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Resumo

Introducdo: o tema da inclusdo social recebeu suporte tedrico de diversos conceitos
cunhados no campo da saude publica nos ultimos anos. O processo de inclusao social tem
sido elaborado para transpor as diferencas que atravessam as mais variadas dimensoes:
caracteristicas fisicas, psicolégicas, comportamentais, habilidades e aptiddes, e, por isso,
talentos e capacidades sédo acionados e nomeados para justificar os lugares sociais, 0s
destinos e as possibilidades “préprias” de cada sujeito. Paralelamente a discusséo sobre a
inclusdo social, tem-se buscado o significado do termo qualidade de vida e estabelecer
condigbes para aquisicdo da mesma no ambito da construgdo social, respeitando o
movimento cultural. O Censo 2000 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica mostrou
gue, aproximadamente, 24,6 milhdes de pessoas apresentavam algum tipo de incapacidade
ou deficiéncia. Estima-se que esse numero, em 2009, tenha crescido para algo em torno de
26 milhdes de pessoas. A partir das reflexdes expostas, foi elaborado o projeto de extensao
“Promocao de Saude e Qualidade de Vida de Pessoas com Deficiéncias em Juiz de Fora -
Brasil”, que foi aprovado pelo Programa de Extens&o da Secretaria de Ensino Superior do
Ministério da Educacgédo e Cultura, em 2009, e realizadas as a¢fes em 2010, visando
articular ensino, pesquisa e extensdo com carater interdisciplinar. A partir das acdes
extensionistas, foi elaborado um projeto de pesquisa, com quatro vertentes de investigacao,
cujo titulo “Atencéo a salde da pessoa surdo-cega e/ou com multiplas deficiéncias na visao
da familia, da equipe de enfermagem, do cuidador e dos futuros profissionais da area de
saude”. Objetivo deste trabalho € descrever e analisar agdes que articulam ensino,
extensao universitaria e pesquisa, direcionadas a atencao a saude e qualidade de vida das
pessoas com deficiéncias. Método: para a articulagdo entre ensino e extensdo, foram
realizados dois cursos: Curso Préatico para Cuidadores, com duracdo de 40 horas, e
Comunicacado e Relacionamento com Pessoas Surdo-cegas e com Multiplas Deficiéncias,
com duracdo de 60h. Realizaram-se praticas educativas individuais e coletivas e consultas
de enfermagem pautadas na lei do Exercicio Profissional em Enfermagem, envolvendo o
cliente e familiar ou responsavel. A articulacdo entre extensdo e pesquisa foi formalizada a
partir de trés pesquisas com abordagem qualitativa, tipo descritivo, com dados coletados por
meio de entrevista semiestruturada, gravada, transcrita. Uma pesquisa teve abordagem
guantitativa, estudo exploratério—descritivo, dados coletados pelo formulério auto-explicativo,
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aplicado em 72 estudantes de graduacdo da area de saude. Para andlise utilizou-se o
Programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS 15.0). Estas investigacdes foram
realizadas no periodo janeiro a maio de 2011. Resultado e Discussao: foram capacitados
23 cuidadores para atendimento das necessidades basicas de criancas e adolescentes
acamados. Os estudantes como facilitadores nas oficinas realizadas no Curso Pratico de
Cuidadores, além de aplicar conhecimentos tedricos e tecnol6gicos no contexto da atencdo
a salde de pessoas deficientes, tiveram oportunidade de trocar experiéncias e articular
teoria e préatica. O Curso Comunicacao e Relacionamento com Pessoa Surdo-cega e com
Multiplas Deficiéncias possibilitou a participagdo de 30 pessoas: estudantes, pessoas da
comunidade e profissionais da instituicdo parceira, habitando para interagirem com estas
pessoas a partir de orientagdes técnicas de comunicacdo e relacionamento. A certificacdo
dos cursos foi emitida pela Pro-Reitoria de Extensdo da Universidade Federal de Juiz de
Fora. As acdes do projeto de extensdo contribuiram para o preenchimento de lacunas
existentes nos componentes curriculares. Consideragées Finais: a articulagdo das acdes
permitiu o fortalecimento das atividades de ensino-pesquisa-extensdo e a permanéncia da
extensao universitaria no espaco social. Contribuiu com a qualidade de vida e a incluséo
social das pessoas com deficiéncia e suas familias e ocupou um espaco importante no
sentido de desenvolver acbes de promocédo de saude. Além da geracédo de produtos como
artigos de pesquisa a serem publicados em periédicos indexados, foram apresentadas
experiéncias exitosas em evento cientifico e promovidos novos cenarios para a formagéo de
profissionais da area de salde, ressaltando a interdisciplinaridade e a evidente necessidade
da reorientacdo da formacado profissional para uma atuacdo efetiva na atencéo primaria a
saude. Ressalta-se 0 quanto é importante o fortalecimento das a¢Bes extensionistas por
meio da articulacdo entre ensino, pesquisa e extensdo, mostrando que esta modalidade é
plenamente exequivel no &mbito da formag&o e da comunidade.

