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RESUMO

Introducgao: A deficiéncia fisica € uma condic&o caracterizada pela alteragao total ou
parcial de um ou mais segmentos do corpo humano, que pode comprometer a fungao
fisica. Apesar da deficiéncia ter sido historicamente abordada sob a perspectiva da
medicina, atualmente ha um entendimento cada vez maior de que a inclusdo das
pessoas com deficiéncia € uma responsabilidade de todos os setores e profissionais.
A acessibilidade é um principio fundamental para garantir a cidadania plena a todas
as pessoas, especialmente aquelas com deficiéncia. Embora existam leis que
assegurem direitos iguais, muitos individuos enfrentam barreiras fisicas e sociais que
impedem sua participagdo plena na sociedade. A eliminagdo dessas barreiras é
essencial para permitir que as pessoas possam exercer seus direitos de forma
igualitaria, sendo possivel proporcionar oportunidades iguais a todos os usuarios,
independentemente de suas habilidades ou limitacdes fisicas. No ensino superior, a
falta de recursos para adaptacdes estruturais e melhorias na acessibilidade também
€ um problema frequente. Objetivo: Evidenciar, através de um relato de experiéncia,
as dificuldades encontradas na graduagdo de odontologia para uma pessoa com
limitagdes nos membros inferiores, no que tange a acessibilidade inclusiva e barreiras
arquitetonicas nas atividades laboratoriais na area das Ciéncias Bioldgicas, laboratorio
para habilidades odontoldgicas e clinica para atendimento da comunidade. Método:
foi utilizado o relato de experiéncia de carater descritivo com embasamento qualitativo
da vivéncia do préprio autor, portador de limitacdo nos membros inferiores, em relagao
a acessibilidade e inclusdo durante a graduagdo no curso de odontologia em uma
Instituicdo de Ensino Superior e a revisdo da literatura. Foram considerados 20
artigos, dos quais foram adicionados ao trabalho para fortalecer o relato de
experiéncia, utilizando os bancos de dados eletrénicos da Pubmed, SciELO e Google
Académico. Resultados e discussao: Observou-se a predominancia da auséncia de
acessibilidade quanto a presenca de barreiras arquitetbnicas e consequentemente a
falta de acessibilidade, apesar da existéncia de leis que garante o processo inclusivo
na educagdo. Conclusdao: A experiéncia relatada neste estudo evidencia a
necessidade de se promover a inclusdo de pessoas com deficiéncia em todos os
ambitos da sociedade, em especial na formagao profissional. No contexto da
odontologia, a presenga de um académico com paraplegia total dos membros
inferiores pode trazer desafios, mas também mostra que € possivel superar limitagdes
e atuar com exceléncia na profissdo. A inclusdo de pessoas com deficiéncia na
odontologia pode trazer uma nova perspectiva para a profissao, além de contribuir
para a construgao de uma sociedade mais justa e igualitaria.

Palavras-chave: Inclusdo. Acessibilidade. Odontologia. Deficiéncia fisica. Estudantes
com Deficiéncia.



ABSTRACT

Introduction: Physical disability is a condition characterized by the total or partial
alteration of one or more segments of the human body, which can impair physical
function. Although disability has historically been approached from a medical
perspective, there is now an increasing understanding that the inclusion of people with
disabilities is a responsibility of all sectors and professionals. Accessibility is a
fundamental principle to ensure full citizenship for all individuals, especially those with
disabilities. Despite laws that ensure equal rights, many individuals face physical and
social barriers that hinder their full participation in society. The elimination of these
barriers is essential to enable people to exercise their rights equally and provide equal
opportunities to all users, regardless of their abilities or physical limitations. In higher
education, the lack of resources for structural adaptations and improvements in
accessibility is also a frequent problem. Objective: To highlight, through a personal
experience report, the difficulties encountered in dentistry undergraduate studies for a
person with lower limb limitations, regarding inclusive accessibility and architectural
barriers in laboratory activities in the field of Biological Sciences, dental skills
laboratory, and community service clinic. Method: A descriptive experiential report
was used, based on the author's own experience, a person with lower limb limitations,
regarding accessibility and inclusion during dentistry studies at a higher education
institution, along with a literature review. A total of 20 articles were considered, which
were added to strengthen the experiential report, using electronic databases such as
PubMed, SciELO, and Google Scholar. Results and discussion: The predominance
of the absence of accessibility regarding the presence of architectural barriers and
consequently the lack of accessibility was observed, despite the existence of laws that
guarantee inclusive education. Conclusion: The experience reported in this study
highlights the need to promote the inclusion of people with disabilities in all areas of
society, particularly in professional training. In the context of dentistry, the presence of
a student with total paraplegia of the lower limbs can bring challenges, but it also
demonstrates that it is possible to overcome limitations and excel in the profession.
The inclusion of people with disabilities in dentistry can bring a new perspective to the
profession and contribute to the construction of a more just and equal society.

