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1. INTRODUCAO

A terapia ocupacional é uma profissdo da area da saude, que tem como
principal objetivo a atencao, prevencédo e promocao da saude e a reabilitacdo de
individuos que apresentam alguma desordem de ordem fisica, sensorial,
emocional, mental ou social, habilitando-0 a se engajar nos papéis ocupacionais
gue sejam significativos (SILVA, 2011). O terapeuta ocupacional considera que a
manutencdo da saude é favorecida através do envolvimento dos sujeitos em
ocupacdes do seu cotidiano. No trabalho desenvolvido pelos profissionais de
terapia ocupacional sdo considerados os diferentes tipos de ocupacdes nas quais
as pessoas podem se envolver. Essa ampla variedade de ocupacdes, que
compde a singularidade dos sujeitos, é classificada em Areas de Ocupac&o:
atividades de via diaria, atividades instrumentais de vida diaria, descanso e sono,
educacao, trabalho, brincar, lazer e participacdo social. As atividades de vida
diaria sdo atividades orientadas para o cuidado do individuo com o seu préprio
corpo, sendo fundamentais para a convivéncia no mundo social, proporcionam a
sobrevivéncia basica e o bem-estar. Sdo elas: banho, controle dos esfincteres,
vestir-se, comer, alimentacdo, mobilidade funcional, cuidado com equipamentos
pessoais, higiene pessoal e autocuidado, atividade sexual e uso do vaso sanitario
(AOTA, 2015).

O desempenho ocupacional dessas atividades pode estar comprometido por
diversas razdes, temporaria ou permanentemente. As pessoas com deficiéncia
fisica apresentam restricbes no desempenho ocupacional e com o objetivo de
neutralizar as barreiras impostas pela condicdo fisica uma ferramenta
fundamental é o uso de dispositivos de Tecnologia Assistiva (TA). A TA é uma
area de estudo interdisciplinar, composta por produtos, recursos, métodos,
estratégias, praticas e servicos que visam a promoc¢ao da funcionalidade de
pessoas com deficiéncia, incapacidades ou mobilidade reduzida. A fim de garantir
autonomia, independéncia, qualidade de vida e inclusdo, através da ampliacao
das habilidades funcionais, a tecnologia assistiva pode contribuir para o
desempenho ocupacional de cada sujeito, como as tarefas basicas de
autocuidado, profissionais, sociais, culturais, esportivas e de lazer (FERREIRA et
al., 2017).

O estudo tem como objetivo relatar os aspectos que permeiam o
desenvolvimento de dispositivos de tecnologia assistiva no atendimento
terapéutico ocupacional e as possibilidades de contribuicdo na promocdo de
independéncia nas atividades de vida diaria.
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2. METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de um relato de experiéncia vivenciado pela
terapeuta ocupacional residente do primeiro ano do programa de Residéncia
Multiprofissional em Reabilitacdo Fisica da Universidade Franciscana. O relato
aborda o desenvolvimento de dispositivos de tecnologia assistiva que foram
confeccionados para atender a demanda de uma paciente com Doenca de
Charcot-Marie-Tooth atendida no Laboratério de Ensino e Pratica da
universidade. O relato de experiéncia apresenta uma reflexdo sobre uma acédo ou
um conjunto de acbes que abordam uma situacdo vivenciada no ambito
profissional, acerca de uma tematica de interesse da comunidade cientifica,
sendo uma importante ferramenta da pesquisa descritiva (CAVALCANTE; LIMA,
2012).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A Residéncia em Reabilitacdo Fisica da Universidade Franciscana é
composta por uma equipe multiprofissional, sendo uma terapeuta ocupacional,
uma fisioterapeuta, uma psicologa, uma enfermeira e uma nutricionista. Parte das
atividades praticas sdo desenvolvidas no Laboratério de Ensino e Prética, onde
sdo atendidos pacientes que apresentam alguma demanda para reabilitacdo
fisica. Os atendimentos sdo realizados de forma interdisciplinar, tendo como
caracteristica o compartilhamento de aprendizagens, a cooperacao e o dialogo,
ferramentas sempre presentes, que oportunizam melhores atendimentos aos
usuarios e desenvolvimento aos profissionais.

Com relagcdo as demandas terapéuticas ocupacionais, € recorrente a
necessidade de desenvolvimento de dispositivos de tecnologia assistiva para
diversos pacientes atendidos. Dentre estes, o caso de uma paciente adulta com
diagnéstico da Doenca de Charcot-Marie-Tooth, que consiste em uma condi¢cao
neurolégica herdada, de evolucéo lenta e progressiva e tem como consequéncia a
diminuicdo de massa muscular, dificuldade de equilibrio, afetando o desempenho
das atividades de vida diéria e instrumentais de vida diaria (PEREIRA et al, 2012;
OLIVEIRA, 2017). A paciente apresenta fraqueza muscular nos membros
superiores e inferiores, utilizando cadeira motorizada como meio de mobilidade,
nao realiza movimentacdo ativa de punho e méao e necessita de assisténcia para
desempenhar diversas tarefas cotidianas.

