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sabermos o que seremos.” Paulo Freire



RESUMO

A presente tese teve como objetivo explorar e compreender a avaliagéo
fisioterapéutica no Desporto Surdo Brasileiro, bem como adaptar testes de
desempenho fisico de membros superiores para surdoatletas. Para isso, foram
conduzidos dois estudos complementares. O Estudo | consistiu em uma pesquisa
qualitativa transversal conduzida por meio de grupos focais, envolvendo quatro
fisioterapeutas que atuam no Desporto Surdo Brasileiro. Adiscussao seguiu um roteiro
tematico baseado na literatura e analisada por meio da Analise Tematica de Conteudo
de Bardin (2016) e da Andlise Tematica Indutiva de Braun e Clarke (2006). Os
resultados indicaram desafios significativos para os fisioterapeutas, especialmente em
competicdes, devido a falta de recursos, suporte institucional e barreiras de
comunicagado, como a escassez de profissionais fluentes em Lingua Brasileira de
Sinais (Libras) e a auséncia de intérpretes. Como facilitadores, destacaram-se o uso
de tecnologia, a leitura labial e a constru¢ao de uma forte alianga terapéutica. O estudo
reforcou a necessidade de estratégias especificas e suporte institucional para
aprimorar a avaliacao fisioterapéutica de surdoatletas. O Estudo Il teve como objetivo
traduzir, adaptar e realizar a validacdo de face e de conteudo dos testes de
desempenho fisico de membros superiores Upper Quarter Y Balance Test modificado
(mUQYBT) e Closed Kinetic Chain Upper Extremity Stability Test (CKCUEST) para a
Lingua Americana de Sinais (ASL). A adaptacéo seguiu um protocolo estruturado em
cinco etapas: 1) Tradug&o para Lingua de Sinais; 2) Sintese das Tradugdes; 3)
Retrotraducao; 4) Reviséo por Juizes e criagao da Versao Pré-Final (VPF); e 5) Piloto
do Instrumento, Validacdo de Face e de Conteudo e Criacdo da Versao Final (VF).
Trés tradutores participaram da primeira etapa, gerando duas versdées em “Inglés
Sinalizado” e uma versao alinhada a gramatica e especificidades culturais da ASL. Os
juizes selecionaram e ajustaram a versdo mais adequada, incorporando adaptagdes
como toque no ombro para sinalizar o inicio e a finalizagao dos testes, além do uso
de videos demonstrativos. A validacdo de face e de conteudo envolveu 30
surdoatletas, que compreenderam e executaram corretamente os testes, confirmando
a viabilidade das adaptacbes. Esta tese fornece um panorama abrangente da
avaliacao fisioterapéutica no Desporto Surdo Brasileiro e desenvolve solugdes
metodoldgicas para ampliar a acessibilidade dos processos avaliativos. O Estudo |
evidenciou barreiras estruturais, culturais e comunicacionais, reforcando a

necessidade de capacitacao profissional e desenvolvimento de protocolos especificos



para surdoatletas, enquanto o Estudo Il demonstrou a importancia da adaptacao
linguistica e cultural na tradugéo de testes, promovendo equidade na avaliagdo do
desempenho fisico de surdoatletas. Assim, os achados desta tese contribuem
significativamente para a pratica fisioterapéutica no Desporto Surdo e oferecem um

modelo metodoldgico para futuras pesquisas na area.

PALAVRAS-CHAVE: Surdez; Esportes para Pessoas com Deficiéncia; Modalidades

de Fisioterapia; Membros Superiores; Processo de Traducédo; Estudo de Validagao.



ABSTRACT

This Ph.D. dissertation aimed to explore and understand physical therapeutic
assessment in Brazilian Deaf Sports, as well as to adapt upper limb physical
performance tests for athletes who are Deaf and Hard of Hearing (D/HoH). To achieve
this, two complementary studies were conducted. Study | was a cross-sectional
qualitative investigation using focus groups with four physical therapists working in
Brazilian Deaf Sports. The discussion followed a thematic script based on the literature
and was analyzed using Bardin’s (2016) Thematic Content Analysis and Braun and
Clarke’s (2006) Inductive Thematic Analysis. The findings highlighted significant
challenges faced by physical therapists, particularly in competitive settings, due to a
lack of resources, institutional support, and communication barriers, such as the
scarcity of professionals fluent in Brazilian Sign Language (Libras) and the absence of
interpreters. Facilitators identified included the use of technology, lip reading, and the
development of a strong therapeutic alliance. The study emphasized the need for
specific strategies and institutional support to enhance physical therapeutic
assessment for athletes who are D/HoH. Study Il aimed to translate, adapt, and
conduct face and content validation of the Modified Upper Quarter Y Balance Test
(mUQYBT) and the Closed Kinetic Chain Upper Extremity Stability Test (CKCUEST)
into American Sign Language (ASL). The adaptation process followed a structured
five-step protocol: (1) Translation into Sign Language; (2) Synthesis of Translations;
(3) Back-Translation; (4) Expert Review and Development of the Pre-Final Version
(PFV); and (5) Pilot Testing, Face and Content Validation, and Development of the
Final Version (FV). Three translators participated in the initial stage, producing two
versions in “Signed English” and one version aligned with ASL grammar and cultural
nuances. Experts selected and refined the most appropriate version, incorporating
adaptations such as shoulder tapping to signal test initiation and completion, as well
as the use of instructional videos. Face and content validation involved 30 athletes who
are D/HoH, who correctly understood and performed the tests, confirming the feasibility
and validity of the adaptations. This dissertation provides a comprehensive overview
of physical therapeutic assessment in Brazilian Deaf Sports and develops
methodological solutions to improve the accessibility of evaluation processes. Study |
identified structural, cultural, and communicational barriers, reinforcing the need for

professional training and the development of tailored protocols for athletes who are



D/HoH. Study Il underscored the importance of linguistic and cultural adaptation in
test translation, ensuring and promoting equity in physical performance assessment
for athletes who are D/HoH. These findings make a significant contribution to physical
therapy practice in Deaf Sports and offer a methodological model for future research
in the field.

KEYWORDS: Deafness; Sports for Persons with Disabilities; Physical Therapy
Modalities; Upper Extremity; Translating; Validation Study.
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1. PREFACIO

A presente tese é apresentada como requisito para a obtencdo do titulo de
Doutor em Fisioterapia, pelo Programa de Pds-Graduagao em Fisioterapia (PPGFT)
da Universidade Federal de Sao Carlos (UFSCar), SP - Brasil. Este estudo esta
alinhado com a area de concentracao “Fisioterapia e Desempenho Funcional” e com
a linha de pesquisa do PPGFT “Fisioterapia em Ortopedia/Traumatologia, Esportes e
Reumatologia”, inserido na linha investigativa da orientadora Prof.2. Dra. Paula Regina
Mendes da Silva Serrdo e da coorientadora Prof.? Dra. Natalia Duarte Pereira. O
presente trabalho trata-se de uma tese de doutorado, na modalidade de doutorado
direto. Ingressei inicialmente no curso de mestrado no PPGFT, em margo de 2020.
Em dezembro do mesmo ano, durante o exame de qualificacédo, houve indicacdo Ad
Referendum dos membros da banca para minha passagem direta para o doutorado.
Apods aprovagéao pela Comisséo de Pos-Graduacéo (CPG) do PPGFT, tive convertida
minha matricula para o curso de doutorado no dia 01.° de setembro de 2021, tendo
bolsa de doutorado da CAPES pelo PPGFT designada.

Os projetos de pesquisa desta tese foram desenvolvidos no Laboratorio de
Pesquisa em Reumatologia e Reabilitacdo da Mao (LAPREM), localizado no
Departamento de Fisioterapia (DFisio) da UFSCar; no Division of Athletic Training,
localizado na School of Health and Reabilitation Sciences da The Ohio State University
(OSU)(Columbus, Ohio — OH, Estados Unidos da América — EUA); e na Gallaudet
University (Washington, District of Columbia — D.C., EUA); e contou com a
colaboracao dos seguintes pesquisadores: Henrique Granado Jabali, Leticia Perciani
de Godoi, Jéssica Andrade Cardoso Scotti Ferreira, Ana Julia Possato de Oliveira,
Abner César da Silva Gonzaga, Décio Bueno Neto, Victor Carvalho Machado Coelho,
Prof.2 Dra. Grace Angélica de Oliveira Gomes, Prof. Dr. Matthew Paul Brancaleone,

Prof.2 Dra. Natalia Duarte Pereira e Prof.2 Dra. Paula Regina Mendes da Silva Serrao.

Os projetos de pesquisa apresentados desta tese foram desenvolvidos com o
apoio financeiro da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior —
CAPES (Cddigo de Financiamento 001) e do seu Programa Institucional de
Internacionalizacdo (CAPES-Print) (Processo n.° 88887.889029/2023-00). As
pesquisas foram aprovadas pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da UFSCar (CAAE: 79056824.7.0000.5504) e pelo Biomedical Sciences Institutional
Review Board da The Ohio State University (Study Number. 2023H0312). Todos os
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participantes brasileiros assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) e o Termo de Autorizacao de Uso de Imagem e Som (TAUIS) e todos os

participantes norte-americanos assinaram o Consent Form for Research Participation.

1.1. TRAJETORIA PESSOAL E CONEXAO COM A TEMATICA

Meu envolvimento com a comunidade surda e a Lingua Brasileira de Sinais
(Libras) teve inicio ainda na infancia, quando, aos sete anos de idade, presenciei, pela
primeira vez, intérpretes de Libras atuando durante uma missa na Pardquia Nossa
Senhora Auxiliadora, em Colorado/PR, minha cidade natal. Esse contato inicial
despertou em mim um profundo interesse pela lingua e, motivado por essa
curiosidade, busquei aprender Libras por meio de um curso gratuito oferecido pela
Pastoral dos Surdos da Pardquia. Esse primeiro aprendizado marcou o inicio de uma

trajetdria que se tornaria fundamental para minha formagéao académica e profissional.

Ao longo da adolescéncia, minha conexao com a Libras se fortaleceu. Busquei
aprofundamento em cursos oferecidos em outras cidades, como os ministrados pela
Faculdade Eficaz de Maringa, e participei ativamente de eventos da comunidade
surda, como os Encontros Catdlicos de Surdos. Aos oito anos de idade, iniciei minha
atuacao como intérprete em pequenos trechos de missas, assumindo a interpretagao
integral aos doze anos. Aos quatorze, fui convidado para lecionar no curso de Libras
da Pastoral, experiéncia que contribuiu significativamente para meu desenvolvimento

pessoal e para o despertar do interesse pela docéncia.

Durante minha graduacdo em Fisioterapia, a alta carga horaria inicial me
afastou temporariamente da comunidade surda. No entanto, esse vinculo foi retomado
na disciplina optativa de Libras, ministrada pela Prof.?2 Ma. Daiane Ferreira. Esse
reencontro foi determinante para minha trajetoria académica, pois me possibilitou unir
a Fisioterapia a Libras por meio de uma pesquisa de Iniciagdo Cientifica sobre
acessibilidade na area da saude. Junto a professora, desenvolvi o projeto intitulado
“Quebramento de Barreira entre a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) e a Fisioterapia:
Inventério dos Principais Termos Utilizados na Area”, um estudo que ampliou minha

compreensao sobre inclusao e acessibilidade nos servigos de saude.
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Ao ingressar no PPGFT, sob a orientacéo da Prof.? Dra. Paula Regina Mendes
da Silva Serrao, aprofundei meus estudos na fisioterapia esportiva, area que me
trouxe para a fisioterapia. Inicialmente, minha pesquisa tinha como foco a atuagcao
fisioterapéutica no handebol, porém, um evento transformador redirecionou minha
linha de investigagao: a participagdo em um curso sobre o Desporto Surdo, promovido
pela Federagdo Desportiva de Surdos do Parana (FDSP). Esse contato com a
realidade do esporte para surdos evidenciou a caréncia de estudos sobre a atuacgao
do fisioterapeuta nesse contexto, fazendo com que eu percebesse a possibilidade de
unir duas grandes areas de interesse na minha vida: a fisioterapia esportiva e a

acessibilidade da comunidade surda.

A partir desse momento, minha atuagcao académica e profissional passou a
convergir para esse campo de pesquisa. Com a experiéncia adquirida ao longo dos
anos, tive a oportunidade de integrar a Selec¢ao Brasileira Feminina de Handebol de
Surdos como fisioterapeuta, cargo que assumi em 2022. Essa vivéncia me permitiu
associar a pratica clinica a pesquisa cientifica, contribuindo para o desenvolvimento
de estratégias de reabilitagcdo adaptadas as necessidades dos surdoatletas. Dentre as
experiéncias mais significativas dessa trajetdria, destaco minha participagdo como
fisioterapeuta e tradutor/intérprete de Libras na 242 edicao das Summer Deaflympics,
realizadas em Caxias do Sul, Brasil. Esse evento, considerado a versao olimpica dos
surdoatletas, foi um marco tanto para minha atuacéao profissional quanto para minha
pesquisa. Além de prestar assisténcia fisioterapéutica a equipe, desempenhei um
papel fundamental na mediacdo da comunicagao entre atletas e comissao técnica,
reforgando a importancia da acessibilidade linguistica no esporte de alto rendimento.
A conquista da medalha de bronze pela Selecio Brasileira Feminina de Handebol de
Surdos nesse evento consolidou ainda mais minha convicgao sobre a relevancia da

abordagem fisioterapéutica especializada para essa populagéo.

Dessa forma, a presente tese emerge da intersegdo entre minha trajetéria
académica e profissional, bem como de um compromisso consolidado com a inclusao
e acessibilidade no desporto surdo. Ao investigar a atuagao do fisioterapeuta nesse
contexto e propor adaptagbes de instrumentos de avaliacao fisioterapéutica para
surdoatletas, busco contribuir para o avanco da area e para a construcdo de um

ambiente esportivo mais acessivel e inclusivo.
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1.2. PARCERIAS NACIONAIS E INTERNACIONAIS

Durante o periodo do doutorado, pude desenvolver diversas parcerias
nacionais e internacionais dentro da area do Desporto Surdo, que colaboraram
diretamente na construcdo desta tese. Além disso, pude colaborar em pesquisas na
UFSCar e em outras instituicdes nacionais, que contribuiram para o crescimento da
rede de contatos e networking como pesquisador na area da fisioterapia em ortopedia,

traumatologia, esportiva e reumatologia.

Entre as parcerias nacionais que colaboraram diretamente na construg¢ao desta
tese vale destacar o apoio institucional da Federagao Desportiva de Surdos do Parana
(FDSP) e da Federacdo Desportiva dos Surdos do Estado de S&do Paulo (FDSESP),
que colaboraram na divulgagao e recrutamento de voluntarios para participar das
pesquisas incluidas nesta tese. Além disso, contamos com a valiosa parceria da Prof.?
Dra. Grace Angélica de Oliveira Gomes, professora do Departamento de Gerontologia
da UFSCar, que possui grande experiéncia em estudos qualitativos e contribuiu

significativamente para a realizagdo do Estudo | desta tese

Internacionalmente, tive a honra de contar com a parceria do Prof. Dr. Matthew
Paul Brancaleone (The Ohio State University — OSU), uma das referéncias mundiais
nos estudos da area da saude no Desporto Surdo internacionalmente, que participou
ativamente em um dos estudos desta tese e me recebeu cordialmente em Columbus
(OH, EUA) durante meu periodo de doutorado sanduiche na OSU. Ademais, por meio
desta oportunidade, tive a honra de realizar o sonho de visitar durante este periodo a
Gallaudet University, em Washington, D.C. (EUA), a primeira e unica instituicdo
dedicada exclusivamente a educacgéo superior de surdos ao redor do mundo, onde

pude realizar parte das minhas coletas do periodo de doutorado-sanduiche realizado.

1.3.ESTAGIO INTERNACIONAL

No periodo de novembro de 2023 a abril de 2024, tive a oportunidade de
realizar um periodo de doutorado sanduiche no Division of Athletic Training, da School
of Health and Rehabilitation Sciences da The Ohio State University (OSU), em
Columbus (OH, EUA), sob supervisdo do Prof. Dr. Matthew Paul Brancaleone. A

universidade € uma instituicdo de ensino superior norte-americana reconhecida por
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sua tradicdo e inovacdo. Fundada em 1870, a OSU se destaca pela sua diversidade,
com um ambiente académico vibrante e uma forte tradicao de exceléncia académica.
Com uma vasta gama de programas de graduagao e pos-graduagéo e uma pesquisa

de ponta, a OSU se posiciona como uma das principais universidades dos EUA.

Nesta experiéncia, desenvolvi uma pesquisa de traducao e adaptacgao de testes
de desempenho fisico de membros superiores do inglés para a Lingua Americana de
Sinais (American Sign Language — ASL). Durante este periodo, tive a oportunidade
de realizar parte da minha pesquisa também na Gallaudet University, uma instituicao
unica dedicada exclusivamente a educacdo superior de surdos, localizada em
Washington, D.C. A Gallaudet € um marco na histéria da educagao e um simbolo de
empoderamento para a comunidade surda, oferecendo um ambiente académico rico

em diversidade cultural e focado na ASL.

O projeto de pesquisa “Tradugdo, Adaptacdo e Validagcdo de Face e de
Conteudo de Testes de Desempenho Fisico de Membros Superiores para Lingua
Americana de Sinais (ASL) para Surdoatletas” envolveu a escrita, submissao e
aprovagao pelo Biomedical Sciences Institutional Review Board da OSU (Protocolo
2023H0312). Antes das coletas iniciarem o Prof. Dr. Matthew Brancaleone conduziu
uma formacao basica em ASL. A pesquisa incluiu uma coleta de dados hibrida com
voluntarios ouvintes e surdos da Gallaudet University nas Etapas 1 a 4, e uma visita
técnica a Gallaudet University para a coleta presencial da Etapa 5, com surdoatletas
da instituicdo. Um artigo oriundo dessa pesquisa sera submetido a Journal of Athletic

Training (fator de impacto JCR: 2.6).

No ambito do ensino, apresentei a palestra “Deaf Culture and Deaf Sport” em
novembro de 2023 e abril de 2024 para duas turmas do Master of Science in Athletic
Training Program da Central Michigan University, em formato hibrido. Também
conduzi o modulo “Return to Sport’ na disciplina “Rehabilitation Methods Il — Physical
Agents and Therapeutic Exercise” para o Master of Science in Athletic Training
Program da OSU, com aulas tedrica e pratica ministradas presencialmente em abril
de 2024.

Apresentei dois trabalhos em eventos académicos: “Translation and Adaptation
of Upper Limbs Physical Performance Tests for Sign Language in Athletes who are

Deaf and Hard of Hearing”, em formato de apresentacéo oral, no 3rd Annual Health
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and Rehabilitation Sciences Research Day, no Atwell Hall em Columbus (OH), e
“Translation and Adaptation of Physical Performance Tests for Sign Language in
Athletes who are Deaf and Hard of Hearing”, em formato de pdster, no 16th Annual
Sports Medicine Research Day, realizado no Jameson Crane Sports Medicine
Institute, também em Columbus. Ambos os eventos foram promovidos pela The Ohio
State University, e o segundo trabalho recebeu o prémio de Best Poster na categoria

“Precision Medicine” no 16th Annual Sports Medicine Research Day.

Outras atividades realizadas durante o periodo incluiram o acompanhamento
de disciplinas do Bachelor of Science in Athletic Training (BSAT) Program e do Master
of Science in Athletic Training (MAT) Program da OSU, com participacdo em aulas
tedricas e praticas, além da preparagdo e aplicacdo de atividades didaticas e

avaliativas:
e BSAT Program:
o Athletic Training Therapeutic Exercise
o Athletic Training Skills Assessment Ill
e MAT Program:

o Rehabilitative Methods I: Physical Agents & Therapeutic Exercise —

Lower Extremity

o Rehabilitative Methods II: Physical Agents & Therapeutic Exercise —
Upper Extremity

Além disso, participei ativamente de atendimentos beira-campo realizados pelo
Prof. Dr. Matthew Brancaleone, que atua como Athletic Trainer da Banda Marcial da
OSU. Essas atividades ocorreram durante os jogos locais de futebol americano da
temporada do campeonato nacional universitario, permitindo vivenciar a dindmica de
um ambiente esportivo de alta performance. Adicionalmente, participei de atividades
de simulagao de atendimentos clinicos organizadas para uma turma do MAT Program.
Nessas simulagdes, tive a oportunidade de observar e contribuir com a aplicacéo de

protocolos de avaliagdo, tratamento e tomada de decisdo em casos simulados.
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1.4.ORIGINALIDADE E CONTRIBUICAO DOS RESULTADOS DA PESQUISA
PARA O AVANCO CIENTIFICO

No desenvolvimento desta pesquisa, proponho uma contribui¢cao inédita para o
campo da fisioterapia esportiva ao abordar a avaliagio fisioterapéutica e a adaptacao
de testes de desempenho fisico para surdoatletas, um tema ainda pouco explorado
na literatura cientifica. No Estudo |, investiguei diretamente a pratica dos
fisioterapeutas que atuam no Desporto Surdo no Brasil. Aqui, identifico desafios
praticos significativos, especialmente no que tange a comunicagdo entre
fisioterapeutas e surdoatletas e as dificuldades estruturais e conjunturais que
influenciam no atendimento fisioterapéutico. As barreiras linguisticas e a auséncia de
recursos adequados, como intérpretes de Libras, restringem a realizagdo de
avaliacoes fisioterapéuticas completas e sistematicas. Por outro lado, o estudo
também revela facilitadores importantes, como as adaptag¢des tecnoldgicas, que
podem melhorar a comunicagao e, consequentemente, a qualidade das avaliagdes.
Essa anadlise trouxe a tona a urgéncia de criar estratégias que minimizem essas

lacunas e promovam um atendimento mais inclusivo e eficaz.

O Estudo Il complementa essa contribuicdo ao se concentrar na traducao,
adaptacao e validacao de face e de conteudo de testes de desempenho fisico para
uma populacdo especifica, no caso, os surdoatletas. O processo de traducéo e
adaptacado desses testes ndo apenas respeitou as nuances linguisticas e culturais dos
atletas, mas também ofereceu uma metodologia replicavel para outros instrumentos.
Apesar de o estudo ter sido realizado no contexto do meu doutorado-sanduiche, ele
transcende a especificidade da Lingua Americana de Sinais (ASL) ao destacar a
importancia de considerar a comunicagao e a compreensao dos atletas na validacao
de ferramentas de avaliagéo. Este processo € essencial para garantir a aplicabilidade
e a fidedignidade dos testes em diferentes contextos, contribuindo para avangos
cientificos que podem ser adaptados as realidades de surdoatletas de outros paises

e linguas.

Ao unir a perspectiva qualitativa sobre as praticas atuais com a validagao de
instrumentos especificos, esta pesquisa oferece uma visdao abrangente sobre as
demandas e solugdes no Desporto Surdo. Acredito que os resultados podem servir de
base para a elaboragdo de protocolos mais inclusivos, fomentar a formacao de

profissionais capacitados e ampliar o acesso de surdoatletas a uma fisioterapia
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esportiva de qualidade. Assim, esta pesquisa n&o apenas preenche lacunas existentes
no conhecimento, mas também promove o desenvolvimento de praticas mais

equitativas e cientificamente embasadas no campo da fisioterapia esportiva.

1.5.RELEVANCIA SOCIAL

A relevancia social desta pesquisa fundamenta-se na necessidade de inclusédo
e acessibilidade no atendimento fisioterapéutico de surdoatletas, uma populacéo
historicamente marginalizada tanto no campo esportivo quanto no de saude. Este
trabalho tem o potencial de impactar diretamente a qualidade de vida desses atletas
ao investigar e propor melhorias nas praticas de avaliagdo fisioterapéutica no

Desporto Surdo.

No primeiro estudo, ao compreender os desafios e facilitadores enfrentados
pelos fisioterapeutas brasileiros que atuam com surdoatletas, a pesquisa destaca
questdes estruturais, comunicacionais e culturais que afetam o atendimento. Ja o
segundo estudo, ao realizar a tradug¢ado, adaptagao e validagéo de face e de conteudo
de testes de desempenho fisico, contribui para a criagao de ferramentas acessiveis e
culturalmente apropriadas, possibilitando avaliagcbes mais precisas e inclusivas. Este
processo destaca-se por abordar lacunas significativas na adequacgéao de instrumentos

avaliativos, ampliando sua aplicabilidade para diferentes contextos e populagdes.

Dessa forma, esta pesquisa transcende o ambito académico ao reforgar a
importancia de politicas publicas voltadas a inclusao social e ao suporte adequado no
esporte. Ao propor solugdes praticas e estratégias para superar os desafios
existentes, o trabalho contribui para a construcdo de ambientes esportivos mais

inclusivos e de uma sociedade que valoriza a diversidade e a acessibilidade.
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1.6.ATIVIDADES DESENVOLVIDAS DURANTE O DOUTORADO

A seguir, estdo destacadas algumas atividades desenvolvidas durante o periodo

de doutorado:
1.6.1. Pdés-Graduagao Lato Sensu
2020 - 2021: Especializagdo em Lingua Brasileira de Sinais (Libras)

Instituicdo: Faculdade Eficaz — Maringa (PR)

2020 - 2021: Especializagdo em Tradugao e Interpretacdo em Lingua Brasileira de
Sinais (Libras)

Instituicao: Faculdade Eficaz — Maringa (PR)

1.6.2. Produgoes

1.6.2.1. Artigos completos publicados em periddicos

Titulo: Translation and Transcultural Adaptation of Injury Report Form from Rugby

Union.

Autores: Eduardo Sassi Carocci, Gustavo Viotto Gongalves, Jéssyca Passos,
Audrin Said Vojciechowski, Osiris Nascimento de Carvalho Neto, Anna Raquel Silveira

Gomes.

Publicagao: Acta Ortopedica Brasileira, v.29, p.159 - 165, 2021. (Fator de impacto:
0.5).

DOI: 10.1590/1413-785220212903234674.

Titulo: Intra-rater reliability of the combined elevation test and the weight-bearing

dorsiflexion lunge test using telehealth in healthy athletes.

Autores: Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Danilo Harudy Kamonseki, Maycon
Thomas Moises Jales, Gustavo Viotto Gongalves, Germanna de Medeiros Barbosa,

Leticia Bojikian Calixtre.

Publicagao: /sokinetics and Exercise Science, v.31, p.19 - 27, 2023. (Fator de

impacto: 0.6).
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DOI: 10.3233/IES-220018.

Titulo: Lower Extremity Physical Performance Tests for the Assessment of Athletes

via Telehealth are Reliable.

Autores: Maycon Thomas Moises Jales, Germanna de Medeiros Barbosa, Gustavo
Viotto Gongalves, Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Leticia Bojikian Calixtre, Danilo

Harudy Kamonseki.

Publicagao: Journal of Sport Rehabilitation, v.32(5), p.612-616. (Fator de impacto:
1.3).

DOI: 10.1123/jsr.2022-0361.

Titulo: Physical Performance and Mobility Tests Using Telehealth: A Feasibility Study
With Athletes.

Autores: Maycon Thomas Moises Jales, Germanna de Medeiros Barbosa, Gustavo
Viotto Gongalves, Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Leticia Bojikian Calixtre, Danilo

Harudy Kamonseki.

Publicacao: Journal of Sport Rehabilitation, v.32(5), p.617-623. (Fator de impacto:
1.3).

DOI: 10.1123/jsr.2021-0417.

Titulo: Reliability of physical performance tests for the upper extremity and trunk using

telehealth in athletes.

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Leticia Bojikian Calixtre, Hilmaynne Renaly
Fonseca Fialho, Maycon Thomas Moises Jales, Danilo Harudy Kamonseki, Germanna

de Medeiros Barbosa.

Publicagao: Journal of Bodywork and Movement Therapies, v.42, p.846-853. (Fator
de impacto: 1.2).

DOI: 10.1016/j.jomt.2025.02.008.
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1.6.2.2. Artigos submetidos ou em fase de submiss&o
Titulo: Physical Therapy and Deaf Sports: A Narrative Literature Review.

Autores: Gustavo Viotto-Gongalves, Décio Bueno Neto, Victor Carvalho Machado
Coelho, Leticia Perciani de Godoi, Jessica Andrade Cardoso Scotti Ferreira, Matthew

Paul Brancaleone, Paula Regina Mendes da Silva Serréao.
Situagao: Submetido.

Periédico: Physical Therapy in Sport. (Fator de impacto: 2.2).

Titulo: Physical Therapy Assessment in Brazilian Deaf Sports: A Qualitative Study.

Autores: Gustavo Viotto-Gongalves, Ana Julia Possatto de Oliveira, Abner César da
Silva Gonzaga, Victor Carvalho Machado Coelho, Natalia Duarte Pereira, Grace

Angélica de Oliveira Gomes, Paula Regina Mendes da Silva Serréo.
Situagao: Submetido.

Periédico: The American Journal of Sports Medicine. (Fator de impacto: 4.2)

Titulo: Translation, adaptation, and face and content validation of upper limb physical
performance tests into American Sign Language for athletes who are Deaf and Hard-

of-Hearing.

Autores: Gustavo Viotto-Gongalves, Natalia Duarte Pereira, Matthew Paul

Brancaleone, Paula Regina Mendes da Silva Serrao.
Situagao: Em finalizagdo para submissao.

Periédico: Journal of Athletic Training. (Fator de impacto: 2.6).

1.6.2.3. Resumos publicados em anais de evento

Titulo: E Confiavel aplicar Testes de Desempenho Fisico para Membros Superiores

de forma remota e sincrona em atletas? Um Estudo Piloto.



44

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Maycon
Thomas Moises Jales, Danilo Harudy Kamonseki, Leticia Bojikian Calixtre, Germanna

de Medeiros Barbosa.

Publicacdao: Anais do | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia
Musculoesquelética, 2021, v.4, p. 39

Evento: | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia Musculoesquelética, 2021,

On-line.

Titulo: Analise da Confiabilidade de Testes de Resisténcia Muscular de Tronco

aplicados de Forma Remota e Sincrona em Atletas: Um Estudo Piloto.

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Maycon
Thomas Moises Jales, Danilo Harudy Kamonseki, Leticia Bojikian Calixtre, Germanna

de Medeiros Barbosa.

Publicagdo: Anais do | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia

Musculoesquelética, 2021, v.4, p. 40.

Evento: | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia Musculoesquelética, 2021,

On-line.

Titulo: Analise da Confiabilidade de Testes de Resisténcia Muscular de Tronco

aplicados de Forma Remota e Sincrona em Atletas: Um Estudo Piloto.

Autores: Maycon Thomas Moises Jales, Gustavo Viotto Gongalves, Hilmaynne
Renaly Fonseca Fialho, Germanna de Medeiros Barbosa, Leticia Bojikian

Calixtre, Danilo Harudy Kamonseki.

Publicagdo: Anais do | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia

Musculoesquelética, 2021, v.4, p. 53.

Evento: | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia Musculoesquelética, 2021,

On-line.

Titulo: Confiabilidade de Testes de Desempenho aplicados de Forma Remota e

Sincrona em Atletas de Handebol.
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Autores: Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Maycon Thomas Moises Jales, Gustavo
Viotto Gongalves, Germanna de Medeiros Barbosa, Danilo Harudy Kamonseki,

Leticia Bojikian Calixtre.
Publicagao: Anais do XXVIIlI Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar, 2021.

Evento: XXVII Simpésio de Fisioterapia da UFSCar, 2021, On-line.

Titulo: Evidence-Based Practice of Physical Therapists who Work in Deaf Sports -
Pilot Study.

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Victor Carvalho Machado Coelho, Leticia
Perciani de Godoi, Jessica Andrade Cardoso Scotti Ferreira, Décio Bueno Neto, Paula

Regina Mendes da Silva Serréo.
Publicagao: Brazilian Journal of Physical Therapy, 2024, v. 28. p. 100756

Evento: | Férum Discente da ABRAPG-FT, 2023, On-line.

Titulo: Use of Shaping Methods with Focus on 1st Dorsal Interosseous' Strengthening

for Treatment of Individuals with Rhizarthrosis: Case Report.

Autores: Laura Beatriz Lorevice, Natalia Barbosa Tossini, Gabriela Sardeli de Oliveira,
Cristiane de Sousa Melo, Gustavo Viotto Gongalves, Paula Regina Mendes da Silva

Serréo.
Publicagao: Brazilian Journal of Physical Therapy, 2024, v. 28. p. 100837

Evento: | Férum Discente da ABRAPG-FT, 2023, On-line.

1.6.2.4. Apresentacgdes de trabalhos em eventos cientificos

Titulo: E Confiavel aplicar Testes de Desempenho Fisico para Membros Superiores

de forma remota e sincrona em atletas? Um Estudo Piloto.

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Maycon
Thomas Moises Jales, Danilo Harudy Kamonseki, Leticia Bojikian Calixtre, Germanna

de Medeiros Barbosa.
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Evento: | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia Musculoesquelética, 2021,

On-line.

Titulo: Analise da Confiabilidade de Testes de Resisténcia Muscular de Tronco

aplicados de Forma Remota e Sincrona em Atletas: Um Estudo Piloto.

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Maycon
Thomas Moises Jales, Danilo Harudy Kamonseki, Leticia Bojikian Calixtre, Germanna

de Medeiros Barbosa.

Evento: | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia Musculoesquelética, 2021,

On-line.

Titulo: Analise da Confiabilidade de Testes de Resisténcia Muscular de Tronco

aplicados de Forma Remota e Sincrona em Atletas: Um Estudo Piloto.

Autores: Maycon Thomas Moises Jales, Gustavo Viotto Gongalves, Hilmaynne
Renaly Fonseca Fialho, Germanna de Medeiros Barbosa, Leticia Bojikian

Calixtre, Danilo Harudy Kamonseki.

Evento: | Congresso Internacional On-line de Fisioterapia Musculoesquelética, 2021,

On-line.

Titulo: Confiabilidade de Testes de Desempenho aplicados de Forma Remota e

Sincrona em Atletas de Handebol.

Autores: Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Maycon Thomas Moises Jales, Gustavo
Viotto Gongalves, Germanna de Medeiros Barbosa, Danilo Harudy Kamonseki,

Leticia Bojikian Calixtre.

