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Editorial

A 12 Conferéncia Lusofona de Terapia
Ocupacional ocorreu no dia 9 de julho de 2021,
em modo virtual (video conferéncia).

Esta conferéncia surgiu do Nucleo Académico da
Terapia Ocupacional (NATO) da Rede Académica
de Ciéncias da Saude da Lusofonia (RACS).
Pretendeu dinamizar e disseminar a producao
cientifica em Terapia Ocupacional, em lingua
portuguesa. Pretendeu também  contribuir
significativamente para a discussdo dos temas
mais atuais e emergentes e contar com a
participacédo de investigadores e profissionais do
mundo luséfono.

S6 com partilha de conhecimento cientifico a
possivel fazer progredir a profissdo e sustentar a
pratica em evidéncia soélida de forma a promover
conhecimento e reconhecimento da Terapia
Ocupacional.

Nesta primeira edicdo, em formato virtual, no
seguimento da pandemia que assolou o planeta,
foram apresentados assincronamente 15 pésteres
em formato video e disponibilizados em
https://www.youtube.com/playlist?list=PLKUR7e
Woyi2QAmZdHuB8gapllIASPGxPVf .

Foram também apresentadas de forma sincrona
14 comunicagdes livres que resultaram em 13
artigos completos que foram publicados na
RevSALUS - Revista Cientifica Internacional da
Rede Académica das Ciéncias da Saude da
Lusofonia - RACS -
https://revsalus.com/index.php/RevSALUS
Uma comunica¢do oral encontra-se em artigo
completo neste livro.

Neste livro de Atas encontram-se publicados os
resumos dos artigos completos publicados na
RevSalus assim com os artigos curtos que
originaram os video-pdsteres.

Com mais de 100 participantes internacionais,
esta edicdo obteve um sucesso consideravel
atendendo a sua novidade e constrangimentos
pandémicos.

O futuro augura-se frutifero e preenchido
numa rede lus6fona que expande de forma
sustentavel.

Sucessos para a Terapia Ocupacional e para a
Rede Académica das Ciéncias da Saude da
Lusofonia.
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Literacia em Saude Mental na Perturbacao de Hiperatividade e Défice de
Atencao: Estudo Piloto

Mental Health Literacy in Hyperactivity Disorder and Attention Deficit: Pilot Study
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Resumo

Introducéo: Diversos estudos referem Portugal como o segundo pais com a prevaléncia de doengas psiquiatricas mais elevada
da Europa (22,9%), sendo importante aumentar a literacia da populagdo. Objetivo: O nosso objetivo foi avaliar a eficacia da
formagao sobre PHDA, realizada através da plataforma Bicho 7 Cabegas, no aumento do conhecimento de individuos adultos,
sem formagao na area da saude. Material e Métodos: A amostra é constituida por 16 individuos, entre os 18 e os 29 anos, sendo
cinco do sexo masculino. Destes, 50% tém o 12° ano, 31,25% sao licenciados e 18,75% tém mestrado. Foram usados como
medidas de conhecimento o valor obtido nos resultados apds a formagao e numa questdo sobre do nivel de conhecimento do
individuo sobre PHDA, juntamente com o questionario de usabilidade. Resultados: Os resultados demonstraram um aumento do
conhecimento sobre PHDA, independentemente do sexo, idade e escolaridade. A média do conhecimento obtida na formagao é
de 8,36 em 10 e em todas as avaliagdes, a percentagem foi superior a 70%. A usabilidade da plataforma foi avaliada positivamente
pelos individuos. Conclusao: Através do presente estudo foi possivel verificar a eficacia da plataforma Bicho 7 Cabecgas, no
aumento da literacia da populagao.

Palavras-chave: PHDA,; literacia; plataforma online; tecnologia.

Abstract

Introduction: Several studies refer to Portugal as the country with the second-highest prevalence of psychiatric disorders in
Europe (22.9%), so it is essential to increase its literacy. Objective: Therefore, our goal was to assess the efficiency of ADHD
training, carried out through the" Bicho 7 Cabegas" platform, in expanding the knowledge of adult individuals with no health
training. Material and Methods: The sample is 16 individuals between 18 and 29 years old, five of whom are male. Of these, 50%
have completed the 12th grade, 31.25% have a bachelor's degree, and 18.75% have a master's degree. We used as measures of
knowledge the value obtained in the results after the training and a question about the individual's level of knowledge about ADHD
and the usability questionnaire. Results: The results showed an increase in ADHD knowledge regardless of gender, age, and
education. The average knowledge obtained in training is 8.36 out of 10, and in all evaluations, the percentage was above 70%.
The individuals positively evaluated the usability of the platform. Conclusion: Through this study, it was possible to verify the
efficiency of the "Bicho 7 Cabegas" platform to improve the population's literacy.

Keywords: ADHD; literacy; online platform; technology.
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Caraterizacdo do nivel de Literacia em Saide Mental dos jovens na Area
Metropolitana do Porto

Mapping the Mental Health Literacy level of young people in the Metropolitan
Area of Oporto
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Resumo

Objetivo: Caraterizar o nivel de Literacia em Saude Mental (LSM) dos jovens 14-18 anos de idade, residentes na area
metropolitana do Porto. Métodos: Participaram no estudo 847 jovens. Utilizou-se um questionario sociodemografico e as versoes
portuguesas da Mental Health Promoting Knowledge Scale (MHPK-10) e da Mental Health Literacy Measure (MHLM). Como
critério de exclusao, os jovens nao deviam apresentar patologia confirmada que o impedissem de ler e compreender as questdes.
Para avaliar possiveis preditores da LSM nos jovens, foi utilizada uma regressao linear mdltipla. Resultados: Verificou-se que
75,65% da amostra apresentava um score igual ou superior a quatro no MHPK-10 e 71,97% tinha um resultado no MHLM
indicativo de um nivel de LSM. As variaveis preditoras de um maior nivel de LSM foram o ter mais idade (IC95%x<igace ]0,03; 0,10[),
ser do sexo feminino (IC95%masc ]0,06; 0,20[), ter maior escolaridade (IC95%sescol ]11,12; 2,66[), € conhecer alguém com doenga
mental (IC95%conhec ]0,45; 1,59[). Concluséo: De acordo com os resultados, os niveis de LSM na populagédo jovem, em Portugal,
é relativamente alto, com valores na ordem dos 70% de conhecimento.