Descritores: Atencdo a salde, qualidade de vida, pessoas deficientes, enfermagem.

Resumen

Introduccién: el tema de la inclusién social ha recebido el apoyo de varios conceptos
tedricos acufiado en el campo de la salud publica en los Ultimos afios. El proceso de
inclusion social ha sido desarrollado para superar las diferencias que atraviesan las diversas
dimensiones: fisica, psicoldgica, habilidades de comportamiento y por lo tanto, talentos y
habilidades se activan y se asigna a justificar los lugares sociales destinos, y las
possibilidades de ‘proprio’ de cada sujeto. Paralelamente a La discusién sobre La inclusion
social, han buscado el significado de la calidad de vida y establecer condiciones para la
adquisicion social, respetando el movimento cultural. EI Censo del 2000 del Instituto
Brasilefio de Geografia y Estadistica mostraron que aproximadamente 24,6 millones de
personas tenian algun tipo de discapacidad. Se estima que el nimero en 2009, ha crecido a
alrededor de 26 millones de personas. De los debates anteriores, estaba dispuesto a ampliar
el proyecto “Promociéon de La Salud y Calidad de Vida de las Personas com Discapacidad
en Juiz de Fora - Brasil” que fue aprobado por el Programa de Extensién del Departamento
de Educacion Superior Del Ministerio de Educacion y Cultura en 2009, y las acciones
emprendidas en 2010 con el fin de coordinar la docéncia, investgacion y extensiéon con un
caracter interdisciplinario. La extension de las acciones, se disefi6 un proyecto de
investigacion con cuatro lineas de investigacion, titulado “ La atencion de salud de la
persona con sodoceguera y /o multples descapacidades en la vision de la familia, el
personal de enfermeria, cuidador y los futuros professionales de la salud”. Objetivo de este
estudio es el descibir y analizar las acciones que la educacion articulada, extension
universitaria y de investigacion, dirigié la atencion a la salud y la calidad de vida de las
personas con discapacidad. Método: para la conexién entre la ensefianza y extensién, se
llevaron a cabo dos cursos: Curso practico para los cuidadores, que dura 40 horas, y de la
comunicacion y las relaciones con las personas sordo-ciegos con discapacidades mdltiples,
60 horas de duracién. Hubo practicas educativas individuales y colectivos y visitas de
enfermeria guiada por la ley de la practica Profesional em Enfermeria, com la participacion



del cliente y la familia o tutor. El vinculo entre la investigacion y la extension se formalizo a
partir de trés encuestas com informacién cualitativa, descriptiva, con los datos recogidos a
través de entrevistas semi-estructuradas, grabadas, transcritas. Un estudio fue un enfoque
cuantitativo, exploratério descriptivo, los datos recogidos por el auto-explicativo forma,
aplicada a 72 estudiantes de posgrado en el campo de la salud. Para el andlisis se utiliz6 el
paquete Estadistico para Ciencias Sociales (SPSS 15.0). Estas investigaciones fueron
realizadas entre enero y amyo de 2011. Resultados y Discusién: 23 cuidadores fueron
entrenados para satisfacer las necesidades béasicas de los nifios y adolescentes en cama.
Los estudientes como facilitadores en talleres realizados en el curso practico para los
cuidadores, y aplicar los conocimientos tedricos y la tecnologia en el contexto de la atencién
de salud para las personas con discapacidad tuvieron la oportunidad de intercambiar
experiéncias y articular la teoria y La practica. EI Curso de Comunicacién y Relacion com los
sordo-ciegos com discapacidades multiples y permite La participacion mdltiples y permite la
participacion de 30 personas: estudiantes, personas de la comunidad y profissionales de la
institucion asociada, la vida de estas personas para interactuar con la orientacion técnica de
la comunicacion y relacion. El curso de certificacion fue emitida por el Decano de Extension
de la Universidad Federal de Juiz de Fora. Las acciones del proyecto de ampliaciéon ayudé a
llenar los vacios en los componentes del plan de estudios. Consideraciones finales: la
articulacion de las acciones permitidas al fortalecimiento de la ensefianza-investigacion-
extension universitéria en el espago social. Contribuido a la calidad de vida e inclusién social
de las personas con discapacidad y suas familias y ocupa un lugar importante para
desarrollar las actividades de promocion de la salud. Ademas de la generacién de productos
tales como articulos de investigacion que se publicara em revistas indexadas se presentaron
experiéncias exitosas en el evento cientifico, promovido y nuevos escenarios para la
formacion de los profesionales de la salud, haciendo hincapié en la interdisciplinariedad y la
evidente necesidad de reorientacién de la formacion profesional a un actividad en la
atencion primaria de salud. Se hace hincapié em lo importante que es le fortalecimiento de
las actividades de extencion a través de la articulacion entre docencia, investigacién y
extension, que muestran que este modo es plenamente aplicable en la formacion y la
comunidad.