Keywords: Inclusion. Accessibility. Dentistry. Physical disability. Students with
disabilities.
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1 INTRODUGAO

A deficiéncia fisica € uma condicdo caracterizada pela alteracdo total ou
parcial de um ou mais segmentos do corpo humano, que pode comprometer a fungao
fisica. Essa condi¢cdo pode se manifestar de diversas maneiras, podendo ser causada
por diferentes fatores, tais como doengas, traumas, malformagdes congénitas, entre
outros. Essa condi¢cao pode gerar limitagdes significativas nas atividades cotidianas
das pessoas que a possuem, o que pode dificultar a participacao plena na sociedade
e a realizagdo de suas metas e objetivos. Nesse sentido, a garantia do acesso e da
inclusao social das pessoas com deficiéncia fisica € uma questado fundamental para a
promogao da igualdade e do respeito aos direitos humanos (PEREIRA et al., 2010).

Direcionando esse contexto, ao cenario brasileiro, dados da Pesquisa
Nacional de Saude (PNS) revelam que uma parcela significativa da populagao
brasileira, que corresponde a 8,4% da populagédo acima de 2 anos, possui algum tipo
de deficiéncia. Desse grupo de mais de 17 milhdes de brasileiros, quase 68%
possuem pouca ou nenhuma instrucdo, tendo apenas o ensino fundamental
incompleto, enquanto somente 28,4% dos individuos com mais de 14 anos estao
inseridos no mercado de trabalho (IBGE, 2020).

A acessibilidade, cuja definicdo engloba a possibilidade e as condigbes para
que individuos PcDs com mobilidade reduzida ou completa, possam utilizar, com
autonomia e seguranga, espagos publicos, edificacbes, meios de transporte e
sistemas de comunicagdo e informacdo. Nesse sentido, a garantia do acesso
universal se configura como um direito humano fundamental, que visa garantir a
inclusédo social e a igualdade de oportunidades para todos os cidadaos. A
acessibilidade € um principio fundamental para garantir a cidadania plena a todas as
pessoas, especialmente aquelas com deficiéncia. Embora existam leis que assegurem
direitos iguais, muitos individuos enfrentam barreiras fisicas e sociais que impedem
sua participagao plena na sociedade. A eliminacido dessas barreiras € essencial para
permitir que as pessoas possam exercer seus direitos de forma igualitaria, sendo
possivel proporcionar oportunidades iguais a todos os usuarios, independentemente
de suas habilidades ou limitacdes fisicas (LAMONICA et al., 2008).

A desigualdade é ainda mais acentuada quando se considera que muitas
pessoas com deficiéncia se encontram afastadas do convivio social, o que dificulta

seu acesso a cursos de nivel superior. Embora o governo tenha implementado
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politicas para promover a inclusdo educacional dessas pessoas, o sistema de ensino
basico no Brasil ainda apresenta graves problemas de infraestrutura e falta de
capacitacdo dos docentes para atender adequadamente as necessidades das
pessoas com deficiéncia. No ensino superior, a falta de recursos para adaptacdes
estruturais e melhorias na acessibilidade também € um problema frequente. Nesse
sentido, as Instituicdes de Ensino Superior (IES) tém um papel fundamental na
promogao da justiga social e da educacgao inclusiva, capaz de favorecer uma nova
realidade para todos. E preciso reconhecer que o ensino superior € um espaco
inclusivo, capaz de disseminar praticas inclusivas em toda a sociedade. Um exemplo
pratico desse papel pode ser visto na experiéncia de um usuario de cadeira de rodas
e graduando no curso de Odontologia, na qual do ingresso na universidade até a
conclusao do curso, inumeras barreiras precisam ser superadas na procura de uma
insercao efetiva, principalmente se tratando de uma graduagao com alta exigéncia de
desenvolvimento psicomotor durante e apés a formacdo (CRISOSTOMO et al. 2022).