Palavras-chave: Literacia em Saude Mental; Jovens; Saide Mental; Prevaléncia.

Abstract

Aim: The aim of this study was to map the level of Mental Health Literacy (MHL) among young people 14-18 years old living in the
metropolitan area of Porto. Methods: A total of 847 young people participated in the study. A sociodemographic questionnaire
and the Portuguese versions of the Mental Health Promoting Knowledge Scale (MHPK-10) and the Mental Health Literacy Measure
(MHLM) were used. As exclusion criteria, young people should not have a confirmed pathology that would prevent them from
reading and understanding the questions. To assess possible predictors of MHL in young people, multiple linear regression was
used. Results: It was found that 75.65% of the sample had a score of four or more on the MHPK-10 and 71.97% had a score on
the MHLM indicative of a level of LSM. The predictor variables of a higher level of LSM were being older (95%Cl<age ]0.03; 0.10[),
being female (95%Clmate ]0.06; 0.20[), having higher education (95%Clsequcat ] 1.12; 2.66[), and knowing someone with mental illness
(95%Clknow ]0.45; 1.59[). Conclusion: According with the results, the levels of LSM in the young population, in Portugal, is relatively
high, with values in the order of 70% knowledge.

Keywords: Mental Health Literacy; Young People; Mental Health; Prevalence.
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Caracterizacdo do Bem-Estar na Populacdo Jovem da Area Metropolitana do
Porto

Characterization of Wellbeing in the Youth Population of the Metropolitan Area of
Porto
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Resumo

Introducdo O bem-estar € um conceito multidimensional que pressupde que o individuo deve envolver-se no seu dia-a-dia e
encontrar significado e propodsito nas suas ocupagdes através da construgdo de uma identidade pessoal e da manutengéo de
papéis socialmente valorizados. Objetivo: Este € um conceito recente e ainda pouco estudado, pelo que o objetivo deste estudo
é descrever a prevaléncia do nivel de bem-estar da populagdo jovem, entre os 14 e os 18 anos, na Area Metropolitana do Porto.
Material e Métodos: Realizou-se um estudo transversal em 847 jovens de escolas secundarias do Porto, Vila Nova de Gaia,
Matosinhos e Gondomar, sendo utilizadas duas escalas de avaliagdo do bem-estar, as versdes portuguesas da Warwick-Edinburgh
Mental Wellbeing Scale e do Pemberton Happiness Index e um questionario sociodemografico, de autopreenchimento.
Resultados: Verificou-se diferengas estatisticamente significativas nos niveis de bem-estar relativamente as variaveis sexo
(pwemws <0,001; ppri<0,001), conhecer alguém com problemas de saude mental (pwemws <0,001; ppri<0,001), grau de escolaridade
(pwemws <0,031) e cidade de residéncia (pwemws <0,045; peri <0,011). Concluséao: Identificou-se que ser jovem do sexo masculino,
nao conhecer individuos com problemas de salide mental e possuir um menor grau de escolaridade séo preditores significativos
de bem-estar.

Palavras-chave: Bem-estar; Jovens; Escala de Bem-Estar Mental de Warwick-Edinburgh; indice de Felicidade de Pemberton;

Prevaléncia.

Abstract

Introduction Wellbeing is a multidimensional concept that assumes that the individual must be involved in his daily life and find
meaning and purpose in his occupations by building a personal identity and maintaining socially valued roles. Objective: This is
a recent concept and still little studied, so the purpose of this study is to describe the prevalence of the wellbeing level of young
people, between 14 and 18 years old, in the Metropolitan Area of Porto. Material and Methods: It was conducted a cross-sectional
study on 847 young people from secondary schools in Porto, Vila Nova de Gaia, Matosinhos and Gondomar. Using two wellbeing
assessment scales, the Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale and the Pemberton Happiness Index and a self-filling
sociodemographic questionnaire. Results: It was found statistically significant differences regarding gender (pwemws <0.001; ppHi
<0.001), meeting someone with mental health problems (pwemws <0.001; peri <0.001), educational levels (pwemws <0.031) and city
of residence (pwemws <0.045; peri <0.011). Conclusion: It was identified that being young males, not knowing individuals with
mental health problems and having a lower level of education are significant predictors of wellbeing.

Keywords: Wellbeing; Young; Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale; Pemberton Happiness Index; Prevalence.
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Resumo

Introducéo: A Literacia em Saude Mental refere-se aos conhecimentos e competéncias necessarias para promover a salude
mental e, para a avaliar, sdo necessarias medidas validas e abrangentes. Em Portugal, ndo existe nenhuma medida validada que
permita avaliar o conhecimento sobre os fatores que promovem uma saiude mental positiva. Objetivo: Traduzir e adaptar
culturalmente o MHPK-10 para a populagao portuguesa. Material e Métodos: A amostra foi recrutada através de um método nao
probabilistico, por conveniéncia, em varias instituicdes da Area Metropolitana do Porto e através de questionario online. A
validagao englobou a tradugao e adaptagao cultural da versao original do MHPK-10 e a analise das propriedades psicométricas:
fiabilidade — teste-reste e consisténcia interna - validade de conteldo, validade de construto e validade de critério. Resultados:
A amostra compreende 1728 individuos com idades entre os 14 e os 95 anos. O valor da consisténcia interna é razoavel (a=0,79)
e os valores do teste-reteste suportam a fiabilidade do instrumento. Da analise fatorial forgada a um fator resultaram valores
satisfatorios, explicando uma variancia de 35,92%. Na validade de critério obteve-se uma correlagéo baixa (r=0,32). Conclusao:
As propriedades psicométricas aparentam ser razoaveis, apesar de estudos adicionais serem necessarios. O presente trabalho é

um contributo positivo para a validagdo do MHPK-10.

Palavras-chave: Literacia em Saude Mental; medigédo; promogéo de saude.