Palabras clave: cuidado de la salud, La calidad de vida, discapacidad, enfermeria.

INTRODUGCAO

O tema incluséo social recebeu suporte tedrico de diversos conceitos cunhados no
campo da saude publica nos ultimos anos. InUmeras teorias e explicagfes tém sido
elaboradas para transpor as diferencas que atravessam as mais variadas dimensoes:
fisicas, psicologicas, comportamentais. Habilidades, aptiddes, talentos e capacidades s&o
acionados e nomeados para justificar os lugares sociais, 0os destinos e as possibilidades

préprias de cada sujeito.

Paralelamente a discussao sobre a inclusao social, tem-se buscado o significado do
termo qualidade de vida. Segundo a visdo aristotélica, a vida com qualidade referia-se aos
sentimentos relacionados a felicidade, realizacdo e plenitude. O termo qualidade de vida

relacionada a salde consiste em um subconjunto do termo mais amplo e recebe essa

especificacdo por incluir os dominios fisico, psicolégico e social relacionados a saude.



Entretanto, fatores ndo convencionalmente considerados em saude, tais como suporte
social adequado, seguranca financeira e qualidade do meio ambiente, possuem complexas
interagbes com o estado de saude, que dificultam isolar a qualidade de vida relacionada a
saude. Dessa forma, o termo genérico qualidade de vida abrange aspectos além daqueles

relacionados a saude e que sao importantes a vida de uma pessoa ®.

“Qualidade de vida é uma nog&o eminentemente humana, que tem sido aproximada
ao grau de satisfagdo encontrado na vida familiar, amorosa, social e ambiental e a propria
estética existencial. Pressupde a capacidade de efetuar uma sintese cultural de todos os
elementos que determinada sociedade considera seu padrdo de conforto e bem-estar. O
termo abrange muitos significados, que refletem conhecimentos, experiéncias e valores de
individuos e coletividades que a ele se reportam em variadas épocas, espacos e histérias

diferentes, sendo, portanto, uma construcdo social com a marca da relatividade cultural”@.

A prética educativa constitui uma ferramenta para realizar a promo¢édo de saude,
utilizando a educacéo para a saude, definida pelo Ministério da Saide como o processo de
capacitagdo da comunidade para atuar na melhoria de sua qualidade de vida e saude,
incluindo uma maior participacdo no controle deste processo. A saude € entendida a partir
de um conceito positivo, que enfatiza 0s recursos sociais e pessoais, bem como as
capacidades fisicas. Assim, a promog¢do da saude ndo é vista como responsabilidade
exclusiva do setor saude, vai além de um estilo de vida saudavel, em direcdo a um bem-

estar global ©.

A ampliacdo do espaco para a discussdo e experimentacdo de propostas que
reorientem o modelo de vigilancia a saude leva a possibilidade de participacdo efetiva da
populacdo com necessidades de atencdo a saude. Esse enfoque se diferencia do que tinha
0 antigo movimento sanitério brasileiro que acreditava ser possivel penetrar em diversos
segmentos da vida social de forma prescritiva, sem o entendimento dos mecanismos que

envolvem o processo salde-doenca da populacao ©.

Segundo o Decreto n.° 3.298/99, que trata da Politica Nacional de Saude da Pessoa
Portadora de Deficiéncia, a “pessoa portadora de deficiéncia é aquela que apresenta, em
carater imanente, perdas ou anormalidades de sua estrutura ou funcdo psicoldgica,
fisiologica ou anatdmica, que gerem incapacidade para o desempenho de atividades dentro
do padrédo considerado normal para o ser humano”. Para a Classificacdo Internacional das
Deficiéncias, Atividades e Participacdo, a deficiéncia é concebida como uma perda ou
anormalidade de uma parte do corpo (estrutura) ou fungéo corporal (fisiolégica), incluindo as
fungbes mentais. A limitagdo da atividade ndo é conceituada como uma incapacidade, mas

entendida como uma dificuldade no desempenho pessoal ©.



Os resultados do Censo 2000 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
mostram que, aproximadamente, 24,6 milhdes de pessoas apresentavam algum tipo de
incapacidade ou deficiéncia. Estima-se que esse numero, em 2009, tenha crescido para
algo em torno de 26 milhdes de pessoas. Isso representa 14,5% da populagdo com alguma
dificuldade de enxergar, ouvir, locomover-se ou alguma deficiéncia fisica ou intelectual.
Entre 16,6 milhdes de pessoas com algum grau de deficiéncia visual, quase 150 mil se
declararam cegos. Entre os 5,7 milhfes de brasileiros com algum grau de deficiéncia

auditiva, um pouco menos de 170 mil se declararam surdos ©.

A situacdo da assisténcia a pessoa com deficiéncia no Brasil ainda apresenta um
perfil de fragilidade, desarticulacdo e descontinuidade de ac¢des nas esferas publica e
privada. No ambito assistencial, a maioria dos programas mostra-se centralizada e atende a
um reduzido numero de pessoas portadoras de deficiéncia, ndo contempla experiéncias

comunitarias e os resultados raramente sdo avaliados .