Apesar da deficiéncia ter sido historicamente abordada sob a perspectiva da
medicina, atualmente ha um entendimento cada vez maior de que a inclusdo das
pessoas com deficiéncia € uma responsabilidade de todos os setores e profissionais.
A Convengédo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e as Diretrizes de
Reabilitagdo Baseada na Comunidade tém reforcado essa visdo, assim como a
literatura académica. No entanto, ainda existem obstaculos que impedem a
implementagcao efetiva de politicas inclusivas, como a falta de recursos humanos
capacitados e o insuficiente suporte para o desenvolvimento profissional, como
profissionais capacitados e equipamentos, respectivamente. Para promover a
igualdade de oportunidades e a participagao plena das pessoas com deficiéncia na
sociedade, € necessario disseminar o conhecimento sobre o desenvolvimento
comunitario inclusivo da deficiéncia, por meio de sistemas de informacdo e
comunicagdo que apoiem a sua inclusdo em atividades econémicas e no sistema
educacional. Cabe ressaltar que a inclusdo € um processo continuo e que requer o
comprometimento de todos os setores da sociedade, visando garantir a plena
realizacdo dos direitos das pessoas com deficiéncia (LORENZO; VAN PLETZEN,;
BOOYENS, 2015).

O mercado de trabalho tem evoluido no que se refere a inclusao de pessoas
com deficiéncia, reconhecendo sua capacidade e habilidade para realizar tarefas

ocupacionais com eficiéncia. No entanto, o desafio ainda estda em identificar as
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condicdes apropriadas para emprega-los. E crucial encontrar solugdes que levem em
consideragcao as necessidades e capacidades dessas pessoas, para que possam
participar do mercado de trabalho de maneira adequada. Individuos com lesao
medular que afetaram apenas seus membros inferiores ainda tém a capacidade de
realizar atividades ocupacionais usando seus membros superiores. Postos de trabalho
que requerem precisdo e exatiddo nos movimentos dos membros superiores sao
particularmente apropriados para pessoas com paralisia, que podem realizar tarefas
ocupacionais tdo bem quanto aqueles sem deficiéncia. No entanto, &€ necessario
investigar e adaptar as tarefas de trabalho as necessidades especificas dos individuos
com deficiéncia, especialmente para aqueles que possuem limitagdes nos membros
inferiores. E possivel que a adaptacdo de diferentes setores possa fornecer mais
oportunidades de trabalho para individuos com deficiéncia, ajudando-os a se
envolverem em atividades ocupacionais compativeis com suas habilidades e
capacidades (TOKARSKI; ROMAN-LIU, 2016).

Muitos individuos em todo o mundo enfrentam desafios significativos devido
a deficiéncias fisicas. Individuos que sofrem de deficiéncias na parte inferior do corpo,
como paraplegia ou fraqueza muscular, enfrentam grandes restricdbes em termos de
movimento e execuc¢do de atividades diarias. Embora muitos desses individuos
tenham habilidades funcionais na parte superior do corpo, o espaco de trabalho
limitado pode ser um desafio significativo. Um espacgo de trabalho restrito pode limitar
o alcance da mao e dificultar a execugcao de muitas tarefas, afetando a independéncia
e a qualidade de vida desses individuos. Além disso, a saude dessas pessoas pode
ser afetada por problemas como fadiga, calculos urinarios e hipercalciuria. Assim, o
desenvolvimento de solugdes simples, de baixo custo e eficacia é essencial para
melhorar a qualidade de vida desses individuos, reduzindo a dependéncia de pecas
operacionais complexas (DAWAR; KEJARIWAL; KUMAR, 2020).

Diante disso, o objetivo do referente trabalho tem por finalidade evidenciar,
através de um relato de experiéncia, as dificuldades encontradas na graduacao de
odontologia, como a altura das bancadas e praticas laboratoriais e clinicas, para uma
pessoa com limitagdes nos membros inferiores, no que tange a acessibilidade,

inclusdo, barreiras arquiteténicas e a permanéncia na IES.
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2 REFERENCIAL TEORICO

Conceituada anteriormente por critérios médicos, atualmente a definicao de
deficiéncia fisica se caracteriza como limitagdo prolongada do individuo, podendo ser
de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, resultando no bloqueio total ou
parcial de sua atuacdo em meio a sociedade de forma igualitaria nas mesmas
condicbes dos demais. Nesse sentido, a interagdo do sujeito com limitagcdo com
diferentes agentes, como barreiras sociais, culturais, estruturais, tecnoldgicos, dentre
outros, geram impossibilidades de sua participagdo com efetividade. Logo, n&o se
trata apenas de cuidar da pessoa com deficiéncia, mas sim criar e garantir meios que
elimine ou reduza os obstaculos presentes no ambiente (MAIA, 2013).