Abstract

Introduction: Mental Health Literacy refers to the knowledge and abilities needed to promote mental health and valid and
comprehensive measures are needed to assess it. In Portugal there is no validated measure to assess knowledge about factors
that promote positive mental health. Objective: Translate and culturally adapt the MHPK-10 to the Portuguese population.
Material and Methods: The sample was recruited through a non-probabilistic method, for convenience, in several institutions of
the Porto Metropolitan Area and through an online questionnaire. The validation included the translation and cultural adaptation
of the MHPK-10 original version and the analysis of the psychometric properties: reliability — test-retest and internal consistency
content validity, construct validity and criterion validity. Results: The sample is made up of 1728 individuals aged between 14 and
95 years. The internal consistency value is reasonable (o= 0,79) and the test-retest values (r=0,72) support the reliability of the
instrument. From the factor analysis forced to a factor resulted satisfactory values, explaining a variance of 35,92%. In the criterion
validity, a low correlation was obtained (r=0,32). Conclusion: Psychometric properties appear to be reasonable, although
additional studies are needed. The present work is a positive contribution to the validation of MHPK-10.

Keywords: Mental Health Literacy; measure; health promotion.
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Resumo

Introducéo Dada a atengao que o bem-estar tem recebido mundialmente por ser um aspeto crucial da saude geral dos individuos,
a sua avaliagdo torna-se cada vez mais importante. Assim, emerge a necessidade de validacdo de instrumentos breves e
integrativos que avaliem os niveis de bem-estar na populagdo. Objetivo: Contribuir para a adaptagéo cultural e validagao
psicométrica do Pemberton Happiness Index (PHI) para a populagdo portuguesa. Material e Métodos: A amostra foi por
conveniéncia, composta por 1728 individuos, com recolhas online e em papel. Foram avaliadas a consisténcia interna, fiabilidade
teste-reteste, validade de construto, de contetdo e de critério. Resultados: A amostra foi constituida maioritariamente por
mulheres (n=1185), com uma média de idades de 20,04 + 20,38 anos. A consisténcia interna do PHI foi muito boa (a=0,90), bem
como a fiabilidade teste reteste, com r=0,79 e p<0,01 para a correlagao entre totais e com valores a variar entre ]0,20; 0,46[ na
Secgao A e ]-0,05;0,69[ na Secgao B. Na validade de construto, apenas o item 10 da Secgao A apresentou valores inferiores ao
tabelado, colocando-se em questéo a validade desse item. A validade de critério apresentou uma correlagao alta (r=0,75; p<0,01),
quando comparado com a Escala de Bem-Estar Mental de Warwick-Edinburgh (WEMWBS). Conclusao: Considerando as boas
propriedades psicométricas obtidas, este instrumento pode servir de contributo para avangar na complexa tarefa de medir o bem-
estar, bem como de monitorizar e avaliar mudangas nesses niveis.

Palavras-chave: Bem-estar; Saude Mental; Estudo de Validagao; Pemberton Happiness Index.

Abstract

Introduction Given the attention that well-being has received worldwide as being a crucial aspect of the overall health of
individuals, its measurement becomes increasingly important. Thus, the need for validation of brief and integrative instruments
that assess the levels of well-being in the population emerges. Objective: Contribute to the cultural adaptation and psychometric
validation of the Pemberton Happiness Index (PHI) for the Portuguese population. Material and Methods: The study was carried
out using a convenience sample of 1728 individuals, with online and in paper collections. Internal consistency, teste-retest
reliability, construct, content and criterion validity were analysed. Results: The sample consisted mainly of women (n = 1185),
with a mean age of 20,04 + 20,38 years. The internal consistency of the PHI was very good (a =0,90), as well as test-retest
realibility, with r= 0,79 and p<0,01 for the correlation between totals and with values ranging from] 0,20; 0,46 [ in Section A and] -
0,05; 0,69 [ in Section B. In the construct validity, only item 10 of section A presented values lower than the standard values,
putting in question the validity of this item. Criterion validity had a high correlation (r=0,75; p<0,01), when compared to the
Warwick-Edinburgh Mental Well-Being Scale (WEMWBS). Conclusion: Considering the good psychometric properties obtained
in this study, this instrument can contribute to advance in the complex task of measuring well-being, as well as monitoring and
assess changes at these levels.

Keywords: Well-being; Mental Health; Validation Study; Pemberton Happiness Index.
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Resumo

Introducéo: As opressdes de género e sexualidades que as pessoas vivenciam na vida cotidiana implicam no envolvimento
ocupacional e, desta forma, é necessario que este tema seja incorporado na formagéo graduada de terapeutas ocupacionais.
Objetivo: Identificar e caracterizar os meios que informam a incorporagéo do tema “questdes de género” na formagao graduada
em Terapia Ocupacional no Brasil. Material e Métodos: Foi conduzida uma pesquisa exploratoria e descritiva, de natureza quali-
quantitativa, entre abril de 2020 e maio de 2021. Foram garimpados documentos (meios) nos sites eletronicos de 36 cursos de
graduagao em Terapia Ocupacional de universidades brasileiras, relacionados a matriz curricular, Projetos Politico Pedagégicos
(PPP), curriculos académicos (disponiveis, de modo eletrénico, na Plataforma Lattes - CNPQ) e planos de aula. Foi utilizada
estatistica descritiva simples, abordagem de analise documental e de conteudo para o tratamento dos dados. Resultados: Dos
384 documentos garimpados, 65,3% abordam temas relativos as “questdes de género”. No entanto, este percentual diz apenas
a 19,4% do universo de cursos de Terapia Ocupacional, concentrados em 6 universidades, 5 publicas e 1 privada. E os temas
sdo desenvolvidos majoritariamente em agbes de pesquisa. Conclusdo: Temas sobre "questdes de género" sdo pouco
abordados, de modo oficial, na formag¢ao em Terapia Ocupacional no Brasil. No entanto, mudangas séo observadas com a revisao
das Diretrizes Curriculares Nacionais para reorientar os PPP e os curriculos da graduagéo. Isso se mostra oportuno devido o
intenso engajamento de docentes-pesquisadores/as, estudantes e terapeutas ocupacionais na pauta dos direitos sociais e
humanos de minorias de género e sexuais.

Palavras-chave: ensino; formagao superior; género; sexualidade; terapia ocupacional.