Apesar de todas as medidas até entdo levadas a efeito, ainda persistem fatores que
dificultam o alcance de melhores resultados na atengédo a salde da pessoa portadora de
deficiéncia e o efetivo aproveitamento dos recursos financeiros, técnicos, materiais e
humanos, entre os quais se destacam: a desinformacdo da sociedade em geral, a precaria
distribuicdo dos recursos financeiros, a visédo limitada dos servicos sobre como e quem
poderia contribuir para a independéncia e qualidade de vida destas pessoas. Soma-se a
isso 0 desafio de despertar a consciéncia da populacdo em relagdo aos beneficios
resultantes para os individuos e a sociedade gerada pela inclusdo das pessoas portadoras

de deficiéncia em todas as esferas da vida social, econdmica e politica.

A partir das reflexbes expostas e como docentes e discentes da Universidade
Federal de Juiz de Fora (UFJF), elaboramos o Projeto de Extensdo “Promocédo de Saude e
Qualidade de Vida de Pessoas com Deficiéncias em Juiz de Fora- Brasil’, aprovado pelo
Programa de Extensdo da Secretaria Ensino Superior do Ministério da Educacéo e Cultura
(PROEXT/SESu - MEC), em 2009, sendo realizado no periodo 2010-2011. Seus objetivos
foram promover articulagdo entre ensino, pesquisa e extensdo, envolvendo estudantes e a
equipe multiprofissional da instituicdo, na realizacdo de acfes educativas e procedimentos
de assisténcia de saude as pessoas com deficiéncia; conhecer a estratégia de
enfrentamento da familia e dos profissionais da equipe de enfermagem para assegurar
atencdo a saude a pessoa surdo-cega ou com multiplas deficiéncias, bem como o processo
de formacgdo e capacitacdo de profissionais da &rea de salude e cuidadores com vistas a

assistir essa populacao, considerando os determinantes sociais.
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Este trabalho tem como objetivo descrever e analisar agcbes que articulam ensino,
extensao universitaria e pesquisa, direcionadas a atencéo a saude e qualidade de vida das

pessoas com deficiéncias.

METODO

Estudo descritivo de abordagem qualitativa que articulou o ensino, a extensdo
universitaria e a pesquisa. O cenario do projeto de extensdo foi constituido pelas
dependéncias da UFJF e de uma instituicao filantrépica, localizada em Juiz de Fora, a qual
realiza assisténcia e acompanhamento a criancas e adolescentes surdo-cegos e/ou com
multiplas deficiéncias. Foi incluido o Hospital Universitario-UFJF (HU-UFJF) como instituicdo
de assisténcia a saude das criangcas e adolescentes surdo-cegos e/ou com mudltiplas
deficiéncias e seus familiares, em nivel de atencdo secundaria e terciaria a saude. Este

hospital foi cenario para o desenvolvimento das pesquisas.

Os sujeitos envolvidos no projeto de extensdo foram as criangas e os adolescentes
surdo-cegos e/ou com multiplas deficiéncias, seus familiares e os profissionais da instituicdo
filantropica, os estudantes dos cursos de graduacdo da area de saude e os profissionais e
pessoas da comunidade interessadas no curso de cuidadores e membros da equipe de

enfermagem que atuavam no HU-UFJF.

A equipe para desenvolver o projeto de extenséo foi formada por trés professores da
UFJF, dois da instituicao filantropica e sete estudantes da UFJF para realizar as atividades

de extensao prescritas no projeto: cursos, consulta de enfermagem e praticas educativas.

Para articulagdo entre ensino e extensdo, foi realizado um Curso Pratico para
Cuidadores, implementado em dez encontros, totalizando 40 horas, realizado no periodo de
junho a agosto de 2010, o material instrucional usado foi o guia pratico de cuidadores do
Ministério da Saude, e a metodologia utilizada foi pautada na aprendizagem ativa, cujo
objetivo foi capacitar os cuidadores para atendimento das necessidades basicas da pessoa
acamada. Foi oferecido também o Curso Comunicacdo e Relacionamento com Pessoas
Surdo-cegas e com Multiplas Deficiéncias, com duragdo de 60h, realizado no periodo de
outubro a dezembro 2010, com o objetivo de capacitar os estudantes, pessoas da
comunidade e profissionais da instituicdo parceira para interagirem com as pessoas surdo-
cegas e com multiplas deficiéncias, a partir de orientagbes técnicas de comunicacdo e
relacionamento. Neste curso, foram realizadas Oficinas, simulando-se a cegueira e a surdez

para que os participantes tivessem oportunidade de perceber o mundo das pessoas surdo-



cegas e com multiplas deficiéncias e como estabelecer vinculo e comunicacdo com as

mesmas.