Nesse sentido, a acessibilidade vai de encontro com a atuacido ativa,
transformando o ambiente por meio da organizagdo do espago fisico, além da
administracao, atitudes, comportamentos e atendimento da pessoa com deficiéncia,
reduzindo dessa forma, o impacto das limitagdes. Nesse sentido, € notério que a
educacgao ainda apresenta um obstaculo na vida do individuo limitado, principalmente
no ensino superior, necessitando dessa forma, da participagao ativa entre instituicao
de ensino superior e do estudante, efetivando por meio da educacgao inclusiva, a
entrada e permanéncia do académico deficiente no espaco institucional. Dessa forma,
a IES tem um papel crucial em garantir ambientes inclusivos, conforme a Lei brasileira
de Inclusédo — 13.143/2015 (BRANCO; ALMEIDA, 2019).

Com isso, a inclusdo tende a ser um ato complexo quando inserido no
processo educacional, necessitando de atuacgdes transformadoras diante da realidade
da pessoa com deficiéncia frente a IES, na geragcdo de uma acgao de direito coletivo e
nao individual. Desse modo, a inclusao educacional esta relacionada com a insercéo
do estudante com limitacdo em todos os setores educativos, com atuacgao efetiva da
IES em garantir o preparo do académico a partir do acolhimento e orientagao para o
devido desenvolvimento das atividades curriculares (ARRUDA; CASTRO; BARRETO,
2020).

Dessa forma, o sistema educativo deve abonar a matricula e manutencao de
todos os docentes, independente da deficiéncia ou necessidade educativa especial, a
partir da oferta adequada de estrutura fisica e atendimento educacional especializado

para aqueles que necessitam. Nesse sentido, as barreiras arquitetbnicas sdo definidas
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como obstaculos fisicos que limitam o deslocamento ou acesso livre em locais internos
ou externos, tanto publico como privado (CAETANO et al., 2017).

As politicas publicas apontadas especificamente para a inclusao do individuo
com limitacdo no ensino superior ainda sao recentes, sendo evidenciadas no inicio do
século XXI. Tais politicas apresentam funcdo de simbolo estrutural da sociedade,
alinhando-se gradualmente as perspectivas sociais das limitagdes, compreendendo a
inclusdo como movimento de adequacéao duplicado, com envolvimento da sociedade
com a pessoa com deficiéncia, como o inverso, na qual as instituicbes, como modelo
inclusivo, agregue modificacbes que atenda ao coletivo (ALMEIDA; FERREIRA,
2018).

Nesse contexto, por apresentar uma funcdo importante na construgdo de um
perfil profissional que atenda a demanda populacional, a IES, em especial voltada
para a area da saude, propde desenvolver e preparar o académico para que este seja
capaz de suprir a demanda populacional, buscando atender o interesse social no ato
da profissédo. Para tanto, as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs), em especial na
graduacao de odontologia, por meio da flexibilizagdo curricular, permite que seja
formulado propostas de ensino pedagdgico que se adeque e atenda a realidade local.
Com isso, o cirurgido dentista em formagédo deve retomar as praticas realizadas
durante a graduacéo para que atinja a aptidao para a execugao dos servigos de acordo
com a realidade de cada individuo e do territério em que se encontra de acordo com
os principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS) (SANTOS et al., 2015).

Observa-se uma crescente presencga de estudantes com limitagdes fisicas nas
Instituicdes de Ensino Superior (IES), o que demonstra a consolidagdo dos direitos e
avancgos conquistados por meio de lutas e mobilizagcdes. Diante desse cenario, torna-
se essencial que as IES desempenhem um papel ativo na promocao da inclusido e da
acessibilidade, em consonancia com as necessidades e especificidades de cada
aluno. Nesse sentido, a instituigdo de ensino superior deve se apresentar como um
modelo inclusivo, capaz de acolher e atender as demandas dos estudantes com
limitagdes fisicas, garantindo-lhes as mesmas oportunidades de aprendizado e
desenvolvimento que os demais alunos. Para tanto, € necessario que sejam adotadas
medidas que permitam a superagdo, remo¢ao ou minimizacdo dos obstaculos
enfrentados pelos estudantes, sejam eles de ordem fisica, tecnoldgica, pedagdgica
ou social. (LUSTOSA; RIBEIRO, 2020).
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Verifica-se, no entanto, que ha ainda um numero consideravel de instituicbes
que nao oferecem adaptacdes suficientes nos cursos para permitir que estudantes
com necessidades especificas possam exercer suas fungdes, o que acaba afetando
sua permanéncia na IES. E importante ressaltar que a inclusdo desses alunos ndo se
restringe apenas as questdes pedagogicas, mas também as condigbes de
continuidade da graduagdo, especialmente em relagdo as barreiras fisicas
encontradas no ambiente académico (POTTMEIER et al., 2019).