Evento: XXVII Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar, 2021, On-line

Titulo: Elaboracido de Roteiro para Grupo Focal com Fisioterapeutas que atuam no

Desporto Surdo Brasileiro: Relato de Experiéncia.

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Leticia Perciani de Godoi, Victor Carvalho
Machado Coelho, Natalia Duarte Pereira, Grace Angélica de Oliveira Gomes, Paula

Regina Mendes da Silva Serréo.

Evento: Il Congresso Brasileiro de Libras e Cultura Surda, 2022, On-line.
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Titulo: Testes de Desempenho Fisico para Membros Superiores e Tronco Aplicados

por Videochamada em uma Surdoatleta: Um relato de experiéncia.

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho, Maycon
Thomas Moises Jales, Danilo Harudy Kamonseki, Germanna de Medeiros Barbosa,

Leticia Bojikian Calixtre.

Evento: Il Congresso Brasileiro de Libras e Cultura Surda, 2022, On-line.

Titulo: Pratica Baseada em Evidéncia de Fisioterapeutas que atuam no Desporto
Surdo - Estudo Piloto.

Autores: Gustavo Viotto Gongalves, Victor Carvalho Machado Coelho, Leticia
Perciani de Godoi, Jessica Andrade Cardoso Scotti Ferreira, Décio Bueno Neto, Paula

Regina Mendes da Silva Serrao.

Evento: | Forum Discente da ABRAPG-FT, 2023, On-line.

Titulo: Utilizacdo do Método Shaping com enfoque no Fortalecimento do 1.°

Interésseo Dorsal para Tratamento de Individuos com Rizoartrose: Relatos de Casos.

Autores: Laura Beatriz Lorevice, Natalia Barbosa Tossini, Gabriela Sardeli de Oliveira,
Cristiane de Sousa Melo, Gustavo Viotto Gongalves, Paula Regina Mendes da Silva

Serrao.

Evento: | Férum Discente da ABRAPG-FT, 2023, On-line.

Titulo: Efeito do Fortalecimento do 1.° Inter6sseo Dorsal no Quadro Clinico de

Individuos com Osteoartrite Carpometacarpal.

Autores: Natalia Barbosa Tossini, Cristiane de Sousa Melo, Laura Beatriz Lorevice,
Gabriela Sardeli de Oliveira, Gustavo Viotto Gongalves, Gabriel Bernardi dos

Santos, Paula Regina Mendes da Silva Serrao.

Evento: IV Congresso Brasileiro e Internacional da ABRAFITO, 2023, Sergipe (SE).
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Titulo: Translation and Adaptation of Upper Limbs Physical Performance Tests for

Sign Language in Athletes who are Deaf and Hard of Hearing.

Autores: Gustavo Viotto-Gongalves, Paula Regina Mendes da Silva Serrao,

Matthew Paul Brancaleone.

Evento: 3rd Annual Health and Rehabilitation Sciences Research Day, 2024,
Columbus (OH-EUA).

Titulo: Translation and Adaptation of Physical Performance Tests for Sign Language

in Athletes who are Deaf and Hard of Hearing.

Autores: Gustavo Viotto-Gongalves, Paula Regina Mendes da Silva Serrao,

Matthew Paul Brancaleone.

Evento: 16th Annual Sports Medicine Research Day, 2024, Columbus (OH-EUA).

Titulo: Modalities and Interventions Employed by Brazilian Physical Therapists in Deaf
Sports — A Pilot Study.

Autores: Gustavo Viotto-Gongalves, Victor Carvalho Machado Coelho, Leticia

Perciani de Godoi, Natalia Duarte Pereira, Paula Regina Mendes da Silva Serr&o.

Evento: 71st International Scientific Conference “Sport of the Disabled People in

Scientific Research”, 2024, On-line.

Titulo: Principais Barreiras durante a Avaliagcao Fisioterapéutica no Desporto Surdo

Brasileiro.

Autores: Gustavo Viotto-Gongalves, Ana Julia Possatto de Oliveira, Abner César da
Silva Gonzaga, Victor Carvalho Machado Coelho, Natalia Duarte Pereira, Grace

Angélica de Oliveira Gomes, Paula Regina Mendes da Silva Serrao.

Evento: XIX Jornada Académica, XI Mostra de Trabalhos Cientificos e VII Ciclo de
Estagios do Curso de Fisioterapia da UFPR, Universidade Federal do Parana — UFPR,
2024, Curitiba (PR).
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1.6.3. Participagao em Projetos de Pesquisa
Periodo: 2020 — 2024.

Titulo do projeto: Atuacao Fisioterapéutica no Desporto Surdo no Brasil: Um Estudo

por Analise de Grupo Focal.
Situagao: Concluido.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves - Integrante / Paula Regina Mendes da Silva
Serrao - Coordenador / Natalia Duarte Pereira - Integrante / Leticia Perciani de Godoi
- Integrante / Victor Carvalho Machado Coelho - Integrante / Grace Angélica de Oliveira
Gomes - Integrante / Jessica Andrade Cardoso Scotti Ferreira - Integrante / Décio
Bueno Neto - Integrante / Ana Julia Possatto de Oliveira - Integrante / Abner César da

Silva Gonzaga — Integrante.
Instituicées: UFSCar.

Financiador(es): CAPES - Bolsa.

Periodo: 2020 — 2021.

Titulo do projeto: Prevaléncia de Les6es Musculoesqueléticas em Jogadoras de

Rugby Brasileiras.
Situagao: Concluido.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves - Integrante / Maria Vitoria Reis dos Santos -

Integrante / Faruk Abrao Kalil - Coordenador.
Instituigcdoes: UFSCar e Centro Universitario Campos de Andrade (UNIANDRADE).

Financiador(es): Sem financiamento.

Periodo: 2020 — 2022.

Titulo do projeto: Confiabilidade de testes clinicos e de desempenho fisico aplicados

de forma remota e sincrona em atletas.
Situagao: Concluido.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves - Integrante / Germanna de Medeiros Barbosa

- Integrante / Leticia Bojikian Calixtre - Coordenador / Danilo Harudy Kamonseki -
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Integrante / Hilmaynne Renaly Fonseca Fialho - Integrante / Maycon Thomas Moises

Jales - Integrante.
Instituigdes: UFSCar e Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN).

Financiador(es): Sem financiamento.

Periodo: 2022 — 2023.

Titulo do projeto: Efeito do fortalecimento muscular com enfoque no 1 Interésseo
dorsal em atividade e participacao de sujeitos com Rizoartrose: Estudo Randomizado

Controlado.
Situagao: Concluido.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves — Integrante / Paula Regina Mendes da Silva
Serrdo — Coordenador / Natalia Barbosa Tossini — Integrante / Laura Beatriz Lorevice
— Integrante / Gabriela Sardeli de Oliveira - Integrante / Cristiane de Sousa Melo -

Integrante.
Instituicées: UFSCar.

Financiador(es): CAPES - Bolsa.

Periodo: 2023 — atual.

Titulo do projeto: Translation, adaptation, and content validation of upper limb
physical performance tests into American Sign Language for athletes who are Deaf

and Hard-of-Hearing.
Situagao: Em andamento.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves - Integrante / Paula Regina Mendes da Silva
Serrdo - Coordenador / Matthew P. Brancaleone - Integrante / Natalia Duarte Pereira

- Integrante.
Instituicdoes: UFSCar e The Ohio State University.

Financiador(es): CAPES — Bolsa.
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Periodo: 2024 — atual.

Titulo do projeto: Tradugao, Adaptacéao e Validagao de Face e de Conteudo de Testes
de Performance Fisica de Membros Superiores para Lingua Brasileira de Sinais

(Libras) em Surdoatletas Brasileiros
Situagao: Em andamento.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves - Integrante / Paula Regina Mendes da Silva
Serrdo - Coordenador / Natalia Duarte Pereira - Integrante / Victor Carvalho Machado
Coelho - Integrante / Ana Julia Possatto de Oliveira - Integrante / Abner César da Silva

Gonzaga — Integrante.
Instituicoes: UFSCar.

Financiador(es): CAPES - Bolsa.

1.6.4. Participagao em Projetos de Extensao
Periodo: 2021 — 2021.

Titulo do projeto: Liga Académica de Fisioterapia Esportiva — Universidade Federal
do Espirito Santo (LAFE-UFES).

Situagao: Concluido.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves - Integrante / Alessandra Paiva de Castro

Vidal - Integrante / Lisandra Vanessa Martins - Coordenador.

Periodo: 2022 — 2022.

Titulo do projeto: Liga Interdisciplinar de Saude no Esporte — Universidade Federal
de Séo Carlos (LISE-UFSCar).

Situagao: Concluido.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves - Integrante / Guilherme Borges Pereira -

Coordenador.
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Periodo: 2023 — 2024.
Titulo do projeto: Plexus Jr. - Empresa Junior de Fisioterapia da UFSCar.
Situagao: Concluido.

Integrantes: Gustavo Viotto Gongalves - Integrante / Paula Regina Mendes da Silva

Serrao - Coordenador.

1.6.5. Aulas Ministradas
1.6.5.1. Graduacao

05/2021 - Aula “Doencas Microcristalinas” — Disciplina de Fisioterapia em

Reumatologia — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar — On-line.

02/2022 — Aula “Introdugcdo as Bandagens Rigidas” — Disciplina de Fisioterapia

Esportiva — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar — Sdo Carlos-SP— On-line.

03/2022 — Aula “Cinesiologia do Punho e da Mao” — Disciplina de Cinesiologia —
Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar — Sdo Carlos (SP).

1.6.5.2. Pds-graduagao

10/2022 - “Inclusdo dos Surdos nos Servigos de Saude” — Disciplina “Seminario e
Estudos de Casos II” — Programa de Residéncia Multiprofissional em Promocgéao da
Saude e Cuidado na Atencao Hospitalar - Faculdade de Medicina da Universidade de
Sao Paulo (FMUSP) — On-line.

11/2023 — Aula “Deaf Culture and Deaf Sport’ — Turma do Master of Science in Athletic

Training Program — Central Michigan University — On-line.

04/2024 — Mdbdulo “Return to Sport’” (Aula Tedrica e Pratica) — Disciplina de
Rehabilitation Methods Il — Physical Agents and Therapeutic Exercise — Turma do
Master of Science in Athletic Training Program — The Ohio State University — Columbus
(OH-EUA).

04/2024 — Aula “Deaf Culture and Deaf Sport” — Turma do Master of Science in Athletic

Training Program — Central Michigan University — On-line.
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1.6.6. Palestras Ministradas
2020 - “Inclusdo do Surdo nos Servigos de Saude: Uma Viséo da Fisioterapia” —

| Semana de Fisioterapia da UFSCar — On-line.

2021 - “Sequelas e Avaliagdes Musculoesqueléticas pés-COVID-19” — Curso On-line
“COVID-19: Da Infeccao a Reabilitagao” — On-line.

2023 — “A atuacgéo do fisioterapeuta no Desporto Surdo” — Reuniao Cientifica Mensal
SONAFE PR - On-line.

2023 - “Atuacdo do fisioterapeuta no Desporto Surdo” — Liga Académica de
Fisioterapia em Terapia Manual (LAFTM) — UNIESP — On-line.

2023 - “Mesa Redonda ‘Atuacéo Fisioterapéutica no Esporte’ — ‘Surdolimpiadas’™ —
XXIX Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar — Hibrido — Sao Carlos (SP).

2024 - “Atuacao Fisioterapéutica no Desporto Surdo” — XIX Jornada Académica, Xl
Mostra de Trabalhos Cientificos e VII Ciclo de Estagios do Curso de Fisioterapia da
UFPR — Presencial — Curitiba (PR)

1.6.7. Prémios e Titulos

2024 - Titulo de Especialista Profissional em Fisioterapia Esportiva — Conselho

Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO).

2024 — Best Poster — “Precision Medicine” Category — “Translation and Adaptation of
Physical Performance Tests for Sign Language in Athletes who are Deaf and Hard of

Hearing” — 16th Annual Sports Medicine Research Day.

2024 - PRIMEIRO LUGAR - Categoria “Pesquisa Clinica” — “Principais Barreiras
durante a Avaliacdo Fisioterapéutica no Desporto Surdo Brasileiro” — XIX Jornada
Académica, XI Mostra de Trabalhos Cientificos e VIl Ciclo de Estagios do Curso de
Fisioterapia da UFPR.
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1.6.8. Capacitagcoes Docentes
Disciplina: Estagio Profissional em Fisioterapia em Ortopedia e Traumatologia I.
Instituicdo e Ano: Unidade Saude Escola (USE) — UFSCar — 2022/1
Curso: Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Professores responsaveis: Prof. Dr. Fabio Viadanna Serrdo, Prof.? Dra. Paula

Rezende Camargo e Prof.? Dra. Stela Marcia Mattiello.

Disciplina: Fisioterapia em Reumatologia.
Instituicdo e Ano: UFSCar — 2022/1.
Curso: Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Professores responsaveis: Prof.? Dra. Paula Regina Mendes da Silva Serrao e Prof.

Dr. Luiz Fernando Approbato Selistre.

1.6.9. Supervisoes

1.6.9.1. Supervisédo Voluntaria de Estagio
Estagio: Estagio Profissional em Fisioterapia em Ortopedia e Traumatologia I.
Instituicdo e Ano: USE — UFSCar — 2022/2.
Curso: Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Professores responsaveis: Prof. Dr. Fabio Viadanna Serrdo, Prof.2 Dra. Paula

Rezende Camargo e Prof.? Dra. Stela Marcia Mattiello.

Estagio: Estagio Profissional em Fisioterapia em Reumatologia.
Instituicao e Ano: USE — UFSCar — 2023/1.
Curso: Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Professores responsaveis: Prof.? Dra. Paula Regina Mendes da Silva Serréo e Prof.

Dr. Luiz Fernando Approbato Selistre.
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1.6.9.2. Supervisédo de Projeto de Extensao
Projeto: Plexus Jr. - Empresa Junior de Fisioterapia da UFSCar.
Instituicdo e Ano: UFSCar — 2023 — 2024.
Coordenadora: Prof.? Dra. Paula Regina Mendes da Silva Serrao.

Atuacao: Prof. Supervisor do Projeto “Plexus no Paradesporto”.

1.6.10. Orientagoes
1.6.10.1. Coorientagao de iniciagao cientifica

Aluna: Leticia Perciani de Godoi — UFSCar — Bolsa PIBIC/CNPq.

Titulo: Perfil dos Fisioterapeutas que atuam no Desporto Surdo Brasileiro: Um Estudo

Transversal.
Orientadora: Paula Regina Mendes da Silva Serréao.

Ano: 2022 - 2023.

Aluna: Abner César da Silva Gonzaga — UFSCar — Bolsa PIBIC-Af/CNPq.

Titulo: Avaliacdo Fisioterapéutica de Membros Superiores de Surdoatletas de

Esportes Overhead.
Orientadora: Paula Regina Mendes da Silva Serréao.

Ano: 2023 — atual.

Aluna: Ana Julia Possatto de Oliveira — UFSCar — Bolsa FAPESP.

Titulo: Utilizacao de Testes de Desempenho Fisico por Fisioterapeutas no Desporto

Surdo: Relatos de Casos.
Orientadora: Paula Regina Mendes da Silva Serréo.

Ano: 2023 — atual.
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1.6.10.2. Coorientacao de trabalho de conclusao de curso
Aluna: Maria Vitoria Reis Santos — Bacharelado em Fisioterapia — UNIANDRADE.

Titulo: Prevaléncia de Lesbes Musculoesqueléticas em Jogadores Brasileiros de

Rugby: Revisao Narrativa.
Orientadora: Faruk Abrao Kalil.

Ano: 2020 - 2021.

Aluna: Leticia Perciani de Godoi — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: Perfil dos Fisioterapeutas que atuam no Desporto Surdo Brasileiro: Um Estudo

Transversal.
Orientadora: Paula Regina Mendes da Silva Serréao.

Ano: 2022 - 2023.

Aluna: Abner César da Silva Gonzaga — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: Avaliagcdo Fisioterapéutica de Membros Superiores de Surdoatletas de

Esportes Overhead.
Orientadora: Paula Regina Mendes da Silva Serréao.

Ano: 2023 — atual.

Aluna: Ana Julia Possatto de Oliveira — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: Utilizacdo de Testes de Desempenho Fisico por Fisioterapeutas no Desporto

Surdo: Relatos de Casos.
Orientadora: Paula Regina Mendes da Silva Serréao.

Ano: 2023 — atual.
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1.6.11. Participagoes em Eventos Cientificos

XV Jornada Académica, VII Mostra de Trabalhos Cientificos e IV Ciclo de Estagios do
Curso de Fisioterapia da UFPR, 2020.

Vivéncias na residéncia: perspectivas de atuagao do fisioterapeuta, 2020.

Simpésio Catarinense de Fisioterapia Esportiva da SONAFE SC, 2020.

| Semana de Fisioterapia da UFSCar, 2020.

Novas Tecnologias na Fisioterapia Dermatofuncional, 2020.

| Simpdsio On-line de Ciéncias da Reabilitagdo da Universidade Federal de Santa
Catarina (UFSC), 2020.

| Jornada de Fisioterapia - UNA Pouso Alegre, 2020.

Fisioterapia em Terapia Intensiva — Faculdade Inspirar, 2020.

Educacao Fisica — Faculdade Eficaz, 2020.

Covid-19: Vivéncia Multiprofissional na Linha de Frente e Saude do Profissional, 2020.

Comunicacao Profissional e Gestao de Carreira: Abordagens da Fisioterapia, 2020.

Ciclo de Palestra: Relagao do Assoalho Pélvico Feminino e a Pratica Esportiva, 2020.

Atuagdo em Urgéncias e Emergéncias no Ambito do Laboratério de Pesquisa, 2020.

Acupuntura - Faculdade Inspirar, 2020.

XXVII Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar, 2021.

X Congresso Brasileiro e VII Congresso Internacional da SONAFE Brasil, 2021.

Workshop Virtual - Saude do Bebé: Fisioterapia na prevencéo de riscos e atrasos,
2021.

Workshop Virtual: Como avaliar pessoas com Doencga de Parkinson?, 2021.

Workshop Saude da Mulher no Esporte - Plexus Jr., 2021.
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VI Semana de Traducao e Interpretagao Libras e Portugués | Tema: Tradugao e
Interpretagdo da Libras em tempos de emergéncias sociais: direitos linguisticos,

pandemia e representatividade, 2021.

Semana Nacional de Ciéncia e Tecnologia da UFSCar, 2021.

Semana de Letras Libras — edicdo 2021 — UFPR, 2021.

| Simpdsio de Fisioterapia em Saude da Mulher UFSCar, 2021

Il Encontro de Libras em Saude - UFF, 2021.

1° Congresso On-line Internacional de Fisioterapia Musculoesquelética, 2021.

XXVIII Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar, 2022.

Workshop Virtual de Fisioterapia: estratégias de atencdo a saude na doencga de
Parkinson, 2022.

Oficina para cuidadores e familiares de idosos com Alzheimer e outras deméncias -

Causas e Principais sintomas de Deméncia, 2022.

Il Semana de Fisioterapia da UFSCar, 2022.

Il Congresso Brasileiro de Libras e Cultura Surda, 2022.

| Encontro de Saude no Esporte, 2022.

Atualizagdo em Fisioterapia Esportiva, 2022.

XXIX Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar, 2023.

XXIX Congresso de Iniciagcdo Cientifica, XIV Congresso de Iniciacdo em
Desenvolvimento Tecnoldgico e Inovagao e Il Congresso de Iniciagao Cientifica do
Ensino Médio, da UFSCar, 2023.

| Seminario Internacional de Fisioterapia, 2023.

I Workshop Saude da Mulher no Esporte - Plexus Jr., 2023.

| Férum Discente da ABRAPG-FT, 2023.
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[l Congresso On-line da ABRAFITO, 2024.

16th Annual Sports Medicine Research Day, 2024.

3rd Annual Health and Rehabilitation Sciences Research Day, 2024.

1st International Scientific Conference “Sport of the Disabled People in Scientific

Research”

XIX Jornada Académica, Xl Mostra de Trabalhos Cientificos e VII Ciclo de Estagios do
Curso de Fisioterapia da UFPR, 2024.

1.6.12. Organizacao de Eventos Cientificos
Evento: XXVII Simpésio de Fisioterapia da UFSCar (2021).
Instituicao: UFSCar.
Coordenadora: Prof.2 Dra. Mariana Arias Avila Vera.
Atuacao: Membro da Comissao Organizadora e da Comissao Cientifica.

Ano: 2020 - 2021.

Evento: XXVIII Simpdsio de Fisioterapia da UFSCar (2022).
Instituigao: UFSCar.
Coordenadora: Prof.2 Dra. Mariana Arias Avila Vera.

Atuagao: Membro da Comissao Organizadora, Coordenador da Comisséao Cientifica,

Membro da Presidéncia do Simpdsio e Mestre de Cerimdnia.

Ano: 2021 - 2022.
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1.6.13. Participagcao em banca de trabalho de conclusao de curso da

graduacgao
Aluna: Gabriela Sardeli de Oliveira — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: TG 3 - Influéncia da condi¢do de saude rizoartrose nos dominios de atividade

e participagao de adultos e idosos.
Orientadora: Prof.? Dra. Paula Regina Mendes da Silva Serréao.

Ano: 2021.

Aluna: Isadora Nunes — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: TG 3 - Avaliagao do autocuidado, apoio social e sua associacdo com variaveis

sociodemograficas em pessoas com fibromialgia.
Orientadora: Prof.2 Dra. Mariana Arias Avila Vera.

Ano: 2021.

Aluna: Leticia Perciani de Godoi — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: TG 1 - Comparacgao da Relagdo da Hipermobilidade Articular com a Forga de
Preensao Manual, Funcdo de Membros Superiores e Qualidade de Vida de Atletas de

Handebol com Ginastas: Um Estudo Transversal.
Orientadora: Prof.? Dra. Paula Regina Mendes da Silva Serréao.

Ano: 2021.

Aluna: Paula Valéria Santos — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: TG 3 - Desafios na implementacdo de exercicio fisico para pacientes com
osteoartrite de joelho durante a pandemia da Covid-19: um estudo qualitativo com

pacientes.
Orientadora: Prof. Dr. Luiz Fernando Approbato Selistre.

Ano: 2024.
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Aluna: Jhulie Eloize Mandra — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: TG 1 - Como Atletas de Handebol com Dor no Ombro Percebem e Lidam com

esse Sintoma? Um Estudo Qualitativo.
Orientadora: Prof.2 Dra. Melina Nevoeiro Haik.

Ano: 2024.

Alunas: Anna Santos, Caroline Padilha, Stephanie Lenz, Taisy Melo — Bacharelado

em Fisioterapia — UFPR.

Titulo: TCC - Efeitos da Irradiacao Intravascular de Sangue a Laser Modificada em

Adultos com Fibromialgia: Estudo Clinico Placebo-Controlado.
Orientadora: Prof.? Dra. Raciele lvandra Guarda Korelo.

Ano: 2024.

Aluna: Guilherme Horta Vignetti — Bacharelado em Fisioterapia — UFSCar.

Titulo: TG 3 - Influéncia dos fatores psicossociais e biomecanicos no desempenho de

membros superiores em atletas de handebol universitario.
Orientadora: Prof.? Dra. Paula Regina Mendes da Silva Serréo.

Ano: 2024.

1.6.14. Experiéncia Profissional
Periodo: 2022.
Instituicdo: Confederacao Brasileira de Desportos de Surdos (CBDS).

Fungao: Fisioterapeuta e Tradutor/Intérprete de Libras voluntario da Comisséo

Técnica da Selecao Brasileira Feminina de Handebol de Surdos.

Atividades Realizadas: Participagao como Fisioterapeuta e Tradutor/Intérprete de
Libras da Selegdo Brasileira de Handebol de Surdos Feminina (CBDS) na 24th

Summer Deaflympics - Caxias do Sul, Brasil — Medalhistas de Bronze (3. Lugar).




62

1.7.LINK DO CURRICULO LATTES E ORCID

Para mais informacbes académicas, o link do meu curriculo lattes esta
disponivel em: https://lattes.cnpq.br/1897219482607774; e o meu Open Researcher
and Contributor ID (ORCID) esta disponivel em: https://orcid.org/0000-0001-8611-

5084. Além disso, informagbdes adicionais podem ser encontradas em outras

plataformas académicas de referéncia, como o Publons (ResearchID: ABQ-9583-
2022), o Scopus ID (Link) e o MyCitations do Google Scholar (Link).

1.8.DESCRICAO DA TESE PARA O PUBLICO LEIGO

Minha tese investiga como fisioterapeutas avaliam surdoatletas — atletas
surdos ou com deficiéncia auditiva — no Brasil e as estratégias que podem melhorar
esse processo. O primeiro estudo analisa as dificuldades enfrentadas por
fisioterapeutas, como barreiras de comunicacao e falta de suporte adequado, além de
destacar possiveis solugdes para esses desafios. O segundo estudo traduz e adapta
testes fisicos utilizados por fisioterapeutas para garantir que sejam acessiveis e
inclusivos para surdoatletas, permitindo avaliagdes mais justas e eficazes. Com isso,
espero contribuir para uma maior inclusdo dos surdoatletas no esporte, promovendo

cuidados fisioterapéuticos mais adaptados as suas necessidades.


https://wwws.cnpq.br/cvlattesweb/PKG_MENU.menu?f_cod=F6DB0625746A27061B0745732F7F43C5
https://orcid.org/0000-0001-8611-5084
https://orcid.org/0000-0001-8611-5084
https://www.scopus.com/authid/detail.uri?authorId=57226414479
https://scholar.google.com/citations?user=9HRjQpIAAAAJ
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2. REVISAO DE LITERATURA

A deficiéncia auditiva/surdez, de acordo com a Organiza¢cdo Mundial da Saude
(OMS), afeta cerca de 430 milhdes de pessoas ao redor do mundo, com variacdes
significativas na causa, gravidade e no impacto sobre a vida dos individuos
acometidos (OMS, 2023). Para classificar essa populacdo, a American Speech-
Language-Hearing Association (ASLHA), divide em 7 diferentes categorias de perda
auditiva, sendo elas: de -10 a 15 dB de perda auditiva é considerada audigéo normal;
€ considerada uma ligeira perda auditiva quando tem comprometimento de 16 a 25
dB; perda auditiva leve quando o comprometimento é de 26 a 40 dB; perda auditiva
moderada quando € de 41 a 55 dB; perda auditiva moderadamente severa, quando é
de 56 a 70 dB; perda auditiva severa quando é de 71 a 90 dB; e perda auditiva
profunda, quando igual ou superior a 91 dB (ASLHA, 2024). No Brasil, conforme dados
de 2019 da Pesquisa Nacional de Saude realizada pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), estima-se que mais de 10,7 milhdes de pessoas

possuem algum grau de perda auditiva (IBGE, 2020).

Além da classificagcdo baseada na intensidade da perda auditiva, a surdez
também pode ser categorizada de acordo com o momento de seu surgimento e a
localizagdo do comprometimento auditivo. Quanto ao momento de aparecimento, a
surdez pode ser classificada como pré-linguistica, peri-linguistica ou pos-linguistica
(Oliveira, Castro e Ribeiro, 2002). A surdez pré-linguistica, iniciada antes da aquisi¢cao
da fala e leitura e caracterizada pela auséncia total de memdria auditiva, dificulta
significativamente a estruturacdo da linguagem oral, tornando a lingua de sinais um
meio essencial de comunicacdo para esses individuos. Ja4 a surdez peri-linguistica
afeta aqueles que comecaram a desenvolver a linguagem oral, mas ainda nédo
consolidaram a habilidade de leitura, tornando a manutencdo da fala mais dificil na
auséncia de intervencdo adequada. Por fim, a surdez pds-linguistica ocorre em
individuos que ja adquiriram a fala e a leitura, o que reduz o impacto da perda auditiva
devido ao suporte da leitura labial e do conhecimento prévio da lingua oral (Oliveira,
Castro e Ribeiro, 2002; Monteiro, Silva e Ratner, 2016).

Quanto a localizagdo do comprometimento auditivo, a surdez pode ser
classificada em condutiva, neurossensorial ou mista. A surdez condutiva resulta de

problemas na orelha externa ou média, interferindo na transmissao do som para a
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coclea. Esse tipo de perda auditiva é frequentemente reversivel e pode ser causado
por fatores como infeccbes de ouvido (otites), acumulo de cerimen ou obstrucdes
mecanicas. Em geral, ndo ultrapassa os 60 dB de perda auditiva e ndo gera distor¢ao
significativa do som percebido (Oliveira, Castro e Ribeiro, 2002; Monteiro, Silva e
Ratner, 2016). A surdez neurossensorial decorre de lesbes na céclea ou no nervo
auditivo, resultando em uma distor¢ao auditiva de dificil compensacao. Esse tipo de
perda auditiva é frequentemente irreversivel e pode ser de origem genética ou
adquirida, com causas variando desde mutacdes hereditarias até exposicao a ruidos
intensos, infeccbes ou uso de medicamentos ototdxicos. Em casos de surdez
profunda, a reabilitacdo pode envolver o uso de implantes cocleares ou a adocéo da
lingua de sinais como principal meio de comunicac¢éo (Oliveira, Castro e Ribeiro, 2002;
Monteiro, Silva e Ratner, 2016). J4 a surdez mista combina caracteristicas da perda
condutiva e neurossensorial, exigindo uma abordagem terapéutica abrangente.
Nesses casos, O componente condutivo pode agravar a perda auditiva
neurossensorial, sendo fundamental identifica-lo e tratd-lo sempre que possivel
(Oliveira, Castro e Ribeiro, 2002; Monteiro, Silva e Ratner, 2016).

Entretanto, a surdez ndao se resume apenas a uma limitacdo sensorial; ela
envolve também a constituicho de uma cultura e identidade proprias dentro da
Comunidade Surda, composta por individuos que compartilham experiéncias e uma
lingua comum, no caso do Brasil, a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) (Chaveiro;
Barbosa, 2005; Duarte et al., 2013). Ao longo da historia, os surdos enfrentaram
barreiras significativas, desde a exclusdo social até a imposi¢cdo de métodos oralistas,
gue buscavam a supressao do uso das linguas de sinais. Somente a partir da década
de 1980, com a introducdo do modelo bilingue, a comunidade surda brasileira

comecou a fortalecer sua identidade linguistica e cultural (Duarte et al., 2013).

No contexto da inclusdo social, a atividade fisica e 0 esporte surgem como
meios cruciais de promover a autoestima, a capacidade de superacdo e o
pertencimento a sociedade, especialmente entre pessoas com deficiéncia (Diaz et al.,
2019; Zheng et al., 2023). Para a Comunidade Surda, o esporte € um veiculo que
possibilita ndo apenas o desenvolvimento de habilidades fisicas, mas também o
fortalecimento de sua identidade cultural e social (CBDS, 2023). Independentemente

do tipo de acometimento que cause a surdez no individuo, ele pode se tornar um
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surdoatleta. O Comité Internacional de Esportes para Surdos (ICSD) reconhece como
surdoatletas aqueles que apresentem perda auditiva igual ou superior a 55 dB no
melhor ouvido e sejam cidaddos de uma nacéo que seja filiada ao Comité (ICSD,
2024a). Além disso, para as competicdes, ndo é permitido para o surdoatleta o uso de
aparelhos auditivos ou implante coclear externo (ICSD, 2024a). A pratica esportiva
entre surdos ndo encontra limitacdes intrinsecas a surdez, exceto no que diz respeito
a necessidade de adaptacdo dos métodos de comunicacdo entre atletas e equipe
técnica (ICSD, 2024a; Palmer; Weber, 2006).

Com o passar dos anos, o fortalecimento e estruturagcdo da comunidade surda
resultou na progressao da pratica de esportes entre os surdos e novas oportunidades
foram criadas pelos mesmos, ampliando sua identificacdo com o grupo e sua cultura
(ICSD, 2024b). Um marco importante na histéria dessa comunidade é o surgimento
de competi¢cbes internacionais de Desporto Surdo: O primeiro deles contou com 9
paises e foi sediado em Paris, em 1924, nomeado de Jogos Silenciosos, sendo 0s
primeiros Jogos internacionais para pessoas com deficiéncia — antecedendo o
surgimento das Paralimpiadas. Os Jogos Silenciosos, que mudou de nomenclatura
posteriormente para Jogos Mundiais para os Surdos e, mais atualmente, para
Surdolimpiadas (Deaflympics), sdo o segundo grande evento esportivo mais antigo da
histéria, sendo precedido apenas pelos Jogos Olimpicos, que teve inicio em 1896
(ICSD, 2024b; Palmer; Weber, 2006).

Apbs o evento de 1924, o préximo passo foi a criacdo do ICSD, no mesmo ano.
Com o aumento da organizacdo houve a consolidacdo das Surdolimpiadas, que
ocorrem a cada quatro anos. Além das Surdolimpiadas, o ICSD é responsavel pela
realizacdo de outras competi¢des internacionais para surdos, e € através dele que as
confederagdes nacionais de Desporto Surdo devem se associar para participagdo nos
jogos (ICSD, 2024b; Palmer; Weber, 2006).

A histéria do Desporto Surdo no Brasil, no entanto, foi mais tardia, com
fortalecimento na década de 1950 com o surgimento de diversas Associacbes de
Surdos. Esse crescimento levou a criacdo da Federacdo Carioca de Surdos Mudos
(FCSM) em 1959, que foi a unidade representante do Brasil diante da ICSD por certo

periodo de tempo. A necessidade de unificar a acdo das diversas Associacdes de



66

Surdos ao redor do pais levou a fundagédo da Confederacao Brasileira de Desporto de
Surdos (CBDS) no ano de 1984, que ainda hoje é filiada a ICSD (CBDS, 2023).

Apo6s nove anos de fundacéo, em 1993, a CBDS foi responsavel pela primeira
delegacdo de brasileiros em Surdolimpiadas, em Séfia, na Bulgaria. Com o
crescimento da instituicdo, foi possivel idealizar e executar a | Olimpiada de Surdos
do Brasil, no ano de 2002. Além disso, o Brasil sediou a quinta edi¢do dos Jogos Pan-
Americanos de Surdos e a primeira edicdo dos Jogos Desportivos Sul-Americano de
Surdos, respectivamente em 2012 e 2014 e sediou, pela primeira vez em territorio sul-
americano, as Ultimas Surdolimpiadas de Verao (Summer Deaflympics), na cidade de
Caxias do Sul (RS), em maio de 2022 (CBDS, 2023).