A Prética Educativa pode contribuir para mudancas no estilo de vida, favorecendo o
conhecimento, sendo, portanto, um dos meios para vencer os desafios impostos pelas
condicbes de saude. Propicia, também, o aprendizado de novas formas de cuidar,
ampliando as oportunidades de resgate do bem-estar fisico e emocional. Estas praticas
foram desenvolvidas individualmente e na sala de espera, enquanto a familia ou o

acompanhante aguardava a consulta de enfermagem ©.

A Consulta de Enfermagem realizada no ambito do projeto seguiu rigorosamente o
prescrito na legislagcéo e o principio ético-profissional. As 12 consultas/semana, previamente
agendadas, envolveram o cliente e o familiar ou responsavel. A Lei n. 7.498/86, que dispde
sobre o Exercicio Profissional em Enfermagem, no Artigo 11, inciso I, ressalta que cabe ao
enfermeiro “[...] planejamento, organizacdo, coordenacdo, execucdo e avaliacdo dos
servicos da assisténcia de enfermagem; [...] consulta de enfermagem; prescricdo da

assisténcia de enfermagem [...]" ©.

Para efetivar a articulacdo entre pesquisa e extensdo, a partir das acdes
extensionistas, foi elaborado um projeto de pesquisa, com quatro vertentes de investigacao,
com o titulo “Atengcdo a salde da pessoa surdo-cega e/ou com mdultiplas deficiéncias na
visdo da familia, da equipe de enfermagem, do cuidador e dos futuros profissionais da area
de saude”. Este projeto foi aprovado no Comité de Etica com seres Humanos do HU-UFJF,
parecer n°. 248/10.

As pesquisas foram realizadas de janeiro a maio de 2011, sendo trés delas
descritivas com abordagem qualitativa. Os dados foram obtidos a partir de entrevistas
semiestruturadas, gravadas, transcritas, e a analise teméatica seguiu os pressupostos do
discurso baseado no texto (fragmentos das falas) e na analise da conversdo metodolégica
para a andlise textual. Buscaram apresentar uma concepc¢do dindmica da pratica discursiva
e de sua relagcdo com a pratica social, uma vez que esta fornece subsidios para uma melhor

compreensdo do tema abordado ¢,

A outra pesquisa exploratoria, descritiva, com abordagem quantitativa, utilizou um
formulario autoexplicativo, com 30 questbes objetivas para obter dados de 72 estudantes de
graduacado da area de saude: enfermagem, fisioterapia, medicina e odontologia. Os dados
foram digitados em planilha eletrénica e analisados no Programa Statistical Package for
Social Sciences (SPSS 15.0) e a discussédo se pautou nas diretrizes curriculares nacionais

de cada curso e literatura pertinente.



RESULTADO E DISCUSSAO

O Curso Pratico de Cuidadores capacitou 23 cuidadores para atendimento das
necessidades basicas da pessoa acamada. A participacdo dos estudantes como
facilitadores no curso, além de propiciar a aplicacdo do conhecimento tedrico e tecnoldgico
no contexto da atencdo a saude de pessoas com deficiéncia, propiciou também a troca de
experiéncias e a articulacdo teoria e pratica. A metodologia ativa utilizada possibilitou o
envolvimento dos facilitadores e participantes. Facilitadores e facilitados como agentes
ativos no processo pedagdgico ensinam e aprendem no espago de construgdo do

conhecimento, exercendo a capacidade de dialogar com a realidade ©?).

O resultado da acdo educativa pautou-se no comportamento dos estudantes que
exteriorizaram compromisso, responsabilidade e interesse em adquirir conhecimento para
exercer a fungdo de cuidador. As facilitadoras se empenharam durante a prética educativa,
atuando como enfermeiros educadores voltado para promocdo de saude e qualidade de

vida da pessoa com deficiéncia e do cuidador.

A pratica educativa direcionada para adultos jovens no cuidado de pessoas que
necessitam de cuidados especiais propiciou aos estudantes vivenciar o processo de
aprendizagem que valoriza o espaco relacional dessa aprendizagem, as formas de
organizacao do grupo, rituais e praticas de ensino em salde ancoradas na cultura, valores e
condigbes socioeconbmicas. A experiéncia foi relevante para formacgdo profissional,
aproximando os conhecimentos técnicos e cientificos dos principios de cidadania, com o

atendimento as necessidades de saude da pessoa deficiente e/ou acamada.

Ressalta-se que a ocupacdo de cuidador integra a Classificacdo Brasileira de
Ocupacbes — CBO, estabelecida pela Portaria n° 397, de 09/10/2002, do Ministério do
Trabalho e Emprego, sob o cddigo 5162, que define o cuidador como “alguém que cuida a
partir dos objetivos estabelecidos por instituicdes especializadas ou responsaveis diretos,
zelando pelo bem-estar, saude, alimentacédo, higiene pessoal, educacgéo, cultura, recreacéo

e lazer da pessoa assistida” @,

O Curso Comunicacdo e Relacionamento com Pessoas Surdo-cegas e ou com
Multiplas Deficiéncias contou com a participacdo de estudantes, pessoas da comunidade e
profissionais da saude, totalizando 30 pessoas, e possibilitou a capacitacdo para interagirem

com essas pessoas a partir de orientagdes técnicas de comunicacao e relacionamento.