Abstract:

Introduction: The oppressions of gender and sexualities that people experience in everyday life imply occupational involvement
and, therefore, it is necessary that this theme be incorporated into the graduated training of occupational therapists. Objective:
To identify and characterize the means that inform the incorporation of the theme "gender issues" in graduate education in
Occupational Therapy in Brazil. Material and Methods: An exploratory and descriptive research, of a qualitative and quantitative
nature, was conducted between April 2020 and May 2021. Documents (media) were mined on the electronic sites of 36
undergraduate courses in Occupational Therapy from Brazilian universities, related to the curricular matrix, Projects Pedagogical
Politician (PPP), academic curricula (available electronically on the Lattes Platform - CNPQ) and lesson plans. Simple descriptive
statistics, a documentary and content analysis approach were used for the treatment of the data. Results: Of the 384 documents
mined, 65,3% address topics related to “gender issues”. However, this percentage accounts for only 19.4% of the universe of
Occupational Therapy courses, concentrated in 6 universities, 5 public and 1 private. And the themes are mostly developed in
research. Conclusion: Themes on "gender issues" are rarely addressed, in an official way, in the training in Occupational Therapy
in Brazil. However, changes are observed with the revision of the National Curriculum Guidelines to reorient PPPs and
undergraduate curricula. This proves to be opportune due to the intense engagement of professors-researchers, students and
occupational therapists in the agenda of social and human rights of gender and sexual minorities.

Keywords: teaching; higher education; gender; sexuality; occupational therapy.
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Resumo

Introducéo: O desenvolvimento e renovagao de curriculos € visto como uma atividade-chave das instituigbes de ensino superior.
Ao nivel internacional e nacional, é evidente o crescente interesse na investigagdo em desenho curricular, e em criar percursos
educativos diversos que correspondam as aspiragdes de futuro da populagéo e as necessidades da sociedade. As mudangas de
paradigma que ocorreram na terapia ocupacional, nos uUltimos anos, tornam urgente esta reflexdo. Objetivo: Pretendeu-se com
este estudo construir o desenho de um projeto de revisao curricular para a formagéo em terapia ocupacional. Material e Métodos:
Neste 1° ciclo de investigagao foi utilizada uma metodologia de investigagdo-agao. Os participantes no estudo foram agrupados
em duas equipas, uma nuclear, composta por dois docentes a tempo integral e uma alargada, integrando mais trés docentes,
também a tempo integral. Recorreu-se a métodos participativos para se envolverem os docentes nos momentos de reflexdo. Em
etapas chave do processo, recorreu-se a um grupo de peritos na area da revisao curricular. Resultados: Obtengéo de uma versao
de consenso do desenho do projeto, nomeadamente, Visao, Missao e Valores; objetivos dirigidos ao curriculo, aos estudantes e
aos docentes; intervenientes no processo e sua distribuicdo por dominios em areas de competéncia e selegao da Theory U para
guiar o processo de transformagao curricular. Conclusao: A metodologia de investigagdo-agdao e os métodos participativos,
conjuntamente com o recurso ao grupo de peritos, permitiram aos participantes chegarem a uma versao de consenso sobre 0s
aspetos principais a incluir no processo de transformagao curricular.

Palavras-chave: Revisdo curricular; terapia ocupacional; inovagao; metodologia investigagao-agao.

Abstract

Introduction: The development and redesign of curricula is seen as a key activity of higher education institutions. At the
international and national level, there is an evident growing interest in research in curriculum design, and in creating diverse
educational paths that correspond to the aspirations of the population's future and the needs of society. The paradigm shifts that
have occurred in recent years make this reflection urgent in occupational therapy. Objective: This study intends to design the
project of a curriculum revision for an occupational therapy program. Material and methods: In this 1st research cycle, an action
research methodology was used. Participants in the study were grouped into two teams, a nuclear one, composed of two full-time
staff and an extended one, integrating three more staff members, also full-time. Participatory methods were used to involve staff
in moments of reflection. In key stages of the process, a group of experts in the field of curriculum redesign has been used to
support the reflection. Results: Obtention of a consensus version of the project design, namely, 1) Vision, Mission and Values; 2)
objectives aimed at the curriculum, students and teachers; 3) actors in the process and their distribution by domains in their areas
of competence and 4) selection of Theory U to guide the process of curricular transformation. Conclusion: The action research
methodology and participatory methods, together with the use of a group of experts, allowed participants to reach a consensus
version on the main aspects to include in the curriculum transformation process.

Keywords: Curriculum redesign; occupational therapy; innovation; action-research methods.
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Resumo

Introdugéo: A Doenca de Parkinson (DP) € uma doenga neurodegenerativa cronica e progressiva, caracterizada por sintomas motores
como a bradicinésia, rigidez, instabilidade postural e tremor. A intervengéo atualmente descrita passa por tratamento farmacolégico e
intervengao multidisciplinar. Objetivo: Descrever o caso de uma pessoa com DP e a sua participacdo em atividades significativas, como
a carpintaria. Material e métodos: O caso reportado trata-se de um utente de 74 anos, com diagndstico de DP em fase moderada,
realizando um plano de intervengdo multidisciplinar. Na avaliagdo foram utilizados varios instrumentos como o Inventario de Avaliagéo
Funcional de Adultos e Idosos (IAFAI), a Escala de Qualidade de Vida e a Avaliagcdo Funcional o Inventario de Atividades de Brago e Mo
de Chedocke. Identificaram-se problemas ocupacionais ligados ao desempenho e participagdo do utente nas Atividades de Vida Diaria
(AVD’s) e atividades de interesse, pela presenga de sintomas motores, emocionais e cognitivos associados a DP. O plano de intervencao
descrito centra-se na estimulagdo de competéncias em défice, utilizando a ocupagdo como meio, através de sessbes de construcdo de
uma floreira suspensa. Resultados: A carpintaria potenciou um aumento de motivagdo, sentimentos de bem-estar e de ser capaz,
mostrando ser uma atividade benéfica, para aliviar muitos dos sintomas motores, mas, principalmente, sintomas emocionais e cognitivos.
Conclusao: A participagao em atividades significativas, como a carpintaria, contribui para aliviar alguns sintomas da DP, pelo menos
durante a realizagdo da mesma, produzindo satisfagdo a pessoa, bem como potenciar o seu sentido de competéncia, aumentando os seus
niveis de confianga e predisposi¢édo no quotidiano.

Palavras-chave: Doencga de Parkinson; Atividades Significativas; Terapia Ocupacional; Flow; Qualidade de vida.

