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1. INTRODUCAO

O presente trabalho apresenta as experiéncias do Projeto de Extensao
Acessibilidade e Inclusdo, tendo como enfoque, apresentar resultados
significantes a cerca da atuacdo da Terapia Ocupacional na oncologia,
principalmente no contexto grupal, visto que, a profissdo ao longo dos anos vem
avancando e desenhando seu campo de atuacdo em diversas areas de atencao a
saude, dentre elas a oncologia.

No que cerne & Terapia Ocupacional, sempre se teve a preocupag¢do com o
sujeito que adoece e as diversas implicacdes em sua vida, afinal, em todo esse
processo estdo envolvidas pessoas, relagbes e sentimentos, histéria, cultura e
valores sociais, que muitas vezes vao além dos esquemas tedricos. Estar doente
pode ter varias representacdes, inclusive de uma vida diferente, levando o sujeito
muitas vezes a ser excluido de atividades e papéis sociais que desempenha em
seu cotidiano, levando-o a rupturas bruscas em sua vida e ao isolamento
(OTHERO, 2010).

Dentre os principios béasicos do projeto destacamos a escuta e o
acolhimento, escutar e acolher toda queixa ou relato do usuario, considerar todo o
sofrimento deste sujeito, entendendo que esta é uma experiéncia individual e
singular, ainda que possa ser compartilhada com outras pessoas. Autonomia,
respeito, dignidade, conforto e seguranca, sado necessidades primordiais,e a
equipe deve buscar responder & elas sempre. Para (Maximino,1995), o grupo
pode ser entendido como uma “caixa de ressonancia”, onde as singularidades séo
vividas dentro de uma trama grupal, no qual cada elemento se torna significativo
ao outro, passando a fazer parte de uma rede vincular.

E importante entdo, reforgar vinculos e afetos, “O cuidado faz parte da
esséncia humana e ndo é apenas um ato pontual, mas uma atitude de respeito,
preocupacgao e responsabilizagdo para com o proximo” (BOFF, 2000). E com isso,
trabalhar outros aspectos fundamentais como a resiliéncia, ou seja, a capacidade
de superar as adversidades das experiéncias da vida. O empoderamento como
sendo um conceito que se estabelece por meio de relacdes muatuas de poder
entre pensar e agir, decidir e executar, para compreender que todos séo
participantes-chave do cuidado. (ANDRADE, 2009).

A espiritualidade é abordada no contexto grupal no que tange ao tratamento
oncoldgico, visto que é fundamental oferecer um cuidado espiritual, acolhendo as
duvidas e angustias existenciais do paciente, respeitando e incentivando os rituais
religiosos, significativos para cada sujeito, a partir de suas crencas e valores.
(OTHERO, 2010).
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Podemos considerar ainda, a familia como fundamental em todo o processo
saude-doenca, e como o adoecimento de um membro da familia, sempre surtira
reflexos, a Terapia Ocupacional busca além de todos estes aspectos, desenvolver
atividades que estimulem esta aproximacao do contexto familiar, visto que todos
0s envolvidos necessitam deste suporte emocional.

O objetivo do trabalho desenvolvido, foi a devolutiva dos participantes do
grupo, sobre as contribuicbes que as atividades grupais proporcionaram ao longo
do projeto.

2. METODOLOGIA

As atividades grupais desenvolvidas ocorrem na Associacdo de Apoio a
pessoas com cancer- AAPECAN, nas quartas — feiras, no perido de 14:00 & 15:00
hs. Para obter dados sobre a contribuicdo da Terapia Ocupacional em tais
atividades, foi apresentado um questionario semiestruturado, onde contemplava
guestdes relacionadas & auto-estima, queixas de memoria, suporte emocional,
relacdes familiares, acolhimento, momentos depressivos, criticas e sugestbes
guanto a conducdo do grupo, ambiente, horéario, e se a Terapia Ocupacional faz
diferenca no dia-a-dia de cada membro do grupo. O questionario foi aplicado por
uma integrante da equipe, sem a presenca das académicas da Terapia
Ocupacional.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundo HAGEDORN (2007), temos que o grupo terapéutico é marcado
pelo envolvimento simultdneo do individuo na realizacdo de tarefas produtivas,
criativas , ou sociais, sempre com um objetivo terapéutico especifico, que o
Terapeuta Ocupacional propor.