Pessoas com deficiéncia apresentam caracteristicas proprias a partir das quais podem
emergir dificuldades na assisténcia, principalmente durante o processo de comunicagao, e,

apesar das campanhas de educacéo para melhorar a inclusédo social dos deficientes, estes



obstaculos persistem e se evidenciam ainda mais entre aqueles com dificuldades auditivas e

a populacdo em geral ¢,

A Educacéo de Jovens e Adultos aponta a concepcdo de homem como ser inacabado
e incompleto, que estid sempre se educando. Toda acdo educativa deve a priori estabelecer
uma reflexdo sobre o homem e uma andlise sobre suas condi¢6es culturais. Ndo ha
educacdo fora da sociedade humana e ndo ha homens isolados. O conhecimento, no ciclo
vital do homem, provém da educagcdo como um processo continuo que ocorre em qualquer
momento, local, situacdo, com qualquer pessoa ou através de diferentes estratégias, desde

gue a pessoa esteja aberta para tal @.

A metodologia ativa foi utilizada como estratégia de ensino-aprendizagem, visando
alcancar e motivar o estudante, levando-o ao contato com as informagfes e a producdo do
conhecimento, principalmente com a finalidade de solucionar os impasses e promover 0 seu
proprio desenvolvimento @, Outro aspecto motivador para os participantes foi a certificacdo

emitida pela Pro-Reitoria de Extensao/UFJF.

Pesquisas na area da enfermagem em gerontologia mostraram que ha uma caréncia
de capacitacdo e suporte para os profissionais e, principalmente, para os cuidadores
familiares e leigos @®. A formacgdo/capacitacdo de recursos humanos constitui um fator

essencial para a qualidade da atenc&o a saude @.

Outro fator motivador da aprendizagem foi a apresentacdo em eventos cientificos da
area de saude, no nivel nacional, da experiéncia considerada exitosa pelo grupo. Os
posteres intitulados “Curso de Cuidadores: promoc¢do da salde e qualidade de vida” e
“Experiéncia dos estudantes como facilitadores no Curso de Cuidadores” foram

apresentados e discutidos, em Brasilia, em junho de 2011.

Quanto a Consulta de Enfermagem, foram realizadas 20 iniciais e 25 de retorno de
criancas e adolescentes acompanhados, geralmente da mae ou de um responsavel. Na
consulta inicial, procurou-se estabelecer vinculo de confianca a partir do relacionamento
interpessoal e profissional. Nesta fase, foi realizada a identificagéo do cliente e do cuidador,
historia familiar, pregressa e atual. Na consulta de retorno, além da entrevista sobre as
condi¢bes do cliente e do cuidador, o primeiro era submetido ao exame fisico, possibilitando
andlise dos dados apresentados e estabelecimento da intervencdo de enfermagem. As
condutas foram voltadas para orientagdes sobre higiene corporal; quantidade, qualidade e
forma de ministrar alimentos nutritivos; cuidados relacionados a mobilizacdo e
posicionamento no leito, na cadeira de rodas e mudancga de decubito; eliminagbes urinérias
e fecais; medidas para prevencdo de Ulcera de pressdo; automedicacdo e seguimento

rigoroso da prescrigcdo de medicamentos.



Como uma atividade independente, privativa do enfermeiro, a consulta de
enfermagem, se realizada de modo contextualizado e patrticipativo, pode propiciar condi¢cdes
para melhoria da qualidade de vida do usuéario do servico de saude. Com a competéncia
técnica, o enfermeiro, por meio da consulta de enfermagem, demonstra interesse pelo ser

humano, criando vinculo com o individuo, familia e comunidade @.

A adequacéo das praticas educativas a realidade do aprendiz se fez necessaria pelo
fato de os participantes — criancas, adolescentes e seus familiares — ja possuirem um
conhecimento cultural e um nivel de subjetividade diferenciado imposto pela prépria vida e

pela dificuldade da inclusdo social da pessoa com deficiéncias.

O papel de facilitadores no processo educativo deve estimular o sujeito a assumir
sua autocapacitacdo para lidar com problemas fundamentais da vida e que influenciam na
manutencgdo da prépria saude. Deve-se trabalhar o reconhecimento da préatica educativa
como elemento importante e uma forma alternativa capaz de proporcionar uma vida melhor

para a comunidade @v.

O entusiasmo dos facilitadores e a credibilidade dos mesmos durante as praticas
educativas propiciaram aos participantes assumirem o compromisso de mudanca no estilo
de vida. Os seguintes temas foram abordados, pautados na necessidade apresentada pelo
cliente, pela familia e pelo grupo: atendimento as necessidades humanas basicas;
alimentacdo saudavel e alimentos funcionais; prevencéo e controle da hipertenséo arterial e
diabetes; prevencdo de dengue; prevencdo de automedicacdo e acidentes; violéncia a

criancga, adolescente e idoso: como prevenir e notificar.