Abstract:

Introduction: Parkinson's Disease (PD) is a chronic and progressive neurodegenerative disease characterized by motor symptoms such
as bradykinesia, rigidity, postural instability and tremor. The intervention currently described involves not only pharmacological treatment,
but also a multidisciplinary intervention. Case reported: 74-year-old patient, married and retired from the profession of civil engineer.
Presents the diagnosis of PD in the moderate phase, carrying out a multidisciplinary intervention plan. Objective: To describe the case of
a person with PD and their participation in significant activities, such as carpentry. Material and methods: The case reported is about a
74-year-old patient, diagnosed with moderate-phase PD, carrying out a multidisciplinary intervention plan. In the evaluation, several
instruments were used, such as the Functional Assessment Inventory for Adults and Elderly (IAFAI), the Quality of Life Scale and the
Functional Assessment, the Chedocke Arm and Hand Activity Inventory. Occupational problems related to the user's performance and
participation in Activities of Daily Living (ADLs) and activities of interest were identified, due to the presence of motor, emotional and
cognitive symptoms associated with PD. The described intervention plan focuses on the stimulation of skills in deficit, using occupation as
a means, through sessions to build a suspended flower box. Results: Carpentry increased motivation, feelings of well-being and being
able, proving to be a beneficial activity to alleviate many of the motor symptoms, but mainly emotional and cognitive symptoms.
Conclusion: Participation in significant activities, such as carpentry, contributes to alleviating some symptoms of PD, at least during its
performance, producing satisfaction for the person, as well as enhancing their sense of competence, increasing their levels of confidence
and predisposition in everyday life.

Keywords: Parkinson's disease; Significant Activities; Occupational Therapy; Flow; Quality of life.



mailto:cmatos@neuroser.pt

da Lusofonia

c Rede Académica
" das Ciéncias da Saude

Traducao, adaptacao e contributo para a validacao da escala Warwick-Edinburgh
Mental Well-Being Scale para a populacao portuguesa

Translation, adaptation and contribution for the validation of the Warwick-
Edinburgh Mental Well-Being Scale for the portuguese population

*Sofia Figueiredo'; Maria Joao Trigueiro'?; Antonio Marques'?; Raquel Almeida'?; Tiago
Coelho'?; Sara Sousa'?; Paula Portugal'?; Filipa Campos'?; Vitor Simées-Silva'?

"Escola Superior de Satude do Politécnico do Porto, Porto, Portugal
2Laboratorio de Reabilitagdo Psicossocial da Escola Superior de Saude do Politécnico do Porto, Porto, Portugal

*Autor correspondente: 10150467 @ess.ipp.pt; Escola Superior de Saude do Politécnico do Porto

ORCID do autor:

Figueiredo, S: 0000-0002-0550-9936; Trigueiro, MJ: 0000-0003-4439-7196; Marques, A: 0000-0002-8656-5023; Almeida, R:
0000-0003-4703-1712; Coelho, T: 0000-0001-7847-2401; Sousa, S: 0000-0002-3639-8634; Portugal, P: 0000-0001-9689-4050;
Campos, F: 0000-0001-6550-7660; Simdes-Silva, V: 0000-0003-2831-9729

Resumo

Introdugéao O conceito de Bem-Estar Mental tem ganho mais destaque internacionalmente, sendo um aspeto crucial da saude, com
impacto na funcionalidade. Assim, em Portugal, impde-se a necessidade de possuir medidas validadas que avaliem o bem-estar das
populacdes. Objetivo: Traduzir, adaptar culturalmente e contribuir para validar a Warwick-Edinburgh Mental Well-Being Scale (WEMWBS),
que avalia o bem-estar mental subjetivo e psicoldgico, para a populagdo portuguesa. Material e Métodos: Apds a aprovagao da tradugdo
portuguesa por um painel de peritos, a escala foi aplicada a 1728 individuos da area metropolitana do Porto recrutados por conveniéncia,
bem como o indice de Felicidade de Pemberton, para uma analise da validade de critério. Utilizou-se o alpha de Cronbach para avaliar a
consisténcia interna e uma analise fatorial exploratéria para a validade de construto. Ambos os instrumentos foram aplicados duas vezes
a 39 participantes, com aproximadamente uma semana de intervalo, para testar a fiabilidade teste-reteste. Resultados: Obteve-se um
alpha de Cronbach de 0,91, sugerindo uma consisténcia interna muito boa. A analise fatorial confirmou a unidimensionalidade do
instrumento, com todos os itens a saturarem um unico fator. Verificou-se uma alta correlagado entre a WEMWBS e o instrumento usado
como medida de critério, com r=0,75. A fiabilidade teste-reteste obteve uma alta correlagado, com r=0,77. Conclusao: Os valores obtidos
neste primeiro estudo de validagdo da WEMWBS para a populagao portuguesa encontram-se préoximos dos da versao original, podendo
ser considerado como um contributo legitimo e importante para a sua concretizagao.

Palavras-chave: Avaliagao; bem-estar mental; saude mental; WEMWBS; validagao.

Abstract:

Introduction The concept of Mental Well-Being has been gaining highlight internationally, as a crucial aspect of health, with an impact on
the functionality. Therefore, there’s a need to have validated measures that can assess the Portuguese population’s mental well-being.
Objective: Translate, culturally adapt and contribute for the validation of the Warwick-Edinburgh Mental Well-Being Scale, that assesses
subjective and psychological mental well-being, for the Portuguese population. Material and Methods: After the approval of the
Portuguese translation by an expert panel, the scale was given to 1728 subjects from Porto’s metropolitan area, as well as the Pemberton
Happiness Index, to analyze the criterion validity. Cronbach’s alpha was used to analyze the internal consistency and an exploratory factor
analysis for the construct validity. Both scales were given twice to 39 participants, approximately one week after the first application, to
analyze the test-retest reliability. Results: It was obtained a Cronbach’s alpha of 0,91, suggesting a very good internal consistency. The
factor analysis confirmed the one-dimensionality of the scale, since all items saturated into one single factor, similarly to previous
validations. There’s a high correlation between the WEMWBS and the scale used as criterion measure, with an r=0,75. The test-retest
reliability had a high correlation, with an r=0,77.Conclusion: The obtained values in this first validation study of the WEWMBS for the
Portuguese population are close to the ones obtained in the original validation, being possible to consider it has a legitimate and important
contribution for the validation of the scale.