Desde os anos de 1990, a capacitacdo dos profissionais na area da saude com
pessoas surdas tem sido tema de pesquisas (Melo; Alvarenga, 2009), destacando-se
em relacdo aos fisioterapeutas, visto sua proximidade na relacdo profissional —
paciente e importancia ao ser o profissional que busca manter ou proporcionar
melhora na funcionalidade do paciente, contudo, a literatura ainda € escassa em

estudos sobre a atuacgéo do fisioterapeuta com pacientes surdos.

A fisioterapia esportiva € uma especialidade regulamentada no Brasil pela
Resolugéo do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO) n.°
337/2007 e abrange diversas abordagens terapéuticas, que incluem a promocao da
saude, a prevencao de lesdes e a reabilitacdo funcional de atletas (Atalaia; Pedro;
Santos, 2009; O’Keeffe et al., 2016). Quando explora-se a literatura sobre a atuacéo
da fisioterapia esportiva no Desporto Surdo, bem como os principais instrumentos de
avaliacdo fisioterapéutica utilizados com essa populacdo, pode-se observar um
namero limitado de estudos, que observaram a utilizagdo de diferentes instrumentos
de avaliacao fisioterapéutica com surdoatletas em diferentes modalidades: aptidédo
fisica (Akgul Ercan et al., 2016; Akinoglu; Kocahan, 2019a, 2019b; Baranauskas et al.,
2020; Busko; Kopczynhska; Szulc, 2020; Neuls et al., 2019; Nikiforova; Seleznev;
Prokhorova, 2021; Szulc et al., 2017; Yapici et al., 2023); desempenho funcional
(Kenny et al., 2015; Makaraci et al., 2021a; Neuls et al., 2019; Nikiforova; Selezneyv;
Prokhorova, 2021; Soslu et al., 2022; Szulc et al., 2017; Yapici et al., 2023); equilibrio,
controle postural e acuidade visual dinamica (Akinoglu; Kocahan, 2019a, 2019b;
Brancaleone et al., 2023b, 2023a; Cobanoglu et al., 2021; Coskun et al., 2019;
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Frémeta et al., 2017; Jin et al., 2010; Makaraci et al., 2021b; Unal; Akyol; Balkan, 2024;
Yapici et al., 2023); aspectos cardiorrespiratorios (Akgul Ercan et al., 2016;
Baranauskas et al., 2020; Neuls et al., 2019; Nikiforova; Seleznev; Prokhorova, 2021);
avaliacdes psicossociais (Abu Eid et al., 2023; Acak, 2012; Brancaleone; Shingles,
2022; Brancaleone; Shingles; Weber, 2024; Karademir, 2015; Kurkova; Valkova;
Scheetz, 2011; Stewart; Robinson; McCarthy, 1991; Uchida; Marsh; Hashimoto, 2015);
concussoOes (Brancaleone et al., 2021; Brancaleone; Shingles, 2022; Brancaleone;
Shingles; Weber, 2024; Weiler et al., 2017); e analise cinematica do movimento

esportivo (Imas et al., 2018).

A aptidao fisica avalia 0 desempenho fisiolégico e motor, englobando varios
subcomponentes como a resisténcia cardiorrespiratéria, forca muscular, velocidade,
flexibilidade, agilidade e composicdo corporal (Jackson, 2006). Entre os estudos
encontrados na literatura que realizaram a avaliacdo da aptidao fisica em surdoatletas,
pode-se observar instrumentos para avaliacdo de forca muscular (Akinoglu; Kocahan,
2019a, 2019b; Busko; Kopczynska; Szulc, 2020; Nikiforova; Seleznev; Prokhorova,
2021; Szulc et al., 2017), velocidade e agilidade (Nikiforova; Seleznev; Prokhorova,
2021; Yapici et al., 2023), flexibilidade (Busko; Kopczynska; Szulc, 2020), e
composicdo corporal (Akgul Ercan et al., 2016; Akinoglu; Kocahan, 2019a, 2019b;
Baranauskas et al., 2020; Neuls et al., 2019; Nikiforova; Seleznev; Prokhorova, 2021;
Szulc et al., 2017; Yapici et al., 2023). A forca muscular foi avaliada por meio de
dinamometria isocinética (Akinoglu; Kocahan, 2019a, 2019b; Szulc et al., 2017),
dinamometria de preensao manual (Akinoglu; Kocahan, 2019a; Busko; Kopczynska;
Szulc, 2020) e testes de resisténcia (Akinoglu; Kocahan, 2019a; Busko; Kopczynska;
Szulc, 2020; Nikiforova; Seleznev; Prokhorova, 2021). Ja a agilidade, velocidade e
flexibilidade foram avaliados com diferentes tipos de testes, como o Sit-and-reach Test
e 0 30m Sprint Test (Busko; Kopczynska; Szulc, 2020; Nikiforova; Seleznev;
Prokhorova, 2021; Yapici et al., 2023). A avaliacdo da composi¢do corporal foi feita
principalmente por bioimpedancia elétrica (Akgul Ercan et al., 2016; Akinoglu;
Kocahan, 2019b; Baranauskas et al., 2020; Neuls et al., 2019; Yapici et al., 2023).
Estes estudos destacam a importancia da avaliacdo da aptidao fisica em surdoatletas

para melhorar a compreensao de sua saude fisica.
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O desempenho funcional, que avalia a capacidade do atleta de gerar e absorver
forcas durante tarefas esportivas especificas, € utilizado para identificar déficits em
gualidades fisicas ou no controle neuromuscular (Cooke et al., 2020). A maioria dos
estudos que utilizam instrumentos de avaliacdo do desempenho funcional em
surdoatletas sao focados em saltos (Makaraci et al., 2021a; Neuls et al., 2019;
Nikiforova; Seleznev; Prokhorova, 2021; Soslu et al., 2022; Szulc et al., 2017; Yapici
et al., 2023). O Salto com Contramovimento (CMJ) e suas adaptacgdes foram os mais
utilizados, que sao de baixo custo e simples de executar (Makaraci et al., 2021a; Neuls
et al., 2019; Szulc et al., 2017; Yapici et al., 2023). E possivel observar, portanto, um
limitado uso de instrumentos de avaliacdo do desempenho funcional, mas com grande
potencial de aplicacdo devido a sua acessibilidade e facilidade, o que reforca a

viabilidade de sua ado¢é&o em contextos variados, inclusive no Desporto Surdo.

O equilibrio e o controle postural dependem da integracdo das informacdes
sensoriais dos sistemas somatossensorial, visual e vestibular para regular a
coordenacdo muscular (Brancaleone et al., 2023a). Entre os estudos encontrados na
literatura que avaliaram o equilibrio e o controle postural estatico e dinamico e a
acuidade visual dinamica em surdoatletas, pode-se observar que os instrumentos
mais utilizados foram plataformas de forca (Brancaleone et al., 2023a; Cobanoglu et
al., 2021; Makaraci et al., 2021b) e o teste Lower Quarter Y Balance Test
(LQYBT)(Coskun et al., 2019; Unal; Akyol; Balkan, 2024; Yapici et al., 2023), sendo
que as plataformas de forca s&o fortemente recomendadas (Btaszczyk, 2016), mas
seu alto custo pode limitar sua aplicagdo na pratica clinica. O LQYBT, por ser de baixo
custo, € mais acessivel para fisioterapeutas clinicos, mas apresentou resultados
conflitantes nos estudos realizados (Coskun et al., 2019; Unal; Akyol; Balkan, 2024;
Yapici et al., 2023), o que destaca a necessidade de mais pesquisas. O estudo de
Unal et al. (2024) foi 0 Gnico a avaliar as propriedades psicométricas dos instrumentos
usados, mostrando alta confiabilidade e validade para os testes Four-Step Square
Test (FSST), Flamingo Test (FT), LQYBT e Star Excursion Balance Test (SEBT)
guando administrados com interpretacdo simultanea em lingua de sinais para atletas
surdoatletas. Entretanto, vale ressaltar que a auséncia de um processo de tradugéo
metodologicamente rigoroso e previamente estabelecido exige investigacbes
adicionais. Essa limitacdo pode negligenciar adaptacfes essenciais para a

administracao ideal dos testes dentro da populacao surdoatleta.
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Em relagcd@o aos aspectos cardiorrespiratorios de surdoatletas, sdo encontrados
estudos que avaliam a sua capacidade cardiorrespiratéria (Akgul Ercan et al., 2016;
Baranauskas et al., 2020; Neuls et al., 2019; Nikiforova; Seleznev; Prokhorova, 2021).
A ergoespirometria foi o principal instrumento utilizado para a avaliagdo da capacidade
cardiorrespiratéria na populacdo surdoatletas (Akgul Ercan et al., 2016; Baranauskas
et al., 2020; Neuls et al., 2019). A ergoespirometria € uma ferramenta padrao de
referéncia para a avaliacdo cardiorrespiratoria de atletas em geral (Weisman et al.,
2003; Xavier et al., 2019), e seu uso pode ser usado para a avaliacdo da capacidade
cardiorrespiratéria de surdoatletas. No entanto, sua aplicacdo na rotina clinica dos
fisioterapeutas que trabalham com surdoatletas pode ser dificultada por problemas de
acesso. O uso de outros instrumentos/testes validados, com custo inferior, para a
avaliacdo da capacidade cardiorrespiratoria dessa populacdo pode ser uma

alternativa viavel para fisioterapeutas clinicos que atuam com surdoatletas.

As avaliacbes psicossociais abrangem a avaliacdo de critérios de saude
mental, redes de apoio social, estilo de vida e comportamentos de um individuo, com
0 objetivo de identificar fatores que possam impactar suas atividades diarias (Bailey
et al., 2021). O uso de avaliacBes psicossociais é crucial para a avaliacao de atletas,
visando uma compreenséao abrangente desses individuos (Chang et al., 2020). Foram
identificados na literatura estudos que avaliaram alguns aspectos psicossociais de
surdoatletas, como educacdo em saude (Brancaleone; Shingles, 2022; Brancaleone;
Shingles; Weber, 2024), autoestima (Ac¢ak, 2012; Uchida; Marsh; Hashimoto, 2015),
participacdo esportiva (Kurkova; Valkova; Scheetz, 2011; Stewart; Robinson;
McCarthy, 1991), medo de avaliagdo negativa (Karademir, 2015) e autoconceito fisico
(Abu Eid et al., 2023). Os artigos que abordaram as avaliagcbes psicossociais
apresentaram uma ampla gama de instrumentos disponiveis para diferentes
subcomponentes da avaliacao psicossocial, tais como o Brief version of the Fear of
Negative Evaluation Scale (BFNE) e o Inventory of Dramatic Experience for Sport
(IDES), com significativa heterogeneidade dentro da comunidade de surdoatletas e
seus subcomponentes psicossociais. Nesse contexto, um exame cuidadoso dos
fatores psicologicos e sociais que podem influenciar essa populacao é importante para
o atendimento fisioterapéutico. Os instrumentos utilizados nos estudos mostraram-se
de facil aplicacéo e utilizacdo na avaliacao do fisioterapeuta clinico que trabalha com

surdoatletas, todavia, esses instrumentos carecem de propriedades psicométricas
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conhecidas ou avaliadas, 0 que exige que o profissional que os administra examine

criticamente os resultados obtidos com seus atletas.

Sao encontrados na literatura estudos que também realizaram avaliagbes
relacionadas ao tema concussao, utilizando instrumentos que avaliam a taxa de
concussOes em surdoatletas, como o Immediate Post-Concussion Assessment and
Cognitive Test (ImMPACT)(Brancaleone et al., 2021); e 0 conhecimento e as atitudes
em relacdo as concussbes em surdoatletas, como o Rosenbaum Concussion
Knowledge and Attitudes Survey (RoCKAS)(Brancaleone; Shingles, 2022;
Brancaleone; Shingles; Weber, 2024); bem como observaram se os valores iniciais de
um protocolo de avaliacdo de concussdes (Sport Concussion Assessment Tool,
terceira edicdo — SCAT3) diferem entre surdoatletas e atletas ouvintes (Weiler et al.,
2017). A utilizacdo de ferramentas de triagem e monitoramento de concussdes em
surdoatletas mostra-se extremamente importante na pratica clinica dos
fisioterapeutas. Isso € particularmente significativo, considerando que a maioria dos
instrumentos identificados nos estudos sdo de facil acesso, aplicabilidade e baixo

custo, o que aumenta sua praticidade no ambiente clinico do profissional.

O uso da analise cinematica do movimento esportivo € valioso para identificar
o desempenho dos atletas em geral (Skejg et al., 2019). Apenas um estudo foi
identificado na literatura abordando o tema da analise cinematica dos movimentos
esportivos, focando especificamente no movimento de passo diagonal de esquiadores
de cross-country altamente qualificados que séao surdoatletas (Imas et al., 2018).
Apesar da escassez de estudos na literatura que avaliaram essa abordagem em
surdoatletas, seu uso por Imas et al. (Imas et al., 2018) destaca a importancia da

avaliacdo cinematica na abordagem fisioterapéutica no contexto do Desporto Surdo.

Pode-se observar, portanto, ao explorar a literatura sobre a atuacdo da
fisioterapia esportiva e o0s principais instrumentos de avaliagdo fisioterapéutica
utilizados no Desporto Surdo, que o0s estudos na literatura utilizam diversos
instrumentos de avaliacdo fisioterapéutica para surdoatletas, no entanto, ndo ha
consenso sobre os principais instrumentos a serem utilizados dentro dos diversos
critérios que podem ser avaliados nessa populacdo. Vale destacar que nenhum dos
estudos encontrados foi realizado no Brasil, 0 que reforca a importancia de explorar

essa area de pesquisa também no contexto brasileiro. A avaliagédo por fisioterapeutas
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tem se mostrado altamente relevantes para a populacdo surdoatleta, que apresenta
diferencas fisico-funcionais significativas quando comparada aos atletas ouvintes,
destacando a necessidade de mais estudos futuros para compreender o perfil dessa

populacao e orientar estratégias de avaliagdes adaptadas para surdoatletas.

Ressalta-se também que, embora a surdez nédo limite diretamente a pratica
esportiva, ndo foi possivel observar na literatura métodos de avaliagéo fisioterapéutica
adaptados para surdoatletas, considerando as suas especificidades sociolinguisticas.
As diferencas na comunicacdo podem exigir ajustes nas formas de aplicagcdo dos
testes, para garantir que as instrucbes sejam claras e compreendidas
adequadamente. A auséncia de uma comunicacao efetiva pode dificultar a coleta
precisa do historico clinico, a execucdo correta dos exames fisicos e o
acompanhamento do progresso na reabilitacdo (Kurkova; Valkov4; Scheetz, 2011).
Assim, o fisioterapeuta deve adotar estratégias que considerem essas barreiras
linguisticas, promovendo um atendimento mais inclusivo e eficiente (Cardoso;
Rodrigues; Bachion, 2006; Chaveiro; Barbosa, 2005).

Nesta relacdo entre os fisioterapeutas e os surdos, diferentes estratégias de
comunicacgéo sdo tomadas. Apesar da surdez ndo estar necessariamente relacionada
a deficiéncia visual, o aprendizado da lingua escrita pode ser muito dificil para os
surdos (Hall; Hall; Caselli, 2019). Dessa forma, a comunicacao escrita — que pode
parecer adequada —nem sempre atingird um bom resultado nesta relacéo. Isso ocorre
porque nem todos os surdos foram completamente alfabetizados em portugués —
como primeira lingua (L1), podendo ndo compreender plenamente aquilo que foi
escrito pelo profissional, bem como sua escrita pode também néo ser compreendida

pelo mesmo (Cardoso; Rodrigues; Bachion, 2006; Chaveiro; Barbosa, 2005).

Outro recurso possivel para a compreensao em atendimentos € a leitura labial.
No entanto, mesmo que o surdo domine a técnica, a falta de atengdo do comunicador
para manter a boca visivel e a fala em velocidade compreensivel impedem a utilizacao
desse artificio com mais eficacia (Cardoso; Rodrigues; Bachion, 2006; Pagliuca;
Fidza; Reboucas, 2007). As mimicas e gestos arbitrarios também tomam parte nos
atendimentos e estdo entre as técnicas mais utilizadas (Melo; Alvarenga, 2009;
Pagliuca; Fiuza; Reboucas, 2007). Essa forma de lidar pode ser eficiente em casos

mais simples, cujo quadro clinico do paciente apresenta sinais evidentes, mas torna-
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se um problema quando h& necessidade de aprofundamento na coleta do histérico
dele (Cardoso; Rodrigues; Bachion, 2006).

Diante desse cenario, 0 que resta a maioria dos surdos € o acompanhamento
por pessoas capazes de auxiliarem na comunicacdo, seja um intérprete, amigo ou
familiar. O grande problema nessa abordagem é a restricao da liberdade do individuo
e sua dependéncia criada ao redor da comunicacao (Cardoso; Rodrigues; Bachion,
2006; Chaveiro; Barbosa, 2005).

De forma geral, 0 que se tem é uma tentativa de adaptacao dos profissionais
para atender a comunidade surda, mas que nédo atinge os efeitos necessarios para a
inclusdo do surdo no ambiente de salde (Pagliuca; Filza; Reboucas, 2007). Na visao
dos surdos, um dos melhores caminhos para que possam ser incluidos de maneira
adequada nesse meio € a capacitacao dos profissionais sobre a lingua de sinais, que
no Brasil é a Lingua Brasileira de Sinais (Libras) (Britto; Samperiz, 2010; Cardoso;
Rodrigues; Bachion, 2006; Hall et al., 2018; Hall; Hall; Caselli, 2019).

No cenéario esportivo, esses desafios na comunicacdo podem ter
consequéncias diretas no desempenho e no bem-estar dos atletas, ja que a avaliacéo
e reabilitagcdo adequada depende da troca precisa de informacdes entre o atleta e 0
fisioterapeuta (Kurkova; Valkova; Scheetz, 2011). Assim, torna-se imprescindivel que
os fisioterapeutas esportivos desenvolvam habilidades de comunicacdo mais
inclusivas, e que o campo da fisioterapia esportiva amplie seus estudos para abranger

essa populacéo especifica.

A realizacao de testes de desempenho fisico permite avaliar a correspondéncia
dos movimentos realizados com as exigéncias dos gestos esportivos, bem como
identificar quais capacidades fisicas estao abaixo do nivel do membro contralateral ou
das referéncias estabelecidas na literatura para determinado grupo populacional
(Borms; Cools, 2018; Lopes et al., 2021). Com base nos resultados desses testes, €
possivel prescrever exercicios especificos para minimizar os fatores de risco e reduzir
a probabilidade de lesGes em atletas (Caffrey et al., 2009). Esses testes também sdo
Uteis na reabilitagdo de atletas lesionados que desejam retornar a prética esportiva,

identificando capacidades fisicas como forca, poténcia, controle motor e outros
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aspectos essenciais para reduzir a probabilidade de recorréncia da lesdo (Hegedus;
Cook, 2015; Werner et al., 2018).

Entre os diversos testes de desempenho fisico, o Closed Kinetic Chain
Extremity Stability Test (CKCUEST) e o Upper Quarter Y Balance Test modificado
(UQYBTm) tém sido amplamente utilizados na literatura para avaliar os membros
superiores de atletas ouvintes. Essas avaliagdes sao especialmente relevantes devido
a alta demanda fisica imposta a essa regido, frequentemente associada ao surgimento
de lesbes (Barbosa et al., 2024; Borms; Cools, 2018; Cramer et al., 2017; Teixeira et
al., 2022). O CKCUEST avalia a estabilidade, a resisténcia e o controle motor dos
membros superiores, com énfase na funcionalidade da cintura escapular e do ombro
(Borms; Cools, 2018; Teixeira et al., 2022). J4 o UQYBTm, focado na estabilidade e
controle motor, mede a funcionalidade e a amplitude de movimentos dos ombros e
escapulas, identificando desequilibrios e assimetrias que podem levar a lesdes
(Borms; Cools, 2018; Cramer et al., 2017; Teixeira et al., 2022). No entanto, apesar da
ampla aplicacdo desses testes em atletas ouvintes, ainda ndo ha registros de sua
utilizacdo em surdoatletas na literatura. Além disso, ndo sdo encontradas na literatura
iniciativas de traducdo, adaptacdo e validacdo desses instrumentos para serem
aplicados de forma adequada e acessivel na populacdo surdoatleta, limitando a
abrangéncia de sua aplicagdo. Essa lacuna de instrumentos adaptados e validados
para avaliacdo de desempenho fisico representa um desafio na identificacdo de
déficits funcionais e na elaboracdo de estratégias preventivas e reabilitadoras com os
surdoatletas. A implementacdo desses testes, devidamente adaptados para essa
populacdo, poderia contribuir significativamente para a prevencédo de lesdes e o
aprimoramento do desempenho esportivo (Cools et al., 2015; Keller et al., 2018).

Considerando a relevancia do Desporto Surdo para a inclusdo social da
comunidade surda, seu impacto positivo na salde dos surdoatletas e a importancia
do fisioterapeuta nos contextos esportivos, somados a escassez de estudos que
relacionem a avaliacdo fisioterapéutica no Desporto Surdo no Brasil, torna-se
essencial investigar e compreender a avaliacdo fisioterapéutica direcionada a essa
populacdo. Além disso, destaca-se a influéncia de um atendimento bilingue adequado
no cuidado aos surdos e a auséncia de testes de desempenho fisico de membros

superiores traduzidos e adaptados para surdoatletas, que representa uma lacuna
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significativa na literatura e na prética clinica com essa populacdo. Desta forma, a
presente tese buscou responder a seguinte questdao: Como é realizada a avaliacao
fisioterapéutica no Desporto Surdo no Brasil e como realizar a adaptacéo de testes de

desempenho fisico de membros superiores para surdoatletas?
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3. OBJETIVOS GERAIS DA TESE

O objetivo geral desta tese foi explorar e compreender a avaliagéo
fisioterapéutica no Desporto Surdo brasileiro, bem como adaptar testes de
desempenho fisico de membros superiores para surdoatletas. O objetivo geral do
Estudo | foi analisar o processo de avaliagao fisioterapéutica realizado por
fisioterapeutas brasileiros que atuam no Desporto Surdo, com base nas experiéncias
vividas por esses profissionais. O objetivo geral do Estudo Il foi realizar a tradugéo,
adaptacao e validacado de face e de conteudo de testes de desempenho fisico de

membros superiores para a Lingua Americana de Sinais (ASL) para surdoatletas.
3.1.CONEXAO ENTRE OS ESTUDOS

Os dois estudos que compdem esta tese estdo conectados, tanto em seus
objetivos quanto em suas abordagens complementares. O Estudo | foi uma pesquisa
qualitativa que investigou o processo de avaliagado fisioterapéutica realizado por
fisioterapeutas brasileiros no Desporto Surdo, com base nas experiéncias praticas dos
profissionais. Este estudo forneceu uma analise aprofundada das barreiras e
facilitadores enfrentados pelos fisioterapeutas no contexto brasileiro, revelando
aspectos culturais e comunicacionais importantes para a avaliacdo de surdoatletas. O
Estudo Il, por sua vez, focou na traducdo, adaptacdo e validacido de face e de
conteudo de testes de desempenho fisico de membros superiores para Lingua
Americana de Sinais (ASL), o que é essencial para proporcionar um processo de
avaliagdo mais acessivel para surdoatletas que utilizam essa lingua. Este estudo é
relevante, pois permite adaptar ferramentas utilizadas em contextos globais para a
realidade dos surdoatletas que utilizam ASL. A combinagdo desses dois estudos
proporciona uma visdo abrangente da avaliacdo fisioterapéutica no Desporto Surdo,
ao unir as praticas locais e os desafios especificos do Brasil com a adaptacéo de
instrumentos de avaliacdo a ser utilizadas internacionalmente, ampliando as

possibilidades para intervengdes mais eficazes e inclusivas no Desporto Surdo.
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4. ESTUDOI

AVALIAGAO FISIOTERAPEUTICA NO DESPORTO SURDO BRASILEIRO:
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4.1. RESUMO

Introdugcao: O Desporto Surdo € reconhecido por seu papel na promogado da
integragao social e na melhoria da saude de pessoas surdas. No entanto, a escassez
de estudos sobre a atuacgao de fisioterapeutas com surdoatletas brasileiros evidenciou
a necessidade de investigar os processos de avaliagdo fisioterapéutica nesse

contexto.

Objetivo: Analisar o processo de avaliagao fisioterapéutica realizada por

fisioterapeutas brasileiros que atuam no Desporto Surdo
Desenho de Estudo: Estudo transversal qualitativo conduzido por grupos focais.

Métodos: Um estudo qualitativo realizado por meio de grupo focal foi conduzido com
quatro fisioterapeutas que atuam no Desporto Surdo Brasileiro. Um roteiro tematico
baseado na literatura possibilitou a discussao que foi gravada e transcrita literalmente.
As respostas as perguntas dos grupos focais foram analisadas, categorizadas e
classificadas por meio da Analise Tematica de conteudo proposta por Bardin (2016) e

a Analise Tematica Indutiva de Braun e Clarke (2006).

Resultados: O estudo revelou que fisioterapeutas no Desporto surdo brasileiro
enfrentam desafios significativos, especialmente em competi¢des, onde as avaliagdes
dos atletas sdo limitadas por falta de recursos, suporte continuo e barreiras de
comunicagdo, como a deficiéncia em Lingua Brasileira de Sinais (Libras) pelos
fisioterapeutas e a auséncia de intérpretes. Facilitadores, como o uso de tecnologia,
leitura labial e uma forte alianca terapéutica, mostraram-se eficazes para melhorar as
avaliagbes. No entanto, permanece a necessidade de estratégias especificas e

suporte institucional para superar essas limitagdes.

Conclusodes: O processo de avaliagao fisioterapéutica realizada por fisioterapeutas
brasileiros que atuam no Desporto Surdo apresenta diferentes barreiras estruturais,
culturais e de comunicagdo, contudo, a adaptagdo de estratégias e o uso de
tecnologias podem melhorar a qualidade das avaliagdes fisioterapéuticas. Reformas
estruturais, maior valorizagdo dos profissionais e desenvolvimento de protocolos
padronizados sao essenciais para garantir uma pratica mais inclusiva e eficaz. Futuras
pesquisas devem explorar abordagens mais personalizadas para atender melhor as

necessidades dos surdoatletas.
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Relevancia Clinica: Este estudo destaca a importéncia da utilizagdo de estratégias e
recursos, como a tecnologia e a comunicagdo em Libras, para otimizar a avaliagao
fisioterapéutica de surdoatletas. A compreensao de barreiras e facilitadores nesse
processo € crucial para a pratica clinica, oferecendo subsidios para intervengdes mais

inclusivas e eficazes no Desporto Surdo.

Palavras-chave: Pessoas com Deficiéncia; Pessoas com Deficiéncia Auditiva;

Atletas; Modalidades de Fisioterapia.
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4.2. INTRODUCAO

A integragao social de pessoas surdas e com deficiéncia auditiva (D/HoH) é
promovida pela comunidade surda, buscando melhorar o bem-estar desses individuos
e superar as barreiras de comunicacdo com ouvintes (Barboza et al.,, 2019). O
Desporto Surdo desempenha um papel importante ao facilitar essa integragao,
promovendo o senso de pertencimento e contribuindo positivamente para a saude
dessas pessoas (Duarte et al.,, 2013; Kurkova; Valkova; Scheetz, 2011). Tanto no
Brasil quanto internacionalmente, o fortalecimento da comunidade surda impulsionou
o crescimento da pratica esportiva, criando novas oportunidades para os surdos
brasileiros (CBDS, 2023).

Embora a surdez ndo imponha limitagdes a pratica esportiva, a adaptacédo da
comunicacao no esporte € fundamental, sendo a principal diferenca em relagdo aos
esportes de ouvintes a substituicdo de sinais sonoros por visuais (ICSD, 2024a;
Palmer; Weber, 2006). No entanto, as barreiras de comunicagéo se estendem também
ao acesso a saude dessa populagdo, onde a falta de compreensao sobre a
necessidade de adaptacao linguistica pelos profissionais da saude, bem como a falta
de capacitacdo desses profissionais, limita o atendimento adequado dos surdos
(Cardoso; Rodrigues; Bachion, 2006; Chaveiro; Barbosa, 2005; Melo; Alvarenga,
2009; Pagliuca; Fiuza; Rebougas, 2007). Esse cenario inclui os fisioterapeutas, cuja
proximidade na relagdo com o paciente e importancia na reabilitacdo destacam a
escassez de estudos sobre a atuagao com pacientes surdos. No contexto esportivo,
essa lacuna é ainda mais evidente, uma vez que a avaliagao fisioterapéutica € um
componente essencial para otimizar o desempenho e prevenir lesdes nos atletas
(Bulley et al., 2005). No Desporto Surdo, a necessidade de adaptacdo na
comunicagao pode impactar a precisao e a eficacia dos métodos avaliativos (Kurkova;
Valkova; Scheetz, 2011), tornando fundamental a investigagdo sobre como esses

profissionais conduzem suas avaliagdes.

A fisioterapia esportiva tem um papel essencial na promog¢ao da saude dos
atletas, tratando dores, lesdes e auxiliando no condicionamento fisico (O’Keeffe et al.,
2016). Neste sentido, a literatura destaca estudos que englobaram diferentes
desfechos da avaliagao fisioterapéutica (Bulley et al., 2005) com a populagéo
surdoatleta, tais como aptidao fisica, desempenho funcional, equilibrio e controle

postural, aspectos cardiorrespiratorios e avaliagbes psicossociais (Abu Eid et al.,
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2023; Agak, 2012; Akgul Ercan et al., 2016; Akinoglu; Kocahan, 2019a, 2019b;
Baranauskas et al., 2020; Brancaleone et al., 2023a, 2023b; Brancaleone; Shingles,
2022; Brancaleone; Shingles; Weber, 2024; Busko; Kopczynska; Szulc, 2020;
Cobanoglu et al., 2021; Coskun et al., 2019; Frometa et al., 2017; Jin et al., 2010;
Karademir, 2015; Kenny et al., 2015; Kurkova; Valkova; Scheetz, 2011; Makaraci et
al., 2021a, 2021b; Neuls et al., 2019; Nikiforova; Seleznev; Prokhorova, 2021; Soslu
et al., 2022; Stewart; Robinson; McCarthy, 1991; Szulc et al., 2017; Uchida; Marsh;
Hashimoto, 2015; Unal; Akyol; Balkan, 2024; Yapici et al., 2023).

No entanto, no Brasil, os estudos voltados para a atuacdo com surdoatletas sdo
escassos, com a maioria das pesquisas focadas em atletas sem deficiéncia ou
paralimpicos (Loturco et al., 2017, 2023; Mendonga et al., 2017; Silva et al., 2022). A
falta de investigagdes sobre os métodos de avaliacao fisioterapéutica no Desporto
Surdo no Brasil gera um desconhecimento sobre as estratégias adotadas pelos
profissionais que atuam com essa populagéo especifica. Compreender esses desafios
e lacunas € essencial para propor diretrizes e metodologias padronizadas que
auxiliem os fisioterapeutas na conducgao de avaliagdes mais eficazes e adaptadas a
realidade dos surdoatletas. Diante disso, este estudo buscou explorar o processo de
avaliacao fisioterapéutica realizado por fisioterapeutas brasileiros no Desporto Surdo,
analisando as experiéncias desses profissionais e as estratégias utilizadas para
oferecer uma avaliagdo adequada aos surdoatletas. Nossas hipoteses pré-
especificadas eram de que avaliagbes abrangentes raramente sdo realizadas,
particularmente durante as competicdes, e que diversos obstaculos e facilitadores

influenciam esse processo.

4.3. METODOS
4.3.1. Desenho do estudo

Trata-se de um estudo transversal, qualitativo, com abordagem por meio de
grupos focais, em conformidade com o Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da UFSCar, que concedeu a aprovacado do protocolo de pesquisa e dos
procedimentos de consentimento informado (CAAE: 58267522.0.0000.5504) (Anexo

II). Foram utilizadas as diretrizes Consolidated Criteria for Reporting Qualitative
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Research (COREQ) e a lista de verificagdo associada na concepg¢ao e implementagao

do nosso estudo (Tong; Sainsbury; Craig, 2007).
4.3.2. Coleta de dados

Foram realizados grupos focais com fisioterapeutas brasileiros que atuam no
Desporto Surdo brasileiro que atendiam ao critério de elegibilidade de ter pelo menos
trés meses de atuagado no Desporto Surdo. O recrutamento foi realizado entre agosto
de 2022 e setembro de 2023 por meio de divulgacao do estudo no site da instituicao
de ensino, redes sociais e contato direto com todos os fisioterapeutas brasileiros que

atuaram na 24th Summer Deaflympics.

Os fisioterapeutas preenchiam um formulario on-line de recrutamento (Google
Forms ®) onde um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apéndice I)
e um Termo de Autorizacdo de Uso de Imagem e Som (TAUIS) (Apéndice Il) foram
fornecidos e os consentimentos foram obtidos, permitindo a gravacgao as discussdes
como garantia de que a transcricdo seria feita com estrita confidencialidade e
preservando o anonimato. Dados sociodemograficos e disponibilidade de horarios
para os grupos focais foram avaliados por meio de um questionario de autorrelato

semiestruturado presente no formulario on-line (Apéndice Ill).

Usando uma amostragem por conveniéncia, o grupo focal foi aplicado com a
participagdo de quatro fisioterapeutas, os quais participaram de dois encontros em
dois diferentes dias. Seguiu-se o principio de saturagao de dados e de saturagéo
tematica a priori conforme Saunders et al. (2018), justificando o encerramento da

coleta de dados apds o recrutamento destes participantes.