Santos e Pessoa (2019) enfatizam, quando afirma que € necessario levar em
consideracao as condicdoes em que acessam este nivel de ensino, assim como 0s
desafios enfrentados para permanecia nas instituicbes, uma vez que nem sempre
estar na universidade é, assertivamente, estar incluido nela, tornando necessario
analisar a conjuntura de acesso educacional, o percurso escolar realizado e os
desafios combatidos para a permanéncia.

Desse modo, as orientagdes nacionais para o curso de graduagdo em
Odontologia enfatizam a importancia da habilidade pratica profissional, que requer o
uso de varios recursos para resolver desafios em diferentes cenarios da area da
saude. Assim, é crucial que a estrutura fisica das instituicbes ofereca acesso a
recursos essenciais, nos laboratérios para praticas em areas de ciéncias biolégicas e
da saude, laboratorios para contato com atividades odontolégicas e nas clinicas,
tornando os ambientes seguros para estudantes e pacientes. Com isso, por meio da
Educacao Permanente, as IES precisam entender e tomar medidas proativas em
relacdo a estrutura organizacional, visando melhorias estruturais, organizacionais e
processuais que garantam um bom desempenho profissional. Portanto, € importante
desenvolver instrumentos de avaliacdo que possam medir tanto a estrutura quanto os
resultados de aprendizagem, alinhando a dindmica curricular com o Sistema Nacional
de Avaliagdo da Educacéo Superior (Sinaes). (MINISTERIO DA EDUCACAO, 2021).

Diante disso, a inclusdao de pessoas com necessidades educacionais
especiais no ensino superior € um desafio que precisa ser encarado com seriedade.
Para que esses alunos possam participar das atividades académicas e utilizar os
servigos disponiveis de forma autbnoma, é essencial garantir a acessibilidade e a
eliminacao de barreiras fisicas e curriculares. No entanto, ainda é necessario enfrentar
o fato de que a adaptacao dos ambientes fisicos nas universidades tem sido timida
em relacado a adaptacao do acesso ao curriculo e a preparacao dos professores dos

cursos superiores. Por exemplo, muitos balcbes de atendimento estdo acima da altura
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total normatizada e n&o apresentam espaco livre para a aproximacgao frontal de uma
cadeira de rodas. A construgdo de um espago inclusivo na educagao exige
reconhecimento das diferencas e experiéncia, ndo apenas uma padronizagao que
possa excluir alunos com necessidades educacionais especiais (SOUZA; COSTA,
2014).

Com isso, conceito de Necessidades Educacionais Especiais (NEE) esta
relacionado ao modelo inclusivo no campo educacional, sendo voltado para alunos
que apresentam desempenho escolar significativamente diferente de seus colegas de
classe, necessitando de recursos educacionais diferentes ou adicionais para atingir
seus objetivos de aprendizagem. A educacéo inclusiva busca garantir o direito de
todas as pessoas aprenderem em um sistema padronizado que considere suas
necessidades, deficiéncias e circunstancias, promovendo um processo de melhoria
continua que identifica e elimina barreiras ou fatores limitantes a participagao e
sucesso educacional de todos os alunos. Dessa forma, as deficiéncias ou limitacdes
dos alunos sao influenciadas pelas condi¢des e recursos oferecidos por seu ambiente
educacional (VALLE-FLOREZ et al., 2021).

Para algumas disciplinas, sdo necessarias algumas adaptagdes ligadas a
acessibilidade quanto ao material e local de trabalho. Com a auséncia das
adaptacgdes, a ajuda dos colegas se torna de extrema importancia para ndo perder as

aulas em locais sem condigdes de acesso (OLIVEIRA, 2013).
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3 METODOLOGIA

Um relato de experiéncia, segundo Mussi, Flores e Almeida (2021), consiste
em uma, dentre varias modalidades de pesquisa, estrutura de registro das
experiéncias vivenciadas, oriundas de pesquisas, extensdes universitarias, dentre
outras. Para o referido trabalho, foi utilizado o relato de experiéncia de carater
descritivo com embasamento qualitativo da vivéncia do préprio autor, portador de
limitacdo nos membros inferiores, em relacdo a acessibilidade e inclusdo durante a
graduagao no curso de odontologia em uma Instituigdo de Ensino Superior e a reviséo
da literatura.