Keywords: Assessment; mental well-being; mental health; WEMWBS; validation.

10



da Lusofonia

ot Rede Académica
" das Ciéncias da Saude

Avaliacao de sistemas posturais da pélvis numa pessoa com Distrofia Muscular
do tipo Cinturas: resultados da analise a trés almofadas na promocao do
equilibrio dindmico

Evaluation of postural systems of the pelvis in a person with Limb-Girdle Muscular
Dystrophy: results of the analysis of three cushions in the promotion of dynamic balance

Cintia Marques'; Carolina Matos'; Joana Cavaleiro'; Juliana Simdes'; Rui Fonseca-
Pinto"?*; Nuno Vieira Lopes??; Jaime Moreira Ribeiro'

'Escola Superior de Saude, Politécnico de Leiria, Leiria, Portugal

2Center for Innovative Care and Health Technology (ciTechCare), Politécnico de Leiria, Leiria, Portugal
3Escola Superior de Tecnologia e Gestdo, Politécnico de Leiria, Leiria, Portugal

“Instituto de Telecomunicagdes, Portugal

ORCID do autor:

Rui Fonseca-Pinto: 0000-0001-6774-5363; Nuno Lopes: 0000-0002-2232-1839; Jaime Ribeiro: 0000-0002-1548-5579

Resumo

Introdugao: As almofadas anti-escaras séo dispositivos especializados para a redistribuicdo de pressao e gestao da carga sobre os tecidos
e do microclima. Devem manter o alinhamento postural, facilitar o movimento, criar uma base estavel, aliviar a dor e serem confortaveis.
Podem ser compostas exclusivamente por um material como espuma, gel, ar e fluido, ou pela combinagdo de dois ou mais destes
materiais. As investigagdes concretizadas focam-se na distribuicdo do peso e negligenciam o comportamento dindmico da almofada
durante as atividades quotidianas. Objetivos: Avaliar a eficacia na manutengéo do equilibrio dinamico de trés tipos de almofadas de gama
média-alta com diferentes composicoes. Métodos: Estudo com uma pessoa do sexo feminino com Distrofia Muscular do tipo Cinturas,
utilizando-se: uma almofada de espuma e ar (A), uma almofada de espuma e bolsa de fluido (B) e uma de ar (C). A recolha de dados foi
realizada em dois momentos: 1)recolha dados antropométricos, cinematicos e dinamicos, através de medigado direta do alcance,
videogravagao e acelerometro, e pressdes exercidas sobre as almofadas, mediante um protocolo de movimentos e randomizagao de
almofadas; 2)avaliagdo da percecgao do utilizador com questionario e escala visual analégica de dor, apds quatro horas de permanéncia
na almofada. Resultados: A almofada A revelou melhores resultados ao nivel do alcance maximo, do pico de pressdo na posigao inicial,
do coeficiente de variagao e da pressdo média na flexao frontal do tronco. A almofada B apresentou resultados mais positivos na area de
contacto, coeficiente de variagdo e na pressdo média na posicao inicial, no pico de pressao da flexdo frontal do tronco, na variagao da
aceleragdo e na analise subjetiva. Conclusdo: As almofadas anti-escaras que, na sua composigdo, combinam dois materiais, sdo mais
eficazes na promogao do equilibrio dindmico, observando-se vantagem na utilizagao da almofada composta por espuma e fluido.

Palavras-chave: Almofada; Equilibrio dinamico; Estabilidade; Ulcera de presséo.

Abstract

Introduction: Pressure ulcer cushions are specialised devices for pressure redistribution and management of tissue load and microclimate.
They should maintain postural alignment, facilitate movement, create a stable base, relieve pain and be comfortable. They can be
composed exclusively of one material such as foam, gel, air and fluid, or a combination of two or more of these materials. Research has
focused on weight distribution and has neglected the dynamic behaviour of the cushion during everyday activities. Objectives: To evaluate
the effectiveness in maintaining dynamic balance of three types of medium-high range cushions with different compositions. Material and
Methods: Study with a female person with Girdle-Limb Muscular Dystrophy, using: a foam and air cushion (A), a foam and fluid bag cushion
(B) and an air cushion (C). Data collection was performed in two moments: 1)anthropometric, kinematic and dynamic data collection,
through direct measurement of reach, videorecording and accelerometer, and pressures exerted on the cushions, by means of a protocol
of movements and cushion randomization; 2)evaluation of user perception with a questionnaire and visual analogue pain scale, after four
hours of staying on the cushion. Results: Cushion A revealed better results at the level of maximum reach, peak pressure in the initial
position, coefficient of variation and mean pressure in frontal trunk flexion. Cushion B showed more positive results in the contact area,
coefficient of variation and mean pressure in the initial position, peak pressure in frontal trunk flexion, acceleration variation and subjective
analysis. Conclusion: The anti-sores cushions that combine two materials in their composition are more effective in promoting dynamic
balance, with the advantage of the cushion composed of foam and fluid.

Keywords: Cushion; Dynamic balance; Stability; Pressure ulcer.
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Resumo

Introdugdo: A Artrite Piogénica comega com uma infegdo aguda bacteriana nas articulagdes, geralmente nos tecidos sinoviais ou
periarticulares, que evolui ao longo de horas ou dias. Os sintomas sdo de dor de inicio rapido, derrame e restricdo da amplitude de
movimento, vulgarmente numa Unica articulagdo, que resulta em privagao ocupacional. O Graded Motor Imagery (GMI) € uma abordagem
biopsicossocial, recente ao tratamento da dor, que visa o envolvimento gradual das areas corticais motoras sem desencadear uma
resposta protetora de dor. Objetivo: Verificar a eficacia da intervengao da Terapia Ocupacional na modulagdo da dor e no Desempenho
Ocupacional, com recurso a abordagem GMI, num cliente com Artrite Piogénica. Material e Métodos: Foi realizado um estudo longitudinal
(4 semanas), com uma periodicidade trissemanal. O cliente era do sexo masculino, tinha 71 anos e estava reformado. Como medidas de
avaliagdo utilizou-se: a Medida Canadiana de Desempenho, a Escala Visual Analdgica, o Jebson Taylor Hand Function Test, o Teste
Muscular, o Dinamémetro e a Goniometria. Foram utilizadas as trés fases sequenciais do GMI - discriminagado da lateralidade, imaginagéo
motora e terapia de espelho. Resultados: Verificou-se uma diminui¢gdo da dor e uma melhoria da funcionalidade da mao, tendo-se atingido
os objetivos identificados pelo cliente na Medida Canadiana (conduzir, manter a horta, lavar o corpo e alimentar-se). Conclusao:
Comprovou-se a eficacia da aplicagdo do GMI neste estudo de caso, contudo sdo necessarios mais estudos confirmatérios e com
populagdes de maiores dimensdes que permitam a validagdo de protocolos especificos (duragdo de tratamento, sequenciagao e

progressao).
Palavras-chave: Graded Motor Imagery; Terapia Ocupacional; Dor; Desempenho Ocupacional; Artrite Piogénica.