Cada encontro ocorreu de forma on-line, via Google Meet®, e durou entre 60 e
90 minutos. A aplicacao do grupo focal foi baseada na técnica proposta por lervolino
e Pelicioni (2001), onde um homem, fisioterapeuta, tradutor e intérprete de Lingua
Brasileira de Sinais (Libras), especializado na tematica e treinado em pesquisa
qualitativa (G.V.G.) atuou como moderador dos grupos focais, e dois co-moderadores
treinados (A.C.S.G. e A.J.0.), um homem e uma mulher, também estiveram presentes
para facilitar a organizagdo dos grupos focais, bem como serem responsaveis pela
gravagao de reunides. A organizacao dos dias de realizagdo dos grupos focais esta

detalhada na Tabela 1.
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O roteiro de entrevista e discussdo dos grupos focais foi desenvolvido pelo
grupo de pesquisa, com base em uma revisdo na literatura sobre fisioterapia e
Desporto Surdo. Incluia perguntas sobre diferentes temas, tais como a administragao
da avaliacdo fisioterapéutica e métodos aplicados, barreiras e facilitadores,
comunicacao, e alianca fisioterapéutica. O roteiro de entrevista esta disponivel no
Apéndice IV.

Tabela 1. Organizagéo dos dias de realizagdo dos grupos focais.

1.2 Sessao 2.2 Sessao

Abertura da Sessao Recepcgdo, agradecimento pela Recepgdo e sintese do
participagcdo, apresentacdo dos conteudo abordado na
pesquisadores e objetivo da sessao anterior

pesquisa
Apresentagao dos Os participantes se Foi realizado uma breve
Participantes apresentaram individualmente, lembranga das

informando nome, idade e apresentagbes.
atuagao no Desporto Surdo

Esclarecimentos sobre a Durante a primeira sessdo, foram abordados aspectos

Dinamica da Discussao relacionados a logistica e a dindmica das reunides, como
pontualidade, horarios de término das sessdes, uso das
ferramentas da plataforma e outros dispositivos eletrénicos, além
de enfatizar o compromisso dos participantes e da equipe de
coordenagao com a confidencialidade da pesquisa. Na sessao
subsequente, este acordo foi brevemente revisitado.

Discussao As perguntas de discussdo estdo incluidas no roteiro de
entrevista (Apéndice 1V)

Sintese Resgate e fechamento dos principais topicos abordados durante
a discusséao

Encerramento da sessdo Agradecimento pela Agradecimento final pela
participacao dos profissionais e contribuicdo a pesquisa
concordancia sobre o]
agendamento  da proxima
sessao

Fonte: elaborada pelo autor.

4.3.3. Analise de dados

A analise de dados foi guiada pelos principios da Analise Tematica de Conteudo
proposta por Bardin (2016) e a Analise Tematica Indutiva de Braun e Clarke (2006).

Inicialmente, a transcricao dos dados foi feita de forma verbatim, com verificagcao
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independente por dois membros da equipe de pesquisa (A.C.S.G. e AJ.O.) e
subsequente unificagdo por um terceiro membro (G.V.G.), garantindo a precisao e a
fidelidade das transcricbes. Todos os envolvidos na analise familiarizaram-se nos
dados através de leituras e escutas repetidas, realizadas ao menos trés vezes, para
garantir uma compreenséao profunda dos conteudos discutidos. A geragao de cédigos
seguiu um método indutivo, sem o uso de software especifico, sendo o processo
realizado manualmente e ajustado por consenso entre trés pesquisadores (A.C.S.G.,
A.J.O. e G.V.G.), com as possiveis divergéncias analisados por um quarto membro da
equipe (P.R.M.S.S.). Da mesma forma, a identificagdo de subtemas a partir dos temas
discutidos foi conduzida de maneira indutiva, com os subtemas sendo refinados
coletivamente pela equipe. Para validagédo dos resultados, foi utilizada uma auditoria
conduzida por um membro da pesquisa externo ao processo de analise dos dados e
com experiéncia em estudos qualitativos (G.A.O.G.), assegurando a objetividade e
validagdo dos dados. O gerenciamento de dados foi realizado manualmente, com
transcricdo em Microsoft Word® e organizagao em Microsoft Excel®. A apresentagao
dos resultados foi detalhada no item subsequente, com os participantes sendo
rotulados com base na ordem em que foram incluidos para a pesquisa (P(n), sendo n

0 numero da ordem).
4.4. RESULTADOS

As caracteristicas dos participantes sao apresentadas na Tabela 2. A amostra
foi igualmente distribuida entre homens (n=2, 50%) e mulheres (n=2, 50%). Um total
de 9 potenciais participantes foi inicialmente identificado, dos quais 4 consentiram e
participaram do estudo. O processo de inclusdo e os motivos para nao participacao
estdo detalhados no fluxograma apresentado na Figura 1. As discussdes dos grupos
focais identificaram diferentes subtemas, que foram categorizados nos temas
previamente propostos para discussao. Foram também identificadas sugestdes dos
participantes para a pratica das avaliagdes fisioterapéuticas no Desporto Surdo. O
Apéndice V apresenta os temas, subtemas e principais citagées dos fisioterapeutas

participantes do estudo.
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Figura 1. Participacéo no estudo.

Potenciais participantes que poderiam
atender aos critérios de inclusao (n=9)

L 3

Participantes que Participan?es que Participantes que nao
consentiram

recusarama puderam ser

participagao (n=2) € ":;ttl':j'ga;;i':)d" contatados* (n=3)

Fonte: Elaborada pelo autor. * Niumero de telefone incorreto e auséncia de resposta apds tentativas

repetidas de contato por chamadas telefénicas ou redes sociais.

Tabela 2. Caracterizacdo da amostra (n = 4)

Categoria Resultados n (%)

I T T 1
Idade (anos) Média de 29,5 £ 3,11 (range: 27-34)
Experiéncia profissional (anos) Média de 6,5 £+ 4,43 (range: 3-13)

Experiéncia no Desporto Surdo (meses) Média de 22,75 + 25,10 (range: 6-60)

Nivel educacional Graduagao 2 (50%)
Pés-graduacao/Especializagao 2 (50%)
Areas de atuagao na fisioterapia Acupuntura 2 (50%)
Esportiva 4
Ortopedia e Traumatologia (100%)
Osteopatia 3 (75%)
Quiropraxia 2 (50%)
Terapia Intensiva 1 (25%)
1(25%)
Modalidades esportivas com experiéncia Atletismo 1 (25%)
profissional Basquetebol 1 (25%)
Futsal 1(25%)
Handebol 3 (75%)
Natagéo 1 (25%)
Vinculo com organizagdes no Desporto Confederacéo Brasileira de Desportos de 2 (50%)
Surdo Surdos 1 (25%)
Federacdo Brasiliense Desportiva dos 2 (50%)
Surdos
Sem vinculo

Fonte: Elaborada pelo autor.
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4.4.1. Avaliagao Fisioterapéutica

4.4.1.1. Realizagédo da Avaliagéo

By

Em relacdo a realizagdo da avaliacdo pelos fisioterapeutas que atuam no
Desporto Surdo no Brasil, os participantes relataram que nao realizam avaliagbes
mais completas, ou seja, avaliagdbes que contam com diferentes variaveis e
construtos, tais como aptidao fisica, desempenho funcional, equilibrio e controle
postural, aspectos cardiorrespiratorios e avaliacbes psicossociais. Tal dado foi
destacado pelos participantes por atuarem com os surdoatletas principalmente em
campeonatos. Entretanto, um participante relatou que conseguiu realizar avaliacoes
mais abrangentes, pois conseguia atender surdoatletas que moravam na mesma

cidade de residéncia.
4.4.1.2. Métodos de Avaliagao Utilizados

Varios métodos de avaliagcbes fisioterapéuticas foram abordados nas
discussdes dos grupos focais. Os participantes destacaram as dificuldades em realizar
anamneses detalhadas no dia a dia de trabalho como fisioterapeuta com surdoatletas.
Alguns participantes ressaltaram que as anamneses sao realizadas de maneira
pratica e superficial, muitas vezes limitando-se a identificar problemas imediatos e
sem detalhamento aprofundado. A anamnese em contexto de competicao ¢é feita de
maneira emergencial e localizada, com foco em resolver problemas imediatos. A
abordagem normalmente é realizada de forma pratica e direta, baseada na

experiéncia e observagéao.

A palpacao é a técnica fisioterapéutica de avaliagdo mais utilizada pelos
participantes, sendo considerada clara e eficaz para identificar areas dolorosas, sendo
consideradas de facil aplicacdo durante campeonatos. Os fisioterapeutas também
destacaram que utilizam a inspecdo quando ha duvidas ou quando a lesdo é visivel

superficialmente.

Em relacdo a utilizagdo de avaliagdes de dor, sdo utilizadas escalas visuais e
numéricas de dor, de maneira informal. Um dos participantes mencionou o uso da
escala numérica de dor (END), enquanto outros confiam na observacgéao visual e na

expresséao facial dos atletas para avaliar a dor. Além disso, também foi ressaltada a
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auséncia de equipamentos especificos, recorrendo a sinais manuais para avaliacao

da dor.

Quando questionados sobre a utilizacdo de avaliacbes de amplitude de
movimento (ADM) e flexibilidade, os profissionais relataram que as avaliagdes sao
feitas principalmente por meio de observagéo visual (“olhémetro”) e mobilizagdo
manual, sem instrumentos especificos. Ademais, também foi destacado a utilizagao
de inclinbmetros e aplicativos, por um dos fisioterapeutas. Os participantes afirmaram
que raramente utilizam avaliagdes de forga muscular, apenas em casos de lesdes. As
avaliagdes posturais, de equilibrio e propriocepcéo, de sensibilidade, e da marcha séo
pouco utilizadas pelos participantes e, quando aplicadas, sao realizadas de forma

rapida e visual, sem instrumentos especificos.

Em relacdo a utilizagdo de testes fisicos, eles sao aplicados pelos
fisioterapeutas conforme a necessidade de descartar lesdes ou avaliar o desempenho.
Pode-se destacar entre os testes ortopédicos mais utilizados os testes especificos de
ombro, tornozelo e joelho. Na utilizagdo dos testes de desempenho fisico, foram
destacados o Weight-Bearing Lunge Test (WBLT), o Closed Kinetic Chain Upper
Extremity Stability Test (CKCUEST) e o Lower Quarter Y Balance Test (LQYBT), bem

como outros testes para ombro néo especificados.

As avaliagdes de gestos esportivos e uso de questionarios sao utilizadas de
maneira limitada. Os questionarios e Medidas de Resultados Relatados pelo Paciente
(Patient-Reported Outcome Measures — PROMs) aplicados sao majoritariamente
questionarios semiestruturados proprios dos fisioterapeutas sobre medicacdo e
alergias, assim como pontualmente os questionarios “Fear Avoidance Beliefs
Questionnaire (FABQ)” e “Lysholm Knee Scoring Scale”, aplicados de maneira

impressa.
4.4.2 Barreiras

Uma das principais barreiras mencionadas sobre a avaliagao fisioterapéutica
com os surdoatletas foi a limitada percepgao corporal e autopercepcdo dos
surdoatletas enquanto atletas, especialmente porque, segundo relatado pelos
participantes, muitos tém dificuldade em seguir corretamente as instrugcées devido a
baixa consciéncia corporal. Outra barreira significativa destacada foi a falta de apoio

estrutural da Confederacdo Brasileira de Desportos de Surdos (CBDS). Os
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fisioterapeutas criticaram a auséncia de estrutura e suporte adequados, e que a
confederagcao ndo reconhece os surdoatletas como verdadeiros atletas. Por fim, a
dificuldade de comunicacao e a falta de incentivo ao esporte desde a infancia também

foram identificadas como grandes obstaculos.
4.4.3. Facilitadores

Entre os principais facilitadores mencionados pelos participantes, o apoio de
intérpretes de Libras é destacado como essencial. O uso de recursos tecnoldgicos,
como aplicativos de mensagens e smartphones, é outro facilitador significativo para
avaliacao. A leitura labial e o uso de gestos também foram citados como métodos de
facilitagdo complementares de comunicag¢ao. Por fim, o uso de Libras e o apoio de

surdoatletas oralizados também foram mencionados como facilitadores.
4.4.4. Comunicagao

Os fisioterapeutas que atuam no Desporto Surdo identificaram algumas
questdes relacionadas a comunicacado e ao conhecimento de Libras no contexto da
avaliacao fisioterapéutica de surdoatletas. Embora alguns considerem a comunicagao
uma barreira, outros a apontam apenas como um desafio inicial. No que diz respeito
ao conhecimento de Libras, os participantes relataram que, apesar dos esforgos para
aprender, a falta de pratica continua pode levar ao esquecimento dos sinais. Outro
ponto também mencionado foi a falta de conhecimento de Sinais Internacionais, que
se torna uma barreira ao atender surdoatletas de diferentes nacionalidades. Por fim,
os participantes reconheceram a necessidade de tradutores e intérpretes de Libras
para realizar avaliagcbes mais elaboradas e garantir uma comunicacao clara e eficaz

entre o fisioterapeuta e o surdoatleta.
4.4.5. Alianca Terapéutica

Em relacdo a alianca terapéutica dos fisioterapeutas com surdoatletas, os
participantes enfatizaram o desenvolvimento gradual de confianga e empatia ao longo
do tempo. Foi observado que, inicialmente, ha uma “barreira” que é superada
gradualmente, resultando em um trabalho mais fluido e positivo. Além disso, a
capacidade de se comunicar em Libras foi apontada como um facilitador significativo
para o convivio. No que diz respeito a relagdo com género, houve uma diferenciagao

notavel na interacido dos fisioterapeutas com surdoatletas masculinos e femininos. A



88

necessidade de uma profissional mulher com surdoatletas mulheres foi vista como

importante, mas nao obrigatoria.
4.4.6. Sugestoes

Foram identificadas algumas sugestdes para melhorar a avaliagao
fisioterapéutica com surdoatletas. Primeiramente, destacou-se a necessidade de
maior apoio federativo para garantir uma preparagdo adequada antes das
competicdes, por falta de tempo e recursos disponiveis comparado a seleg¢des de
outros paises. Além disso, foi sugerida a possibilidade de um maior incentivo a
valorizacdo dos fisioterapeutas que atuam com surdoatletas. Os participantes
enfatizaram que a atuagao em carater voluntario torna desafiador manter um alto nivel
de dedicacao, devido a falta de recursos e reconhecimento. Outra questdo abordada
foi a conscientizacdo dos surdoatletas sobre sua propria condicdo profissional e a
importancia de se cuidarem. Para facilitar e complementar o processo de avaliagao,
também foi sugerida a utilizacdo de tecnologias acessiveis, como formularios on-line
ou aplicativos especificos, para coletar informacdes sobre a predisposicao a lesdes,
facilitando uma analise prévia dos atletas. A criacdo de estratégias de recrutamento,
como a formacédo de “forgcas-tarefa’” em locais estratégicos como universidades,
também foi recomendada, para a realizagdo de avaliagdbes em massa. Por fim, a
formacdo de uma comissdo de fisioterapeutas para desenvolver protocolos de

avaliagao padronizados foi proposta.

4.5. DISCUSSAO

O objetivo central do presente estudo foi analisar a atuagéo da fisioterapia no
Desporto Surdo no Brasil, discutindo as experiéncias vivenciadas pelos profissionais
que atuam nesse contexto especifico, por meio da andlise de grupos focais. Os
resultados encontrados revelaram temas criticos, que incluem os métodos de
avaliacao utilizados, barreiras, facilitadores, comunicagéo e alianga terapéutica. A
analise desses resultados, em comparagdo com a literatura existente sobre
fisioterapia no esporte olimpico, paralimpico e surdolimpico, apesar de extremamente
limitada, permite uma compreensao mais ampla das particularidades e desafios

presentes no contexto da atuacgao fisioterapéutica no Desporto Surdo.
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Os fisioterapeutas que atuam no Desporto Surdo no Brasil enfrentam desafios
especificos, especialmente em contextos de competicdo, onde uma avaliagdo mais
completa dos atletas € dificultada pela falta de contato continuo e pela necessidade
de intervengdes rapidas. A administracdo de avaliagbes mais completas é rara,
ocorrendo principalmente em casos em que os fisioterapeutas conseguem
acompanhar os atletas em sua cidade de residéncia. Essa realidade é distinta dos
cenarios de competi¢cdes olimpicas e paralimpicas, onde a infraestrutura e o suporte
sdo mais robustos, permitindo uma abordagem mais detalhada e sistematica nas
avaliacdes (Chang et al., 2021). No que se refere a anamnese, a literatura destaca a
importancia de uma avaliagdo abrangente para entender a historia clinica e as
necessidades dos atletas (Finke et al., 2023). No entanto, no contexto do Desporto
Surdo no Brasil, a anamnese é frequentemente limitada e realizada de forma pratica
e superficial, com foco em problemas imediatos. Esta abordagem €& similar a
observada em contextos de competi¢do, onde a urgéncia das intervencgdes prevalece
sobre a avaliagao detalhada (Athanasopoulos et al., 2009; Grant; Steffen; Palmer,
2021).

Entre os métodos de avaliacado utilizados pelos fisioterapeutas no Desporto
Surdo, a palpacéao é o método mais utilizado, sendo considerada eficaz para identificar
areas dolorosas, especialmente em situagbées em que outros métodos de avaliagao
sdo inviaveis, devido a sua simplicidade e eficacia (Nolet et al., 2021). A necessidade
de utilizacdo de testes de desempenho fisico também foi bem destacada pelos
fisioterapeutas brasileiros, com testes amplamente abordado na literatura, inclusive
no Desporto Surdo internacional (Coskun et al., 2019; Unal; Akyol; Balkan, 2024;
Yapici et al., 2023), como o WBLT, CKCUEST, e LQYBT sendo mencionados, porém,
de forma limitada pela necessidade de adaptacao a populacao surdoatleta e a falta de
tempo, bem como caracteristicas do ambiente de competicdo. Esses testes
desempenham um papel crucial na melhor compreensao do estado fisico do atleta e
auxilia na formulagdo de estratégias de prevencédo de lesbes e de reabilitagdo
(Barbosa et al., 2024; Borms; Cools, 2018; Lai et al., 2017; Plisky et al., 2021; Powden,;
Hoch; Hoch, 2015; Taylor et al., 2016). Entretanto, vale destacar que tais testes, devido
as suas especificidades de aplicagao, podem necessitar adaptacdes sociolinguisticas

para a populacao surdoatleta.
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Quanto a avaliacdo de dor, os fisioterapeutas relataram o uso de escalas
visuais e numéricas, embora de maneira informal. A auséncia de equipamentos
especificos, como algbmetros, é uma limitacdo significativa, refletindo a falta de
recursos frequentemente observada em contextos fora das grandes competigbes
(Jesingh et al., 2023). As avaliagdes de ADM e flexibilidade; forga muscular; equilibrio
e propriocepgao; postural; de marcha; bem como a aplicacdo de questionarios e
PROMSs s&o raramente realizadas e limitadas no contexto nacional, sendo realizadas
apenas em casos especificos de lesdo, sem o uso de instrumentos especificos. No
entanto, a literatura internacional destaca o uso de tais instrumentos com surdoatletas
em outros paises (Akgul Ercan et al., 2016; Akinoglu; Kocahan, 2019a, 2019b;
Baranauskas et al., 2020; Busko; Kopczynska; Szulc, 2020; Neuls et al., 2019;
Nikiforova; Seleznev; Prokhorova, 2021; Szulc et al., 2017; Yapici et al., 2023), bem
como enfatiza a importancia de utilizar instrumentos padronizados para avaliar estes
construtos (Carvalho Neto, 2022; Diaz et al., 2019; Purcell et al., 2023; Snedden et al.,
2019; Thornton et al., 2021), o que é raramente observado no contexto do Desporto
Surdo no Brasil. Em resumo, a avaliagao fisioterapéutica no Desporto Surdo no Brasil
€ caracterizada por limitacbes significativas devido a falta de recursos, contato
continuo com os surdoatletas e necessidade de intervengdes rapidas. Esses
contrastes com a literatura refletem a necessidade de desenvolvimento de estratégias
e recursos especificos para melhorar a qualidade das avaliagdes fisioterapéuticas no

Desporto Surdo no Brasil.

As barreiras identificadas na avaliacao fisioterapéutica incluem desafios
estruturais, culturais e de comunicagdo. Uma das principais dificuldades mencionadas
foi a limitada percepgao corporal dos surdoatletas, que dificulta o seguimento correto
das instru¢gdes durante a avaliagdo. Essa barreira esta relacionada a menor
conscientizagcdo sobre o proprio corpo, frequentemente observada em populacdes
com deficiéncia auditiva (Aldalur; Schooler, 2018; Li et al., 2022). A falta de incentivo
ao esporte desde a infancia também foi destacada, pois também contribui para a baixa
autopercepcao dos surdoatletas e a limitada valorizagdo do esporte em suas vidas. A
literatura sugere que a inclusédo precoce no esporte é crucial para o desenvolvimento
de habilidades motoras e de consciéncia corporal (Agel; Post, 2021; Myer et al., 2016;
Popkin; Bayomy; Ahmad, 2019), elementos essenciais para uma avaliagao

fisioterapéutica eficaz. A falta de apoio da CBDS é outra barreira significativa,
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destacada pela auséncia de estrutura e suporte para o desenvolvimento profissional
dos surdoatletas, que impacta indiretamente na atuacgao fisioterapéutica com esta
populagdo. Esta limitacdo é similar as dificuldades enfrentadas em outros contextos
esportivos, onde a falta de reconhecimento institucional impede o desenvolvimento de
programas especializados e recursos adequados para a avaliagéo e reabilitagdo de
atletas com deficiéncia (Dehghansai; Pinder; Baker, 2021; Kirova et al., 2023; Sudarko
etal., 2023).

Por fim, a dificuldade de comunicagao também é uma barreira, agravada pela
falta de profissionais capacitados em lingua de sinais e pela inexisténcia de
estratégias de comunicagao eficazes. A literatura ressalta que a comunicacgao clara e
adaptada é fundamental para a avaliacdo e o tratamento adequado de surdoatletas
(Funderburk, 2007; Kurkova; Valkova; Scheetz, 2011; Sobko, 2015). A falta de
treinamento especifico em relagédo a comunicagao para fisioterapeutas pode levar a
ruidos de comunicagao e a subestimacdo das capacidades e necessidades dos
surdoatletas, resultando em uma avaliacdo fisioterapéutica inadequada. Esses
desafios destacam a necessidade de mudancgas estruturais e culturais para melhorar
a qualidade do suporte fisioterapéutico a surdoatletas no Brasil, incluindo maior
reconhecimento institucional, investimentos em capacitagdo e a promog¢ao de uma

cultura esportiva inclusiva.

Os fisioterapeutas identificaram varias questdes relacionadas a comunicagéao e
ao conhecimento de Libras no contexto da avaliacao fisioterapéutica de surdoatletas.
Alguns consideraram a comunicagao como um desafio significativo ao comecar a
trabalhar com essa populacdo, mencionando a necessidade de aprendizado
especifico para superar a falta de experiéncia prévia. No que diz respeito ao
conhecimento de Libras, os participantes relataram que, apesar dos esfor¢os para
aprender, a falta de pratica continua pode levar ao esquecimento dos sinais, um
problema ja documentado na literatura, que destaca a necessidade de pratica regular
para manter a proficiéncia em uma nova lingua (Austin et al., 2022; Schonstrém,;
Hauser, 2022). Os participantes reconheceram a necessidade de intérpretes de Libras
para realizar avaliagdes mais elaboradas e garantir uma comunicacgéao clara e eficaz,
estando essa necessidade entre os principais facilitadores destacados como
essenciais. A presencga de intérpretes € essencial para garantir avaliagées precisas e

a correta compreensao e execugdo das instru¢cdes pelos atletas (Firat; Okyayuz;
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Sahin, 2022; Olson; Swabey, 2017). Os desafios de comunicagdo na avaliagado
fisioterapéutica de surdoatletas no Brasil sdo multifacetados, envolvendo tanto
barreiras linguisticas quanto a necessidade de suporte institucional e treinamento
especializado. E importante um apoio a uma abordagem integrada que inclua
intérpretes e treinamento continuo em Linguas de Sinais para facilitar a comunicagao.
Essas estratégias sao essenciais para garantir a inclusao e o desenvolvimento de um

atendimento fisioterapéutico adequado aos surdoatletas.

Este recurso € apoiado pela literatura, que enfatiza a importancia dos
intérpretes na mediagdo de comunicagdo em contextos clinicos, garantindo que as
instrugcdes sejam corretamente compreendidas e executadas (Chaveiro; Barbosa,
2005; Firat; Okyayuz; Sahin, 2022; Melo; Alvarenga, 2009; Olson; Swabey, 2017). O
uso de recursos tecnoldgicos, como aplicativos de mensagens e smartphones,
também foi citado como um facilitador significativo. A comunicagéo por mensagem é
pratica e otimiza o tempo, permitindo uma interacdo mais eficiente entre
fisioterapeutas e surdoatletas. A literatura reconhece a crescente importancia da
tecnologia na facilitagdo da comunicagdo com individuos surdos, destacando que
esses recursos podem complementar métodos tradicionais de interacdo (Rodriguez-
Correa et al., 2023).

A leitura labial e o uso de gestos foram citados como métodos complementares
de facilitagado de comunicagao, bem como o uso de Libras e o apoio de surdoatletas
oralizados. A comunicacdo em Libras € fundamental para a interagao eficaz com
surdoatletas, sendo corroborada pela literatura (Isakovi¢; Kovacevi¢; Srzi¢, 2020).
Esses facilitadores evidenciam a necessidade de uma abordagem multifacetada na
avaliacao fisioterapéutica de surdoatletas, incorporando intérpretes, tecnologia, leitura
labial, gestos e, principalmente, linguas de sinais. Implementar essas estratégias pode
melhorar significativamente a qualidade da comunicagao e, consequentemente, a

eficacia das avaliacdes fisioterapéuticas.

A alianga terapéutica entre fisioterapeutas e surdoatletas no Brasil €&
fundamental para o sucesso da avaliagao fisioterapéutica. Os participantes da
pesquisa enfatizaram o desenvolvimento gradual de confianga e empatia, superando
inicialmente uma “barreira” de interagao. No inicio, € comum enfrentar dificuldades,
mas com o tempo e a convivéncia em treinamentos e eventos, uma relagdo mais fluida

e positiva é estabelecida. A literatura apoia essa visao, destacando que a construcao
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de uma alianca terapéutica forte € crucial para a eficacia das intervencgoes
fisioterapéuticas (Alodaibi et al., 2021; Alushaj, 2023). Mais uma vez a capacidade de
se comunicar em Libras foi apontada como um facilitador significativo, também
importante neste processo, pois aumenta a sensagao de acolhimento dos atletas.
Quando os atletas percebem que o fisioterapeuta tem conhecimento em Libras, isso
ajuda a construir confiangca e facilita a interagdo, um aspecto amplamente
documentado na literatura sobre atendimentos em saude com pessoas surdas, que
enfatiza a importancia da comunicagao eficaz e adaptada para fortalecer a relagao
terapéutica (Firat; Okyayuz; Sahin, 2022; Isakovi¢; Kovacevi¢; Srzi¢, 2020; Olson;
Swabey, 2017; Rodriguez-Correa et al., 2023).

Arelagdo com género também influenciou a alianga terapéutica, com variagdes
na interacdo entre fisioterapeutas e surdoatletas masculinos e femininos.
Fisioterapeutas homens relataram uma relagao tranquila com surdoatletas de mesmo
sexo, enquanto a interacdo com surdoatletas femininas, embora positiva, pode
envolver desafios iniciais de comunicagéao. A literatura sugere que as preferéncias de
género podem influenciar a alianga terapéutica (Bhati, 2014; Kuusisto; Artkoski, 2013),
mas a presencga de profissionais masculinos n&o prejudica a assisténcia, desde que
haja sensibilidade e adaptabilidade para atender as necessidades especificas dos
atletas. A necessidade de uma figura feminina foi vista como importante, mas nao
obrigatéria, ressaltando a flexibilidade dos fisioterapeutas. Nao foram encontrados na
literatura estudos sobre essa flexibilidade, contudo é possivel que a capacidade de
adaptacao da abordagem fisioterapéutica as necessidades individuais dos atletas seja
essencial para a construcdo de uma alianca terapéutica eficaz, independentemente
do género do profissional. De maneira geral, a constru¢cao de uma alianga terapéutica
forte com surdoatletas envolve superar barreiras iniciais de comunicacao, desenvolver
confianga através da convivéncia e adaptacdo as necessidades especificas dos

atletas, inclusive as relacionadas ao género.

Diversas sugestbes foram identificadas para melhorar a avaliagao
fisioterapéutica com surdoatletas, destacando-se a necessidade de maior apoio
federativo, valorizagao dos fisioterapeutas, conscientizagao dos atletas e utilizagdo de
tecnologias acessiveis. Primeiramente, os participantes relataram que a auséncia de
suporte adequado pela CBDS impacta diretamente a capacidade dos fisioterapeutas

de realizar um trabalho eficaz, limitando as ferramentas e estratégias disponiveis. A
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literatura corrobora essa visao, apontando que o reconhecimento institucional e o
suporte adequado sao cruciais para a implementagao de programas eficazes de
avaliacdo em populagdes esportivas (Dehghansai; Pinder; Baker, 2021; Kirova et al.,
2023; Sudarko et al., 2023).

A valorizagao dos fisioterapeutas que atuam com surdoatletas também foi
destacada como essencial. O carater voluntario do trabalho torna desafiador manter
um alto nivel de dedicacao devido a falta de recursos e reconhecimento. A literatura
enfatiza a importancia de incentivos e reconhecimento profissional para manter a
motivagdo e a qualidade do trabalho de profissionais da saude (King et al., 2021),
sugerindo que a valorizagado profissional € fundamental para a continuidade e o

aprimoramento das praticas clinicas.

A conscientizag&o dos surdoatletas sobre a importancia de se cuidarem mesmo
fora de temporada é outra sugestao relevante. A educacédo dos atletas sobre sua
condigao profissional e os cuidados necessarios pode melhorar significativamente os
resultados das avaliagbes e intervengdes fisioterapéuticas. A literatura sugere que a
educacao continua dos atletas € um componente crucial para a prevencgao de lesdes
e a manutengao da saude (Beasley; Hoffman; Andelin, 2021; Jacobsson et al., 2021),
destacando a importancia de programas educativos especificos para atletas com
deficiéncia. A utilizacdo de tecnologias acessiveis, como formularios on-line e
aplicativos especificos, também foi sugerida como uma forma de facilitar e
complementar o processo de avaliagéo. A literatura apoia o uso de tecnologias na
avaliacado em saude, apontando que essas ferramentas podem facilitar a coleta de
dados em casos de dificuldade pelo distAnciamento entre pacientes e profissionais da
saude (Alfonso Mantilla; Martinez Santa, 2017; Jales et al., 2023; Lorusso et al., 2022).

A criacao de estratégias de recrutamento, como a formagao de “forgas-tarefa”
em locais estratégicos como universidades, foi recomendada para a realizagdo de
avaliagbes em massa. Esta abordagem pode garantir uma maior abrangéncia e
acessibilidade dos servigos fisioterapéuticos, promovendo a inclusdo de mais
surdoatletas nos programas de avaliagao, apesar de nao ser encontrados estudos na
literatura que destaquem a eficacia de campanhas de recrutamento em massa para
melhorar a acessibilidade e a equidade nos servicos de saude. Por fim, a formacao
de uma comissao de fisioterapeutas para desenvolver protocolos de avaliagdes

padronizadas foi proposta para garantir uma abordagem consistente e eficaz em todo
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o pais. A criacédo de protocolos padronizados pode ser uma estratégia essencial para
assegurar a uniformidade nas praticas avaliativas, promovendo a qualidade e a

equidade nos servigos prestados.

Este estudo apresenta algumas limitagbes que devem ser consideradas. A
generalizagado dos resultados pode ser limitada devido ao foco regional dos dados
dentro de um unico pais. Portanto, ha uma necessidade urgente de estudos
envolvendo fisioterapeutas de diferentes paises para verificar se as barreiras e
facilitadores identificados neste estudo sao consistentes em diversos contextos. Além
disso, sdo necessarios mais estudos que enfoquem nao apenas a avaliagdo, mas
também a intervencéao fisioterapéutica com surdoatletas, para desenvolver estratégias
mais eficazes e abrangentes. Portanto, futuras pesquisas devem buscar uma maior
diversidade amostral e explorar de maneira mais profunda as especificidades dessa
populagdo, contribuindo para um aprimoramento continuo das praticas

fisioterapéuticas no Desporto Surdo.

4.6. CONCLUSAO

O processo de avaliagado fisioterapéutica realizada por fisioterapeutas
brasileiros que atuam no Desporto Surdo enfrenta desafios significativos, marcados
por limitagdes estruturais, culturais e de comunicagado, principalmente devido a
barreiras de comunicagao e falta de recursos humanos e institucionais. A falta de
conhecimento aprofundado em Libras e a auséncia de intérpretes dificultam a
comunicacao entre fisioterapeutas e surdoatletas, especialmente em competigdes.
Facilitadores, como o uso de tecnologia, ajudam a mitigar esses obstaculos. O estudo
ressalta a necessidade de estratégias mais especificas, protocolos adaptados e
suporte institucional para melhorar a qualidade das avaliagbes, bem como o
investimento em capacitagao profissional, para promover uma pratica mais inclusiva
e eficaz. Futuras investigacdes que ampliem o escopo das praticas fisioterapéuticas
no contexto do Desporto Surdo sédo sugeridas para o desenvolvimento de abordagens

mais eficazes e personalizadas.
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5.1. RESUMO

Introducao: O Desporto Surdo desempenha um papel crucial na inclusdo social e
cultural da Comunidade Surda, promovendo autoestima e integracao. Ele destaca as
capacidades dessa populacido e reforga a necessidade de adaptacdes especificas
para atender as suas demandas no ambito esportivo. Apesar dos avangos na
avaliacao funcional de atletas, ainda ha uma lacuna na tradugdo, adaptacdo e
validagao de testes de desempenho fisico para a Lingua Americana de Sinais (ASL),

limitando a acessibilidade e a eficacia da avaliagdo de surdoatletas.

Objetivo: Traduzir, adaptar e validar testes de desempenho fisico de membros

superiores para a ASL para surdoatletas.