Para o relato de experiéncia, foram divididos em 3 momentos: Laboratorial,
Pré-clinica e Clinica, sendo em cada momento descrito as principais dificuldades
arquitetbnicas encontradas pelo autor, associado ao registro fotografico de tais
estruturas da propria IES com intervalo temporal de fevereiro de 2019 a maio de 2023.

Além disso, a pesquisa por artigos foi realizada por meio do banco de dados
eletrénicos da Pubmed, Scielo e Google académico, utilizando descritores em
portugués e inglés: Inclusdo, Acessibilidade, Odontologia, Deficiéncia fisica
Estudantes com Deficiéncia, Inclusion, Accessibility, Dentistry, Disability, Students
with Disabilities, pesquisados como titulo/resumo. Como critérios de inclusdo, foram
considerados textos completos e disponiveis sobre a tematica principal, com limite
temporal de 2008 a 2022. Para os critérios de exclusdo, foram desconsiderados
artigos cuja tema tratava aspectos diferentes da acessibilidade ou da arquitetura do
espaco, também resumos, artigos incompletos, informativos ou publicidades. Com
isso foram selecionados 37. A partir da leitura completa foram considerados 20
artigos, dos quais foram adicionados ao trabalho para fortalecer o relato de

experiéncia.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para Lustosa e Ribeiro (2020), a participagdo de um estudante com
deficiéncia em uma IES representa conquistas dos direitos de inclusdo e
acessibilidade. No entanto, apesar do progresso na inser¢gdo dessa populagdo no
ambiente universitario, Pottmeier et al. (2019) relata que a permanéncia dessa
populacdo é afetada em virtude da auséncia de adaptagdes capazes de suprir as
necessidades gerais ou individuais de cada individuo e a presenca de barreiras fisicas
que limitam a aptiddo das atividades durante a graduacgao. Tal afirmacao, também é
enfatizada por Santos e Pessoa (2019), ao considerar que estar em uma IES, nem
sempre significa estar incluido nela.

Nesse sentido, as ideias anteriormente citadas vao no direcionamento
contrario ao que o Ministério da Educagao (2021) refor¢ca sobre a importéncia de
recursos, incluindo estrutura fisica nos laboratérios, pré-clinica e clinica, que
viabilizem a habilidade profissional, em especial na graduagéao de odontologia.

MOMENTO LABORATORIAL:

Nos periodos iniciais durante a formagao, eram evidentes as dificuldades no
aprendizado em relagdo a barreiras arquitetdnicas. Nas disciplinas laboratoriais das
areas da Ciéncias biolégicas e da saude, o principal obstaculo estava na altura das
bancadas que dificultava a visualizacgdo ou manipulacdo de equipamentos e
substancias. Na disciplina de anatomia, a altura da bancada também foi um problema
para visualizagdo das pegas anatdmicas, sendo necessario erguer a cadeira com 0s
bracos para obter uma visualizagdo adequada (Figura 1). A transferéncia para bancos
regulatoérios de altura n&o era viavel devido a auséncia de apoio dorsal, o que oferecia
risco de queda devido a perda parcial de equilibrio em decorréncia da lesdo medular.
Assim, bem como afirma Maia (2013), a presenga de limitagdes em contato com o

sujeito, inviabilizam a atuacao efetiva na pratica.
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Fonte: autoria prépria (2023).

Logo, para Souza e Costa (2014), a identificagdo e eliminagdo dessas
limitagdes, associado a garantia de acessibilidade, se tornam o ponto chave para uma
participagcdo mais efetiva nas praticas com autonomia. Tal premissa também é
abordada por Arruda, Castro e Barreto (2020), ao dizer que é necessaria uma
intervencao transformadora da IES em relagao a pessoa com deficiéncia.