Abstract

Introduction: Pyogenic Arthritis begins with an acute bacterial infection of the joints, usually in the synovial or periarticular tissues, which
evolves over hours or days. Symptoms are rapid onset pain, stroke and restricted range of motion, usually in a single joint, which results
in occupational deprivation. The Graded Motor Imagery (GMI) is a recent biopsychosocial approach to pain management that aims to
gradually involve the motor cortical areas without triggering a protective pain response. Objective: To verify the effectiveness of the
Occupational Therapy intervention in pain modulation and Occupational Performance, using the GMI approach, in a client with Pyogenic
Arthritis. Material and Methods: A longitudinal study (4 weeks) was carried out, with a three-weekly periodicity. The client was male, 71
years old and retired. Were used as evaluation assessments: the Canadian Performance Measure, the Visual Analogue Scale, the Jebson
Taylor Hand Function Test, the Dynamometer, the Muscle Test and the Goniometry. There were used all three sequential phases of this
approach - left/right discrimination, motor imagery and mirror therapy. Results: There was a decrease in pain and an improvement in the
functionality of the hand, having achieved the stated objectives by the client in the Canadian Measure (driving, maintaining the garden,
washing the body and eating). Conclusion: The effectiveness of the Graded Motor Imagery application in this case study has been proven,
but it is advised do create more confirmatory studies with larger sample population that validates specific protocols (duration of treatment,

sequencing and progression).

Keywords: Graded Motor Imagery; Occupational Therapy; Pain; Occupational Performance; Pyogenic Arthritis.
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Resumo

Introducéo: Os estudos recentes sobre criangas e infancias no cenario mundial tém apontado para um entendimento das criangas
como seres socioculturais e agentes ativos nas produgdes do mundo que as rodeia, encontrando no brincar possibilidades de
releituras de mundos e de agdes a partir de perspectivas socioculturais. Este trabalho apresenta uma pesquisa longitudinal
realizada em Mogambique, com criangas dos trés aos quinze anos de idade, em que a discussao sobre o brincar e a relagdao com
a terapia ocupacional se coloca presente. Objetivo: Compreender o brincar como atividade significativa das criangas e o papel
do terapeuta ocupacional enquanto pesquisador. Material e Métodos: Etnografia com pesquisa de campo em Mogambique, na
comunidade da Matola A, na comunidade de Mabotine e em Nhandlovo, entre os anos de 2014 e 2018. Resultados: A partir dos
dados levantados e analisados, os principais pontos trabalhados envolveram: o brincar e a construgédo dos brinquedos a partir de
material de desuso (descarte); o brincar e a relagdo com a natureza e as paisagens; imagens do brincar e o uso da fotografia. Os
resultados apontam para um caleidoscopio de diversidades e linguagens utilizadas pelas criangas no brincar, compreendido como
forma de estar no mundo e a partir de suas relagdes espago-temporais. Conclusao: Esta pesquisa contribui para os estudos com
criangas e infancias em terapia ocupacional nos paises lus6fonos e ndo somente, englobando a crianga ao seus modos de vida e
contextos histéricos e amplia possibilidades de agbes e pesquisa em contextos e perspectivas socioculturais.

Palavras-chave: Criangas; Mogambique; Perspectiva sociocultural; Estudos das Infancias; Terapia Ocupacional na Infancia.

Abstract

Introduction: Recent studies on children and childhoods on the world stage have pointed to an understanding of children as
sociocultural beings and active agents in the productions of the world around them, finding possibilities of rereading worlds and
actions from sociocultural perspectives, specially to the play. This paper presents a longitudinal research conducted in
Mozambique, with children from three to fifteen years of age, in which the discussion about playing and the relationship with
occupational therapy is present. Objective: To understand playing as a significant activity of children and the role of occupational
therapist as a researcher. Material and Methods: Ethnography with field research in Mozambique, in the community of Matola
A, in the community of Mabotine and Nhandlovo between the years2014 and 2018. Results: Based on the data collected and
analyzed, the main points involved:playing and building toys fromdisuse material (discard); playing and the relationship with nature
and landscapes; images of play and the use of photography. The results point to a kaleidoscope of diversities and languages used
by children in play, understood as a way of being in the world and from their space-time relationships. Conclusion: This research
contributes to the studies with children and childhoods in occupational therapy, engloband the children to their lifestyles and
historical contexts and expands possibilities of actions and research in sociocultural contexts and perspectives.

Keywords: Children; Mozambique; Sociocultural perspective; childhood studies; occupational therapy in childhood.
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Resumo
Introducédo: A Paralisia Cerebral (PC) € uma lesdo do Sistema Nervoso Central com forte impacto na funcionalidade. As alteragdes

neuromusculoesqueléticas, sensoriopercetivas e cognitivas originam frequentemente necessidades complexas de comunicagao, cuja
intervengdo multidisciplinar passa amiudadamente pela implementagdo de Sistemas Aumentativos e Alternativos de Comunicacédo
(SAAC). O terapeuta ocupacional pode colaborar para esta intervengao, sobretudo quando sdo envolvidas Tecnologias de Apoio (TA).
Objetivo: Descrever o processo da Terapia Ocupacional (TO) na implementagdao de SAAC, em criangas com PC, verificando a influéncia
nas atividades, cuja participagao esta restringida por défices na comunicacao. Metodologia: Scoping Review desenvolvida com base no
guia orientador Preferred Reporting ltems for Systematic Reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) e de
acordo com o protocolo do Joanna Briggs Institute (JBI), encetada com pesquisa na b-on. Foi realizada uma anélise categorial tematica
dos artigos com recurso ao software webQDA. Resultados: Foram selecionados 10 artigos, dos 353 estudos inicialmente encontrados,
de acordo com os critérios de inclusdo, demonstrando a contribuicdo do processo da TO, a importancia de uma equipa multidisciplinar,
bem como, a identificagdo de lacunas, que sugerem investimento em investigagdes futuras. Conclusdo: A TO tem um papel pertinente
na implementagdo de SAAC na: avaliagdo, com identificagdo das capacidades e necessidades a diferentes niveis, incluindo o
posicionamento, tipo de acesso mais adequado e contextos; intervengao, através do posicionamento, da adaptagao e treino de utilizagao
de SAAC, de formagéao, consultadoria e advocacy das partes interessadas. A implementagdo de SAAC é uma area que ainda carece de
investimento em investigagao e formagao.

