados ocorreu em maio e junho do ano de 2023. A aplicacédo dos
instrumentos de coleta foi realizada em sala de aula, no intervalo das aulas dos estu-
dantes e/ou em horério combinado previamente com o professor responsavel pela
disciplina. Apos o aceite de participacdo mediante a assinatura do Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido, os instrumentos de coleta de dados foram entregues em
envelopes aos académicos e recebidos ap6s o preenchimento.

O instrumento de coleta de dados foi constituido por duas partes (APENCIDE
A). A primeira parte abordou informacdes sobre a caracterizacdo sociodemografica e
académica, tais como: idade, sexo, curso, semestre, experiéncias no atendimento a
pessoa com deficiéncia em estagios, disciplinas especificas na grade curricular sobre
a teméatica e percepcdes acerca do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia.

A segunda parte do instrumento contemplou a avaliagdo do conhecimento so-
bre pessoa com deficiéncia, a qual foi constituida por 15 afirmac¢des nas quais os aca-
démicos assinalaram se eram verdadeiras, falsas ou ndo as sabiam. Ressalta-se que
o instrumento de avaliacdo do conhecimento foi construido tomando-se como

referéncia o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (BRASIL, 2015), a Politica Na-
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cional de Saude da Pessoa com Deficiéncia (BRASIL, 2008) e o conteudo de um ma-
nual educativo validado que aborda a acessibilidade e a inclusdo (GRIMALDI; LIMA,;
OLIVEIRA, 2022).

45 Analise de Dados

O desfecho primério foi a andlise do nivel de conhecimento dos académicos
sobre PcD. Foram considerados como nivel de conhecimento satisfatorio os casos em
gue houve numero de acertos igual ou superior a 60% das questfes do instrumento
de conhecimento, e como rendimento insatisfatorio os casos em que o namero de
acertos foi inferior a esse percentual.

Esse percentual foi definido com base na média de aprovacao das universida-
des brasileiras, que definem como aprovados os testes com acertos entre 50% e 70%
em cima do total que foi aplicado. Sobre isso, para avaliacdo do desfecho apresen-
tado, foi empregada a média de acertos com porcentagem minima de 60% (MELO, et
al., 2017).

Os dados foram tabulados na planilha do Excel e analisados com a utilizacdo
do Software PASW Statistics for Windows (SPSS) versdo 20.0 com base em
estatistica descritiva, por meio de frequéncia absoluta e relativa, e foram
apresentados sob a forma de tabelas. Calculou-se o quantitativo de erros e acertos
de questbes relacionadas ao instrumento sobre o conhecimento. E, para as
associacfes entre as variaveis, utilizou-se o teste do quiguadrado, sendo

consideradas como estatisticamente significantes as analises em que p«< 0,05.

4.6  Aspectos Eticos e Legais

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Estadual do Piaui (UESPI) com o numero do parecer: 6 066 013 e CAAE
namero: 66983523.2.0000.5209 (ANEXO B). Foi solicitada a anuéncia institucional
(ANEXO A).

Foram seguidas as recomendacdes e 0s principios éticos previstos em pesqui-
sas que envolvem seres humanos, de acordo com a Resolucdo N° 466/12, instituida
pelo Conselho Nacional de Saude (BRASIL, 2012). A solicitagdo de participacdo no
estudo foi através da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(APENDICE B).
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Os académicos participaram da pesquisa de forma voluntaria e ndo remune-
rada, tendo garantia de identidade preservada e confidencialidade as informacdes

prestadas.
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5 RESULTADOS

A tabela 1 mostra a distribuicdo dos participantes segundo caracteristicas
sociodemogréficas e académicas. Quanto a faixa etaria, a idade média foi de 21 anos,
sendo a idade minima 18 e a maxima 34, com maior concentracdo na faixa de 21 a
23 anos (50,2%). Prevaleceram na amostra alunos do curso de enfermagem (40,1%),
seguidos de alunos de fisioterapia (39,6%), cursando os trés primeiros semestres
(65,2%). A maioria mencionou conhecer mais o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia
(68,1%) do que a Politica Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia (55,6%).
Entre os principais meios de informacdes sobre a teméatica, destacaram-se os jornais

e as plataformas digitais (63,3%), seguidos das aulas na graduacao (40,1%).

Tabela 1 - Distribuicdo dos académicos segundo caracteristicas sociodemogra-
ficas e académicas, Teresina - Pl, 2023 (N= 207)

Variaveis N %
Faixa etaria (anos)
18- 20 65 31,4
21-23 104 50,2
24 — 34 28 18,4
Curso
Enfermagem 83 40,1
Medicina 42 20,3
Fisioterapia 82 39,6
Semestre
Primeiros trés semestres 135 65,2
Trés ultimos semestres 72 34,8

Conhece o Estatuto da Pessoa

com Deficiéncia

Sim 141 68,1
N&o 66 31,9
Conhece a Politica Nacional de

Saude da Pessoa com Deficién-

cia
Sim 115 55,6
Néo 92 44,4

Meios pelos quais obteve infor-
macdes sobre a teméatica

Aulas na graduacéo 83 40,1
Cursos/congressos/palestras 29 14,0
Projetos de pesquisa/extenséo 15 7,2
Jornais/plataformas digitais 131 63,3

Fonte: dados da pesquisa
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A tabela 2 mostra dados referentes a presenca da tematica pessoa com defici-
éncia na formacdo académica. A maioria dos alunos (85,5%) mencionou nao ter dis-
ciplinas especificas sobre esse assunto e também que ndo é um contetdo de abor-
dagem transversal e interdisciplinar (53,1%). Dos académicos, 33,8% vivenciaram o
atendimento a PcD em campos de estagio curricular, mas a maioria, 86%, se sente
pouco ou nao se sente capacitado para prestar assisténcia em salude a esse publico.
Sendo assim, 99,5% destacaram a importancia da abordagem desse assunto na
graduacéo.