Desenho de Estudo: Estudo transversal de tradug¢ao, adaptacao e validagao de face

e de conteudo de instrumentos de saude para linguas de sinais.

Métodos: A tradugao, adaptacao e validacido de face e de conteudo dos instrumentos
Upper Quarter Y Balance Test modificado (mUQYBT) e Closed Kinetic Chain Upper
Extremity Stability Test (CKCUEST) para ASL seguiu as recomendagdes e etapas: 1)
Traducgao do Idioma Original para Lingua de Sinais; 2) Sintese das Tradugbes em uma
Unica Versao, denominada Versao Dois (V2); 3) Retrotradugado, por meio da Tradugao
da V2 para a Lingua do Instrumento Original; 4) Reviséo por Juizes e criacdo da
Versao Pré-Final (VPF) em Video; e 5) Piloto do Instrumento, Validacédo de Face e de
Conteudo e Criagao da Versao Final (VF). Avalidagao de face e de conteudo das VPFs
dos testes foi avaliada por meio de uma dupla checagem da 1) compreensdo dos
comandos e da 2) execucgado dos testes, sendo que os dois critérios deveriam ser
considerados satisfatorios por um minimo de 80% dos surdoatletas participantes para
que a VPF aplicada tivesse sua validade de conteudo atingida e fosse considerada a

versao final da tradugao, adaptacao e validagao de face e de conteudo do teste (VF).

Resultados: Trés tradutores, surdos e ouvintes, participaram da primeira etapa,
resultando em duas tradug¢des caracterizadas como “Inglés Sinalizado” e uma
alinhada a gramatica e especificidades culturais da ASL. Na segunda etapa,
pesquisadores e juizes especialistas selecionaram e ajustaram a versdo mais
adequada, incorporando adaptagdes como toque no ombro para inicio e finalizagao
dos testes e videos demonstrativos. Na terceira etapa, a retrotraducéo para o inglés

nao indicou alteragdes significativas, mas sugeriu melhorias na clareza dos
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comandos. A quarta etapa revisou e refinou as tradugdes, resultando nas versdes pré-
finais (VPFs). Na quinta etapa, as VPFs foram aplicadas em 30 surdoatletas, todos
compreendendo e executando os testes corretamente, tendo as validagdes de face e

de conteudo confirmadas dos instrumentos adaptados.

Conclusoes: Os testes mUQYBT e CKCUEST foram traduzidos e adaptados para
ASL, promovendo acessibilidade para surdoatletas. A adaptacao linguistica e cultural
garantiu comandos adequados e respeitou a ASL como lingua autbnoma. As
validagdes de faces e de conteudo foram bem-sucedidas, e o0 uso de sinais visuais,
tateis e videos demonstrativos mostrou-se essencial. Essas adaptacdes favorecem a
equidade na avaliacdo do desempenho fisico e fornecem um modelo metodolégico

para futuras pesquisas.

Palavras-chave: Pessoas com Surdez; Esportes para Pessoas com Deficiéncia;

Membros Superiores; Processo de Tradugao; Estudo de Validacéo.
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5.2. INTRODUCAO

A Comunidade Surda constitui um grupo culturalmente diverso com identidade
prépria, muitas vezes marcada pela comunicagao por meio de linguas de sinais
(Duarte et al.,, 2013). Apesar dos avangos em politicas de inclusdo, barreiras
comunicacionais ainda sao desafios significativos, particularmente no acesso a saude,
em que a falta de adaptacgdes linguisticas prejudica a qualidade do atendimento

prestado a individuos surdos (Chaveiro; Barbosa, 2005; Palmer; Weber, 2006).

O esporte, como componente cultural e social, desempenha um papel
importante na promogao da inclusdao e na autoestima da comunidade surda (Agak,
2012; Diaz et al., 2019; Palmer; Weber, 2006). No contexto do Desporto Surdo,
eventos como as Surdolimpiadas proporcionam oportunidades para que surdoatletas
demonstrem suas capacidades e se conectem culturalmente (ICSD, 2024b). No
entanto, a pratica esportiva de individuos surdos requer adaptagdes especificas, como
a modificagdo de meios de comunicagao, para que suas demandas sejam atendidas
de maneira eficaz por profissionais de saude e reabilitacdo (ICSD, 2024a; Kurkova;
Valkova; Scheetz, 2011; Palmer; Weber, 2006).

A avaliagao funcional de atletas € essencial para identificar desequilibrios
musculares, prescrever exercicios corretivos e reduzir o risco de lesdes (Barbosa et
al., 2024; Cooke et al., 2020). Testes de desempenho fisico desempenham um papel
central na avaliacdo de capacidades fisicas como forga, poténcia e controle motor,
essenciais tanto na prevencao quanto na reabilitacdo de lesées (Borms; Cools, 2018;
Lopes et al., 2021; Teixeira et al., 2022). Embora amplamente utilizados no esporte,
ainda n&o ha, na literatura, estudos que traduzam e adaptem esses testes para a
Lingua Americana de Sinais (American Sign Language, ASL), limitando a

acessibilidade desses instrumentos para surdoatletas.

Portanto, considerando a relevancia do Desporto Surdo como ferramenta de
inclusdo social, a importancia de métodos bilingues na interagéo entre profissionais
de saude e surdos, e a caréncia de instrumentos validados para surdoatletas, o
presente estudo objetivou traduzir, adaptar e validar testes de desempenho fisico de
membros superiores para a ASL. Essa iniciativa busca promover uma avaliacdo mais

inclusiva e eficaz, contribuindo para a qualidade do atendimento prestado a
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comunidade de surdoatletas (Britto; Samperiz, 2010; Cardoso; Rodrigues; Bachion,
2006).

5.3. METODOS
5.3.1. Desenho do estudo

Trata-se de um estudo transversal de traducao, adaptacdo e validacdo de
instrumentos de avaliagdo, seguindo as recomendagdes do Strengthening the
Reporting of Observational Studies in Epidemiology (STROBE)(Malta et al., 2010) e
do Consensus-Based Standards for the Selection of Health Measurement Instruments
(COSMIN)(Mokkink et al., 2020). O estudo foi desenvolvido na School of Health and
Rehabilitation Sciences, Division of Athletic Training, da The Ohio State University, e
na Field House, Gallaudet University, de acordo com a Declaragcdo de Helsinque e
aprovado no Biomedical Sciences Institutional Review Board da The Ohio State
University (Study Number: 2023H0312) (Anexo lI).

5.3.2. Participantes

A amostra do estudo foi por conveniéncia, onde os participantes foram
recrutados diretamente na Gallaudet University e seu programa atlético da Divisao llI
da NCAA (National Collegiate Athletic Association). Foram convidados a participar
tradutores e intérpretes de ASL, profissionais da saude, e surdoatletas, com niveis de
fluéncia em ASL, sem distincdo de etnia, orientacdo sexual e classe social. Para ser
considerado surdoatleta, o participante deveria ter uma perda auditiva de pelo menos
55dB de média de tom puro (PTA) no melhor ouvido (média de trés tons de tom puro
a 500, 1.000 e 2.000 Hertz, conducgao aérea, padrao ISO 1969), conforme o critério
estabelecido pela ICSD (ICSD, 2024a), confirmado por apresentacao de audiometria

realizada pelo participante.

Os participantes preenchiam um formulario on-line de recrutamento
(Qualtrics*™), onde um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
(Apéndice VI) foi preenchido e os consentimento foi obtido. Dados sociodemograficos
foram avaliados por meio de um questionario de autorrelato semiestruturado presente

no formulario on-line (Apéndice VII).
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5.3.3. Coleta e analise de dados

A traducado, adaptacado e validacdo de face e de conteudo dos testes de
desempenho fisico Upper Quarter Y Balance Test modificado (mUQYBT) e Closed
Kinetic Chain Upper Extremity Stability Test (CKCUEST) para ASL foi realizada, com
algumas adaptacgdes, seguindo a metodologia proposta por Andrade et al. (2017). Por
se tratar de uma tradugao e adaptacao de testes fisicos, durante todo as etapas da
metodologia foi considerado que as tradugdes dos testes levassem em consideragao
as seguintes perguntas: “Se vocé tivesse que explicar esse teste para o surdoatletas,
como vocé explicaria? Além disso, vocé tem alguma sugestéo de adaptacédo(bes) para
a realizacdo deste teste?”. Esta adaptagao no processo metodoldgico foi considerada
para facilitar o processo de compreensao dos surdoatletas em relacdo aos testes, bem
como levando em consideracao as especificidades sociolinguisticas das linguas de
sinais. Vale destacar que todas as reunides das etapas 1 a 4 aconteceram em janeiro
de 2024, em formato hibrido, ocorrendo presencialmente na The Ohio State
University, com transmissdo da reunido por meio on-line sincrono pelo Zoom
Meeting®. A ultima etapa (etapa 5) foi realizada presencialmente na Gallaudet

University em fevereiro de 2024.

Etapa 1 - Tradugdo do Idioma Original para Lingua de Sinais: Por meio de
video, foram realizadas trés tradugdes individualizadas do inglés para ASL dos dois
testes. As tradugdes foram realizadas e gravadas em reunides individualizadas, com
trés voluntarios bilingues e biculturais ligados a Comunidade Surda com perfis

heterogéneos em aspectos como idade, nivel socioeconémico e escolaridade.

Etapa 2 - Sintese das Tradugées em uma Unica Versdo, denominada Vers&o
Dois (V2): Nesta etapa foi realizada a analise e sintese das trés traducbes para
elaboragado de uma versao unica das tradugdes, denominada versao dois (V2), que
também foi registrada em video por um membro da equipe de pesquisa. A reunido
desta etapa contou com a analise do grupo de pesquisadores do estudo juntamente a
um grupo de especialistas, bilingues e biculturais, formado por intérpretes e tradutores

de Libras, pessoas Surdas e/ou com deficiéncia auditiva e/ou profissionais da saude.

Etapa 3 - Retrotradugdo, por meio da Tradugdo da V2 para a Lingua do
Instrumento Original: Nesta etapa ocorreu a retrotradugao da V2 dos testes para o

inglés, visando a garantia de que os instrumentos fossem o0 mesmo nos dois idiomas.
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As retrotradugdes foram realizadas e gravadas em reunides individualizadas, com dois
tradutores bilingues e biculturais, sendo uma pessoa Surda e/ou com deficiéncia
auditiva e um tradutor e intérprete de ASL ouvinte, fluentes em ASL e que nao tiveram

contato prévio com o instrumento original.

Etapa 4 - Revisdo por Juizes e criagdo da Versdo Pré-Final (VPF) em Video:
Nesta etapa, o grupo de pesquisadores do estudo juntamente com o grupo de juizes
que participaram da etapa 2, retornaram a se encontrar para a etapa 4. Nesta reuniao,
foi realizada a analise critica e discussao das tradugdes e retrotradugdes, sugerindo
ajustes e adequacgdes e, por fim, estabelecendo a traducdo e adaptagéo dos testes.
As versdes dos testes adaptadas pelo grupo de pesquisadores e juizes culminou na
criacdo das versodes pré-finais (VPFs) dos mesmos e foram gravadas em video por

um dos membros da equipe de pesquisa.

Etapa 5 - Piloto do Instrumento, Validagcdo de Face e de Conteudo e Criagdo
da Verséo Final (VF): Na ultima etapa, foi realizada a aplicagdo das VPFs com teste-
piloto dos testes traduzidos e adaptados. Primeiramente, os participantes preenchiam
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apéndice VIIl) e, em seguida,
foram coletados dados demograficos, histérico de saude e de participagéo no esporte
de todos os surdoatletas da Gallaudet University que participaram desta etapa, por
meio de um questionario semiestruturado (Apéndice 1X). Em seguida, os surdoatletas
realizaram o procedimento de coleta e validagcdo da VPF dos testes UQYBT e
CKCUEST, com a ordem de realizacao dos testes assim como o lado a ser testado
inicialmente aleatorizados. Os testes foram conduzidos conforme descrito na literatura
cientifica, respeitando os protocolos padronizados (Borms; Cools, 2018; Cramer et al.,
2017; Teixeira et al., 2022). Além disso, as adaptacdes propostas durante o processo
de tradugédo e adaptacédo foram incorporadas para garantir que os comandos e a
execucgao dos testes fossem apropriados para surdoatletas. A Figura 1 ilustra como os

testes foram realizados pelos surdoatletas.
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Figura 1. Modelo de realizagao dos testes pelos surdoatletas

Fonte: Acervo do autor. Legenda: 1a: Posicionamento do CKCUEST para homens, 1b: Posicionamento
do CKCUEST para mulheres, 1c) Posicionamento do mUQYBT.

A validagao de face e de conteudo das VPFs dos testes foi avaliada por meio
de uma dupla checagem da (1) compreensao dos comandos e da (2) execugao dos
testes. Para avaliar a (1) compreensao dos comandos dos testes, apds a explicagédo
do comando do teste pelo avaliador, foi pedido que o surdoatleta explicasse o
comando novamente ao avaliador, e foram consideradas satisfatérios os feedbacks
que tivessem significado igual ou proximo ao definido no teste. Ja para avaliar a (2)
execucao dos testes, ao ser realizado os testes conforme os comandos dados, foi
observado se a adaptacdes realizadas permitiram que os testes mantivessem seus
objetivos sem comprometimentos significativos, considerando a sua execugao
satisfatoria. Para a validacdo de face e de conteudo ser considerada apropriada, os

dois critérios deveriam ser considerados satisfatérios para cada surdoatleta aplicado.

Caso a adaptacao de um teste nado fosse considerada apropriada em 20% ou
mais das aplicagbes nos surdoatletas, a VPF deveria retornar ao grupo de
pesquisadores e especialistas, conforme a etapa 4 do estudo, para avaliagéo e
reestruturacdo para uma nova aplicagdo, surgindo uma segunda versao pre-final
(VPF2) (Guillemin; Bombardier; Beaton, 1993). Este processo deveria ser realizado
até que o teste atingisse o minimo de 80% de aproveitamento entre as aplicagdes nos
surdoatletas participantes daquela aplicagéo piloto especifica (Guillemin; Bombardier;
Beaton, 1993). Ao atingir o minimo de aproveitamento estabelecido, a VPF especifica
aplicada teria sua validade de face e de conteudo atingida e seria considerada a

versao final da tradugao e adaptagao do teste (VF).



104

5.4. RESULTADOS

Trés tradutores, um surdo e dois ouvintes, foram recrutados para a etapa 1
conforme os critérios previamente estabelecidos. Os perfis dos tradutores variaram
em escolaridade, incluindo niveis de graduagao e mestrado, com idades entre 27 e 31
anos. Duas tradugdes apresentaram uma abordagem de transposigao literal das
orientagdes originais do inglés para a ASL, resultando em versdes caracterizadas
como “Inglés Sinalizado” (Signed Exact English), ndo respeitando integralmente a
gramatica, estrutura e especificidades culturais e linguisticas da ASL. Em
contrapartida, a terceira tradugdo mostrou-se mais alinhada a esses critérios,
adotando os preceitos de uma “Tradugdo em ASL”, que priorizou a transmissao do
significado em conformidade com a ASL como uma lingua autdnoma, desvinculada da

estrutura da lingua inglesa.

Na etapa 2, um grupo composto pelos membros da equipe de pesquisa e por
um grupo de juizes especialistas, formado por uma pessoa surda e dois profissionais
bilingues da area da saude — um surdo e um ouvinte, ambos com titulagado minima de
mestrado e idades entre 24 e 46 anos — auxiliou na analise e sintese das traducdes
para a elaboragao da versao 2 (V2). Os pesquisadores selecionaram a versao mais
adequada e implementaram ajustes necessarios, como a substituigdo de sinais
desatualizados ou variantes linguisticas significativas e a simplificacdo de comandos
redundantes. Foram incorporadas duas adaptagdes sugeridas na etapa anterior: (1) a
inclusdo de um toque no ombro para indicar o inicio e o término de cada repeticdo dos
testes mUQYBT e CKCUEST, substituindo comandos sonoros, e (2) a adigdo de
videos demonstrativos ao final das instrucdes, facilitando a compreensao visual dos
procedimentos pelos surdoatletas. A V2 de cada teste foi registrada em video por um
membro da equipe de pesquisa e podem ser acessadas nos links a seguir: mUQYBT
e CKCUEST.

Na etapa 3, dois retrotradutores, um surdo e um ouvinte, ambos certificados em
ASL e com 41 anos de idade, realizaram a retrotradugcédo da V2 para o inglés. Nao
foram identificadas alteragdes significativas no conteudo dos testes. No entanto, foram
sugeridas melhorias, como (1) explicagdes mais detalhadas sobre o comando de
toque para inicio e término de cada repeti¢ao, (2) ajustes na sinalizagéo da posigéao
das maos no posicionamento do CKCUEST, e (3) simplificagdo da demonstragao do

movimento do mUQYBT.


https://youtu.be/hfhpWWe5Huw
https://youtu.be/st9WcWD4ABU
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Na etapa 4, o mesmo grupo de pesquisadores e juizes especialistas que
participou da etapa 2 reuniu-se novamente para revisar criticamente as tradugdes e
retrotradugdes, acatando os ajustes sugeridos. Foi recomendada a insergdo de
legendas em inglés com informagdes principais para complementar a compreensao
do instrumento. As versdes adaptadas culminaram na criacdo das versdes pre-finais
(VPFs), registradas em video por um membro da equipe de pesquisa. As VPFs podem
ser acessadas nos links a seguir: mUQYBT e CKCUEST.

Na etapa 5, as VPFs dos testes mUQYBT e CKCUEST foram aplicadas em 30
surdoatletas da Gallaudet University, cuja caracterizagao esta detalhada na Tabela 1.
A posicao de teste para homens e para mulheres do CKCUEST foi respeitada de
acordo com a identidade de género dos participantes, incluindo uma pessoa nao-
binaria que optou por realizar o teste na posi¢do destinada as mulheres. Todos os
participantes (100%, n=30) demonstraram compreensao adequada dos comandos e
executaram os testes de forma satisfatéria, atendendo aos critérios de dupla
checagem estabelecidos. Assim, constatou-se que a tradugao e adaptagao dos testes,
incluindo o uso de ASL e as adaptacdes nos procedimentos, cumpriram os critérios
necessarios para validagao de face e de conteudo, resultando nas versdes finais (VFs)
dos testes. As VFs foram registradas em video por um membro da equipe de pesquisa

e estado disponiveis nos links a seguir: mUQYBT e CKCUEST.

Tabela 1. Caracterizagdo da amostra (n = 30)

Categoria Resultados n (%)

Identificagcéo Surdo 20 (66,67%)
Pessoa com Deficiéncia Auditiva 10 (33,33%)

Género Masculino 20 (66,67%)
Feminino 9 (30%)
Nao-Binario 1(3,33%)

Idade (anos) 21,57 £ 2,96 (variagao: 18-31)

Estatura (metros) 1,75 £ 0,10 (variacdo: 1,50-1,93)

Massa corporal (kg*) 79,64 £ 17,56 (variagdo: 52,16-131,54)

IMC* (kg/m?)* 25,78 + 4,21 (variagao: 18,56-38,26)

Raca Branco 17 (56,7%)
Hispanico ou Latino 5(16,7%)
Negro ou Afro-americano 5(16,7%)

Asiatico 3 (10%)


https://youtu.be/_AAyqr0vl9I
https://youtu.be/noD9aCzWUOY
https://youtu.be/d9ZLmfd70EA
https://youtu.be/tcht3t2NMy4
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Esportes praticados: Atletismo 10 (33,3%)
Basquetebol 14 (46,7%)
Beisebol 6 (20%)
Cross-Country 3 (10%)
Futebol 3 (10%)
Futebol Americano 13 (43,3%)
Natagao 3 (10%)
Softbol 4 (13,3%)
Voleibol 8 (26,7%)

Tempo de pratica esportiva (anos) 10,73 + 5,13 (variacdo: 1-20)

Volume semanal de treino (horas) 9,37 + 5,75 (variagao: 2-25)

Modo primario de comunicagéo ASL 14 (46,7%)
ASL e Inglés 5(16,7%)
Inglés 10 (33,3%)
Lingua amarica 1(3,3%)

Fonte: Elaborada pelo autor. *Legenda: kg: quilograma; IMC: indice de Massa Corporal; kg/m2:

quilogramas por metro quadrado.

5.5. DISCUSSAO

Os resultados deste estudo destacam aspectos relevantes do processo de
tradugdo e adaptacdo de testes de desempenho fisico para a ASL, garantindo
acessibilidade para surdoatletas. A metodologia adotada seguiu diretrizes
estabelecidas na literatura para tradugao e adaptacao transcultural, demonstrando a
importancia da adequacao linguistica e cultural na transmissédo de informagdes em
linguas de sinais. Aescassez de tradugdes e adaptagdes de testes fisicos para linguas
de sinais dificultou a comparacao e discussao dos dados obtidos, uma vez que nao
ha estudos prévios que permitam uma andlise aprofundada da eficacia dessas
adaptacdes. No entanto, a presente pesquisa contribui significativamente para esse
campo, fornecendo um modelo metodoldgico para futuras adaptagdes e validagdes

de instrumentos semelhantes

A primeira etapa da traducao, realizada por trés tradutores com diferentes
formagdes, resultou em variagdes nas abordagens adotadas. Duas das tradugdes
seguiram uma transcrigao literal das instrugdes originais em inglés para a ASL,
gerando versdes que nao respeitavam integralmente as particularidades linguisticas
e culturais da ASL. Esse achado esta alinhado com estudos anteriores que enfatizam
os desafios na tradugéo para linguas de sinais, dada a sua estrutura gramatical unica

e natureza visual-espacial (Frederiksen; Mayberry, 2022; Giri et al., 2023; Liang; Li;
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Chai, 2023). A terceira traducdo, que priorizou o significado em detrimento da
transcricdo literal, mostrou-se mais adequada, reforcando a necessidade de
tradutores com um conhecimento mais aprofundado da ASL como uma lingua

autbnoma.

Durante a etapa de sintese e revisado por especialistas, ajustes foram realizados
para garantir clareza e adequacao cultural. Uma das modificacées mais significativas
envolveu a substituicdo de comandos auditivos por sinais visuais-tateis, como um
toque no ombro, para indicar o inicio e o fim das repeticdes dos testes. Embora nao
haja registros dessa adaptacdo em estudos prévios, € importante enfatizar a
importancia do uso de pistas visuais e tateis em instrumentos de avaliagdo para
surdoatletas, pois contribuiram significativa para uma melhor compreensao da
realizacdo dos testes pela populagao surdoatleta. Além disso, a inclusdo de videos
demonstrativos ao final das instru¢des foi um aprimoramento fundamental, alinhando-
se a pesquisas que destacam a eficacia de ferramentas visuais na melhoria da
compreensao entre usuarios de linguas de sinais (Maiorana-Basas; Pagliaro, 2014;
Napier et al., 2018).

O processo de retrotraducdo confirmou a precisdo conceitual da verséo
adaptada, com refinamentos menores sugeridos para melhorar a clareza,
especialmente em relagcdo a execugdo de movimentos especificos. Esses
refinamentos ressaltam a necessidade de um feedback continuo de especialistas
bilingues e individuos familiarizados com as nuances da ASL para garantir que o

instrumento adaptado mantenha seu propésito e eficacia.

A etapa final de validagao, conduzida com 30 surdoatletas, demonstrou a
eficacia das versbes adaptadas. Todos os participantes compreenderam e executaram
corretamente os testes, atendendo aos critérios de dupla checagem estabelecidos.
Esses achados reforcam o sucesso das adaptacdes realizadas, confirmando que a
integragcdo da ASL e modificagdes culturalmente apropriadas contribuiram para a
validade dos instrumentos de avaliagdo. Assim como outros estudos sobre a
adaptacao de instrumentos de saude para linguas de sinais, este estudo enfatiza a
importancia da participacao de pessoas surdas e/ou com deficiéncia auditiva ao longo
de todo o processo para garantir que o produto final atenda as suas necessidades
especificas (Andrade; Castro, 2016; Andrade et al., 2019; Rogers et al., 2016).
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O CKCUEST e o mUQYBT sao amplamente utilizados na avaliacido da
estabilidade e controle motor de membros superiores e inferiores, respectivamente,
sendo instrumentos relevantes para a avaliagao funcional de atletas (Barbosa et al.,
2024; Borms; Cools, 2018; Cramer et al., 2017; Teixeira et al., 2022). No entanto, até
o momento, ndo ha estudos que investiguem a aplicacdo desses testes em
surdoatletas, tornando esta adaptacao pioneira na busca por praticas de avaliacao
mais inclusivas. A padronizacao desses testes para a ASL amplia as possibilidades de
monitoramento do desempenho e prevengao de lesdes nessa populagéo, contribuindo
para a equidade nos contextos esportivos e de reabilitacdo. Vale reforgar ainda que o
CKCUEST possui versdes distintas de execucao para homens e mulheres. Durante a
coleta de dados, um participante nao-binario optou por realizar a versdo feminina do
teste, sem que essa escolha influenciasse nos resultados obtidos. Esse achado
reforga a flexibilidade do instrumento e sua aplicabilidade a diferentes identidades de

género, sem comprometer sua validade.

E possivel destacar que a traducdo e adaptacdo dos testes mUQYBT e
CKCUEST para ASL garantiram, com sucesso, a acessibilidade da avaliagdo de
desempenho fisico para surdoatletas, validando a importancia das consideracdes
linguisticas e culturais no processo de adaptagao. Tais adaptag¢des representam um
avanco significativo na inclusdo de surdoatletas em avaliagbes de desempenho fisico,

promovendo equidade em contextos esportivos e de reabilitagcéo.

Apesar desses sucessos, algumas limitagdes devem ser reconhecidas. A
disponibilidade de tradutores qualificados em ASL com experiéncia em esportes e
avaliacao fisica foi limitada, o que pode ter influenciado alguns aspectos do processo
de tradugao. Além disso, a dependéncia de gravagdes em video como principal meio
de disseminagédo, embora eficaz, requer recursos tecnologicos adequados para
acessibilidade 6tima. Estudos futuros devem explorar estratégias para aprimorar a
disseminagao e usabilidade de ferramentas de avaliacdo adaptadas para ASL,
potencialmente incorporando plataformas digitais interativas para melhorar ainda mais

a acessibilidade.
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5.6. CONCLUSAO

Este estudo apresenta resultados relevantes no campo da tradugdo e
adaptacao de testes de desempenho fisico para a ASL, promovendo maior
acessibilidade para surdoatletas. O processo de tradugao destacou a necessidade de
ajustes linguisticos e culturais, garantindo que a ASL fosse respeitada como uma
lingua autbnoma e que os comandos fossem adequados para a populacéo-alvo. A
validacao de face e de conteudo foi bem-sucedida, com todos os participantes
compreendendo e executando corretamente os testes adaptados. A inclusdo de sinais
visuais e tateis e videos demonstrativos mostrou-se fundamental para a acessibilidade
do instrumento. Essas adaptagdes representam um avango na equidade da avaliagao
de desempenho fisico de surdoatletas, contribuindo para praticas esportivas e de
reabilitagdo mais inclusivas. Além disso, o estudo fornece um modelo metodolégico
para futuras pesquisas na area, incentivando a expansao de ferramentas acessiveis

para diferentes contextos esportivos e clinicos.
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6. CONCLUSAO DA TESE

A presente tese atingiu seus objetivos ao explorar a avaliagao fisioterapéutica
no Desporto Surdo brasileiro e ao adaptar testes de desempenho fisico de membros
superiores para surdoatletas. A investigacdo foi essencial para compreender os
desafios enfrentados no contexto brasileiro e desenvolver solugdes metodoldgicas
que ampliem a acessibilidade dos processos avaliativos. Aintegrag¢ao de dois estudos
complementares possibilitou uma visdo abrangente e aprofundada sobre o tema,
identificando lacunas na pratica clinica e no desenvolvimento de ferramentas de

avaliagao inclusivas.

O Estudo | revelou que a avaliagao fisioterapéutica no Desporto Surdo
Brasileiro enfrenta diversos desafios estruturais, culturais e comunicacionais. A
auséncia de intérpretes especializados e a falta de fluéncia em Libras por parte dos
profissionais comprometem a interagao durante o processo de avaliagao, dificultando
a coleta de informagdes clinicas e na aplicacdo de instrumentos. Além disso,
constatou-se a caréncia de protocolos especificos para surdoatletas, demonstrando a
necessidade de adaptacdo dos procedimentos convencionais. Os achados deste
estudo ressaltam a importancia de investimentos em capacitagéo profissional e na
estruturagao de estratégias que promovam uma pratica fisioterapéutica mais inclusiva

e acessivel no contexto do Desporto Surdo.

No Estudo Il, a tradugado, adaptacédo e validacdo de face e de conteudo de
testes de desempenho fisico de membros superiores para a ASL mostraram-se
fundamentais para a promog¢ao de um processo avaliativo mais acessivel e equitativo.
O estudo destacou a necessidade de ajustes linguisticos e culturais, garantindo que a
ASL fosse respeitada como uma lingua autbnoma e que os comandos utilizados
fossem plenamente compreendidos. A implementagao de sinais visuais e tateis, bem
como a demonstragdo por materiais audiovisuais, foi essencial para garantir a
aplicacao eficaz dos testes. A validagao de face e de conteudo indicou que todos os
participantes compreenderam e executaram corretamente os testes adaptados,
evidenciando a viabilidade desses instrumentos em contextos esportivos e clinicos
para surdoatletas. Os achados do estudo representam um avang¢o na equidade da

avaliagao funcional e fornecem um modelo metodolégico para futuras pesquisas.
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7. CONSIDERAGOES FINAIS

Esta tese representa um avanco significativo no entendimento e na pratica da
avaliagao fisioterapéutica no Desporto Surdo, contribuindo para a ampliagao da
acessibilidade e da equidade nos processos avaliativos dessa populag&o. Ao integrar
uma analise qualitativa da avaliacéo fisioterapéutica no Desporto Surdo Brasileiro e
um estudo empirico sobre a adaptagao de testes de desempenho fisico, os achados
reforcam a urgéncia de ajustes metodoldgicos que contemplem as especificidades

linguisticas e culturais dos surdoatletas.

A revisao da literatura que fundamenta esta tese teve forte inspiragdo em uma
revisao narrativa da literatura desenvolvida pelo doutorando e pelo grupo de pesquisa
e submetida ao periddico Physical Therapy in Sport (Fator de Impacto: 2.2) (Anexo
IV), a qual buscou consolidar o conhecimento sobre a atuacgéo fisioterapéutica no
Desporto Surdo. Esse levantamento demonstrou a escassez de diretrizes especificas
para a avaliagdo e intervencdo fisioterapéutica nessa populagdo, reforcando a
necessidade de estudos que aprofundassem essa discussdo no cenario nacional e

internacional.

Embora esta tese tenha focado primordialmente na avaliagao fisioterapéutica,
€ essencial destacar que a atuagao dos fisioterapeutas no Desporto Surdo vai além
desse aspecto, abrangendo também o processo de intervengao, visto que a
reabilitagdo e a prevencao de lesbes podem apresentar necessidade de estratégias
que favorecam uma abordagem clinica mais eficaz e inclusiva. O doutorando,
juntamente com o grupo de pesquisa, também foi responsavel por esta investigagéo
durante seu periodo de doutorado, conduzindo um estudo especifico sobre a
intervencao fisioterapéutica no Desporto Surdo brasileiro, paralelo ao Estudo | da
tese, atualmente em fase de discussao dos principais resultados. Esse estudo trara
contribui¢des importantes para o aprimoramento das praticas clinicas e para o

desenvolvimento de diretrizes que orientem os profissionais da area.

Ademais, a acessibilidade dos processos avaliativos exige a disponibilizagao
de instrumentos adaptados para a realidade brasileira, contemplando a Libras como
meio essencial de comunicagdo. O estudo de traducéo, adaptacao e validagao de face
e de conteudo dos testes de desempenho fisico de membros superiores para a Libras,

visando sua aplicacdo em surdoatletas brasileiros, também foi desenvolvido pelo
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doutorado neste seu periodo de doutorado, juntamente ao grupo de pesquisa, e
encontra-se na etapa de analise dos dados. Esse esfor¢o é fundamental para garantir
que os testes sejam cultural e linguisticamente adequados, promovendo avaliagbes
mais precisas e eficazes. A continuidade desse processo permitira o estabelecimento
de ferramentas validadas para uso clinico e cientifico, beneficiando tanto a pratica
fisioterapéutica quanto a producao de conhecimento na area no contexto do Desporto

Surdo Brasileiro.

O impacto desta tese transcende o campo académico, influenciando
diretamente a atuacao dos fisioterapeutas esportivos que trabalham com surdoatletas.
A inclusdo de estratégias especificas para essa populagao deve ser incorporada na
formagao profissional e nas praticas clinicas, de modo a minimizar barreiras
comunicacionais e aprimorar a qualidade dos cuidados prestados. Além disso, os
achados desta investigagao ressaltam a necessidade de politicas institucionais que
incentivem a capacitagao de profissionais de saude para atuagao no Desporto Surdo,

promovendo um ambiente esportivo mais acessivel e inclusivo.

Ainda, ressalta-se que as limitacdes dos estudos aqui apresentados devem ser
consideradas, e futuros trabalhos poderdo expandir esses achados ao controlar tais
limitagdes em suas metodologias. Estudos multicéntricos, com amostras mais amplas
e diversidade de modalidades esportivas, poderao fornecer uma visdo ainda mais
abrangente sobre a fisioterapia no Desporto Surdo. Além disso, investigagbes
longitudinais sobre os impactos das adaptag¢des avaliativas e interventivas poderao
fortalecer as evidéncias cientificas na area. A continuidade dessas pesquisas, tanto
no Brasil quanto no cenario internacional, sera determinante para o avango das
ciéncias da reabilitagdo e para o aperfeicoamento das praticas fisioterapéuticas

voltadas aos surdoatletas.