As principais demandas para o atendimento foram as atividades de vida
diaria: maquiar-se, alimentar-se e realizar a higiene pessoal no uso do banheiro.
Para possibilitar a independéncia e autonomia no desempenho das atividades foi
necessario o desenvolvimento de dispositivos de tecnologia assistiva. Com
relacdo a maquiar-se, a paciente nao conseguia desempenhar nenhuma etapa da
atividade e dependia totalmente de auxilio. Foi confeccionada e utilizada uma
ortese em neoprene, que possibilitava a estabilizagdo da articulagdo do punho e
dedos. Na parte dorsal da oOrtese foram feitos encaixes de diferentes tamanhos,
para 0s pincéis e batons, utilizando elastico de cinco centimetros de largura.
Apos, o treino durante os atendimentos, a paciente foi capaz de realizar todas as
etapas da atividade, sem necessidade de auxilio. As pessoas com Doenca de
Charcot-Marie-Tooth podem apresentar alteracbes na imagem corporal
(OLIVEIRA, 2017), inclusive a paciente apresentava receio de olhar-se no espelho
e de observar a si propria, aspectos que puderam ser trabalhados durante os
atendimentos. No que diz respeito a alimentar-se, a paciente relatava muita
dificuldade no desempenho e frequentemente ndo conseguia completar a
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atividade. Conseguia segurar os talheres e levar a comida até a boca, entretanto
ndo era possivel colocar e arranjar o alimento no talher de forma eficiente, sem
que derrubasse para fora do prato ou da taca de plastico utilizada para comer
frutas picadas. Para possibilitar que a paciente completasse a atividade de forma
independente, foram adicionadas bordas internas (removiveis e higienizaveis) nos
utensilios com a angulagdo necesséria para facilitar o arranjo dos alimentos nos
talheres. A adaptacdo possibilitou a melhora do desempenho dessa atividade,
bésica e essencial para a preservacao da saude e qualidade de vida. Por fim, foi
trabalhado o comprometimento da atividade de higienizacdo no uso do banheiro,
que ndo era possivel pois a paciente ndo consegue realizar a flexdo de punho
necessaria. Foi confeccionada uma ortese em termoplastico para estabilizacdo do
punho, que foi posicionada posteriormente e fixada com velcro no antebrago.
Através das orientacbes e do treino, foi possivel preservar a independéncia no
desempenho da atividade, bem como prevenir possiveis consequéncias da ma
higienizacdo apd6s o uso do banheiro, como infeccbes do trato urinario. Para o
desenvolvimento destes dispositivos foi essencial a andlise de atividade, recurso
utilizado pelos terapeutas ocupacionais para compreender as demandas de
atividades especificas, as habilidades necessérias para o seu desempenho,
colocando sempre 0 sujeito em primeiro plano, assim como seus interesses e
objetivos (AOTA, 2015).

Segundo Cruz e loshimoto (2010), o enfoque da terapia ocupacional na
reabilitacdo de pacientes com disfungdes fisicas sao as atividades de vida diéria e
existem diversas possibilidades de adaptacdes, que tem como objetivo a funcdo
de substituir ou compensar a auséncia de musculatura preservada. No estudo de
Silva (2011) os dispositivos de tecnologia assistiva proporcionaram aos
participantes elevagdo dos niveis de funcionalidade das atividades de vida diaria,
favorecendo a realizacdo das tarefas e a aquisicdo da autonomia necessaria para
0 resgate da independéncia. A tecnologia assistiva amplia as oportunidades de
manutencdo dos papeis ocupacionais, fato que gera mudancas na vida das
pessoas com deficiéncia, influenciando diretamente na qualidade de vida. Porém,
também é importante destacar que na literatura e na pratica é possivel observar
que pessoas com deficiéncia abandonam o dispositivo de tecnologia assistiva
gquando tem dificuldade no manuseio ou na utilizacdo. Portanto, o uso dos
dispositivos esta sujeito ao engajamento e aceitacdo do usuario, que precisa
adaptar-se a este novo modo de desempenhar as atividades (FERREIRA et al.,
2017).

4, CONCLUSOES

A partir da experiéncia relatada foi possivel exemplificar que o atendimento
do profissional de terapia ocupacional e o desenvolvimento de dispositivos de
tecnologia assistiva pode contribuir para a manutencdo do desempenho
ocupacional. No atendimento a pessoas que apresentam alguma limitacdo de
mobilidade ou deficiéncia fisica 0 uso desses dispositivos esta relacionado com a
independéncia e autonomia para desempenhar as atividades de vida diaria. Para
0 engajamento no uso dos dispositivos € fundamental a participacdo ativa dos
sujeitos, bem como o treino para a adaptacdo ao novo modo de realizar a
atividade. Esse processo de adaptacédo € favorecido quando as ocupacdes nas
guais o plano terapéutico tem enfoque sao significativas e importantes para o
paciente. Em razdo de todos os beneficios que sdo possiveis através do
desenvolvimento de dispositivos de tecnologia assistiva é fundamental que sejam
realizados mais estudos acerca dessa tematica.
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