Tabela 2 — Caracterizacdo dos estudantes segundo formacéo académica e a te-
matica pessoa com deficiéncia, Teresina — Pl, 2023 (N= 207)

Variaveis N %
Disciplina especifica sobre pessoas
com deficiéncias
Sim 32 15,5
Nao 175 84,5
Abordagem transversal entre as dis-
ciplinas sobre pessoas com deficién-

cia
Sim 97 46,9
Nao 110 53,1

Vivéncia em estagios no atendimento

a pessoas com deficiéncias

Sim 70 33,8
Nao 137 66,2
Sentir-se preparado para assisténcia

em saude a pessoas com deficiéncia

Sim 29 14,0
Nao 83 40,1
Pouco 95 45,9

Considera importante abordagem du-

rante a graduacao

Sim 206 99,5
Nao 1 0,5

Fonte: dados da pesquisa

Quanto a classificagdo do nivel de conhecimento, a tabela 3 aponta que a mai-
oria (69,0%) dos académicos apresentou nivel insatisfatério de conhecimento, que

correspondeu a quantidade de acertos inferior a 60% do total de questdes.
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Tabela 03 - Nivel de conhecimento dos académicos sobre pessoa com deficién-
cia, Teresina — Pl, 2023 (N= 207)

Nivel de conhecimento N %
Satisfatorio 64 31,0
Insatisfatorio 143 69,0

Fonte: Dados da pesquisa

Quanto a avaliacao do conhecimento sobre PcD, a tabela 4 apresenta o quan-
titativo de acertos das questdes pelos académicos. As questbes com maior indice de
acertos, que variaram de 87,43% a 98,55%, corresponderam as questdes 3, 6 e 11,
as quais abordaram assuntos sobre a importancia da comunicacao na assisténcia a
esse publico, grupos estes que ndo sao classificados como PcD e definicdo de PcD
fisica/motora. As questdes 4, 5, 10 e 15 apresentaram menores percentuais de acer-
tos, que variaram de 1,93% a 25,12%. Estas estiveram relacionadas a contetdos que
mencionaram terminologias para caracterizar as PcD, a definicdo de PcD, a de defici-
éncia auditiva e o conceito sobre desenho universal.

Tabela 04 — Quantitativo de acertos de questdes do instrumento de avaliagcéao do
conhecimento sobre pessoas com deficiéncia (PcD), Teresina — Pl, 2023 (N=207)

Questdes N %
1. Causas da cegueira congénita. 111 53,62
2. Forma de atendimento em saude a PcD. 126 60,86
3. Comunicacédo do profissional e a qualidade da assis- 204 98,55
téncia.
4. Terminologias mais adequadas para caracterizar as 52 25,12
PcD
5. Definicdo de PcD 13 6,28
6. Grupos que nao podem ser classificados como PcD. 181 87,43
7. Grupos que podem ser classificados como PcD. 65 31,4
8. Definicdo de PcD visual. 104 50,24
9. Classificacbes da deficiéncia visual. 121 58,45
10. Definicéo de PcD auditiva. 4 1,93
11. Definicdo de PcD motoraffisica. 196 94,68
12. Definigédo de PcD intelectual. 117 56,52
13. Conceitos e classificagbes sobre tecnologia assis- 100 48,30
tiva.
14. Compreensao sobre acessibilidade e as barreiras. 119 57,48
15. Conceito sobre desenho universal. 55 25,57

Fonte: dados da pesquisa

Na tabela 5, observa-se que o nivel de conhecimento satisfatério aumenta con-
forme o avancar da idade, prevalecendo, na faixa etaria de 18 a 20 anos, o maior

percentual de conhecimento insatisfatorio (78,5%). Verificou-se associacéo entre nivel
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de conhecimento e curso de graduacdo (p=0,014), em que os alunos do curso de
medicina apresentaram maior percentual de conhecimento satisfatério (47,6%), com
prevaléncia de 2,17 vezes maior do que os do curso de fisioterapia. Na associacao
entre o nivel de conhecimento e o semestre do curso (p<0,001), os alunos dos trés
altimos semestres apresentaram prevaléncia de nivel de conhecimento satisfatorio

2,19 vezes maior do que aqueles que cursam os trés primeiros semestres.

Tabela 05 — Nivel de conhecimento sobre pessoa com deficiéncia relacionado
com variaveis sociodemogréficas e académicas, Teresina — Pl, 2023 (N= 207)

Satisfatério  Insatisfatorio RP (IC 95%) p
Faixa etaria N (%) N (%) 0,101
(anos)
18 - 20 14 (21,5) 51 (78,5) 1,00
21 -23 36 (34,6) 68 (65,4) 1,61 (0,94 - 2,74)
21 - 34 15 (39,5) 23 (60,5) 1,83 (1,00 - 3,37)
Curso 0,014
Enfermagem 27 (32,5) 56 (67,5) 1,48 (0,89 - 2,47)
Medicina 20 (47,6) 22 (52,4) 2,17 (1,29 - 3,64)
Fisioterapia 18 (22,0) 64 (78,0) 1,00
Semestre <0,001
Primeiros trés 30 (22,2) 105 (77,8) 1,00
semestres
Trés ultimos 35 (48,6) 37(51,4) 2,19 (1,47 - 3,25)
semestres

Fonte: dados da pesquisa
p do teste qui-quadrado

RP: razdo de prevaléncia
IC: intervalo de confianca
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6 DISCUSSAO

O presente estudo demonstrou que a maioria dos académicos apresentou nivel
insatisfatorio acerca do conhecimento sobre pessoas com deficiéncia (PcD), ficando
evidente, também, a escassez dessa abordagem nas disciplinas curriculares e em
atividades académicas, tais como projetos de pesquisa, extensao e cursos.

Um estudo, realizado numa universidade publica no interior do Ceara, mostrou
que o conhecimento dos académicos do primeiro e do Ultimo ano do curso de
enfermagem sobre a tematica foi considerado satisfatorio nas questdes referentes a
definicdo de PcD (91,4%), a deficiéncia visual (60%) e a deficiéncia fisica (100%). As
guestdes sobre acessibilidade apresentaram baixa taxa de acertos (14,3%). Ressalta-
se que a maioria desses alunos era composta de participantes de projetos de pesquisa
e de extensédo sobre a tematica PcD (OLIVEIRA; GRIMALDI, 2020).