Dessa forma, esta tese contribui para o preenchimento de lacunas no
conhecimento sobre a fisioterapia no Desporto Surdo, oferecendo subsidios para
futuras investigagdes e consolidando a importancia de uma abordagem inclusiva e
acessivel na avaliacdo fisioterapéutica. O compromisso com a equidade na
assisténcia a essa populacdo deve continuar a orientar pesquisas e praticas,
garantindo que os surdoatletas tenham acesso a cuidados de saude de exceléncia,

alinhados as suas necessidades especificas.
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS
DEPARTAMENTO DE FISIOTERAPIA

PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM FISIOTERAPIA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(Resolucédo 510/2016 do CNS)

ATUACAO FISIOTERAPEUTICA NO DESPORTO SURDO NO BRASIL:
UM ESTUDO POR ANALISE DE GRUPO FOCAL

Vocé esta sendo convidado (a) a participar da pesquisa “Atuagao fisioterapéutica no
desporto surdo no brasil: Um estudo por analise de grupo focal’, desenvolvida no
Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal de Séo Carlos. Esse termo tem o
objetivo de esclarecer informacdes sobre essa pesquisa e também explicar sobre as condutas
gue serdo tomadas durante o estudo, se vocé estiver de acordo.

O objetivo deste estudo é compreender a atuacéo fisioterapéutica no desporto surdo
no Brasil, a partir das suas experiéncias neste contexto, visando compreender a comunicacao
entre fisioterapeutas e surdoatletas, suas barreiras e facilitadores nos diferentes momentos
da relacao surdoatleta-fisioterapeuta, sobretudo no periodo de avaliacéo.

Vocé foi selecionado (a) por ser fisioterapeuta e atuar no desporto surdo. A sua
participacdo € voluntaria, isto €, a qualquer momento vocé poderd desistir de participar e
retirar seus consentimentos. A sua recusa nao trard nenhum prejuizo na sua relagdo com o
pesquisador ou com a instituicdo que ofereceu a pesquisa.

Inicialmente, vocé tera acesso a um formulario estruturado online (Google Forms),
sendo que a secdo inicial do formulario apresentard brevemente a explicacdo sobre a
pesquisa e terdo disponibilizados os arquivos do 1) Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), 2) do Termo de Autorizagdo de Uso de Imagem e Som (TAUIS) e 3)
um questionario semiestruturado para coleta de dados dos participantes, todos em arquivos
completos, para que vocé tenha acesso antes de seguir para as proéximas secles, que
contard com uma secao para leitura do TCLE e do TAUIS, respectivamente, para que vocé
possa ler, receber mais informacdes e aceitar ou ndo participar da pesquisa.

ApoOs este momento, FICA DE RESPONSABILIDADE DOS PESQUISADORES
ENVIAR O TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO RUBRICADO EM
TODAS AS PAGINAS PELO PESQUISADOR, ONDE CONSTA TAMBEM O TELEFONE E
ENDERECO DO PESQUISADOR PRINCIPAL. O ENVIO SERA REALIZADO PELO
ENDERECO ELETRONICO OU POR APLICATIVO QUE RECEBA ARQUIVOS,
PREVIAMENTE COMBINADO E QUE SEJA DE FACIL ACESSO A VOCE. A SUA VIA DO
TERMO DE CONSENTIMENTO SERA ENCAMINHADA E FICA SOB SUA
RESPONSABILIDADE ARQUIVAR EM SEUS DOCUMENTOS A SUA VIA DO TERMO DE
CONSENTIMENTO.

Caso vocé aceite participar da presente pesquisa, vocé passara para outra secdo do
formulario online, instituida pelo questionario semiestruturado para coleta inicial de dados,
com tempo de preenchimento de aproximadamente 20 a 30 minutos, onde serdo coletadas
informacgdes sobre dados pessoais, formagéao profissional, tempo de atuacdo com o desporto
surdo e informacg@es sobre o atendimento com essa populacao, além de informar
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sua disponibilidade de horario para participar de dois encontros em grupo com outros
fisioterapeutas que atuam no desporto surdo, no qual sera abordado suas experiéncias, seus
relatos sobre a atuacdo e avaliacdo do fisioterapeuta com atletas surdos, assim como suas
vivéncias, dificuldades, facilitadores e estratégias usadas para atuar com surdoatletas

Caso vocé esteja dentro dos critérios de inclusdo da presente pesquisa, que séo
fisioterapeutas que atuam no desporto surdo, que possuam vinculo com associagdes de
surdos, federacdes de desporto surdo estaduais e/ou a Confederacéo Brasileira de Desportos
de Surdos (CBDS), com pelo menos 3 meses de tempo minimo de atuacao nessa area.

ApOs o preenchimento do formulério estruturado online para coletar seus dados sobre
a sua atuacdo fisioterapéutica no desporto surdo e horarios disponiveis, os pesquisadores
estabelecerdo um horario disponivel para participacao de todos os voluntarios e entrarao em
contato com vocé para combinar os dias e horarios que serdo realizados os dois encontros.
Os encontros ocorrerdo por chamada de video, com duracéo de 50 a 60 minutos, por meio
de uma roda de conversa.

As suas respostas serdo tratadas de forma anbnima e confidencial, ou seja, em
nenhum momento serd divulgado seu nome em qualquer fase do estudo. Quando for
necessario exemplificar determinada situagéo, sua privacidade serd assegurada. Os dados
coletados durante a pesquisa serdo tabulados e armazenados em pen-drive e HD externo
por um periodo de 3 anos, sob guarda dos pesquisadores da pesquisa, e poderao ter seus
resultados divulgados em eventos, revistas e/ou trabalhos cientificos. No entanto, ainda
assim, sua identidade sera preservada e serdo mostrados apenas os dados anonimamente.
O preenchimento deste questionario e a participacdo da roda de conversa por chamada
de video pode oferecer RISCOS a vocé, pois algumas perguntas podem remeter a algum
desconforto, evocar sentimentos ou lembrancas desagradaveis ou levar a um leve cansaco,
assim como, vocé pode se sentir envergonhado para participar da roda de
conversar com outros fisioterapeutas.

Faz-se importante destacar que os pesquisadores assumem 0 compromisso de ao
término da pesquisa divulgar os seus resultados de forma acessivel a sua leitura,
encaminhando os resultados a vocé por e-mail. Caso seja do seu interesse, também podemos
também agendar uma videochamada individual, via Google Meet, para expor os resultados
da pesquisa para voceé.

Vocé ndo tera nenhuma compensacao financeira ao participar do estudo e vocé tera
direito a indenizacéo por qualquer tipo de dano resultante da sua participacdo na pesquisa.

Os beneficios para vocé serdo de conhecer como é a atuacao do fisioterapeuta no
desporto surdo pelo Brasil e quais sao as estratégias adotadas por esses profissionais para
um atendimento fisioterapéutico adequado para os surdoatletas. Este trabalho podera
contribuir posteriormente para a validacdo de instrumentos de avaliagbes clinicas para
surdoatletas, com o intuito de melhorar a atuacao fisioterapéutica no contexto desporto surdo

E importante destacar que vocé tem a plena liberdade de decidir sobre a sua
participacdo, podendo retirar seu consentimento, em qualguer momento da pesquisa, sem
prejuizo algum, segundo Resolucdo CNS 510 de 2016, Artigo 17, Inciso lll. Em caso de
interrupcdo da sua participacdo na pesquisa, esta sera justificada e vocé, caso seja
necessario, recebera a assisténcia adequada, como consta na Resolu¢cdo CNS no 510/2016,
Artigo 20, Inciso IlI; Artigo 17, Inciso V; Artigo 28, Inciso V).

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participacao na
pesquisa e concordo em participar. O pesquisador me informou que este projeto de



132

pesquisa foi aprovado por um Comité de Etica em Pesquisa (CEP) que é um 6rgéo que
protege o bem-estar dos participantes de pesquisas. O CEP é responsavel pela avaliacao e
acompanhamento dos aspectos éticos de todas as pesquisas envolvendo seres humanos,
visando garantir a dignidade, os direitos, a seguranca e o bem-estar dos participantes de
pesquisas. Caso vocé tenha duvidas e/ou perguntas sobre seus direitos como participante
deste estudo, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
(CEP) da UFSCar que esta vinculado a Pro-Reitoria de Pesquisa da universidade,
localizado no prédio da reitoria (&rea sul do campus S&o Carlos). Endereco: Rodovia
Washington Luis km 235 - CEP: 13.565-905 - Sao Carlos-SP. Telefone: (16) 3351-9685.

E-mail: cephumanos@ufscar.br. Horéario de atendimento: das 08:30 as 11:30.

O CEP esta vinculado & Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) do
Conselho Nacional de Saude (CNS), e o seu funcionamento e atuagcédo séo regidos pelas

normativas do CNS/Conep. A CONEP tem a funcédo de implementar as normas e diretrizes
regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos, aprovadas pelo CNS, também

atuando conjuntamente com uma Eede)de Comités de Etica em Pesquisa
CEP

organizados nas instituicdes onde as pesquisas se realizam. Endereco: SRTV 701, ViaW 5
Norte, lote D - Edificio PO 700, 3° andar - Asa Norte - CEP: 70719-040 - Brasilia-DF.

Telefone: (61) 3315-5877 E-mail: conep@saude.gov.br.

Enderec¢o para contato (24 horas por dia e sete dias por semana):

Pesquisador Responsavel: Paula Regina Mendes da Silva Serréo

Endereco: Departamento de Fisioterapia. Universidade Federal de S&o Carlos,
localizada na Rodovia Washington Luiz, Km. 235 - Caixa Postal 676 - CEP 13.565-
905 - Sao Carlos - SP — Brasil.

Contato telefénico: (16) 33518754 e-mail: paula.serrao@ufscar.br
Local e data:
Nome do Pesquisador Assinatura do Pesquisador

Nome do Participante Assinatura do Participante


mailto:cephumanos@ufscar.br
mailto:conep@saude.gov.br
mailto:paula.serrao@ufscar.br
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APENDICE II

TS oy

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS
DEPARTAMENTO DE FISIOTERAPIA
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM FISIOTERAPIA

TERMO DE AUTORIZAGAO DE USO DE IMAGEM E SOM

ATUACAO FISIOTERAPEUTICA NO DESPORTO SURDO NO BRASIL:
UM ESTUDO POR ANALISE DE GRUPO FOCAL

Neste ato, eu, AUTORIZO o uso de minha imagem e som de voz para fins
académicos e cientificos, produzidos pelo estudo “Atuagao Fisioterapéutica no Desporto
Surdo no Brasil: um Estudo por Analise de Grupo Focal”’, desenvolvido no Departamento de
Fisioterapia da Universidade Federal de Sao Carlos. A presente autorizagdo € concedida a
titulo gratuito, abrangendo o uso da imagem acima mencionada em todo territério nacional e
no exterior, em midia impressa ou eletrénica, a respeito de trabalhos relacionados ao
projeto “Atuagao Fisioterapéutica no Desporto Surdo no Brasil: um Estudo por Analise de
Grupo Focal’, aprovada pelo Comité de Etica da Universidade Federal de S&o Carlos
(UFSCar), com o0 numero CAAE: XXXXXXXX.X.XXXX.XXXX. Tenho ciéncia de que nao
havera divulgagao da minha imagem nem som de voz por qualquer meio de comunicagao,
exceto nas atividades vinculadas ao projeto acima. Tenho ciéncia também de que a guarda
e demais procedimentos de seguranga com relagcdo as imagens e sons de voz sado de
responsabilidade dos pesquisadores responsaveis e respeitam a Lei Geral de Protegdo de
Dados Pessoais (LGPD), Lei n° 13.709/2018. Assim, autorizo, livre e espontaneamente, o
uso acima descrito sem que nada haja a ser reclamado a titulo de direitos conexos a minha
imagem.

NOME COMPLETO:

RG:
CPF:
LOCAL:
DATA:

Assinatura do Participante
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APENDICE I

TS Co

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS
DEPARTAMENTO DE FISIOTERAPIA
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM FISIOTERAPIA

QUESTIONARIO SEMIESTRUTURADO

ATUAGAO FISIOTERAPEUTICA NO DESPORTO SURDO NO BRASIL:
UM ESTUDO POR ANALISE DE GRUPO FOCAL

Avaliador: Data: [/

Nome:

Data de nascimento: __ / |/ Idade:

Género: () Feminino () Masculino ( ) Prefiro ndo informar
Quantos quilos vocé pesa?: Qual a sua altura?
Celular: E-mail:

Cidade: Estado:

Formagao Académica

Ano de conclusao do curso em Fisioterapia:
Universidade onde fez o curso de Fisioterapia:

Vocé possui outra(s) graduagao(ées)? () Sim () Nao
Se sim, quais (indicar curso, ano de conclusao e universidade)?

Formacgao complementar

Vocé ja realizou cursos de aprofundamento/aperfeicoamento? () Sim ( ) Nao
Se sim, quais (indicar curso, ano de concluséao e universidade)?

Vocé ja realizou cursos de pos-graduagao lato sensu, como especializagao/residéncia?
( )Sim( )Nao
Se sim, qual (is) (indicar curso, ano de concluséo e universidade)?

Vocé ja realizou cursos de pos-graduagao stricto sensu, como mestrado/doutorado?
( )Sim( )Nao



Se sim, qual (is) (indicar curso, ano de conclusédo e universidade)?

Vocé ja vivenciou experiéncias académicas tais como estagio de pés-doutoramento (em
instituicdbes nacionais/internacionais), estagio de pesquisador visitante ou docéncia em
instituicao de ensino superior?

( )Sim( )Nao

Se sim, qual (is) (citar o que fez, ano de realizagao e local/universidade)?

Caso vocé tenha, por favor, coloque o link do seu Curriculo cadastrado na Plataforma Lattes
- CNPq:

CREFITO/COFFITO

Vocé possui CREFITO ativo na sua regiao? ( ) Sim () Nao
Qual CREFITO vocé esta vinculado (n.° da regido)?

Vocé possui inscricdo secundaria em alguma outra regiao? () Sim () Nao
Se sim, qual regido (n.° da regido)?

Vocé possui titulo(s) de especialista profissional conferidas pelo COFFITO?
( )Sim( )Nao Se sim, qual(is)?

Vocé é filiado a alguma associagao de fisioterapeutas: ( ) ABRAFITO ( ) SONAFE ( )
Outras () Nenhuma
Se vocé é fillado (a) a outra (s) associagdo (des), por favor informe qual

(is):

Pratica Baseada em Evidéncia (PBE)

VVocé conhece/ja ouviu falar em PBE?
( ) Sim
( ) Nao

Qual sua opinido em relagéo a PBE nos atendimentos?

() Determinante na escolha da melhor conduta para o atendimento
() Utilizo a PBE parcialmente

() Nao utilizo a PBE

Selecione abaixo qual(is) recurso(s) vocé utiliza como tomada de decisao clinica:
() Experiéncia clinica
() Diretrizes de pratica clinica
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() Artigos cientificos

() Internet (sites)

() Busco ajuda com colegas
() Preferéncias do paciente
( ) Livros

Vocé conhecel/ja ouviu falar em guias de pratica clinica ou diretrizes de pratica clinica?
( )Sim
( ) Nao

Vocé utiliza em sua rotina de tratamento dos seus pacientes guias de pratica clinica ou
diretrizes de pratica clinica?

( )Sim

( ) Néao

Em relagdo a habilidade para ler textos na lingua inglesa e métodos usados para a
atualizagdo do conhecimento
Como vocé classificaria a sua habilidade para ler textos na lingua inglesa: () ruim

( ) pobre ( ) moderada ( ) boa ( ) excelente

Selecione abaixo qual (is) método (s) vocé utiliza para se atualizar:
() artigos cientificos ( ) cursos ( ) livros ( ) eventos cientificos/conferéncias/palestras
() grupos de estudo () Outros.

Caso vocé tenha assinalado outros métodos de atualizagdao do conhecimento, por favor
especifique:

Selecione abaixo qual (is) base (s) de dados vocé ja usou para a busca de artigos
cientificos:

( ) SciELO ( ) PubMed ( ) Bireme ( ) Google Scholar ( ) Lilacs ( ) PEDro ( ) Cochrane
( ) Embase ( ) Web of Science ( ) Outros () eu ndo uso bases de dados

Caso vocé tenha assinalado “outros”, por favor, especifique:

Selecione abaixo qual (is) base (s) de dados vocé mais frequentemente usa para a busca de
artigos cientificos:

( ) SciELO ( ) PubMed ( ) Bireme ( ) Google Scholar ( ) Lilacs ( ) PEDro ( ) Cochrane
( ) Embase ( ) Web of Science () Outros () eu ndo uso base de dados

Caso vocé tenha assinalado “outros”, por favor, especifique:
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Atuacgio e Intervengao Fisioterapéutica

Qual(is) area(s) vocé atua dentro da fisioterapia?

) Fisioterapia em Acupuntura () Fisioterapia Aquatica  ( ) Fisioterapia Cardiovascular
) Fisioterapia Dermatofuncional ( ) Fisioterapia Esportiva ( ) Fisioterapia em Gerontologia
) Fisioterapia do Trabalho ( ) Fisioterapia Neurofuncional = ( ) Fisioterapia em Oncologia
) Fisioterapia Respiratoria ( ) Fisioterapia em Osteopatia ( ) Fisioterapia em Reumatologia
)Fisioterapia Traumato-Ortopédica () Fisioterapia em Quiropraxia
) Fisioterapia em Saude da Mulher

) Fisioterapia em Terapia Intensiva

) Outras, quais:

(
(
(
(
(
(
(
(

Tempo de atuagéo no desporto surdo (meses)?

Qual(is) modalidades:

() Atletismo () Luta Greco Romana
() Badminton () Voleibol

( ) Basquete () Taekwondo

() Volei de praia () Karate

() Boliche () Mountain Bike

() Ciclismo () Orientagao

() Futebol () Tiro ao alvo

() Golf () Natacao

() Handebol () Ténis de mesa

() Judd () Esqui Alpino

() Tenis () Xadrez

() Luta Livre () Esqui cross-country
() Hockey no gelo () Snowboard

() Curling () Ginastica Artistica
() Mergulho () Polo Aquatico

() Outras, quais?

Associagao(des) / Federagao(bes) / Confederagao(des) ao(s) qual(is) esta filiado:

Locais de atuagao:
() Clinica () Academia () Clube () Centro de Reabilitagdo
() Outros, quais:




Média de quantos pacientes atendeu no Desporto Surdo?
() 0ab5pacientes

() 6-10 pacientes

() +10 pacientes

Frequéncia semanal dos atendimentos:
() 1-2x semana
() 3-4x semana
() 5-6x semana

Duragao média das consultas :
() 30-40 minutos

() 40-50 minutos

() 50 minutos - 1 hora

Competigdes das quais participou:

Sobre suas intervengdes fisioterapéuticas para a reabilitagdo de pacientes, quais costuma

utilizar:
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SIM

NAO CONHEGO

Exercicio de Fortalecimento Muscular

Exercicio de Alongamento

Exercicio de Mobilidade (ADM)

Exercicios Aerdbico

Liberagao Miofascial

Exercicios Aquaticos

Friccdo Transversa

Biofeedback eletromiografico sobre musculos durante
exercicios terapéuticos

Orteses

Bandagem Rigida

Bandagem Elastica (kinesio tape)
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Acupuntura

Dry needling (Agulhamento Seco)

Exercicios terapéuticos com restrigdo do fluxo sanguineo

Estimulacéo elétrica neuromuscular ndo combinada
a nenhum exercicio

Estimulagao elétrica neuromuscular combinada a
exercicios terapéuticos para a musculatura

Educagéao do paciente quanto ao manejo de carga,
autogestao da dor

Treino sensoério-motor

Retreinamento do movimento

Treino funcional

Vocé utiliza outros recursos eletrofisicos (por exemplo, crioterapia, ultrassom, laser, etc)?
( )Sim ( )Nao
Se sim, qual (is) vocé utiliza?

Vocé utiliza técnicas de recovery? ( ) Sim ( ) Nao
Se sim, qual (is) vocé utiliza?

Além das modalidades terapéuticas listadas acima, vocé utiliza mais alguma intervengao
terapéutica?

( )Sim () Nao

Se sim, qual (is) vocé utiliza?

Vocé ja atuou no desporto com ouvintes também? () Sim () Nao

Disponibilidade de horarios para os encontros do Grupo Focal

Lembre de selecionar o maximo de horarios que vocé conseguir!

Domingos:

( )08has09h ( )09h as 10h( ) 10has 11lh( )1lhas 12h( ) 12has 13h
( )13has 14h( )14has 15h( )15has 16h( )16has17h( )17has 18h
( )18has19h ( ) 19h as 20h( ) 20has 21h( )2lhas22h( )22has 23h
(' ) n&o tenho disponibilidade no domingo

(

Segundas-feiras:

( )08has09h ( )09has 10h( ) 10has 1lh( )1lhas 12h( ) 12has 13h
( )13has14h( )14has15h( )15has 16h( )16has17h( )17has 18h



( )18has 19h ( ) 19h as 20h ( ) 20h as 21h (
() ndo tenho disponibilidade na segunda-feira

Tergas-feiras:

( )08has 09h ( ) 09h as 10h ( ) 10h as 11h (
( )13has 14h ( )14has 15h ( ) 15h as 16h (
( )18has 19h ( ) 19h as 20h ( ) 20h as 21h (
(' ) ndo tenho disponibilidade na terga-feira

Quartas-feiras:

( )08has 09h ( ) 09h as 10h () 10h as 11h (
( )13has 14h ( )14has 15h ( ) 15h as 16h (
( )18has 19h ( ) 19h as 20h ( ) 20h as 21h (
(' ) n&o tenho disponibilidade na quarta-feira

Quintas-feiras:

( )08has09h ( )09has 10h( ) 10h as 11h (
( )13has14h( )14has 15h( ) 15h as 16h (
( )18has 19h ( ) 19h as 20h ( ) 20h as 21h (
() ndo tenho disponibilidade na quinta-feira

Sextas-feiras:

( )08has 09h ( ) 09h as 10h () 10h as 11h (
( )13has 14h ( )14has 15h ( ) 15h as 16h (
( )18has 19h ( ) 19h as 20h ( ) 20h as 21h (
(' ) ndo tenho disponibilidade na sexta-feira

Séabados:

( )08has 09h ( ) 09h as 10h ( ) 10h as 11h (
( )13has 14h ( )14has 15h ( ) 15h as 16h (
( )18has 19h ( ) 19h as 20h ( ) 20h as 21h (
(' ) n&o tenho disponibilidade no sabado

) 21h as 22h () 22h as 23h

) 11h as 12h ( ) 12h as 13h
) 16h as 17h ( ) 17h as 18h
) 21h as 22h () 22h as 23h

) 11h as 12h () 12h as 13h
) 16h as 17h ( ) 17h as 18h
) 21h as 22h () 22h as 23h

) 11h as 12h ( ) 12h as 13h
) 16h as 17h ( ) 17h as 18h
) 21h as 22h () 22h as 23h

) 11h as 12h ( ) 12h as 13h
) 16h as 17h ( ) 17h as 18h
) 21h as 22h () 22h as 23h

) 11h &s 12h ( ) 12h as 13h
) 16h as 17h ( ) 17h as 18h
) 21h as 22h () 22h as 23h
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ROTEIRO DE ENTREVISTA E DISCUSSAO DOS GRUPOS FOCAIS

PRIMEIRO DIA

Pergunta

O que se pretende avaliar

Exemplos de palavras/expressoes/falas
esperadas na resposta

1) "A avaliagdo fisioterapéutica é muito importante
para o processo terapéutico adequado dos nossos
pacientes."

Pergunta: Vocé realiza a avaliagao
fisioterapéutica / cinesiolégica-funcional dos
seus pacientes surdoatletas?

Realizagdo  ou ndo da  avaliagao
fisioterapéutica pelos profissionais nos
surdoatletas.

"Sim, eu realizo com todos os meus atletas surdos."

"Nao, como tenho dificuldades para atendé-lo, prefiro
ir direto para as condutas que eu acho necessarias."

2) “O desporto surdo pode impactar na saude dos
surdoatletas, por isso € necessario compreender as
barreiras encontradas durante a avaliagao
fisioterapéutica no desporto surdo."

Pergunta: Pensando na experiéncia que vocés ja
tiveram de avaliagao fisioterapéutica com
surdoatletas, quais foram as principais barreiras
encontradas?

Possiveis Barreiras durante a avaliagao
fisioterapéutica com surdoatletas.

"Acho que a comunicagdo seja a principal barreira no
atendimento aos surdoatletas, devido a diferenca de
linguas usadas."

“Os atletas muitas vezes acabam nao compreendendo
0 que nés queremos avaliar."

"Eu nao sei Libras, entdo sé consigo avaliar os atletas
quando tem algum intérprete junto."
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3) "Facilitadores séo estratégias adotadas que tem
como objetivo contribuir positivamente para um
melhor atendimento fisioterapéutico.”

Pergunta: Pensando nas experiéncias que vocés
ja tiveram, vocés utilizam facilitadores nas
avaliagoes com seus surdoatletas?

Possiveis facilitadores durante a avaliagao
fisioterapéutica com surdoatletas.

"Sim, procuro estratégias para melhorar a
comunicacgao durante a avaliag&o."

"Ndo, acabo ndo utilizando nenhum facilitador nas
minhas avaliacbes com surdoatletas."

4) “Sabemos que muitos profissionais da saude néo
conhecem ou sabem a Lingua Brasileira de Sinais,
por isso, a presenga de intérpretes acaba sendo
comum na maioria das vezes.”

Pergunta: Vocés sabem e tém dominio sobre a
Lingua Brasileira de Sinais? Para a sua
avaliacao dos surdoatletas, é necessario a
presenca de um intérprete de Libras?

Se os fisioterapeutas realizam a avaliagcao
diretamente com os surdoatletas, sem
mediacdo, ou com a presenga de um
intérprete durante a avaliagéo.

"Sim, eu sei, tenho dominio sobre a Libras, entdo eu
consigo avaliar diretamente meu atleta, mesmo que
seja adaptando algumas coisas."

“‘Nao, eu ndo sei, entdo sempre preciso de um
intérprete junto comigo.”

“Eu nao sei Libras, mas acabo tentando adaptar as
coisas para ele tentar me entender, ja que ndo consigo
ter um intérprete comigo.”

5) “Durante o processo terapéutico, é observado
que as vezes cria-se uma alianga terapéutica
durante o tratamento fisioterapéutico.”

Pergunta: Vocé observa que os surdoatletas
acabam se sentindo confortaveis ou confiam em
vocé durante a avaliagdo fisioterapéutica?
Existem dificuldades para a criagdo de uma
alianca terapéutica?

A existéncia de uma alianga fisioterapéutica,
bem como a confianga e confortabilidade
durante a avaliacao fisioterapéutica.

"Sim, eu sinto que eles ficam bem a vontade durante a
avaliagdo e conseguimos criar um vinculo importante.”

"Sim, até conseguimos criar um vinculo, mas eles
acabam tendo dificuldade em confiar na minha
avaliagéo."

"Nao, pois como preciso que o intérprete fique junto, o
paciente acaba nao se sentindo a vontade, dificultando
a criacédo do vinculo com ele."
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6) "Uma das etapas da avaliagao fisioterapéutica é
a anamnese, que visa conhecer a histéria do
paciente, assim como para saber quais sdo suas
principais queixas. Para a realizagdo da anamnese,
se estabelece uma comunicagcdo  entre
fisioterapeuta e o paciente, que a depender do
paciente que sera avaliado, podera sofrer
adaptacoes."

Pergunta: Vocé realiza a anamnese dos seus
pacientes surdoatletas? Como vocé realiza?
Vocé realiza alguma adaptagao?

A realizagdo ou ndo da anamnese com 0s
pacientes surdoatletas e as possiveis
adaptacgoes realizadas

"Sim, eu realizo a anamnese com todos os meus
atletas surdos"

"Nao eu ndo faco a anamnese com meus pacientes
surdo atletas"

"Eu tenho dificuldades para fazer a anamnese com
meus pacientes atletas surdos, por isso ndo faco a
anamnese e ja comeca aplicando as condutas
fisioterapéuticas"

"Nao, eu nao precisei fazer nenhum tipo de adaptacao
na minha anamnese"

"Sim, eu precisei fazer adaptacdes nas anamneses
com meus atletas surdos"

"Precisei fazer varias adaptagdes na minha anamnese
pois senti muitas dificuldades nesse momento"

SEGUNDO DIA

Pergunta

O que se pretende avaliar

Exemplo de palavras/expressoes/falas esperadas
na resposta

7) " Durante o exame fisico da avaliacado
fisioterapéutica avalia-se os aspectos cinesioldgico-
funcionais do paciente, assim como outros aspectos
fisicos dos pacientes surdoatletas."

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas.
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7.1) Pergunta: Vocé realiza a inspegdo e
palpacao no seu paciente surdoatleta? Se sim,
como vocé a faz? Vocé realiza alguma
adaptagao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas no quesito
inspecao e palpacéo.

“Sim, eu uso esse método de avaliagdo no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu nao aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagdes e modificagbes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.2) Pergunta: Vocé realiza a avaliagao de dor no
seu paciente surdoatleta? Se sim, como vocé a
faz? Voceé realiza alguma adaptagao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas no quesito
avaliagao da dor.

“Sim, eu uso esse método de avaliagdo no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu nao aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagdes e modificagbes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.3) Pergunta: Vocé realiza avaliagdo da
amplitude de movimento e flexibilidade no seu
paciente surdoatleta? Se sim, como vocé a faz?
Vocé realiza alguma adaptacao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas quando
avaliado a amplitude de movimento e
flexibilidade.

“Sim, eu uso esse método de avaliagdo no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu ndo aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagcdes e modificacbes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.4) Pergunta: Vocé realiza a avaliagao da forga
muscular no seu paciente surdoatleta? Se sim,
como vocé a faz? Vocé realiza alguma
adaptacao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas quando
avaliado forca muscular.

“Sim, eu uso esse método de avaliagao no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu ndo aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”
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“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagdes e modificagdes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.5) Pergunta: Vocé realiza a avaliagao do
equilibrio e propriocepgao do seu paciente
surdotleta? Se sim, como vocé a faz? Vocé
realiza alguma adaptac¢ao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas quando
avaliado equilibrio e propriocepgao.

“Sim, eu uso esse método de avaliagdo no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu ndo aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagcbes e modificacbes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.6) Pergunta: Vocé realiza a avaliagdo da
sensibilidade no seu paciente surdoatleta? Se
sim, como vocé a faz? Vocé realiza alguma
adaptacao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas quando
avaliado sensibilidade.

“Sim, eu uso esse método de avaliagao no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu nao aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagcbes e modificacbes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.7) Pergunta: Vocé realiza a avaliagado postural
do seu paciente surdoatleta? Se sim, como vocé
a faz? Voceé realiza alguma adaptagao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas no quesito
avaliagao postural.

“Sim, eu uso esse método de avaliagao no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu nao aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
fago adaptagbes e modificagdes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”
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7.8) Pergunta: Vocé realiza a avaliagdo da
marcha do seu paciente surdoatleta? Se sim,
como vocé a faz? Vocé realiza alguma
adaptagao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
do exame fisico com surdoatletas quando
avaliado a marcha.

“Sim, eu uso esse método de avaliagdo no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu nao aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagdes e modificagbes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.9) Pergunta: Vocé realiza testes fisicos no seu
paciente surdoatleta (incluindo testes
especificos, funcionais ou de desempenho
fisico)? Se sim, como vocé a faz? Vocé realiza
alguma adaptagao?

As possiveis adaptacdes durante a realizagao
de testes fisicos.

“Sim, eu uso esse método de avaliagdo no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu nao aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagdes e modificagbes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.10) Pergunta: Vocé realiza avaliagao de gestos
esportivos no seu paciente surdoatleta? Se sim,
como vocé a faz? Vocé realiza alguma
adaptacao?

As possiveis adaptacdes durante a avaliagao
de gestos esportivos.

“Sim, eu uso esse método de avaliagdo no exame
fisico do meu surdoatleta.”

“Eu ndo aplico esse método para avaliar os aspectos
fisicos do meu paciente surdoatleta.”

“Sim, eu aplico esse método no exame fisico, mas eu
faco adaptagcdes e modificacbes para aplicar com o
meu paciente surdoatleta.”

7.11) Pergunta: Vocé realiza a aplicagdao de
questionarios e Medidas de Resultados
Relatados pelo Paciente (PROMs) no seu
paciente surdoatleta? Se sim, como vocé os

As possiveis adaptacdes durante a aplicagao
de questionarios.

“Sim, eu uso questionarios e/ou PROMs com meu
surdoatleta, como XX, XX e XX.”

‘Eu ndo aplico questionarios e PROMs com meu
paciente surdoatleta.”
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aplica? Vocé realiza alguma adaptag¢ao?

“Sim, eu aplico questionarios, mas eu fago adaptacdes
e modificagbes para aplicar com o meu paciente
surdoatleta.”

8) Pergunta: Vocé tem alguma sugestao para
melhorar as avaliagbes, em como realiza-las,
adapta-las e aplica-las?

Sugestdes de adaptagbes aos métodos
avaliativos utilizados pelos fisioterapeutas
com surdoatletas.