Foi o que ocorreu nas praticas de histologia geral e bucal e microbiologia, na
qual foram identificadas problematicas relacionadas as bancadas de concreto, que
eram elevadas além da sobreposigao da lente do microscépio acima do nivel ocular,
tornando o aprendizado inadequado (Figuras 2 e 3). Para focalizar o microscopio, era
necessario erguer o corpo com os bragos para visualizagdo adequada, tornando os
mesmos inaptos para o manuseio focal das lentes. Para solugdo da dificuldade
encontrada, a aquisicdo de uma mesa de madeira regulatéria da altura, permitiu
nivelamento adequado para visualizacdo do microscopio sem necessidade de apoio
dos membros superiores, ficando estes livres para regulagem focal (Figura 4). Na
pratica de bioquimica, a manipulagdo de substancias quimicas potencializavam os
riscos de acidentes quimicos decorrentes da manipulagéo de substancias como o HCI.
No entanto, o nivelamento da bancada de concreto foi suficiente, possibilitando a
realizagéo da atividade em uma altura adequada garantindo maior segurancga (Figura
5).



Figura 2 - Bancada de histologia

Fonte: autoria prépria (2023).

Figura 3 - Bancada de mi_crobiolpgia

¥

Fonte: autoria propria (202).

Figura 4 - Mesa regulavel

Fnte:utoria prépria (2023).
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Figura 5 - Bancada de bioquimica ajustada

onte: autoria propria (2023).

MOMENTO PRE-CLINICO:

Durante a pré-clinica, ambiente de transigdo das praticas laboratoriais para a
clinica, foi possivel obter uma visdo mais ampla e experiéncia pratica sobre a atuagao
profissional e manipulacdo dos instrumentos necessarios para a realizacdo do
trabalho. Na periodontia, a manipulagdo de instrumentais manuais, como curetas, e a
altura dos manequins nas bancadas nao representaram dificuldades, uma vez que
tudo estava restrito ao uso e alcance das maos. Em radiologia, o acesso limitado a
sala com o aparelho radiografico ndo permite o movimento livre na cadeira de rodas
€ 0 acesso a camara escura era restrito em virtude de ser a porta muito estreita para
a passagem da cadeira de rodas, 0 que exigiu o uso de uma camara escura portatil
para a revelacdo dos filmes radiograficos. Além disso, a bancada elevada do
negatoscopio dificultava a visualizagao do filme radiografico.

No entanto, as maiores dificuldades foram encontradas nas praticas de
dentistica, endodontia e prétese, que exigiam a utilizagdo de instrumentos rotatorios
de mao, acionados apenas com os pés. Para a realizagao das praticas, os modelos
de dentistica e endodontia ndo eram acoplados no manequim, ficando posicionados
sobre a bancada. Para acionar as canetas de rotatérias e realizar a confecgao das
cavidades e acesso endodéntico, o pedal de acionamento era posicionado na
bancada ao alcance do cotovelo e aplicado forga, substituindo a fungdo dos pés

(Figuras 6 e 7).
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~

Figura 6 - Bancada Pré-cli

Fonte: autoria prépria (2023).

Figura 7 - Acionamento instrumento rotatério
v > W

Fonte: autoria propria (2023).

De acordo com o que é relatado, torna-se mais evidente o pensamento de
Valle-Flérez et al. (2021), ao afirmar que a educacao inclusiva garante aprendizado
igualitario para todos, considerando as necessidades individuais e atuando na
eliminacao das limitagdes. Branco e Almeida (2019) também trazem a mesma
observacgao, reforcando que a atuagdo da IES, como um ambiente inclusivo,
juntamente com o estudante com deficiéncia na identificagdo das barreiras fisicas e
eliminacao, é possivel garantir a permanéncia na universidade.

MOMENTO CLiNICO:

A clinica odontoldgica da instituicdo passou por reformas estruturais e adquiriu
novos equipamentos, resultando na redugdo das dificuldades encontradas

anteriormente na pré-clinica. As salas de exames radiograficos, no entanto, ainda se
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encontram presentes com espacgo para mobilidade muito reduzido, ficando a cargo do
auxiliar realizar as tomadas radiograficas (Figura 8).

Figura 8 - Sala de exames radiograficos da clinica

Fonte: autoria prépria (2023).

Porém o acesso a camara escura (para revelagao de peliculas radiograficas)
e sala de diagndstico de imagens, com negatoscoépio, tornou-se acessivel com area
ampla para circulagao sem dificuldade além de bancadas com nivel adequado (Figura
9 e 10). Posteriormente a implementagéao da radiografia digital, trouxe mais praticidade
para a disciplina, como sensores e scanners radiograficos (Figura 11).

Figura 9 - Camara escura (clinica)

J {
Fonte: autoria prépria (2023).
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Figura 10 - Sala de diagndstico de imagens (clinica)

)’

3).

Figura 11 - Scanner e sensor radioc.;réfico

Fonte: autoria prépria (202

Fonte: autoria propria (2023).