Sabe-se que a extensao universitaria vai além de sua compreensao tradicional
de disseminacdo de conhecimentos e de prestacdo de servigos. Ela organiza o pro-
cesso de aprendizagem sem, necessariamente, cumprir uma grade curricular estatica,
correlacionando a vida académica aos problemas da populacdo (OLIVEIRA, 2017).
Assim, incentiva-se que as universidades proporcionem, por meio de projetos de pes-
quisa e de extensao, estratégias de aprendizado sobre pessoas com deficiéncia.

Um estudo, que desenvolveu projeto de extensao com o objetivo de promover
0 ensino de LIBRAS para académicos dos cursos de saude e para profissionais de
saude, demonstrou a ampliacdo do interesse dos participantes acerca da saude da
pessoa com deficiéncia auditiva e acerca dos processos de inclusdo (MOURA; LEAL,
2019).

A literatura mostra que estudantes da area de saude, em virtude da falta de
formacdo adequada, possuem dificuldades de, ou até mesmo evitam, estabelecer um
contato mais préximo com pacientes que sejam PcD.

E o que evidencia uma pesquisa que avaliou o conhecimento e o nivel de con-
forto de estudantes do primeiro ano de medicina em relacdo as PcD, antes e apos
uma sessao educacional focada nas disparidades de saude e de cuidados apropria-
dos a PcD. Apdés as sessoOes, foi observada uma melhora significativa nos niveis de
conhecimento sobre PcD. Além disso, houve feedback positivo dos alunos, os quais
relataram serem aquelas uma importante fonte de aprendizado, o que contribuiu para

gue os estudantes se sentissem mais seguros com o tema (POTPALLY,2020).
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Uma pesquisa norte-americana, que buscou compreender as atitudes e expe-
riéncias autorrelatadas por estudantes de medicina em relacéo as PcDs e a formacéao
académica, mostrou que, embora a maioria dos estudantes tenham relatado ter rece-
bido algumas informagfes sobre o assunto durante o curso, 80% relataram que sua
formacdo foi insuficiente. Apesar de suas atitudes, de sua escolaridade e de suas
experiéncias, os entrevistados relataram sentir-se inseguros para obter uma anam-
nese, para realizar um exame fisico e para estabelecer um diagnéstico diferencial
quando o publico era PcD (CHARDAVOYNE, 2022).

Uma pesquisa, realizada por Atkins et al. (2022) na Universidade de Nova Jer-
sey, mostrou que académicos de enfermagem experimentaram dificuldades cogniti-
vas, emocionais, interpessoais e educacionais ao prestarem assisténcia a criangas
com deficiéncias fisica e mental.

Muitas universidades ndo possuem disciplinas especificas para os atendimen-
tos das necessidades em saude desse publico. A formacdo inadequada e as atitudes
negativas levam ao despreparo. Para ofertar assisténcia qualificada, os estudantes da
area da saude necessitam de treinamento e experiéncia no cuidado as PCDs (IBGE,
2010; EDWARDS; NASH 2023).

Para Edwards, Cron e Shonnk (2022), é necessario que durante a graduacéao
existam disciplinas especificas sobre esse tema. Esses pesquisadores alegam que 0s
alunos se sentirdo mais confiantes e competentes durante a pratica. Com isso, 0S
autores sugerem gue mais pesquisas investiguem essa problemética, para que se
possa sensibilizar a comunidade académica para a criacéo de disciplinas e planos de
aula que atendam a essa demanda.

Uma experiéncia clinica realizada com académicos de enfermagem nos Esta-
dos Unidos indicou que essa experiéncia pratica em estagios pode transformar as
atitudes dos estudantes em relacdo as PcD e melhorar suas habilidades clinicas
(EDWARDS; NASH, 2023).

E o que demonstrou, também, outro estudo norte americano, que objetivou ava-
liar os conhecimentos, as habilidades e as atitudes dos alunos de medicina apos o
contato destes, na pratica, com individuos com lesdo medular. Os estudantes de-
monstraram atitudes respeitosas (99%) e néo julgadoras (99%) aos pacientes com
lesdo medular, e 91% interagiram adequadamente com o cuidador do paciente. Esta
experiéncia forneceu aos alunos ferramentas necessarias para cuidar de pacientes
com lesdo medular (JOHN, 2019).
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No presente estudo, a maioria dos académicos mencionou nao se sentir pre-
parada para o atendimento em saude a PcD. Resultado semelhante € observado
numa pesquisa realizada em uma universidade publica no Parand com estudantes
dos cursos de enfermagem e de educacdo fisica, que mostrou que os académicos
nao se sentiam preparados para o atendimento eficaz e qualificado a PcD auditiva.
Foi observada a necessidade de criacéo de estratégias para sensibilizar os académi-
cos para a importancia desse aprendizado e para oferecer uma formacéo de quali-
dade, buscando capacita-los, efetivamente, para comunicacdo e atencdo a saude da
PcD auditiva (MARQUETE, 2018).

Nota-se que esse déficit de conhecimento sobre PcD nédo ocorre somente nos
cursos de enfermagem e medicina, mas também, em outros cursos da saude, como
farmécia e odontologia. Isso aponta para o questionamento de que se tais cursos de
graduacéo tratam os cuidados a PcD como uma tematica relevante a ser abordada
ainda no contexto de formacéao dos profissionais de saude (WILSON, 2019; SALAMA;
AL-BALKHI, 2022; BLAKELY, 2022).

Uma pesquisa realizada nos Estados Unidos demonstrou que estudantes de
farmacia precisam obter o conhecimento e as habilidades necessarias para fornecer
cuidados de saude eficazes aos pacientes com deficiéncia. Nesse sentido, € essencial
gue as escolas e as faculdades de farmacia preparem os estudantes para serem com-
petentes e confiantes na prestacdo de cuidados eficazes e acessiveis a essa popula-
cdo (BLAKELY, 2022).

Para Salama e Al-Balkhi (2022), é primordial também fornecer ensino aos es-
tudantes de odontologia sobre os cuidados bucais para PcD, uma vez que essas pes-
soas adquirem mais doencas odontoldgicas do que a populacdo em geral e a maioria
nao recebe cuidados odontolégicos de rotina.