Para alcancar o objetivo da acdo educativa, o educador deve repensar 0 seu papel
como mediador e facilitador da aprendizagem que prioriza a bagagem de conhecimento dos
jovens e adultos e flexibiliza as estratégias que facilitam a aprendizagem com vistas a
realizacdo de uma pratica diferenciada. Desta forma, incentivam o0s jovens e adultos a
serem participes de uma pratica educativa coerente com a realidade cultural por eles

vivenciada @2,

A pesquisa sobre Atencdo a Saude da Pessoa Surdo-cega e/ou com mdltiplas
deficiéncias foi desenvolvida por quatro das estudantes da equipe, sob orientacdo e
avaliacdo de duas professoras envolvidas no projeto. O estudo resultou em quatro trabalhos
de conclusdo do curso de graduacdo em enfermagem e artigos para publicagdo em

periodicos indexados.

Uma das vertentes foi a visdo do egresso do curso de cuidador, e 0 estudo centrou-
se nas reflexdes sobre a necessidade de capacitagcdo dos profissionais para cuidar da

pessoa surdo-cega e/ou com multiplas deficiéncias, entendendo ser necesséaria a presenga



efetiva do cuidador para realizacdo dos cuidados e estabelecimento de um elo entre a
pessoa, a familia e a equipe de salde. O propdsito foi identificar a capacitacdo dos egressos
dos cursos de relacionamento, comunica¢do e cuidadores de pessoa surdo-cega e/ou com
multiplas deficiéncias para realizar o cuidado e a promoc¢éo de saude, a partir das praticas

educativas.

Foi um estudo descritivo, de abordagem qualitativa, com a participagdo de 12
egressos dos referidos cursos. Os dados foram coletados em abril de 2011, utilizando-se um
roteiro de entrevista semiestruturada. Os depoimentos foram gravados, mediante
autorizacdo formal e norteados pela seguinte questdo: como era trabalhar com pessoa
surdo-cega e/ou com multiplas deficiéncias antes da realizacdo do curso e qual foi a
contribuicdo do curso no processo de trabalho? Encerrou-se a coleta quando os objetivos
foram alcancados. ApGs a transcrigdo das entrevistas, os dados foram submetidos a andlise

compreensiva.

Houve predominancia do género feminino, com menos de 25 anos (66,6%); 66,6%
com ensino superior incompleto e 25% com o fundamental incompleto. Na visdo do egresso,
0 processo de capacitagdo foi positivo. Enfatizaram a importancia da orienta¢do profissional
do ponto de vista técnico-cientifico e legal, a troca de experiéncia e a ressignificacdo de
conceitos e concepgdes, a metodologia ativa como meio de (re)ver os conhecimentos, as
habilidades e as atitudes como triade na formacdo da competéncia do cuidador como

trabalhador.

O outro estudo buscou identificar a percep¢édo da familia sobre o atendimento dos
servicos e profissionais de salde a pessoa surdo-cega e/ou com multiplas deficiéncias. Foi
um estudo descritivo, de abordagem qualitativa, fundamentado na analise do discurso e
conversdo metodoldgica para a andlise textual. Participaram 11 familias de criancas e
adolescentes com deficiéncias. Foram realizadas entrevistas semiestruturadas, gravadas e
transcritas apds assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os
depoimentos foram norteados a partir da seguinte questéo: como € a experiéncia de buscar
atendimento nos servicos de saude e quais as dificuldades encontradas? Os resultados
mostraram que o atendimento nos servigcos de saude a pessoa com deficiéncia é dificil, as
dificuldades encontradas sdo o desrespeito a cidadania e o enfrentamento dessas
dificuldades é realizado com paciéncia. Faz-se necessario que as instituicbes e o0s
profissionais de saude repensem a inclusdo social, a cidadania e a humanizagdo no

atendimento a salde destas pessoas.

Para obter a visdo dos profissionais da equipe de enfermagem, objetivou-se
identificar as dificuldades e as formas de enfretamento utilizadas pela equipe de

enfermagem, no nivel secundério e terciario de atencdo a saude, ao realizar o cuidado da



pessoa surdo-cega e/ou com multiplas deficiéncias. Foi realizado um estudo descritivo, de
abordagem qualitativa, com a participacdo de profissionais da equipe de enfermagem de um
hospital publico de um municipio de Minas Gerais. Os depoimentos foram obtidos utilizando-
se a entrevista semiestruturara gravada, a partir da questdo norteadora: fale sobre a sua
experiéncia de cuidar de uma pessoa surdo-cega e/ou com multiplas deficiéncias e os
familiares dos mesmos, bem como das dificuldades encontradas. O encerramento da coleta
de dados ocorreu na 152 entrevista, momento em que se procedeu a organizacao e a

analise tematica.