A cadeira odontolégica com painel de comando digital para regulagem da
altura e inclinagédo da cadeira bem como acionamento do refletor, também foi uma das
implementagdes realizadas pela faculdade com o objetivo de proporcionar maior
independéncia, sendo agora realizadas através de um sistema manual digital ao
alcance das maos, onde até entdo as demais cadeiras apresentam tais regulagens no
pedal (Figura 12 e 13). No entanto, a principal ferramenta utilizada na graduagao ainda
necessita do seu acionamento por meio dos membros inferiores, exigindo a

participagcédo do auxiliar para o uso dos instrumentos rotatorios.
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Figura 12 - Cadeira odontolégica

Fonte: autoria prépria (2023).

Figura 13 - Painel de comarldg digital

‘ .— L e .

Fonte: autoria propria (2023).

A ajuda de colegas também se torna fundamental para o processo de
formacao. Assim, Oliveira (2013) afirma que na auséncia de adaptacgdes, a atuagao
dos colegas garante condi¢des para atuagdo no local de trabalho.

Isso foi observado durante a clinica, na qual o convivio e engajamento com o
auxiliar se tornou indispensavel para o processo, uma vez que por meio de comandos
verbais ou gestuais com a cabega, sao suficientes para o entendimento e acionamento
ou desativagdo dos instrumentos rotatérios pelo pedal. O mesmo ocorria em
procedimentos cirurgicos, nos quais a necessidade de um terceiro integrante

(circulante) era fundamental para o manuseio e posicionamento adequado da cadeira
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de rodas, sem risco de contaminagao antes, durante e apds o ato cirurgico. Entretanto,
ao longo do tempo, as intervengdes cirurgicas ficaram cada vez menos dependentes,
sendo necessario apenas a atuagao do auxiliar para a disposigao do material cirargico
e vestimenta do avental cirurgico estéril recobrindo toda a cadeira de rodas, incluindo
regido de manuseio dos pneus e freios, o que possibilita ao proprio académico com
limitacdo se posicionar no local mais adequado para a realizagdo das intervengdes

clinicas, reduzindo o risco de contaminacéo.
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5 CONCLUSAO

A experiéncia relatada neste estudo evidencia a necessidade de se promover
ainclusao de pessoas com deficiéncia em todos os ambitos da sociedade, em especial
na formacgéao profissional. Apesar da ampliagao de politicas inclusivas no ingresso da
pessoa com deficiéncia na instituicdo de ensino superior, € notoria a participacao
bastante reduzida dessa populagdo na graduagao, em especial na Odontologia, seja
pelo pouco conhecimento de atuacdo da area ou pelas possiveis dificuldades
estruturais e tecnoldgicas que a instituicdo ndo possui para suprir as necessidades
individuais de cada individuo. A construcdo de ambientes acessiveis e equipamentos
adaptados pode proporcionar a inclusao e a igualdade de oportunidades, permitindo
que pessoas com limitagdbes possam exercer suas profissdes sem impedimentos.
Para isso, é fundamental uma relagdo mutua entre a instituicdo e o académico com
limitagbes para a identificagdo e minimizagdo/eliminagdo das dificuldades. No
contexto da Odontologia, a presengca de um académico com paraplegia total dos
membros inferiores pode trazer desafios, mas também mostra que é possivel superar
limitacbes e atuar com exceléncia na profissdo. Vale ressaltar que na maioria das
vezes, a acessibilidade nos cursos, em especial a odontologia, esta direcionada ao
paciente com deficiéncia e ndo ao aluno com deficiéncia, o que levou posteriormente
a uma série de desafios estruturais na clinica odontoldgica. Dessa forma, melhorias
na infraestrutura arquitetdnica da Instituicdo de Ensino Superior, como altura das
bancadas laboratoriais e acesso as diversas instalagbes das salas radiograficas,
mesmo antes do ingresso de um académico com deficiéncia, bem como do paciente
com deficiéncia devem ser realizadas, além do desenvolvimento de equipamentos que
possibilitem atuacdo efetiva e menos dependente na pratica laboratorial,
principalmente no acionamento dos instrumentos rotatérios que possam ser
acionados com a mao, por meio de subsidios a empresas que fabricam equipamentos
odontoldgicos. A inclusao de pessoas com deficiéncia na odontologia pode trazer uma
nova perspectiva para a profissdo, além de contribuir para a construgdo de uma

sociedade mais justa e igualitaria.
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