Diante disso, a auséncia da abordagem dessa tematica durante a graduacao
gera insegurancas para a atuacao do futuro profissional no atendimento de saude a
PcD. Portanto, observa-se, na literatura, que o conhecimento insatisfatério sobre pes-
soas com deficiéncia também se estende aos profissionais da area da saude.

Percebe-se que os profissionais de saude, em sua maioria, também nao estao
preparados para prestar atendimento em salde as pessoas com deficiéncia. Isso
acontece por terem sido insuficientes as abordagens especificas desse assunto no

curriculo, como também por haver, no servi¢o, caréncia de capacitacao direcionada
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as demandas em saude desse publico, o que reflete na fragilidade da prestacéo de
servicos (AVILA, 2022).

Um estudo, realizado em Teixeira de Freitas, na Bahia, avaliou o conhecimento
de profissionais de unidades basicas da salde sobre acessibilidade das pessoas com
deficiéncia. Percebeu-se que quase a metade (47%) ndo conhecia a legislacdo sobre
os direitos das PcD, que 44% relataram ter alguma dificuldade ou duvida sobre o aten-
dimento da PcD, que 45,3% afirmaram que n&do havia distingdo no acolhimento da
PcD aos demais usuarios e que apenas 37,7% afirmaram que a PcD tinha prioridade
no acolhimento. Diante disso, o conhecimento dos profissionais de saude sobre aces-
sibilidade e assisténcia em saude para a PcD precisa ser aprimorado, para que 0 cui-
dado seja resolutivo, de forma a valorizar a autonomia e a independéncia das pessoas
com deficiéncia (SEDLMAIER, 2021).

As praticas profissionais ainda carecem de capacitacdo para o cuidado integral
nas unidades basicas de saude. Para Barreto et al. (2022), € imprescindivel o papel
da atencéo primaria na efetividade de um modelo de atencdo a saude que garanta a
integralidade do cuidado.

A insatisfacdo das PcD com a assisténcia que Ihes é prestada é reflexo da
formacdo e da capacitacdo dos profissionais que realizam atendimento a esse
publico. Quando se trata de pacientes com deficiéncia fisica ou sensorial, a
realizacdo de uma assisténcia, que garanta qualidade, ainda € um dos principais
desafios percebidos pelos profissionais da saude.

Uma pesquisa realizada em Natal evidénciou que os profissionais nem
sempre sabem abordar a PcD adequadamente. Diante disso, esse publico reluta
em procurar os servicos de salde, acreditando que ndo serd bem acolhido pelos
profissionais de saude. As PcD acreditam que ndo conseguem ser vistas de forma
integral nos seus aspectos biopsicossociais, o que interfere na sua relacdo com o
médico e, consequentemente, na busca por ajuda profissional (LINS, 2018).

Diante do contexto que se discute, faz-se necessaria a abordagem sobre
PcD no ambito académico. E essencial que os futuros profissionais da area de
saude possuam conhecimento sobre pessoas com deficiéncia, para que possam
oferecer um atendimento com qualidade, com abordagem humanizada e integral,

gue atenda as demandas das PcD de acordo com suas especificidades.
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7 CONCLUSAO

De acordo com os resultados obtidos, verificou-se que a maioria dos académi-
cos demonstrou nivel insatisfatério de conhecimento sobre pessoas com deficiéncia.

Nesse contexto, percebe-se a necessidade da oferta de aulas sobre o
atendimento as particularidades em saude da pessoa com deficiéncia, bem como
do incentivo a projetos de pesquisa e de extensado, durante a graduacao, sobre essa
tematica.

E importante que os académicos da saude (futuros profissionais) sejam
capacitados e qualificados para atuacdo na atencdo primaria, nos servicos de
reabilitacdo, bem como no atendimento de alta complexidade. Essa formacgao
profissional deve ser individual, permanente e continuada, para melhor acolher as
PcD e para as fornecer melhores cuidados.

Como limitacdo, aponta-se a escassez de estudos sobre a teméatica que foram
direcionados a comunidade académica, o que dificultou analises comparativas. Su-
gere-se, ainda, que estudos futuros sejam ampliados a outras universidades e que
sejam estendidos aos profissionais de saude, para que seja possivel identificar as
deficiéncias e para promover capacitacdes nos servicos de atendimento. Adicional-
mente, seria relevante a realizacdo de estudos voltados para a implementacao de ati-
vidades educativas com académicos e profissionais, assim como seria essencial, tam-

bém, a avaliacdo do impacto destas no conhecimento.
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APENDICE A - Instrumento de Coleta de Dados
PARTE 1 — Caracterizacdo dos académicos

Codigo do questionario:
1. Idade:

2. Curso
1.( ) Enfermagem 2.( ) Medicina 3.( ) Fisioterapia

3. Semestre que cursa:
1.( ) Primeiros trés semestres
2.( ) Trés ultimos semestres

4. Vocé conhece (sabe sobre o que se trata) o Estatuto da Pessoa com Defici-
éncia?
1.( )Sim 2.( )Nao

5. Vocé conhece (sabe sobre o que se trata) a Politica Nacional de Saude da
Pessoa com Deficiéncia?
1.( )Sim 2.( )Naéao

6. Meios pelos quais vocé ja recebeu informacdes sobre a tematica pessoas
com deficiéncia:

1. ( ) aulas tedricas ou praticas na graduagao

2. () cursos/congressos cientificos/palestras

3. () projetos de pesquisa/extenséo

4. ( ) informac@es veiculadas por meio de jornais/revistas/plataformas digitais

7. Na grade curricular do seu curso existe alguma disciplina especifica voltada
para a tematica pessoas com deficiéncias?

1.()Sim 2.()Nao

Se sim, qual? Essa disciplina é: ( )optativa ( ) obrigatoria

8. No seu curso € abordado de forma transversal entre as disciplinas o tema
“pessoas com deficiéncia” ou sobre “atitudes dos profissionais de saude no
atendimento a pessoas com deficiéncia”?