Os sujeitos destacaram a comunicacdo como a maior dificuldade, justificando que
isso se deve a falta de capacitacdo para cuidar desta clientela. Para o enfrentamento destas
dificuldades, utilizam o conhecimento pautado no senso comum, a sensibilidade individual, o
trabalho em equipe e as orientagbes sobre humanizagcdo da assisténcia. Este estudo
contribuiu para confirmar o valor da comunicagdo como ferramenta indispensavel na

realizacao da atengéo a saude, principalmente das pessoas deficientes.

Quanto a visdo dos estudantes da area de saude, este estudo constituiu de uma
andlise contextualizada sobre a formacao dos académicos da area de saude para realizar a
assisténcia as pessoas com multiplas deficiéncias, em face do paradigma da incluséo e da
preméncia de melhor qualificacdo profissional para o atendimento aos deficientes. Foi
direcionado para identificar, na opinido dos estudantes da area de salde e na analise
documental dos curriculos, se a formagéo do profissional prepara para o atendimento a

pessoa com deficiéncia, em nivel de atencado primaria a saude.

Trata-se de um estudo exploratério, descritivo, com 72 estudantes da area de saulde,
de uma instituicdo publica de um municipio de Minas Gerais que se utilizou de um formulario
autoexplicativo, contendo 30 questdes objetivas, para obtencdo dos dados. Os resultados
foram digitados na planilha do Programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS
15.0) e analisados a partir da literatura pertinente a tematica. Foi constatada uma deficiéncia
geral nos curriculos dos cursos da area de saude (enfermagem, fisioterapia, medicina e
odontologia), em relacdo a atencdo primaria a salde da pessoa com mudltiplas deficiéncias,

seus direitos e suas necessidades.

Além da insatisfacdo relacionada a metodologia e aos conteddos que vém sendo
abordados no ensino tedrico, grande parte dos estudantes apontou a necessidade da
inclusdo do contetddo sobre a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) no curriculo. Cabe
enfatizar que o estudante de fisioterapia teve um desempenho significativamente melhor em
relagcdo aos demais, no que tange a capacidade para oferecer suporte técnico, emocional e
atendimento clinico a pessoa com deficiéncias. Percebe-se que ha uma lacuna na formagéo

do profissional para assistir esta clientela, indicando a necessidade de reformulacdo dos



cursos da area da saude, de modo a incluir a discussao de cuidados dessa clientela no

ensino tedrico e clinico, no nivel de atencéo priméaria a saude.

Os resultados apresentados neste trabalho mostram que uma atividade de extensao
pode gerar um movimento social e pedagdgico, com significado politico, que propicia a
construcao compartilhada da ética e da vida humana. Também, possibilita o confronto com
uma realidade que exige atengéo, trabalho individual e coletivo com vistas a atender as

necessidades basicas da populacdo, considerando a excluséo social ®.

CONSIDERAGOES FINAIS

Como acgbes concretas que caracterizaram a experimentacdo de alternativas
metodolégicas do trabalho comunitério e do ensino, no a&mbito deste trabalho, destacam-se
a pertinéncia na escolha e na utilizacdo de metodologias ativas para o desenvolvimento dos
cursos, efetivacdo do trabalho em equipe e envolvimento dos agentes no processo

educativo.

A interdisciplinaridade foi assegurada nas atividades realizadas e envolveu
pedagogas, psicologas, fisioterapeutas, assistentes sociais, fonoaudiologas, docentes e
estudantes de enfermagem nas reunifes da equipe responsavel pelo desenvolvimento do

projeto.

As ac¢Oes desenvolvidas contribuiram para o preenchimento da lacuna existente nos
curriculos da &rea de saude, no que diz respeito a discussao relacionada aos aspectos da
inclusdo das pessoas com deficiéncias, a elaboracdo de estratégias de atendimento a elas e
aos seus familiares quando procuram as instituicdes de saude e quanto a caréncia de
desenvolvimento de competéncia (conhecimento, habilidade e atitude) para cuidar e orientar

o cuidado, bem como aproximar os estudantes das demandas sociais na area de saude.

O fortalecimento das atividades de ensino, pesquisa e extensdo, considerados um
dos aspectos relevantes do projeto desenvolvido, possibilitou a geracdo de produtos que
abordaram a estratégia de enfrentamento das dificuldades encontradas pela familia e
profissionais da equipe de enfermagem no sentido de assegurar o atendimento a saude a
pessoa surdo-cega ou com multiplas deficiéncias. Colocou em evidéncia o processo de
formacdo de estudantes da &area de saude e a necessidade de capacitacdo de cuidadores

para assistir pessoas com deficiéncias, considerando os determinantes sociais.



Finalmente, ressalta-se a extensdo universitaria como atividade capaz de contribuir
com a formacao humana, profissional, além de possibilitar o fortalecimento entre o ensino, a

pesquisa, a extensao e incentivo a docéncia.
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