"Sugiro traduzir os instrumentos de avaliagédo para
Libras, para que possamos utiliza-los na primeira
lingua dos surdos"
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APENDICE V

TEMAS, SUBTEMAS E PRINCIPAIS CITAGOES DOS FISIOTERAPEUTAS PARTICIPANTES DO ESTUDO

Tema

Subtema

Citacoées

Realizagdoda | Ndo realizagdo  da | P4 — “Eu n&o tive contato para fazer uma avaliagao real, cinesio, dos atletas”
Avaliagao avaliagdo completa em | P2 — “Um pouco mais dificil a gente ter esse contato diariamente com eles... porque a gente vai mais pra jogos € pra
campeonato treino, entdo a gente tem essa dificuldade de ter o paciente consequentemente no dia a dia ali”
P2 — “Mas quando a gente ta em jogos, a gente tem meio que solucionar o problema mesmo ali na hora, entendeu?
Entédo n&o tem como a gente... pegar e avaliar certinho”
P3 — “E dificil a gente pegar e fazer uma avaliag&o certinha, bem minuciosa... porque, de novo, a gente vai mais pra
campeonato, vai pra treino, e € meio que nosso servigo fica ali como extintor de incéndio, né?”
Realizagdo da avaliagdo | P1 — “Alguns outros aqui de Brasilia, eu consegui acompanhar, né? Ai eu montei um trabalhozinho, fiz a avaliagao
completa em atletas | certinha...”
locais
Métodos de Realizacdo de uma | P1 - “Exceto dois atletas aqui em Brasilia que eu consegui... pegar bem, e fazer uma anamnese bem completinha”
Avaliagao Anamnese Completa P2 — “Nao tem uma anamnese a fazer com elas certinho, assim... tinha uma sequéncia, entendeu? Mas a gente vai
Utilizados utilizando mais esses recursos mais praticos ali na hora, do momento que vai precisando, € isso”

P3 — “No méaximo isso sabe, entender o que t&4 incomodando, era basicamente isso, apagar incéndio, mas fazer a
anamnese certinha [...] detalhadamente nao”

Realizagao da
Anamnese Beira-Quadra
e Pré Competicao

P1 - “A anamnese ¢ ali feito na hora, as vezes na quadra ou no hotel”

P2 — “Eu também fazia s6 o que a demanda precisava, tava com dor, lesionou, alguma coisa, a gente tratava mais
localizado mesmo”

P3 — “No maximo como os meninos falaram ali era ‘que que ta doendo?’, ‘aonde ta doendo?’ e saber se era agudo ou
se era cronico o que tava acontecendo ali”

P4 — “A anamnese era em quadra, ‘qual que é teu problema?’, ‘Minha dor é aqui’, ‘virei o pé aqui’ e trata na hora ali
meio que na forma de uma urgéncia, ndo conseguia fazer a planilhazinha, né?! [...] Pedia mais ou menos a intensidade
da dor, alguma coisa assim, mas era uma anamnese que eu conseguia fazer pela minha experiéncia, mais enxugada
pra a gente resolver o problema logo”

Utilizagao da Inspecgao e
Palpacéao e suas
Adaptacoes

P1 — “[A palpagéo] foi a técnica mais facil ali de aplicar [...] examinando pela palpagao mesmo, [...] na hora do jogo ou
na hora do treino, eles também ja identificavam, colocando, mostrando com a m&o e a palpagao, e a gente sabia o
nivel da dor”

P1 — “Eles também ja identificavam [a regido dolorosa], colocando, mostrando com a mao”
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P2 — “E, a palpagdo é muito mais clara né... de vocé vendo durante o jogo também, [...] ¢ mais a palpagdo mesmo e
a queixa local’

P2 — “Pelo rosto que eles fazem onde se vai apalpando vai identificando melhor as areas, locais, mais especifico”

P3 — “[...] e a palpacédo, quando a gente ndo tinha muita certeza né?! Apesar deles falarem, tudo mais, a gente vinha
apalpando, pra confirmar”

P3 —“[...] ainspeg&o... se for algo um pouco mais visivel superficial [...]”

P4 — “Pela minha experiéncia que eu tive, [...] [a palpag¢ao] era uma das principais ferramentas, [...] pra identificar onde
era a dor, as vezes”

Utilizacdo de Avaliagdes
de Dor e suas
Adaptagdes

P1 — “E exatamente isso também, escala da dor, visual, [...] a gente observava né, até no deslocamento deles, pro
hotel, pro jogo, a gente ficava observando, [...] a gente usou a escala numérica mesmo”

P2 — “Eu também n&o usava nada especifico né... visual, nem algo... nenhum tipo, a gente so6 visualizava mesmo, ou...
palpagdo mesmo ali no momento ou... visualmente”

P3 — “Também sem, muita coisa né, a gente n&o tinha disponivel algbmetro, escala visual de dor”

P3 — “Era mais careta nossa mesmo, né?!l... bom, ruim [sinais com os polegares para cima e para baixo] ... e...se doia
muito ou se doia pouco, né?! [...] a gente fazia de 0 a... 10 &€ assim [sinal do 10 em Libras]”

P4 — “Eu por experiéncia propria ndo utilizava nenhuma escala especifica de dor assim, [...] era mais pra ver, mais no
momento mesmo pra entender o que que ele tava sentindo, meio que, ele falando ‘ah ta muita dor, ta pouca dor”

Utilizacao de Avaliagbes
de Amplitude de

Movimento e
Flexibilidade e suas
Adaptagodes

P1 — “Utilizei muito na hora ali consegui acompanhar [...] com um atleta aqui em Brasilia [...] s6 que nao utilizei nenhum
instrumento também, tudo no ‘olhémetro’, na mobilizagéo... né, e de acordo com a tolerancia do atleta. [...] E na viagem,
eu ainda no campeonato... nao utilizei nada”

P2 — “Eu também, nédo utilizava nada especifico também, a gente fazia mais ou menos o movimento... via mais ou
menos o0 que dava para fazer, manipulava movimentava, fazia mobilidade”

P3 - “Quem eu acompanhei de perto eu consegui fazer um pouco de mais avaliagdo em relacéo a parte de flexibilidade
e mobilidade, [...] durante o mundial ndo, durante o mundial era tudo muito corrido e a gente fazia aquilo, apagava
incéndio [...]”

P3 — “O que eu uso geralmente aqui nao € nem goniémetro, eu gosto de usar mais o inclindmetro... aquele que é
magnético, [...] e as vezes quando n&o ta ao meu alcance, até o aplicativo inclinometro do telefone mesmo”

P4 — “Eu particularmente utilizava o ‘olhdmetro’ mesmo, sem nada especifico, sem goniémetro, ‘vai até aqui’, faz a
técnica melhorando a amplitude de movimento [...], mas n&o utilizava nada especifico, uma escala especifica pra medir
isso”

Utilizacao de Avaliagbes
de Forga Muscular e
suas Adaptagdes

P1 — “Eu particularmente nao utilizei nenhum teste de forga, [...] nem quando algum atleta se ‘lesionou’ durante o
campeonato, entdo nao utilizei nenhum instrumento também”

P2 — “Também nao me lembro de ter feito muito teste ndo... eu acho que néo lembro nao”

P3 —“Também nao usei, até tenho a disposi¢ao, tenho uma célula de carga que a gente faz... o teste de forga isométrico
e dinamico, conectado no software da Globus®, [...] mas, nao utilizei com meus pacientes surdoatletas”
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P4 — “Eu acho que eu s6 utilizava, teste de forga muscular, sé se ocorria alguma lesao”

Utilizacdo de Avaliacdes
de Equilibrio e
Propriocepcdo e suas
Adaptagodes

P3 — “Quem passou comigo fez muito Y Test [Lower Quarter Y Balance Test — LQYBT] [...] e a parte de [avaliagao de]
sensorio motor eu usava os cones no chao, [...] eu trabalhei com cores, tem um aplicativo [...] ele vai mudando as
cores”

P4 — “Utilizei também [...] s6 quando teve algum entorse de tornozelo e era o equilibrio... consegue ficar num pé sé,
levantar o joelho, apoio bipodal, tudo bem e segue o jogo"

Utilizagao de Avaliagoes
de Sensibilidade e suas
Adaptacoes

P2 — “Acabava nem utilizando mas era muito facil identificar ali hora que vocé colocava uma pedra de gelo ou alguma
coisa do tipo relacionada eles falavam”

Utilizacado de Avaliagbes
Posturais e suas
Adaptacoes

P3 — “E... também avaliagdo especifica postural ndo... ndo usei software, nem nada, mais o ‘olhémetro’ e se n&o fosse
a queixa principal, [...] eu fazia mais era um ajuste durante a movimentag¢ao da outra coisa que eu tava tratando [...],
mas especifico de postura, também nao”

Utilizacdo de AvaliagGes

P2 — “A gente acaba nao fazendo mesmo nao, é mais no ‘olhémetro’ ali, atuando mesmo na hora, no que precisar, [...]

da Marcha e suas | é tudo muito rapido ali, sé encontra préximo de jogos, treinamentos... entdo nao da pra ter sequéncia...”

Adaptacoes P3 — “Eu filmei a [nome da paciente] aqui... depois que ela machucou o pé... ela andando mesmo no consultério pra
ela enxergar ali como que tava a evolugao”

Utilizacdo de Testes | P1—"“Nas Surdolimpiadas, esse atleta jovem [previamente citado], € que ele sentiu o joelho, no ataque, e ai eu apliquei

Fisicos (incluindo testes
especificos ou de
desempenho fisico) e
suas Adaptagdes

o teste de gaveta”

P1—"[Em relagéo aos testes de performance fisica,] no mundial eu cheguei a aplicar em um atleta, mais teste funcional
do ombro"

P2 — “Os testes que a gente acabava fazendo sdo os mais especificos mesmo de mobilidade ali de tornozelo, joelho,
alguma coisa de gaveta pra ver se tem algo relacionado, pra ver se teve alguma lesdo ou nao”

P3 — “Usava mais de membro inferior do que de membro superior, usava [...] gaveta, que o P2 falou, gaveta posterior,
[...], o de ombro [...] a parte de mobilidade de rotagao interna e externa.”

P3 — "Os [testes especificos] passivos eu fazia normalmente sé pedia pra ficar na posigcédo, passivo era gaveta, o
Lachman também, mas muito menos, e os de rotagao interna e externa de mobilidade, esse eu fazia passivo"

P3 - “[De testes de desempenho fisico] usava o Lunge [Test], que é o de mobilidade de dorsiflexao de tornozelo, [..],
0 'Y' também de novo [LQYBT], o de ombro eu n&o vou lembrar o nome agora que usava, aquele que a gente tem uma
distancia especifica e precisa tocar alternadamente [demonstracao do teste enquanto fala][Closed Kinetic Chain Upper
Extremity Test - CKCUEST]"

P3 —"O 'Y' [LQYBT] e o Lunge [Test] eu demonstrava antes e o atleta ia e repetia, se precisasse de algum ajuste eu
fazia na hora tocando e era isso"

P4 — “Utilizei [testes especificos] em alguns momentos, s pra descartar uma possivel lesdo de ombro de um atleta”
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Utilizacdo de Avaliagdes | P2 — “Nao... num cheguei a fazer nenhuma avaliagdo, nada especifico, nem filmagem, entdo n&o tenho nada
de Gestos Esportivos e | especifico”

suas Adaptagoes

Utilizagao de | P1 —“Eu cheguei a aplicar sobre medicagéo, mas nada previamente, sé na hora ali”

Questionarios e Medidas
de Resultados Relatados
pelo Paciente (PROMs)
e suas Adaptagdes

P2 — “O unico questionario que a gente pedia é sobre medicamento e alergias, quem fazia era o pessoal da comissao
técnica, sem ser nos”

P3 — “No mundial a gente usou um questionario de medicagéo e alergias, se alguém tomava alguma medicagdo mais
especifica, e aqui tinha dois que eu usava mais, um era o 'Medo, crenca e evitagdo' [Fear Avoidance Beliefs
Questionnaire], e o Lysholm [Knee Scoring Scale], que é o de joelho"

P3 — “[Os questionarios eram utilizados] auto aplicados, [...] 0 que eu usava aqui na clinica era o impresso mesmo,
imprimia e entregava na mao com canetdo mesmo.”

Barreiras

Pouca percepgao
corporal e percepgao
pessoal como atleta dos
surdoatletas

1]

P1 —“[Aprincipal barreira] foi a consciéncia corporal deles né? Cara, até falo ‘faz uma coisa’ e fazia totalmente errado...’
P4 — “Eu ja trabalhei com atletas dentro do basquete nacional, com o Caxias do Sul Basquete aqui e, |a eles entendem
que eles séo atletas, entdo se t& com uma dor no ombro, tu vai jogar igual, porque as vezes tu € uma pega importante
pro time, e ja nos [surdo]atletas eles ndo vinham com, as vezes, esse negocio [...]"

Falta de apoio da
Federagao (CBDS)

P3 — “E que eles n3o tem um retorno muito bom, financeiro [sinal de dinheiro com os dedos] pra tratar isso como um
esporte ‘profissional’ [sinal com a m&o de entre aspas], pra viver do esporte... porque a maioria deles pra poder viajar,
pra poder competir, pra poder treinar, precisa bancar do proprio bolso... ndo tem um lugar de treinamento, ndo tem
uma equipe de fisioterapia a prontiddo... ndo tem o que um atleta profissional tem a disposi¢cao de um clube, ou seja,
eles ndo tem um clube que entregue toda essa base de prevencgéo, ou de tratamento pra esses atletas”

P4 —“Acho que a principal barreira realmente ¢ a falta de realmente um acompanhamento para um real atleta... porque
era dificil enxergar o atleta, [...] a federagao enxergar o atleta surdo como um atleta real... entdo, eles vinham pra nés
como o vendedor de carro, como o cara que trabalha numa mecanica, eles ndo vinham pra nés como atletas. [...] A
principal barreira é essa, de a federagdo em si ndo dar um acompanhamento pra esses atletas da selegéo, que séo
atletas de uma selegao”

P4 - “Aquestédo é mais... a culpa é da federagéo, os atletas, eles vém com uma vontade de jogar muito grande, porque
eles ndo ganham nada pra isso, a maioria deles tem que desembolsar uma grana gigantesca pra conseguir”

Dificuldade de
comunicagao

P2 — “Muita dificuldade as vezes de entender o que ta sentindo, a compreensédo de que ta acontecendo com eles
mesmo [...], tentar interpretar da melhor forma possivel, fazer nosso melhor dentro do que a gente é possivel fazer”

Falta de incentivo aos
surdoatletas desde a
infancia

P3 — “A gente ndo tem a cultura de trazer a crianga né?! [...] envolver a crianga no esporte... essa pessoa ja € um
adolescente... ela apresenta um talento... ela demonstra uma vontade de querer ser um atleta... ai vem um profissional
do esporte, traz essa essa pessoa pra esse esporte... que é diferente dos paises la fora. A gente via a Croacia, por
exemplo, [...] ela tinha um treinamento de base, uma equipe, toda uma estrutura formada desde que esses atletas
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eram atletas da base, entdo quando chega la em cima, no atleta profissional, no topo, ja tem uma consciéncia corporal,
ele ja entende que aquilo ali é a profissdo dele... entdo assim, a gente t4 muito, muito, muito, anos luz atras... de
Europa, de EUA, enfim... ai eu acho que é isso”

Facilitadores

Apoio de Intérprete de
Libras

P2 — “A gente usa [como facilitador] o tradutor ou alguma coisa do tipo”
P4 — “O que eu mais utilizei realmente [como facilitador] foi a intérprete”

Uso de
tecnolégicos

recursos

P1 — “O facilitador por mensagem nessa hora ele acaba que ele agrega mais, mesmo pra otimizagdo do tempo,
praticidade, tudo mais”

P2 — “Geralmente eu também utilizo o WhatsApp pra comunicagéo ou coisa mais especifica de orientagao”

P3 — “E [uso] também os aplicativos de mensagem”

P4 — “[Uso] o préprio celular pra digitar, as vezes mesmo no WhatsApp, numa conversa do WhatsApp”

Uso de leitura labial

P1 — “Por ter um irm&o surdo, [...] eu tenho uma pratica maior com a leitura labial”
P2 — “Ou eles faz leitura labial ou a gente vai conversando, comunicando ali, eles fazendo... essa leitura”
P3 — “A gente tinha uns atletas que eram facilitadores, [...] ou faziam leitura labial”

Uso de gestos

P2 — “E as vezes fazendo gestos”

Uso de Libras

P2 — “[Uso] sinais mesmo”

Apoio de surdoatletas
oralizados

P3 — “A gente tinha uns atletas que eram facilitadores”

Comunicagao

Comunicacao
barreira

como

P2 — “Eu acho que... quem quer mesmo se comunica... ndo tem como, né?”

P3 — “Gente, eu confesso que eu tive bastante dificuldade no comecgo, porque, antes de eu precisar trabalhar com o
surdo esporto, eu nem sabia que o surdoatletas competiam em uma categoria separada, entdo assim... e eu ndo tinha
absolutamente nenhum contato familiar, de colega, de nada... e depois que eu precisei, ai a gente sente a necessidade
e vai atras de aprender [...]”

P4 — “Eu acho que a comunicagéo nao € algo que seja uma barreira tdo grande assim como € vista por algumas
pessoas... que [...] com a tecnologia de hoje, s6 ndo conversa quem n&o quer, né? [...] Quem quer se comunica [...], a
gente consegue dar um jeito de se entender”

Pouco conhecimento de
Libras

P1 — “E aquilo né, quando eu comecei, acho que pela empolgagdo, pela vontade de aprender, vivenciar aquele
momento, [...] eu aprendi facilmente [Libras] ai, [...] mais assim, aquela coisa, a gente se afasta, esquece um pouco,
mas sempre tento manter contato com alguns [surdoatletas] e praticar também, né?!”
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P2 — “Acabei também fazendo um curso de Libras durante 6 meses pra aprender mais, melhorar também a
comunicagao e, quando vocé da uma distanciada, realmente fica um pouco mais dificil, as vezes vocé acaba
esquecendo alguns sinais, mas quando vocé ta no dia a dia ali com eles ali, quando vocé ta imerso junto assim, acaba
aprendendo muito mais”

P3 — “Eu aprendi assim... o basico pra poder me comunicar com o pessoal nos treinos, todo mundo me ajudava, era
maravilhoso [...], se virava, né?! Nao era falta de vontade de se virar, a gente se virava”

P4 — “Eu aprendi Libras ainda na faculdade, porque eu trabalhava com surdos e eu tinha muito interesse porque eu
pensei que algum dia eu poderia atender algum paciente surdo e eu gostaria de dar o minimo, um ‘oi, bom dia’, pra
ele né?! Entdo achei bem importante, e o paciente se sentir incluido dentro do meu consultério, entdo acabei
aprendendo Libras com o pessoal [...], e fui aprendendo assim aos poucos... Agora, como perdi o contato, a gente
acaba esquecendo alguns sinais”

Falta de conhecimento
de Sinais Internacionais

P2 — “Eu atendi um atleta russo recentemente, também atendi um argentino no Pan Americano de futsal... entdo acho
que interprete ajuda, acaba fazendo a linguagem internacional que as vezes a gente ndo consegue”

Necessidade de
Tradutores/Intérpretes
de Libras

P3 — “Mas se fosse hoje, pra eu precisar fazer uma avaliagéo, eu precisaria sim de um intérprete”

P1 — “[Se] for pra fazer uma avaliagdo mais elaborada [...] num consultério e tudo mais, realmente, pra mim eu acho
que eu precisaria [de um Tradutor e Intérprete de Libras - TILS], até pra ser uma coisa mais... ndo digo mais agil, mas
bem conversada entre um paciente e o fisioterapeuta pra nao ficar duvidas né?!”

Alianca
Terapéutica

Desenvolvimento do
vinculo

P1 — “A gente pega um pouco de empatia assim... pelo trabalho por elas [atletas]; [...] hoje em dia também & bem
tranquilo, sempre tem uma ou outra tirando duvida, o trabalho flui bem legal, [...] € bom que vamos quebrando um
pouco da barreira, devagarinho, é isso”

P2 — “Acho que no comego realmente € um pouco mais dificil, mas com tempo vai ganhando confianga, a gente vai
evoluindo, vai tratando, vai acompanhando elas no dia a dia ali nos treinamento, acho que vai ganhando... aumentando
a confianga e hoje é tudo tranquilo, elas manda mensagem, a gente conversa, é bem tranquilo mesmo”

P3 - “EU acho que foi bem tranquilo, [...], no comeco a gente tem um pouco mais de dificuldade por ndo se conhecer,
nao por serem surdos, mas ¢é igual qualquer interagao inicial, né? Depois com os dias, nés ficamos juntos além dos
treinos em Sao Paulo, ficamos juntos dezesseis dias |a em Caxias do Sul, mesmo hotel, almogava junto, tinha todo
esse contato além dos jogos, entdo, assim, foi bem tranquilo, n&o tivemos problemas em relagao a isso de interagéo”
P4 — “[Tinha dificuldade] num primeiro momento até o pessoal se conhecer e tal, eu acho que isso é mais de uma
forma geral mesmo de pessoas”

Facilitadores
Convivio

para o

P4 — “Mas eu via que quando eles percebiam que eu ja tinha um sinal, que eu ja sabia um pouquinho de Libras, [...]
eu aprendi Libras pra tentar trazer esse publico, se sentir acolhido mesmo”
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Relagdo com Género

P1—“Em relagdo ao masculino foi bem tranquilo, desenvolvemos um trabalho logo de comeco, bem legal mesmo, né?!
Agora, o feminino foi sé o primeiro contato, [...] tanto eu como elas, né, a gente conseguiu manter um bom dialogo e
elas conseguiram entender que eu tava ali pra servir elas mesmo, pra deixa-las bem”

P2 - “Entao, acho que as vezes eu conversava com os dois times, tanto o masculino como o feminino, a gente se deu
muito bem”

P3 — “Apesar dos meninos terem falado da questao da necessidade de uma figura feminina, eu acho isso um pouco
importante, mas ndo € mandatorio, ta? [...] Por qué?! Por questdes femininas, as vezes a menina, a atleta ta ali, sei 13,
de TPM [tens&o pré-menstrual], t& menstruada, ta precisando de um absorvente, pé, elas sdo mais proximas da gente
por essa afinidade, mas de faltar tratamento ou de faltar assisténcia por ser um homem eu acho que isso nao acontece
de forma alguma”

P4 — “Com os atletas masculinos, eu acho que pelo fato de ser homem, ja ter aquele negécio mais de vestiario, [...] foi
mais tranquilo. Ja minha conexao com as atletas do feminino foi um pouquinho mais dificil, [...] talvez por um erro meu
de comunicacgao [...]. Mas com o masculino foi bem tranquilo, questdo do primeiro treino ja gerou essa conexao bem
boa, eles tinham essa confianga de chegar e falar comigo, mas ja as meninas elas primeiro iam conversar com a
intérprete, pra ai a intérprete vim falar comigo sobre a dores delas, entdo, ndo teve muito essa conexao fisioterapeuta-
atleta.”

Sugestdes

Maior Apoio da
Federacéao

P4 — “Isso é mais uma questdo mais de federativa assim [...] realmente ter uma selecdo, por exemplo a selegdo de
basquete [de ouvintes], [...] eles tavam juntos ha um més e meio antes da competicéo, entéo o fisioterapeuta [...] ele
ja tava junto com eles, ele conseguia fazer um trabalho junto com os atletas, muito melhor, conhecer os atletas. [...]
Eles tém que ser tratados como atletas de verdade pela federagéo, [...], entdo eles ndo tém esse apoio e a gente nao
consegue fazer a nossa, todas nossas ferramentas, pra atender esses atletas, [...] pra a gente poder trabalhar melhor
em cima disso.”

Maior  Incentivo de
Fisioterapeutas na Areas

P1 — “Questdao mesmo do suporte, pra gente, [...] a gente é voluntario, a gente faz porque ama, mas fica pesado pra
gente, as circunstancias, [...] a gente se encontra, quando se encontra 2 meses antes do campeonato, campeonato
mundial de alto nivel, acaba que é alto nivel sim, [...] tem muita sele¢do preparada, [...] ja tem melhorado, no desporto
surdo, mas tem que melhorar muito. [...] A gente se doa, porque é nosso trabalho e a gente gosta, e... vale a pena
ajudar eles, e eles sentem um carinho, sentem o prazer de serem ajudados, entdo vale muito a pena... é isso.”

P2 — “E bem complicado, a gente faz um trabalho voluntario, a gente n&o tem nada de recursos e a gente acaba se
doando, porque a gente gosta e... acaba ajudando eles de alguma forma, querendo fazer uma desenvoltura nessa
parte de ter esse dominio. [...] Seria bem importante mesmo melhorar toda essa parte, fazer melhor divulgagéo e com
isso unir, porque se vocé for ver sdo poucos fisioterapeutas que atua com os atletas de desporto [surdo], entdo tem
que ter essa... aumentar, um pouquinho mais essa divulgacdo, esse entendimento das pessoas [...]; entdo a gente
espera que futuramente ai, tenha mais visibilidade. Entdo € mais ou menos essa parte ai que eu vejo que falta... que
futuramente vai ficar muito mais facil”

P3 — “Acho que se a gente tivesse mais encontros mesmo com os times seria mais facil, de avaliar e entender qual é
a situacao de cada um, mas s6 deles se sentirem mais acolhidos, se sentirem atletas, é... terem a gente como equipe
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ali, mesmo que seja voluntario ou buscando pessoas de universidades que queiram participar como voluntarios
também, porque infelizmente a gente ndo consegue ficar como voluntario o resto da vida, a gente, né, tem que pagar
conta, mas acho que essas coisas a gente consegue facilitar e ajudar”
Conscientizacao dos | P1 — “Os atletas tém que se sentirem acolhidos e atletas de verdade, pra poderem se cuidarem mesmo fora de
Atletas temporada”
P3 — “Acho que assim, primeiro eles entenderem e sentirem que eles sdo realmente atletas profissionais e que eles
vao fazer disso a profissao da vida deles”
Acessibilidade das | P3 — “Acho que a gente consegue facilitar pelo menos a nossa avaliagdo, hoje em dia a gente tem Google Forms®,
avaliagoes €... nao sei, as vezes transcrever um aplicativo... um questionario pro Forms® e enviar pra todo mundo ali, pra ter
um... entender um pouco como € que é a predisposi¢ao de lesdo dessa galera, que tem alguns que ja s&o predicativo
de lesao, s6 o questionario dependendo da porcentagem ali das respostas vocé ja prediz ou nao”
Estratégias de | P3 —“Agente teria que juntar, ndo sei, na sua universidade talvez ou em S&o Paulo, que € onde tem a maior quantidade
recrutamento de | de atletas, de surdoatletas eu acho, e pegar uma galera e fazer uma forca tarefa, e talvez passar, sei la, uma semana
profissionais para | pelo menos pegando um pouco de informagao desse pessoal ai...[...] tem que ser muito bem pensado, [...] mas tem
avaliacdo em massa de | que ter uma equipe ai bem a disposigao e... querendo fazer o negécio.”
atletas

Legenda: P(n) — identificagdo dos participantes.
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APENDICE VI

CONSENT
Consent Template-Online Research

The Ohio State University Consent to Participate in Research

Study Title: Translation and Adaptation of Upper Limbs Physical
Performance Tests for Sign Language in Deaf Athletes

Protocol Number: 2023H0312

Researcher: Matthew P. Brancaleone, PT, DPT, PhD, AT

Sponsor: None

This is a consent form for research participation. It contains important information about
this study and what to expect if you decide to participate.

Your participation is voluntary.

Please consider the information carefully. Feel free to ask questions before making your
decision whether or not to participate.

Purpose: The purpose of this study is to translate and adapt the upper limbs functional
tests Upper Quarter Y Balance Test (UQYBT) and Closed Kinetic Chain Upper Extremity
Stability Test (CKCUES Test) for International Sign (IS) and American Sign Language
(ASL) for its application athletes who are deaf or hard-of-hearing (D/HoH).

Procedures/Tasks: If you will participate in Part I, you will be asked to fill out a short
questionnaire including demographic information and experience with International Sign
and American Sign Language. You will then be asked to participate with research
personnel in one or more virtual meetings, in which the translation stages of the instruments
will be carried out. These virtual meetings will be recorded.

Duration: There are four Stage of Part | with each taking approximately one hour to
complete. You may be asked to be involved in stage which will increase your time
participating in the study

You may leave the study at any time. If you decide to stop participating in the study, there
will be no penalty to you, and you will not lose any benefits to which you are otherwise
entitled. Your decision will not affect your future relationship with The Ohio State
University.

Risks and Benefits: Due to the virtual group setting for this study, there is a risk of breach of
confidentiality. This will be minimized by the participants only sharing what is necessary to
complete the study. No personal information will be shared with other participants during data
collection. While we ask other group participants to keep the discussion in the group

Page 1 of 3 Form date:
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CONSENT
Consent Template-Online Research

confidential, we cannot guarantee this. Please keep this in mind when choosing what to share
in the group setting.

Confidentiality:

We will work to make sure that no one sees your online responses without approval. But,
because we are using the Internet, there is a chance that someone could access your online
responses without permission. In some cases, this information could be used to identify you.

Also, there may be circumstances where this information must be released. For example,
personal information regarding your participation in this study may be disclosed if required by
state law. Also, your records may be reviewed by the following groups (as applicable to the
research):
. Office for Human Research Protections or other federal, state, or international
regulatory agencies;
. The Ohio State University Institutional Review Board or Office of Responsible
Research Practices;
0 Authorized Ohio State University staff not involved in the study may be aware that
you are participating in a research study and have access to your information; and
o The sponsor, if any, or agency (including the Food and Drug Administration for FDA-
regulated research) supporting the study.

Future Research: Your de-identified information will not be used or shared for future
research.

Incentives: No incentives will be provided
Participant Rights:

You may refuse to participate in this study without penalty or loss of benefits to which you
are otherwise entitled. If you are a student or employee at Ohio State, your decision will not
affect your grades or employment status.

If you choose to participate in the study, you may discontinue participation at any time
without penalty or loss of benefits. By agreeing to participate, you do not give up any
personal legal rights you may have as a participant in this study.

An Institutional Review Board responsible for human subjects research at The Ohio State
University reviewed this research project and found it to be acceptable, according to
applicable state and federal regulations and University policies designed to protect the rights
and welfare of participants in research.

Contacts and Questions:
For questions, concerns, or complaints about the study, or you feel you have been harmed as a
result of study participation, you may contact

Page 2 of 3 Form date:
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CONSENT
Consent Template-Online Research

For questions about your rights as a participant in this study or to discuss other study-related
concerns or complaints with someone who is not part of the research team, you may contact
the Office of Responsible Research Practices at 1-800-678-6251 or!hsconcerns@osu.edu!

Providing consent

I have read (or someone has read to me) this page and | am aware that | am being asked to
participate in a research study. | have had the opportunity to ask questions and have had them
answered to my satisfaction. | voluntarily agree to participate in this study. I am not giving up
any legal rights by agreeing to participate.

To print or save a copy of this page, select the print button on your web browser.

Please click the button below to proceed and participate in this study. If you do not wish
to participate, please close out your browser window.

Page 3 of 3 Form date:
12/20/2021
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APENDICE VI

Subject ID: Date:

TRANSLATION AND ADAPTATION OF UPPER LIMBS PHYSICAL PERFORMANCE
TESTS FOR SIGN LANGUAGE IN DEAF ATHLETES — AIM |

1. What is your age:

2. What is your gender?
_ Male
__ Female
____ Transgender/Trans woman
_____Transgender/ Trans man
__ Non-binary
__ Not listed

3. What is your Race?
____American Indian or Alaska Native
__ Asian (includes person from the Indian subcontinent)
_____Black or African American
___ Hispanic or Latino
__ Native Hawaiian or Pacific Islander
__ White

4.  Which of the following best describes the high level of education you have completed?
__ Didn’t finish High School
__ Didn't finish High School, but completed a technical/vocational program
__ High School Graduate or GED (General Education Diploma)
__ Lessthan 2 years of college
2 years of college or more/including associate degree or equivalent
__ College graduate (4 or 5 year program)
___ Master’s degree (or other post-graduate training)
__ Doctoral degree (PhD, MD, EdD, DVM, DDS, JD, etc)

5. What is your academic and professional background?
6. What is your current academic and/or professional role?
7. Do you have an academic and/or professional background in International Sign or American Sign

Language?
Yes (Please specify)

No

8. Do you currently work professionally with International Sign or American Sign Language?
__ Yes (Please specify)

No

9. Do you consider yourself...
Deaf
Hard-of-Hearing
Hearing

10. What is your primary mode of communication?



Subject ID:

____English
__ American Sign Language
__ Both

__ Other (Please specify)

11. Do you consider yourself a part of the
_____Hearing community
____ Deaf community
___ Both
___ Other (Please specify)

Date:

160
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APENDICE VIII

CONSENT IRB Protocol Number:
Biomedical/Cancer IRB Approval date:

Version:

The Ohio State University Consent to Participate in Research

Study Title: Translation and Adaptation of Upper Limbs Physical Performance Tests
for Sign Language in Deaf Athletes

Principal Investigator: Matthew P. Brancaleone, PT, DPT, PhD, AT

Sponsor:

This is a consent form for research participation. It contains important information
about this study and what to expect if you decide to participate. Please consider the
information carefully. Feel free to discuss the study with your friends and family and to
ask questions before making your decision whether or not to participate.

Your participation is voluntary. You may refuse to participate in this study. If you
decide to take part in the study, you may leave the study at any time. No matter what
decision you make, there will be no penalty to you and you will not lose any of your
usual benefits. Your decision will not affect your future relationship with The Ohio
State University. If you are a student or employee at Ohio State, your decision will not
affect your grades or employment status.

You may or may not benefit as a result of participating in this study. Also, as
explained below, your participation may result in unintended or harmful effects for you
that may be minor or may be serious depending on the nature of the research.

You will be provided with any new information that develops during the study that
may affect your decision whether or not to continue to participate. If you decide to
participate, you will be asked to sign this form and will receive a copy of the form. You
are being asked to consider participating in this study for the reasons explained below.

Key Information About This Study
The following is a short summary to help you decide whether or not to be a part of this study.
More detailed information is listed later in this form.

The purpose of this study is to translate and adapt the upper limbs functional tests Upper
Quarter Y Balance Test (UQYBT) and Closed Kinetic Chain Upper Extremity Stability Test
(CKCUES Test) for International Sign (IS) and American Sign Language (ASL) for its
application athletes who are deaf or hard-of-hearing (D/HoH). Participants will complete a
questionnaire and perform two athletic functional tests. This will take approximately 30 minutes
to complete. Risks for this study are minimal and may include being tired and fatigued because
of the performance of the functional tests. The results of this study will be useful for clinical
practice and future studies of assessment of D/HoH athletes.

1. Why is this study being done?

Page 1 of 6 Form date:
04/19/2021
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The purpose of this study is to translate and adapt the upper limbs functional tests Upper
Quarter Y Balance Test (UQYBT) and Closed Kinetic Chain Upper Extremity Stability
Test (CKCUES Test) for International Sign (I1S) and American Sign Language (ASL) for
its application athletes who are deaf or hard-of-hearing (D/HoH).

How many people will take part in this study?

The number of participants who will take part in this study are 30 athletes who are deaf or
hard-of-hearing from Gallaudet University Athletics Department.