1.()Sim 2.()Nao

9. Vocé, alguma vez, nos estagios da universidade, ja atendeu / vivenciou em
consultas o atendimento a pessoas com deficiéncias?
1.()Sim 2.()Nao

10. Vocé se sente preparado para atender de forma qualificada pessoas com
deficiéncia?
1.()Sim 2. ()Nao 3. () Pouco

11. Vocé considera o tema “pessoas com deficiéncia” um assunto importante
para ser abordado durante a graduagéao?
1.() Sim 2.()Nao
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PARTE 2: Conhecimento sobre Pessoas com Deficiéncia

Prezado(a) académico(a),
Leia as instrucdes a seguir e depois responda as questdes.
INSTRUCOES:

- As questdes listadas a seguir sdo para avaliarmos o seu conhecimento sobre Pes-
soas com Deficiéncia (PcD), baseadas nos materiais: Estatuto da Pessoa com Defi-
ciéncia e na Politica Nacional de Saude da PcD.

- O instrumento contém 15 afirmativas, para as quais deve assinalar se esta “Verda-

L1

deira”, “Falsa” ou “Nao Sei”.
NAO é necessario justifica-las caso sejam falsas.

- Ndo se preocupe em acertar ou errar as questdes, o importante é que responda de
acordo com o seu conhecimento prévio, de forma mais sincera possivel. Sua identi-
dade ndo seréa revelada em nenhum momento.

Agradeco sua participacao!

1. Doencas infecciosas gestacionais como toxoplasmose, rubéola, citomegalovirus,
sifilis e o0 virus zika podem causar cegueira congénita.
1. ( ) Verdadeiro 2. ( ) Falso 3. ( ) Néo sei

2. Os profissionais de saude devem atender as pessoas com deficiéncia da mesma
forma que as pessoas sem deficiéncia.

1. ( ) Verdadeiro 2.( ) Falso 3. ( ) Nao sei

3. A comunicacao estabelecida pelo profissional de saide com a pessoa com defici-
éncia reflete na qualidade da assisténcia.
1. ( ) Verdadeiro 2.( ) Falso 3. ( ) Nao sei

4. “Pessoa com necessidades especiais” ou “pessoa portadora de deficiéncia” séo
consideradas as terminologias mais adequadas para caracterizar as pessoas com de-
ficiéncia.

1. ( ) Verdadeiro 2. ( ) Falso 3. ( ) Nao sei
5.Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de curto ou
longo prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, 0 qual, em interacéo
com uma ou mais barreiras, pode obstruir sua participacdo em igualdade de condi¢cbes
com as demais pessoas.

1. ( ) Verdadeiro 2. ( ) Falso 3. ( ) N&o sei

6. ldosos e gestantes se enquadram no conceito de pessoas com deficiéncia.
1. ( ) Verdadeiro 2. ( ) Falso 3. ( ) Nao sei

7. O paciente ostomizado é considerado uma pessoa com deficiéncia.
1. ( ) Verdadeiro 2. ( ) Falso 3.( ) Nao sei

8. A deficiéncia visual é caracterizada por um comprometimento da fung&o visual que
pode ser revertida com tratamentos clinicos e ou cirdrgicos e uso de 6culos convenci-
onais.

1. ( ) Verdadeiro 2.( ) Falso 3. ( ) Néao sei
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9. Pessoa com baixa visdo nao é considera pessoa com deficiéncia visual.
1. ( ) Verdadeiro 2. ( ) Falso 3. ( ) N&o sei

10. A deficiéncia auditiva é caracterizada pela perda unilateral, total ou parcial da ca-
pacidade de ouvir, manifestando-se como surdez leve e moderada e surdez severa
ou profunda.

1. ( ) Verdadeiro 2.( ) Falso 3. ( ) N&o sei

11. A deficiéncia motora/fisica representa uma alteracdo completa ou parcial de um
ou mais segmentos do corpo humano, acarretando o comprometimento da funcgéo fi-
sica.

1. ( ) Verdadeiro 2. ( ) Falso 3. ( ) N&o sei

12.A deficiéncia mental/intelectual refere-se ao funcionamento intelectual significati-
vamente inferior & média, com manifestacdo antes dos dezoito anos e limitagbes as-
sociadas a duas ou mais areas, tais como: comunicacao, cuidado pessoal, habilidades
sociais, utilizacdo dos recursos da comunidade, saude e seguranca, habilidades aca-
démicas, lazer e trabalho.

1. ( ) Verdadeiro 2.( ) Falso 3. ( ) Néo sei

13. As tecnologias assistivas se restringem aos objetos fisicos, como dispositivos ou
equipamentos, que contribuem para proporcionar ou ampliar habilidades funcionais
de pessoas com deficiéncia e consequentemente promover autonomia e independén-
cia.

1. ( ) Verdadeiro 2. ( ) Falso 3. ( ) N&o sei

14. A definicdo mais completa de acessibilidade se reduz a remocéo de barreiras fisi-
cas existentes nos espacos publicos e privados para que as pessoas com deficiéncia
possam usufrui-los com seguranca e autonomia.

1. ( ) Verdadeiro 2.( ) Falso 3. ( ) Néo sei

15. Desenho universal refere-se a construcéo de produtos, ambientes, programas e
servigos a serem usados por todas as pessoas, sem necessidade de adaptacéo ou
de projeto especifico.

1. ( ) Verdadeiro 2.( ) Falso 3. ( ) Néo sei
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APENDICE B - Termo de Consentimento Livre Esclarecido

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO PIAl)i- UESPI
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

Termo de Consentimento Livre Esclarecido

Eu, Agata Maria Xavier de Araujo, estou convidando vocé para participar da pes-
quisa intitulada “Conhecimento de Académicos da Area da Salde sobre Pessoas com
Deficiéncia”, que tem como orientadora e pesquisadora responsavel Adriana Sousa Car-
valho de Aguiar, que € enfermeira e professora do curso de graduacdo em Enfermagem
da Universidade Estadual do Piaui.

O objetivo da pesquisa é avaliar o conhecimento de académicos dos cursos de
enfermagem, medicina e fisioterapia sobre a tematica pessoas com deficiéncia.

Sua participacdo nesta pesquisa consistira em responder a um instrumento que
abordara informacdes sobre sua formacao académica e conhecimento sobre o assunto.
Para avaliar o conhecimento, serdo 15 afirmacfes para as quais assinara se sao “verda-
deiras”, “falsas” ou “nao sei”. Sua participacdo tera duragcdo em média de 15 a 20 minu-
tos.