A pesquisa demonstra resultados significativos a cerca da evolugao dos
pacientes no contexto grupal, em relacdo as contribuicbes que a Terapia
Ocupacional pode propor, ambas as participantes relataram estar satisfeitas na
melhoria das queixas mencionadas.

As componentes do grupo tiveram grandes melhorias, na autoestima por
exemplo, onde relataram sentir a “alegria mais espontanea” , como sendo um
passo fundamental para o tratamento, e os sintomas depressivos diminuiram
consideravelmente, visto que o espago proporcionava um acolhimento, no qual
era possivel expressar os sentimentos a qualquer momento. Nas relacdes
familiares, pode proporcionar uma maior aproximacao de todos, pois 0 grupo tinha
como objetivo propor tarefas que incluissem os familiares.

Ainda, nos questionarios, demonstraram elevada satisfacdo referente a
condugdo do grupo, e no que tange aos horarios e local que o grupo ocorre,
realizaram sugestbes para melhorias, como ampliar o periodo para maiores
aquisicoes, e ampliacdo do espacgo para que outras pessoas possam participar.

Em geral, foram elencadas pelas participantes, como sendo as atividades
mais significantes, as técnicas de relaxamento, respiracdo e meditacdo, pois
proporciona uma melhora na oxigenacdo do organismo e em geral beneficiando
todos os tecidos, além de fornecem possibilidades terapéuticas, dependendo do
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campo em que for utilizado, podendo figurar como terapia central, ou uma terapia
coadjuvante. O terapeuta observa durante toda a sessdo como o paciente e ele
préprio estédo respirando, para alterar a forma de respirar e perceber o que esta
ocorrendo.

Segundo as participantes as atividades de neurdbica foram extremamente
benéficas, visto que, orientar os pacientes em relacdo a possibilidade de
alteracdes cognitivas e saber identificar a presenca desses déficits é ponto
relevante para profissionais de saude. A Terapia Ocupacional € uma das areas do
conhecimento que pode fazer uso da neurdbica como forma de prevencédo de
declinio cognitivo em idosos aliando a técnica ao uso terapéutico de atividades,
contudo, ndo so6 é aplicada em idosos, o fator importante que levou a utilizagdo do
método foi os possiveis danos pelo processo quimioterdpico nas funcdes
cognitivas.

Por fim, o questionario abordava qual a significancia das atividades em
grupo para as participantes, e ambas relataram que tudo o que é proporcionado é
de grande valia para o crescimento pessoal e relagdes sociais e familiares, além
de proporcionar um melhor tratamento, tendo um apoio em grupo onde todos
podem dividir todas as angustias ou queixas do tratamento oncolégico e da vida
pessoal.

4. CONCLUSOES

Concluindo, em relato nos questionarios, as participantes das atividades
grupais da Associacdo de Apoio as Pessoas com Cancer de Pelotas tornam
evidente as contribuicbes que o grupo atribui a elas em varios aspectos como
autoestima, diminuicéo de sintomas depressivos, melhora nas relagées familiares,
memoria e resultados positivos no seu dia-a-dia, o que reforca a atuacdo do
Terapeuta Ocupacional que pode reconstruir a pessoa que tem uma larga e
agressiva doenca.

E preciso estar atento e buscar oferecer possibilidades de adquirir maior
consciéncia de si mesmo e de descobrir novos interesses e valores
especialmente nesses momentos em que 0 eu possa estar fragmentado pela
doenca, e atividades com este objetivo sdo fundamentais no contexto grupal para
gue possa haver trocas e apoio mutuo de ambos os participantes.
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