What will happen if I take part in this study?

Participants will be asked to fill out a short questionnaire including demographic and sports
participation information. You will be then be asked to perform two athletic functional tests
that assess your upper limb performance. Before performing each test, the evaluator will
make its explanation and ask you to explain what you understood and need to do and then
you will perform the test. This process will happen for both tests performed.

How long will I be in the study?

Approximately 30 minutes

. Can I stop being in the study?

You may leave the study at any time. If you decide to stop participating in the study, there
will be no penalty to you, and you will not lose any benefits to which you are otherwise
entitled. Your decision will not affect your future relationship with The Ohio State
University.

What risks, side effects, or discomforts can I expect from being in the study?
Participants will perform functional tests which may leave them tired and fatigued, but they
are not as strenuous as your normal exercise routines or practices. However, to minimize
these responses, a rest time will be stipulated for each test.

What benefits can I expect from being in the study?

No direct benefits to individual participants

What other choices do I have if I do not take part in the study?

Page 2 of 6 Form date:
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You may choose not to participate without penalty or loss of benefits to which you are
otherwise entitled.

Will my study-related information be kept confidential?

Efforts will be made to keep your study-related information confidential. However, there
may be circumstances where this information must be released. For example, personal
mformation regarding your participation in this study may be disclosed if required by state
law.

Also, your records may be reviewed by the following groups (as applicable to the research):

o Office for Human Research Protections or other federal, state, or international
regulatory agencies;

« U.S. Food and Drug Administration;

o The Ohio State University Institutional Review Board or Office of Responsible
Research Practices;

o Authorized Ohio State University staff not involved in the study may be aware that
you are participating in a research study and have access to your information;

« The sponsor supporting the study, their agents or study monitors; and

¢ Your insurance company (if charges are billed to insurance).

If this study is related to your medical care, your study-related information may be placed
in your permanent hospital, clinic, or physician’s office records. Authorized Ohio State
University staff not involved in the study may be aware that you are participating in a
research study and have access to your information.

If we find information that significantly impacts your health, we will share it with you. The
tests have normative values for some specific populations of athletes in the scientific
literature. If you fit any of them, we will send you feedback on your results by email.

You may also be asked to sign a separate Health Insurance Portability and Accountability
Act (HIPAA) research authorization form if the study nvolves the use of your protected
health information.

We will work to make sure that no one sees your survey responses without approval. But,
because we are using the Internet, there is a chance that someone could access your online
responses without permission. In some cases, this information could be used to identify
you. Your data will be protected with a code to reduce the risk that other people can view
the responses.

10. Will my de-identified information be used or shared for future research?

No.
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11. What are the costs of taking part in this study?

12.

13.

14.

15.

None.

Will I be paid for taking part in this study?

No.

What happens if I am injured because I took part in this study?

If you suffer an injury from participating in this study, you should notify the researcher or
study doctor immediately, who will determine if you should obtain medical treatment at
The Ohio State University Wexner Medical Center.

The cost for this treatment will be billed to you or your medical or hospital insurance. The
Ohio State University has no funds set aside for the payment of health care expenses for
this study.

What are my rights if I take part in this study?

If you choose to participate in the study, you may discontinue participation at any time
without penalty or loss of benefits. By signing this form, you do not give up any personal
legal rights you may have as a participant in this study.

You will be provided with any new information that develops during the course of the
research that may affect your decision whether or not to continue participation in the study.

You may refuse to participate in this study without penalty or loss of benefits to which you
are otherwise entitled.

An Institutional Review Board responsible for human subjects research at The Ohio State
University reviewed this research project and found it to be acceptable, according to
applicable state and federal regulations and University policies designed to protect the rights
and welfare of research participants.

Who can answer my questions about the study?

For questions, concerns, or complaints about the study you may contact Matthew
Brancaleone at Matthew.Brancaleone@osumc.edu.

For questions about your rights as a participant in this study or to discuss other study-related
concerns or complaints with someone who is not part of the research team, you may contact
the Office of Responsible Research Practices at 1-800-678-6251.
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If you are injured as a result of participating in this study or for questions about a study-
related injury, you may contact Matthew Brancaleone at
Matthew.Brancaleone@osumc.edu.
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Signing the consent form
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IRB Protocol Number:
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I have read (or someone has read to me) this form and | am aware that | am being asked to
participate in a research study. | have had the opportunity to ask questions and have had them
answered to my satisfaction. | voluntarily agree to participate in this study.

I am not giving up any legal rights by signing this form. | will be given a copy of this form.

Printed name of participant

Signature of participant

AM/PM

Date and time

Printed name of person authorized to consent for
participant (when applicable)

Signature of person authorized to consent for participant
(when applicable)

AM/PM

Relationship to the participant

Investigator/Research Staff

Date and time

I have explained the research to the participant or his/her representative before requesting the
signature(s) above. There are no blanks in this document. A copy of this form has been given

to the participant or his/her representative.

Printed name of person obtaining consent

Signature of person obtaining consent

AM/PM
Date and time
Witness(es) - May be left blank if not required by the IRB
Printed name of witness Signature of witness
AM/PM
Date and time
Printed name of witness Signature of witness
AM/PM
Date and time
Page 6 of 6 Form date:
04/19/2021

APENDICE IX



Subject ID: Date:

TRANSLATION AND ADAPTATION OF UPPER LIMBS PHYSICAL PERFORMANCE
TESTS FOR SIGN LANGUAGE IN DEAF ATHLETES - AIM Il

Height: Weight:

1.

Do you have a history of any lower or upper extremity injury or surgery?
___Yes (Please specify)

No

Do you have a current lower or upper extremity injury?
Yes (Please specify)

No

Are you currently pregnant?
Yes
No

Do you have any mental health conditions that may influence your ability to follow instructions?
Yes
No

Have you had a medically diagnosed concussion within the past 6 months?
Yes
No

Do you have a balance disorder or a vestibular condition that may influence your ability to
balance?

_ Yes

___No

What is your age:

What is your gender?

__ Male

__ Female

___ Transgender/Trans woman
____ Transgender/ Trans man
__ Non-binary

__ Not listed (Please specify)

What is your Race?

_____American Indian or Alaska Native

__Asian (includes person from the Indian subcontinent)
____ Black or African American

___Hispanic or Latino

___Native Hawaiian or Pacific Islander

__ White

10. In which sport did you primarily participate during high school?

____ Baseball

167
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Subject ID: Date:

_____ Basketball

___ Cross-Country
__ Football

___ Soccer

__ Softball

____ Swimming/Diving
__ Track and Field
__ Volleyball

11. How long have you been participating in your primary sport?
Years

12. Currently, how many hours a week are you participating in your primary sport?
Hours

13. Do you consider yourself...
Deaf
Hard-of-Hearing

14. What is your primary mode of communication?
_____English
____American Sign Language
____ Other (Please specify)

15. Do you know, use, or have used International Signs?
Yes

No
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: ATUACAO FISIOTERAPEUTICA NO DESPORTO SURDO NO BRASIL: UM ESTUDO
POR ANALISE DE GRUPO FOCAL

Pesquisador: GUSTAVO VIOTTO GONCALVES

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 58267522.0.0000.5504

Instituicao Proponente: Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude

Patrocinador Principal: FUND COORD DE APERFEICOAMENTO DE PESSOAL DE NIVEL SUP

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.569.597

Apresentacgao do Projeto:

RESUMO: Introducgdo: A deficiéncia auditiva/surdez pode apresentar diferentes causas e surgir em
diferentes etapas da vida de um individuo, acometendo aproximadamente 5% da populagéao brasileira. Essa
grande comunidade, ndo se caracteriza apenas por um conjunto de pessoas que compartilham da lingua
brasileira de sinais (LIBRAS), mas sim por uma comunidade que passa por preconceitos, exclusbes e uma
batalha por uma construgao social mais organizada. Com a concretizagao e crescimento deste grupo, houve
a busca e progressao pelo esporte. A inser¢cdo dessa comunidade no esporte € uma maneira de incluséo e
de participagdo social importante, sendo uma forma de ampliar sua identificagdo nessa cultura. Com o
passar do tempo, foi aumentando o nimero de adeptos surdos nas praticas esportivas no Brasil, visto que,
para se tornar um surdoatleta 0 mesmo precisa apresentar perda auditiva igual ou superior a 55 dB,
independente da causa que resultou na perda auditiva. Diante desse avang¢o no esporte, o papel do
fisioterapeuta se torna algo fundamental para o cuidado com surdoatletas, visto que o fisioterapeuta € um
profissional de primeiro contato, atuando para melhorar a funcionalidade destes atletas. Nesse sentido, faz-
se necessario entender como ocorre a inclusdo desses surdoatletas no ambiente de saude, visando saber
como € a atuagédo do fisioterapeuta para com essa comunidade, suas dificuldades para lidar com esses
pacientes e as possiveis barreiras e adaptagdes feitas durante a avaliagao e intervencgao fisioterapéutica.
Objetivos: Compreender a atuagéo fisioterapéutica no desporto surdo no Brasil, a partir das suas
experiéncias neste

Endereco: WASHINGTON LUIZ KM 235

Bairro: JARDIM GUANABARA CEP: 13.565-905
UF: SP Municipio: SAO CARLOS
Telefone:  (16)3351-9685 E-mail: cephumanos@ufscar.br
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contexto; saber quais os métodos de avaliagao e intervengdes fisioterapéuticas utilizados para atender os
surdoatletas; além das possiveis adaptagdes feitas e barreiras na atuagéo entre fisioterapeutas e
surdoatletas. Métodos: O presente estudo sera do tipo observacional, transversal, qualitativo, com
abordagem por meio de grupos focais. Seréo incluidos fisioterapeutas que possuam vinculo com
associagdes de surdos, federagdes de desporto surdo estaduais e/ou a Confederacao Brasileira de
Desportos de Surdos (CBDS). Sera aplicado um questionario semiestruturado para obter as informagdes
pessoais e informagdes sobre a atuagdo com o desporto surdo. Apds isso, serdo realizados dois encontros
remotos de grupo focal. Esses encontros serdo gravados, analisados, transcritos e categorizados pela
analise tematica indutiva e analise de contetido. Resultados esperados: E esperado que os fisioterapeutas
atuem em diversos contextos no desporto surdo e que apliquem diversos instrumentos de avaliagéo
cinesiolégico-funcionais e métodos de intervencgao fisioterapéutica distintos de forma adaptada
informalmente para o uso, além de encontrarem barreiras para a sua atuagdo com surdoatletas,
principalmente a dificuldade com a comunicagéo.

HIPOTESE: 1) Os fisioterapeutas atuam em diversos contextos no desporto surdo, desde o
acompanhamento diario dos surdoatletas até a participagdo em competicdes esportivas; 2) Os
fisioterapeutas aplicam diversos instrumentos de avaliagéo cinesiolégico-funcionais amplamente utilizados
na pratica clinica, adaptados informalmente para o uso; 3) Os fisioterapeutas utilizam diversos recursos
cinesioterapéuticos e eletrotermofototerapéuticos na atuagéo do desporto surdo; 4) Os fisioterapeutas no
desporto surdo encontram barreiras importantes na comunicacdo com os surdoatletas, principalmente pela
diferenca linguistica.

METODOLOGIA:
1) DESENHO DO ESTUDO: O estudo ¢ do tipo transversal, qualitativo, com abordagem por meio de grupos
focais, em conformidade com as diretrizes éticas da Declaracdo de 1975 de Helsinki.

2) PARTICIPANTES: Participardo desse estudo fisioterapeutas brasileiros recrutados por meio de
divulgacéo do estudo no site da instituicado, cartazes, radio, jornais, revistas locais e redes sociais, do sexo
masculino e feminino, que tenham pelo menos trés meses de atuagao no desporto surdo, sem distingdo de
etnia, orientagdo sexual e classe social, que possuam vinculo com associagdes de surdos, federagdes de
desporto surdo estaduais e/ou a Confederagao Brasileira de Desportos de Surdos (CBDS). Dessa forma, a
amostra sera por conveniéncia. Serdo excluidos os participantes

Enderego: WASHINGTON LUIZ KM 235
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que nao possuirem inscrigdo ativa e valida nos seu respectivo Conselho Estadual de Fisioterapia e Terapia
Ocupacional (CREFITO) ou que deixarem de participar da pesquisa em qualquer momento da realizagéo da
mesma. Apds receberem informagdes sobre os procedimentos a qual serdo submetidos, todos os
participantes assinarao um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e um Termo de Autorizagéao de
Imagem. Este estudo ira passar pela aprovagdo do Comité de Etica em Pesquisa da UFSCar e as sessdes
do grupo focal acontecerdo remotamente, por meio da plataforma Google Meet, onde o mediador estara
presencialmente no Laboratério de Pesquisa em Reumatologia e Reabilitagdo da Mao (LAPREM),
pertencente ao Departamento de Fisioterapia da Universidade Federal de Sdo Carlos - UFSCar, respeitando
-se todas as medidas sanitarias vigentes da Instituicdo e a nivel federal.

3) PROCEDIMENTOS:

3.1 Avaliagéo Inicial: Os participantes, ao acessarem o link para participagao da pesquisa, serdo
direcionados a um formulario no Google Forms, onde inicialmente serdo elucidados dos procedimentos que
envolvem a pesquisa e terdo acesso ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE 1)
e ao Termo de Autorizagdo do Uso de Imagem (APENDICE 2) para confirmagéo de concordancia na
participacgédo do estudo. Em seguida, ainda no mesmo formulario, o voluntario respondera a perguntas de um
questionario semiestruturado preparado pelos pesquisadores (APENDICE 3), para coleta de dados
demograficos, dados sobre a sua atuagao fisioterapéutica no desporto surdo e horarios disponiveis do
voluntario para a realizagdo dos grupos focais. Apds este preenchimento, previamente a realizagao das
sessdes dos grupos focais, os pesquisadores verdo um horario disponivel para participagdo de todos os
voluntarios, que serdo orientados quanto as datas definidas e a utilizagdo e funcionamento da Plataforma
Google Meet. Os dados coletados de forma virtual durante a pesquisa seréo baixados e armazenados em
pen-drive e HD externo por um periodo de 3 anos, que ficardo sob guarda dos pesquisadores da pesquisa

3.2 Grupos Focais: Serao realizados dois encontros de grupos focais, de forma remota, por grupo de
voluntarios da pesquisa, com 6 a 10 participantes em cada grupo. Os encontros dos grupos terdo duragao
de 50 a 60 minutos, com as datas e horarios seguindo a disponibilidades dos profissionais, e serdo
conduzidos por um moderador e dois observadores, membros da equipe de pesquisa, que seguirdo um
roteiro previamente elaborado para a condugéo dos grupos focais (APENDICE 4). A gravagao dos encontros
ficara sob a responsabilidade de um dos observadores,
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que realizara a gravagao prépria da Plataforma Google Meet e uma gravagao de tela do Windows, para
garantir que néo se perca dados dos encontros.

CRITERIOS DE INCLUSAO: Fisioterapeutas brasileiros, do sexo masculino e feminino, que tenham pelo
menos trés meses de atuacdo no desporto surdo, sem distingdo de etnia, orientagédo sexual e classe social,
que possuam vinculo com associagdes de surdos, federagdes de desporto surdo estaduais e/ou a
Confederagéo Brasileira de Desportos de Surdos (CBDS)

CRITERIOS DE EXCLUSAQ: Serdo excluidos os participantes que ndo possuirem inscricdo ativa e valida
nos seu respectivo Conselho Estadual de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (CREFITO) ou que deixarem
de participar da pesquisa em qualquer momento da realizagdo da mesma.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

O objetivo do presente estudo é compreender a atuagao fisioterapéutica no desporto surdo no Brasil, a partir
das suas experiéncias neste contexto

Objetivo Secundario:

1) Reconhecer e distinguir os momentos e locais de atuagao do fisioterapeuta inserido no desporto surdo;
2) Conhecer os métodos de avaliagao cinesioldgico-funcionais usados pelos fisioterapeutas no desporto
surdo e sua aplicabilidade na pratica clinica;

3) Identificar os principais recursos terapéuticos utilizados pelos fisioterapeutas no desporto surdo, nos
diferentes contextos da atuacgao;

4) Compreender a comunicagao entre fisioterapeutas e surdoatletas, suas barreiras e facilitadores, nos
diferentes momentos da relagédo surdoatleta-fisioterapeuta.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:
Riscos: Desconforto, evocagéo de sentimentos ou lembrangas desagradaveis ou leve cansago, assim como,
vergonha para participar da roda de conversar com outros fisioterapeutas

Beneficios: Os beneficios para os participantes serdo sobre a compreensao de como é a atuagao do
fisioterapeuta no desporto surdo pelo Brasil e quais sdo as estratégias adotadas por esses profissionais
para um atendimento fisioterapéutico adequado para os surdoatletas. Este trabalho
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podera contribuir posteriormente para a validagdo de instrumentos de avaliagdes clinicas para surdoatletas,
com o intuito de melhorar a atuagao fisioterapéutica no contexto desporto surdo

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
Trata-se de uma pesquisa que deve seguir os preceitos éticos estabelecidos pela Resolugdo CNS n°® 510 de
2016 e suas complementares.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao obrigatéria:
Vide campo "Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes”

Recomendagoes:
Vide campo "Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes”

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacodes:
Analise das respostas ao parecer pendente n° 5.505.415 emitido em 02/07/2022.

TCLE

1. Ajustar a resolugéo a ser seguida no cabegalho do TCLE. A resolugéo a ser seguida é a CNS 510/2016,
como descrita no corpo do texto do TCLE.

RESPOSTA: Foi alterado o numero da resolugéo no cabecgalho do TCLE, ficando a seguinte sentenca
“Resolugdo 510/2016 do CNS” na pagina 01 do TCLE corrigido (em destaque - realce em amarelo e
sublinhado).

ANALISE: pendéncia atendida

2. O participante deve ter acesso ao conteido completo do(s) questionario(s), para decidir sobre sua
participagdo ou ndo na pesquisa. Ndo é recomendado segmentar a visualizagao de questionario, tendo na
primeira se¢do o TCLE, condicionando o aceite do participante para acessar as demais segdes. Este CEP
recomenda que todo o questionario fique com acesso livre ao participante.

RESPOSTA: Foi acrescentado uma segao inicial no formulario, apresentando brevemente a pesquisa, onde
sao disponibilizados os arquivos do 1) Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (atualizado), 2)
do Termo de Autorizagéo de Uso de Imagem e Som (TAUIS) e 3) o Questionario Semiestruturado, todos em
arquivos completos em formato pdf, para acesso livre dos participantes antes de partir para as proximas
segdes, que permanecerao com uma segao para leitura e aceite do TCLE e do TAUIS, respectivamente,
seguida das segbes com o questionario semiestruturado. Foi alterada a descrigdo desta etapa no TCLE,
ficando a seguinte sentenga
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“Inicialmente, vocé tera acesso a um formulario estruturado online (Google Forms), onde a se¢&o inicial do
formulario apresentara brevemente a pesquisa e estarao disponibilizados os arquivos do 1) Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), 2) do Termo de Autorizagdo de Uso de Imagem e Som (TAUIS)
e 3) um questionario semiestruturado para coleta de dados dos participantes, todos em arquivos completos,
para que vocé tenha acesso antes de seguir para as proximas se¢des, que contara com uma segéo para
leitura do TCLE e do TAUIS, respectivamente, para que vocé possa ler, receber mais informagdes e aceitar
ou ndo participar da pesquisa.” no paragrafo 04 da pagina 01 do TCLE corrigido (em destaque - realce em
amarelo e sublinhado).

ANALISE: pendéncia atendida

3. Deve haver uma previsdo de quanto tempo se levara para preencher todo o questionario.

RESPOSTA: Foi acrescentado a previsao de tempo para preenchimento do questionario, ficando a seguinte
sentenga “Caso vocé aceite participar da presente pesquisa, vocé passara para outra se¢do do formulario
online, instituida pelo questionario semiestruturado para coleta inicial de dados, com tempo de
preenchimento de aproximadamente 20 a 30 minutos, onde ser&o coletadas [...]” no paragrafo 06 da pagina
01 do TCLE corrigido (em destaque - realce em amarelo e sublinhado).

ANALISE: pendéncia atendida

4. Nao é recomendado que dados coletados de forma virtual figuem armazenados em “nuvem” ou drives
virtuais. E recomendado que os dados sejam “baixados” (download) e armazenados em dispositivos fisicos
como “hard drives” ou “pen drives”, e que estes dispositivos fiquem sob a guarda dos pesquisadores por um
tempo determinado a ser informado ao participante. Assim, este CEP solicita que os pesquisadores incluam
essas informagdes de cuidado com os dados virtuais no TCLE, projeto brochura e na Plataforma Brasil.
RESPOSTA: Os dados coletados de forma virtual durante a pesquisa seréo baixados e armazenados em
pen-drive e HD externo por um periodo de 3 anos, que ficardo sob guarda dos pesquisadores da pesquisa.
Foi acrescentada essa informagdo ao Projeto Brochura, com a sentenga “Os dados coletados de forma
virtual durante a pesquisa serdo baixados e armazenados em pen-drive e HD externo por um periodo de 3
anos, sob guarda dos pesquisadores da pesquisa.”, como novo paragrafo (paragrafo 02 do item 3.3.1
Avaliagao Inicial) na pagina 10 do Projeto brochura corrigido (em destaque - realce em amarelo e
sublinhado). A informagéo também foi acrescentada ao TCLE, com a sentenca “As suas respostas serao
tratadas de forma andnima e confidencial, ou seja, em
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nenhum momento sera divulgado seu nome em qualquer fase do estudo. Quando for necessario
exemplificar determinada situagéo, sua privacidade sera assegurada. Os dados coletados durante a
pesquisa serdo tabulados e armazenados em pen-drive e HD externo por um periodo de 3 anos, sob guarda
dos pesquisadores da pesquisa, e poderao ter seus resultados divulgados em eventos, revistas e/ou
trabalhos cientificos. No entanto, ainda assim, sua identidade sera preservada e serdo mostrados apenas os
dados anonimamente.”, no paragrafo 03 da pagina 02 do TCLE corrigido (em destaque - realce em amarelo
e sublinhado). Esta informagédo também foi adicionada a Plataforma Brasil, com a mesma sentencga
adicionada ao Projeto Brochura (“Os dados coletados de forma virtual durante a pesquisa serdo baixados e
armazenados em pen-drive e HD externo por um periodo de 3 anos, sob guarda dos pesquisadores da
pesquisa.”), no campo Metodologia Proposta (item 3.1 Avaliagdo Inicial), da secdo 4 - Detalhamento do
Estudo da Plataforma.

ANALISE: pendéncia atendida

5. Ajustar as informagdes do penultimo e ultimo paragrafos do TCLE (os quais contém informacgdes
desatualizadas) de acordo com as informagbes abaixo:

“Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participagdo na pesquisa e concordo em
participar. O pesquisador me informou que este projeto de pesquisa foi aprovado por um Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) que é um 6rgao que protege o bem-estar dos participantes de pesquisas. O CEP é
responsavel pela avaliagdo e acompanhamento dos aspectos éticos de todas as pesquisas envolvendo
seres humanos, visando garantir a dignidade, os direitos, a seguranga e o bem-estar dos participantes de
pesquisas. Caso vocé tenha duvidas e/ou perguntas sobre seus direitos como participante deste estudo,
entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP) da UFSCar que esta
vinculado a Pré-Reitoria de Pesquisa da universidade, localizado no prédio da reitoria (area sul do campus
Sao Carlos).  Endereco: Rodovia Washington Luis km 235 - CEP: 13.565-905 - S&o Carlos-SP. Telefone:
(16) 3351-9685. E-mail: cephumanos@ufscar.br. Horario de atendimento: das 08:30 as 11:30.

O CEP esta vinculado & Comissao Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) do Conselho Nacional de
Saude (CNS), e o seu funcionamento e atuagéo sao regidos pelas normativas do CNS/Conep. A CONEP
tem a fungdo de implementar as normas e diretrizes regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos, aprovadas pelo CNS, também atuando conjuntamente com uma rede de Comités de Etica em
Pesquisa (CEP) organizados nas instituicdes onde as pesquisas se realizam. Enderego: SRTV 701, Via W 5
Norte, lote D - Edificio PO 700, 3° andar - Asa Norte - CEP: 70719-040 - Brasilia-DF. Telefone: (61) 3315-
5877 E-mail: conep@saude.gov.br.”
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RESPOSTA: Foram alterados o pendultimo e ultimo paragrafo do TCLE, de acordo com as informagdes que
constavam no ponto 5, ficando a seguinte sentenca: “Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios
de minha participagao na pesquisa e concordo em participar. O pesquisador me informou que este projeto
de pesquisa foi aprovado por um Comité de Etica em Pesquisa (CEP) que é um 6rgéo que protege o bem-
estar dos participantes de pesquisas. O CEP é responsavel pela avaliagdo e acompanhamento dos
aspectos éticos de todas as pesquisas envolvendo seres humanos, visando garantir a dignidade, os direitos,
a seguranca e o bem-estar dos participantes de pesquisas. Caso vocé tenha duvidas e/ou perguntas sobre
seus direitos como participante deste estudo, entre em contato com o Comité de Etica em Pesquisa em
Seres Humanos (CEP) da UFSCar que esta vinculado a Pro-Reitoria de Pesquisa da universidade,
localizado no prédio da reitoria (area sul do campus S&o Carlos). Endereco: Rodovia Washington Luis km
235 - CEP: 13.565-905 — Sao Carlos-SP. Telefone: (16) 3351-9685. E-mail: cephumanos@ufscar.br. Horario
de atendimento: das 08:30 as 11:30. O CEP esta vinculado & Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) do Conselho Nacional de Saude (CNS), e o seu funcionamento e atuagéo sao regidos pelas
normativas do CNS/Conep. A CONEP tem a funcdo de implementar as normas e diretrizes
regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos, aprovadas pelo CNS, também atuando
conjuntamente com uma rede de Comités de Etica em Pesquisa (CEP) organizados nas instituicdes onde as
pesquisas se realizam. Enderego: SRTV 701, Via W 5 Norte, lote D - Edificio PO 700, 3° andar - Asa Norte -
CEP: 70719-040 - Brasilia-DF. Telefone: (61) 3315-5877 E-mail: conep@saude.gov.br. ” nos ultimos dois
paragrafos (paginas 02 e 03) do TCLE corrigido (em destaque - realce em amarelo e sublinhado).
ANALISE: pendéncia atendida

Consideragodes Finais a critério do CEP:

Diante do exposto, o Comité de ética em pesquisa - CEP, de acordo com as atribuigcbes definidas na
Resolugdo CNS n° 466 de 2012 e 510 de 2016, manifesta-se por considerar "Aprovado" o projeto. A
responsabilidade do pesquisador é indelegavel e indeclinavel e compreende os aspectos éticos e legais,
cabendo-lhe, ap6s aprovagdo deste Comité de Etica em Pesquisa: Il - conduzir o processo de
Consentimento e de Assentimento Livre e Esclarecido; Il - apresentar dados solicitados pelo CEP ou pela
CONEP a qualquer momento; IV - manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua
guarda e responsabilidade, por um periodo minimo de 5 (cinco) anos apds o término da pesquisa; V -
apresentar no relatério final que o projeto foi desenvolvido

Enderego: WASHINGTON LUIZ KM 235

Bairro: JARDIM GUANABARA CEP: 13.565-905
UF: SP Municipio: SAO CARLOS
Telefone: (16)3351-9685 E-mail: cephumanos@ufscar.br
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conforme delineado, justificando, quando ocorridas, a sua mudanga ou interrupgéo. Este relatorio final

devera ser protocolado via notificagdo na Plataforma Brasil. OBSERVACAO: Nos documentos

encaminhados por Notificagdo NAO DEVE constar alteragdo no contetido do projeto. Caso o projeto tenha

sofrido alteragdes, o pesquisador devera submeter uma "EMENDA".

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagdes Basicas|PB_INFORMAGCOES BASICAS DO P 15/07/2022 Aceito
do Projeto ROJETO 1937240.pdf 15:12:34
Qutros Carta_Resposta_Versao_2.pdf 15/07/2022 |GUSTAVO VIOTTO Aceito
15:12:00 _[GONCALVES

Projeto Detalhado / |Projeto_Detalhado_Versao_2.pdf 15/07/2022 |GUSTAVO VIOTTO Aceito

Brochura 15:11:41 |[GONCALVES

Investigador

TCLE / Termos de | TCLE_Versao_2.pdf 15/07/2022 |GUSTAVO VIOTTO Aceito

Assentimento / 15:11:23 | GONCALVES

Justificativa de

Auséncia

Folha de Rosto Folha_de_rosto_assinada.pdf 28/04/2022 |GUSTAVO VIOTTO Aceito
19:32:43 | GONCALVES

Cronograma Cronograma.pdf 26/04/2022 [GUSTAVO VIOTTO | Aceito
21:46:41 | GONCALVES

Qutros Qustionario_Semiestruturado.pdf 26/04/2022 |GUSTAVO VIOTTO Aceito
21:37:27 | GONCALVES

QOutros Roteiro_Grupo_Focal.pdf 26/04/2022 |GUSTAVO VIOTTO Aceito
21:36:26 | GONCALVES

Outros TAUIS.pdf 26/04/2022 |GUSTAVO VIOTTO Aceito
21:33:51 [GONCALVES

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagdao da CONEP:

Nao

Enderego:
Bairro:
UF: SP
Telefone:

WASHINGTON LUIZ KM 235

JARDIM GUANABARA
Municipio:

(16)3351-9685

CEP: 13.565-905
SAO CARLOS

E-mail:

cephumanos@ufscar.br
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SAO CARLOS, 08 de Agosto de 2022

Assinado por:
Adriana Sanches Garcia de Arauijo

(Coordenador(a))
Enderegco: WASHINGTON LUIZ KM 235
Bairro: JARDIM GUANABARA CEP: 13.565-905
UF: SP Municipio: SAO CARLOS
Telefone: (16)3351-9685 E-mail: cephumanos@ufscar.br
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ANEXO Il

10/20/23, 4:33 PM Buck-IRB | Office of Research

THE OHIO STATE UNIVERSITY Biomedical Sciences Institutional
Review Board

130C Mount Hall

1050 Carmack Road
Columbus, OH 43210-1002

orrp.osu.edu

10/20/2023

Study Number: 2023H0312
Study Title: Translation and Adaptation of Upper Limb Physical Performance Tests for International Signs in Deaf
Athletes

Type of Review: Initial Submission
Review Method: Expedited

Date of IRB Approval: 10/20/2023
Date of IRB Approval Expiration: 10/20/2024

Expedited category: #4, #6, #7

Dear Matthew Brancaleone,

The Ohio State Biomedical Sciences IRB APPROVED the above referenced research.
In addition, the following were also approved for this study:

¢ Non-English Speaking Subjects
¢ Waiver of Consent Documentation

As Principal Investigator, you are responsible for ensuring that all individuals assisting in the conduct of the
study are informed of their obligations for following the IRB-approved protocol and applicable regulations, laws,
and policies, including the obligation to report any problems or potential noncompliance with the requirements
or determinations of the IRB. Changes to the research (e.g., recruitment procedures, advertisements,
enrollment numbers, etc.) or informed consent process must be approved by the IRB before implemented,
except where necessary to eliminate apparent immediate hazards to subjects.

This approval is issued under The Ohio State University's OHRP Federalwide Assurance #00006378 and is valid
until the expiration date listed above. Without further review, IRB approval will no longer be in effect on
the expiration date. To continue the study, a continuing review application must be approved before the
expiration date to avoid a lapse in IRB approval and the need to stop all research activities. A final study report
must be provided to the IRB once all research activities involving human subjects have ended.

Records relating to the research (including signed consent forms) must be retained and available for audit for at
least 5 years after the study is closed. For more information, see university policies, Institutional Data and
Research Data.

Human research protection program policies, procedures, and guidance can be found on the ORRP website.

H Gt

Karla Zadnik, OD, PhD, Chair
Ohio State Biomedical Sciences IRB

https://orapps.osu.edu/buck-irb/index/view-correspondence/study/61245/correspondence/347440



181

10/20/23, 4:33 PM Buck-IRB | Office of Research

https://orapps.osu.edu/buck-irb/index/view-correspondence/study/61245/correspondence/347440



182

ANEXO IV

Physical Therapy in Sport

Physical Therapy and Deaf Sports: A Narrative Literature Review

Manuscript Number:
Article Type:
Keywords:

Corresponding Author:

First Author:
Order of Authors:

Abstract:

Suggested Reviewers:

--Manuscript Draft--

YPTSP-D-24-00121
Review Article
Disability; Hard of hearing persons; Athletes

Paula Serréo
Federal University of Sao Carlos
Sao Carlos, Sao Paulo BRAZIL

Gustavo Viotto-Gongalves

Gustavo Viotto-Gongalves

Décio Bueno Neto

Victor Carvalho Machado Coelho

Leticia Perciani de Godoi

Jessica Andrade Cardoso Scotti Ferreira
Matthew Paul Brancaleone, PhD, DPT, PT, AT
Paula Regina Mendes da Silva Serrdo, PhD, PT

Objective

To conduct a narrative literature review of physical therapeutic assessment and
intervention in Deaf sports.

Methods

The articles search was conducted across 7 electronic databases, including articles in
English, Portuguese, and Spanish discussing the physical therapeutic assessment and
intervention with the Deaf and hard-of-hearing (D/HoH) athletic population, utilizing the
following keywords: "Deaf Sports," "Desporto Surdo," and "Deporte de Sordo”.

Results

Of the 537 studies identified, 29 studies met the eligibility criteria and were included. All
included studies conducted physical therapeutic assessments with athletes who are
D/HoH, including physical fitness, functional performance, postural control, dynamic
visual acuity, cardiorespiratory aspects, psychosocial assessments, concussion, and
kinematic analysis of sports movement. Additionally, one study implemented a physical
therapeutic intervention examining the effects of isokinetic stabilization and balance
training.

Conclusions

The included studies used various physical therapeutic assessment instruments and
interventions for athletes who are D/HoH; however, there is no consensus on the
primary instruments to be used in this population. Future studies should focus on
determining appropriate assessments and interventions tailored for athletes who are
D/HoH to meet their unique needs.