A aplicacdo do questionario sera realizada na sala de aula, no intervalo dos estu-
dantes e/ou em horario combinado previamente com o professor responsavel pela disci-
plina. Os instrumentos de coleta de dados serdo entregues em envelopes e recebidos
apos o preenchimento.

Se aceitar participar, tem a garantia de ressarcimento, caso haja despesas, e tem
o direito a buscar indenizacéo diante de eventuais danos decorrentes da pesquisa. Sali-
entamos que a sua participacdo na pesquisa sera voluntéria, de livre e espontanea von-
tade, e ndo tera despesas, cabendo-as as proprias pesquisadoras.

Ao participar da pesquisa, ficar4 exposto a um risco/desconforto minimo, na me-
dida em que perguntaremos sobre assuntos da referida tematica, que avaliam seu co-
nhecimento e ao tempo despendido para responder. Entretanto, para isso, o instrumento
sera breve, objetivo, respondido numa sala reservada, garantida a privacidade e o ano-
nimato das informacgdes e respeitada a decisdo se nao quiser mais responder sem que
isso |lhe traga qualquer penalidade ou prejuizo para o atendimento que recebe na insti-
tuicdo que estuda. A manutencéo do sigilo e anonimato da sua identidade sera garantida
durante todas as fases da pesquisa, pois ndo sera citado seu home em nenhum mo-
mento. As informacgBes prestadas seréo utilizadas como Unica finalidade de colaborar
com a presente monografia de graduacao e divulgadas, posteriormente, para fins cienti-
ficos, como resultados de pesquisa, sendo resguardados todos os aspectos éticos men-
cionados.

O beneficio que esperamos com esse estudo é contribuir para um diagnostico da
situacao local, identificar fragilidades e oportunizar o (re) pensar da formacgéao profissional
voltada para uma assisténcia em saude inclusiva. Espera-se sensibilizar académicos da
area da saude (futuros profissionais) para a importancia de adquirir conhecimentos sobre
as pessoas com deficiéncia e assim contribuir para a melhoria da assisténcia em saude
prestada a essa clientela.

Informo, ainda, que vocé tem o direito de n&o participar, se assim desejar, ou re-
tirar seu consentimento a qualquer momento da pesquisa, sem que isso |lhe traga qual-
quer prejuizo ou penalizacéo na instituicdo onde estuda. Assim como, também, sera ga-
rantido ao participante o acesso aos resultados da pesquisa.
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Este documento, chamado Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
serd emitido em duas vias, sendo uma delas deixada com vocé e a outra com a pesqui-
sadora. Estas serdo rubricadas em todas as suas paginas e assinadas ao seu término,
pelo (a) Sr.(a), caso aceite participar do estudo, assim como pela pesquisadora.

Quaisquer davidas relativas a pesquisa poderéo ser esclarecidas pela pesquisa-
dora responsavel Adriana Sousa Carvalho de Aguiar no telefone (85) 96158005 e no
endereco Rua Olavo Bilac 2335 — Centro Sul ou pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Estadual do Piaui (UESPI), que acompanha e analisa as pesquisas cienti-
ficas que envolvem seres humanos. Este fica no Centro de Ciéncias da Saude — FACIME
(CCS/UESPI), na Rua Olavo Bilac, 2335 Centro (Sul); Telefone (86) 3221
4749/32216658; E-mail: comitedeeticauespi@uespi.br. Horario de atendimento: se-
gunda a sexta, das 08h00 as 12h00.

Teresina, de de 2023.

Assinatura do participante da pesquisa

Assinatura do pesquisador assistente

Assinatura do pesquisador responsavel



ANEXO A - Declaracao de Autorizacao da Instituicdo Coparticipante

ANEXO A - Anuéncia Institucional

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO PIAUI
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE - FACIME
BACHARELADO EM ENFERMAGEM

AUTORIZAGAO PARA REALIZAGAO DA PESQUISA

Eu, FABIANA T.DE CARVALHO FORTELA Diretora do
Centro de Ciéncias da Saude - CCS, venho por meio desta informar que autorizo a
realizagéo da pesquisa intitulada “CONHECIMENTO DE ACADEMICOS DA AREA DA
SAUDE SOBRE PESSOAS COM DEFICIENCIA" a ser desenvolvida pela assistente
de pesquisa Agata Maria Xavier de Arajo, académica de Enfermagem da Universi-
dade Estadual do Piaui, sob orientagdo da Prof® Samira Régo Martins de Deus Leal,
a ser iniciada apés aprovagéo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da Universidade Estadual do Piaul.

Autorizo a pesquisadora a utilizar o espago da instituigdo para aplicagéo de
questionarios com os académicos de enfermagem, fisioterapia e medicina. Afirmo que
néo havera qualquer implicagdo negativa aos académicos que néo queiram ou desis-
tam de participar do estudo.

Teresina, )*} _ de Dezembro de 2022.

o R

Fabiana Teixeira de Carvalho Portela

Diretora do Centro de aendas da Saude - FACIME

Profd D Satszrs Tevera g6 Cnalabonel
Degs & (o o e 8 S (S
Marcs D016
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ANEXO B- Parecer Consubstanciado do CEP

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO
PIAUI - UESPI

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: CONHECIMENTO DE ACADEMICOS DA AREA DA SAUDE SOBRE PESSOAS COM

DEFICIENCIA
Pesquisador: Samira Rego Martins de Deus Leal
Area Tematica:
Versdo: 2

CAAE: 66983523.2.0000.5209
Instituicdo Proponente: Universidade Estadual do Piaui - UESPI
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.066.013

Apresentacido do Projeto:

Trata-se de estudo descritivo, de delineamento transversal, com abordagem quantitativa. O estudo sera
realizado numa universidade publica, localizada no municipio de Teresina, Piaui. O Centro de Ciéncias em
Saude dessa universidade abrange varios cursos, dentre eles os cursos de enfermagem, fisioterapia e
medicina. O curso enfermagem e fisioterapia sdo distribuidos em dez semestres, o curso de medicina é
distribuido em doze semestres e os discentes possuem turno integral. O curso oferece 50 vagas
anualmente, sendo 25 por semestre, para os cursos mencionados acima. O curso de graduagdo em
enfermagem tem em média 109 alunos, fisioterapia 125 e medicina 150 alunos cursando os trés primeiros e
0s trés

ultimos semestres, Prevé-se que amostra do estudo seja constituida por toda populagdo de 384 académicos
dos trés cursos da referida universidade. Como critérios de inclusdo, tem-se ser maior de 18 anos e que
esteja regularmente matriculado no ano corrente da pesquisa,

cursando 0s trés primeiros ou os trés Ultimos semestres dos cursos de enfermagem, fisioterapia ou
medicina. Serdio considerados critérios de exclusdo os estudantes que estiverem em regime especial ou em
situagdio de trancamento do curso. A previsdo para a coleta de dados sera nos meses de abril e maio do
ano de 2023, condicionada & aprovagéo do Comité de Etica e Pesquisa.

A aplicagdo dos instrumentos de coleta sera realizada na sala de aula, no intervalo dos estudantes e/ou em
horario combinado previamente com o professor responsavel pela disciplina. Apés o aceite de participagéo
mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Enderego: Rua Olavo Bilac, 2335

Bairro:  Coentro/Sul CEP: 64.001-280
UF: PI Municipio: TERESINA
Telefone: (86)3221-6658 Fax: (86)3221-4749 E-mall: comitedeeticauespl @ uespi br

Pégract se 08
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DO
PIAUI - UESPI

(APENDICE B), os instrumentos de coleta de dados serao entregues em envelopes aos académicos e
recebidos apos o preenchimento. O instrumento de coleta de dados sera constituido por duas partes
(APENCIDE A). A primeira parte abordara informagées sobre a caracterizagao académica, tais como: idade,
sexo, curso, semestre, experiéncias no atendimento a pessoa com deficiéncia em estagios, presenca de
disciplinas especificas na grade curricular sobre a tematica e percepgdes acerca do Estatuto da Pessoa com
Deficiéncia.

A segunda parte do instrumento contempla a avaliagdo do conhecimento sobre pessoa com deficiéncia,
constituida por 21 afirmagdes para as quais o académico assinara se sdo verdadeiras, falsas ou ndo sabe.
Ressalta-se que o instrumento de avaliagdo do conhecimento foi construido tomando-se como referéncia o
Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (BRASIL, 2015), a Politica Nacional de Sadide da Pessoa com
Deficiéncia (BRASIL, 2008) e o conteido de um manual educativo validado que aborda sobre acessibilidade
e inclusdo (GRIMALDI; LIMA; OLIVEIRA, 2022). A cada questdo do instrumento de avaliagdo sera atribuida
um ponto, de modo que a pontuagdo do instrumento variara de 0 a 21 pontos, tendo como coortes
estabelecidos para a classificagdo do nivel de conhecimento (GOMES, 2016): Nivel Regular: menor ou igual
a 11 pontos (menor ou igual a 50%); Nivel Médio: entre 12 e 16 pontos (51% a 80%); Nivel Elevado: maior
ou igual a 17 pontos (maior ou igual a 81%).0s dados serdo tabulados na planilha do Excel e analisadas
utilizando-se o Software PASW Statistics for Windows (SPSS) verséo 20.0.0 projeto do estudo sera
submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual do Piaui (UESPI) e sera
solicitada a anuéncia institucional (ANEXO A). Serdo obedecidas as recomendacgdes e principios éticos
previstos em pesquisas que

envolvem seres humanos, de acordo com a Resolugdo No 466/12, instituida pelo Conselho Nacional de
Saude (BRASIL, 2012).

Continuacio do Parecer 6.068.013

Critério de Inclusdo:

Como critérios de inclusdo: ser maior de 18 anos e que esteja regularmente matriculado no ano corrente da
pesquisa, cursando 0s trés primeiros ou os trés Gltimos semestres dos cursos de enfermagem, fisioterapia
ou medicina.

Critério de Exclusdo;

Serdo considerados critérios de exclusdo os estudantes que estiverem em regime especial ou em situagio
de trancamento do curso.

Enderego: Rua Olavo Bilac, 2335

Bairro: Centro/Sul CEP: 64.001-280
UF: PI Municiplo: TERESINA
Telofone: (86)3221-6658 Fax: (86)3221-4749 E-mail: comitedeaticauespi @uespi.br

Pagea 02 de 06
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DOW
PIAUI - UESPI

Coninuacho do Paecer: 6.066,013

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primério:
Avaliar o conhecimento de académicos da drea da saude sobre pessoas com deficiéncia.

Objetivo Secundario:
Estimar o nivel de conhecimento dos académicos da drea da saude & cerca da temdtica pessoa com
deficiéncia.Verificar a associagio entre as variaveis académicas e nivel de conhecimento.

Avaliagéo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Os riscos referem-se a possibilidade de desconforto pelo fato do participante ndo saber responder as
perguntas da pesquisa para avaliagdo do conhecimento. Entretanto, sera garantida a privacidade e o
anonimato das informagdes fornecidas e respeitada a decisdo do participante caso nao queira participar do
estudo a qualquer momento, sem que isso lhe traga qualquer penalidade ou prejuizo para o atendimento
que recebe na instituigdo que estuda.

Beneficios:

Dentre os beneficios destaca-se a possibilidade de identificar lacunas relacionadas ao conhecimento sobre
pessoas com deficiéncia e de despertar para a importancia de abordar esse tema na formacgao dos
profissionais de saltde. Assim, sensibilizar a comunidade académica para a realizagao de uma assisténcia
de saude mais inclusiva e com qualidade, voltada para as diversidades e particularidades dessa clientela. As
informagdes colhidas neste estudo poderao no futuro contribuir para elaboragao de estratégias voltadas
para essa problematica.

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:

Pesquisa viavel e de grande alcance social.

Consideragoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

Foram apresentados:

- Folha de Rosto preenchida, assinada, carimbada e datada.

- Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em linguagem clara e objetiva com todos os aspectos
metodoldgicos a serem executados e/ou Termo de Assentimento (para menor de idade ou incapaz);

- Declaragdo da Instituiga@o e Infra-estrutura em papel imbrado da instituicdo, carimbada, datada e assinada;

Enderego: Rua Olavo Bilac, 2335

Bairro: Centro/Sul CEP: 54.001-280
UF: PI Municipio: TERESINA
Telefone: (86)3221-6658 Fax: (86)3221-4749 E-mail: comitedeeticavesp @ vesplbe

Pagra 0l os 05
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DO

PIAUI - UESPI

Continuagio do Parecer. 6.006,013

- Projeto de pesquisa na integra (word/pdf),
- Instrumento de coleta de dados EM ARQUIVO SEPARADO(questionario/entrevistaformulario/roteiro);

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:
De acordo com a analise, conforme a Resolugdo CNS/MS N°466/12 e seus complementares, o presente
projeto de pesquisa apresenta o parecer APROVADO por se apresentar dentro das normas de eticidade
vigentes. Apresentar/Enviar o RELATORIO FINAL no prazo de até 30 dias apés o encerramento do
cronograma previsto para a execugao do projeto de pesquisa.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

46
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Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagoes Basicas PB_INFORMAQBES_WICAS_DO_P 15/02/2023 Aceito
do Projeto ROJETO 2078750.pdf 20:14:42
Projeto Detalhado / |Projeto_de_Pesquisa_COM_TCLE_MO | 15/02/2023 |Adriana Sousa Aceito
Brochura DIFICADO.pdf 20:13:45 |Carvalho de Aguiar
Investigador
TCLE / Termosde |TCLE_MODIFICADO.pdf 15/02/2023 |Adriana Sousa Aceito
Assentimento / 20:13:14 |Carvalho de Aguiar
Justificativa de
Auséncia
Outros Link_Curriculo_Lattes_pesquisadores_rel 31/01/2023 | Adriana Sousa Aceito

S veis.pdf 13:05:54 | Carvalho de Aguiar
Outros Declaracao_compromisso_pesquisadore] 31/01/2023 | Adriana Sousa Aceito
s.pdf 12:58:05 | Carvalho de Aguiar

Outros Carta_encaminhamento_CEP.pdf 31/01/2023 |Adriana Sousa Aceito
1257:43 _|Carvaiho de Aguiar

Outros Instrumento_de_Coleta_de_Dados.pdf 31/01/2023 |Adriana Sousa Aceito
12:57:24 | Carvalho de Aguiar

Declaracao de Anuencia_institucional_Autorizacao_Pes| 31/01/2023 |Adriana Sousa Aceito

Instituicao e quisa.pdt 12:56:44 |Carvalho de Aguiar

nfrae: I

Cronograma Cronograma.pdf 31/01/2023 |Adrnana Sousa Aceito
12:53:40 _|Carvalho de Aguiar

Orgamento Orcamento.pdf 31/01/2023 |Adriana Sousa Aceito
12:53:27

Folha de Rosto Folha_de_rosto_assinada.pdf 31/01/2023 |Adriana Sousa Aceito
12:52:16 | Carvalho de Aguiar

Enderego: Rua Olavo Bilac, 2335

Bairro: Centro/Sul CEP: 64.001-280

UF: PI Municipio: TERESINA

Telefone: (86)3221-6658 Fax: (86)3221-4749 E-mail: comitedesticauesp B uespi br
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DO
PIAUI - UESPI
Continuagio do Parecer: 6.066.013

Situacgdo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:
Nao

TERESINA, 17 de Maio de 2023

Assinado por:
LUCIANA SARAIVA E SILVA
(Coordenador(a))

Enderego: Rua Olavo Bilac, 2235

Bairro: Centro/Sul CEP: 64.001-280

UF: PI Municipio: TERESINA

Telefone: (86)3221.6658 Fax: (86)3221-4749 E-mail: comitedeeticavesp @ vespbr
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ANEXO C - Declaracéo de Revisao Ortografica

DECLARAGAO DE CORREGAO GRAMATICAL DE TCC

Eu, Jodo Gabriel Dias Sousa, portador do CPF n°® 603.079.973-83 e do RG n°
0356091020085 SSP/MA, declaro, para os devidos fins, ter realizado a reviséo
e a correcdo gramatical, das paginas 1 a 49, do trabalho intitulado
Conhecimento de académicos da area da salde sobre pessoas com
deficiéncia, da graduanda Agata Maria Xavier de Araljo, do curso de

Enfermagem, da Universidade Estadual do Piaui.

Teresina — P, 05 de agosto de 2023

U;;’U Gu\'!w/tl b)io'} Sem

Joao Gabriel Dias Sousa

Graduado em Letras Portugués e Inglés — UEMA (2020)
Especialista em Ensino da Lingua Portuguesa e Inglesa - Faculdade UniBF (2021)
Mestrado em Letras — UESPI (2023)



ANEXO D - Declaracéo de Traducgéao

DECLARACAO DE RESPONSABILIDADE POR TRADUCAO
LINGUA INGLESA

Eu, Bruna dos Santos de Melo, CPF N° 045171163-79, graduada em Letras
Licenciatura em Lingua Portuguesa, Lingua Inglesa e Respectivas Literaturas, pela
Universidade Estadual do Maranhdo — (UEMA), portadora do diploma N° 66588,
devidamente registrado, declaro que traduzi de lingua portuguesa para a lingua
inglesa o resumo do trabalho de conclusao de curso intitulado CONHECIMENTO DE
ACADEMICOS DA AREA DA SAUDE SOBRE PESSOAS COM DEFICIENCIA, da
aluna AGATA MARIA XAVIER DE ARAUJO, do curso de Enfermagem da

Universidade Estadual do Piaui.

Por ser verdade, firmo a presente.

Caxias — MA, 08 de Agosto de 2023

/)v/ 20 ¢ cj& C Luff’j é/é L’% (/O

Br(na dos Santos de Melo

Formacao em Letras Licenciatura em Lingua Portuguesa, Lingua Inglesa e
Respectivas Literaturas — (UEMA)

Especialista em Linguagens, suas Tecnologias e o Mundo do Trabalho — (UFPI)
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