Palavras-chave: Comunicacéo; Criangas; Paralisia Cerebral; Sistemas Aumentativos e Alternativos de Comunicagéo; Terapia Ocupacional.

Abstract

Introduction: Cerebral Palsy (CP) is a Central Nervous System lesion with strong impact on functionality. The neuromusculoskeletal,
sensory-perceptive and cognitive changes frequently originate complex communication needs, whose multidisciplinary intervention
frequently involves the implementation of Augmentative and Alternative Communication Systems (AACS). The Occupational Therapist can
collaborate in this intervention, especially when assistive technologies are involved. Objective: To describe the process of Occupational
Therapy (OT) in the implementation of AACS in children with CP, checking the influence on the activities in which participation is restricted
by communication deficits. Methodology: Scoping Review based on the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) and according to the Joanna Briggs Institute (JBI) protocol, conducted using the
b-on library. A thematic categorical analysis of the articles was performed using the webQDA software. Results: Ten articles were selected
according to the inclusion criteria of the 353 studies initially found, demonstrating the contribution of the OT process, the importance of a
multidisciplinary team, as well as the identification of gaps, which suggest investment in future research. Conclusion: OT has a relevant
role in the implementation of an AACS: in the assessment, with identification of capacities and needs at different levels, including
positioning, the most appropriate type of access and contexts and, in the intervention through positioning, adaptation and training in the
use of the AACS, as well as training, consulting and advocacy of stakeholders. The implementation of AACSis an area that still needs
investment in research and training.

Keywords: Communication; Children; Cerebral Palsy; Augmentative and Alternative Communication Systems; Occupational Therapy.
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Resumo

Introducdo: Sao Tomé e Principe € um pais em desenvolvimento que, atualmente, ndo possui servigos de sinalizagao/rastreio
precoce que permita detetar criangas em risco de atraso no desenvolvimento nem o apoio as suas familias. Objetivo: Pretende-
se promover a capacitagao de profissionais da area da saude e educagao, para a sinalizagao/rastreio de criangas com risco de
atraso no desenvolvimento e melhorar a prestagéo de cuidados basicos, envolvendo a familia. Material e Métodos: Trata-se de
um estudo de caso psicologico que pretende promover o apoio a criangas, pais e profissionais de saude, segundo um modelo de
mentoria terapéutica a distancia. Seréo utilizadas as contagens do nimero de criangas sinalizadas/rastreadas, das criangas que
recebem a prestacdo de cuidados pelos tutores e o nimero de profissionais que apds uma formagéo especializada consegue
garantir o rastreio das criangas. O grau de conhecimento dos pais sera medido através de um questionario. Resultados: Aumento
do numero de profissionais envolvidos, aumento do nimero de criangas sinalizadas e recebem a prestacado de cuidados, aumento
do grau de conhecimento dos pais para a prestagao de cuidados. Conclusées: Espera-se que as criangas com risco de atraso
no desenvolvimento e/ou deficiéncia sejam sinalizadas/rastreadas e recebam uma prestagdo de cuidados pelos tutores,
envolvendo a familia. Ademais, objetiva-se o aumento da literacia na saide dos profissionais de saide e educagéo assim como
dos familiares envolvidos. Desta forma, consideramos que problemas escolares poderdo ser prevenidos e a propensao para

adogao de comportamentos desviantes e a institucionalizagdo poderao ser atenuadas.
Palavras-chave: Capacitagdo; mentoria; rastreio; cuidados basicos.

Abstract

Introduction: Sdo Tomé and Principe is a developing country which currently has no early signposting/screening services to
detect children at risk of developmental delay and no support for their families. Objective: This study aims to promote the training
of health and education professionals to identify and screen children at risk of developmental delay and improve the provision of
basic care, involving the family. Methods: This is a psychological case study which aims to promote support to children, parents
and health professionals, according to a distance therapeutic mentoring model. Counts will be used of the number of children
signposted/traced, children receiving care from guardians and the number of professionals who after specialised training are able

to ensure the screening of children. The degree of parents' knowledge will be measured through a questionnaire. Results: Increase
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in the number of professionals involved, increase in the number of children signposted and receive care, increase in the degree
of knowledge of parents for care provision. Conclusions: It is expected that children at risk of developmental delay and/or
disability are signposted/traced and receive care provision by guardians, involving the family. Furthermore, we aim to increase the
health literacy of health and education professionals, as well as of the family members involved. Thus, we consider that school

problems may be prevented and the propensity to adopt deviant behaviour and institutionalisation may be attenuated.

Keywords: Training; mentoring; screening; primary care.

Introducao

Sao Tomé e Principe (STP) € um pais em desenvolvimento constituido por duas ilhas, no
golfo da Guiné. Segundo a UNICEF (2016), 1,14% de todas as criancas do pais, até aos 11
anos, encontram-se em risco de atraso no desenvolvimento e/ou deficiéncia, correspondendo
a 709 criangas. Em STP, nao existe sinalizagdo/rastreio precoce que permita detetar o risco
de atraso no desenvolvimento e/ou deficiéncia, o numero de profissionais de saude
especializados € muito reduzido e a falta de conhecimento sobre o desenvolvimento infantil
por outros profissionais da area da saude é evidente (Costa, 2020; Global Change Data Lab,
2017). Além disso, os centros de saude nao possuem materiais e equipamentos necessarios
para realizar eficazmente um diagndstico, sendo requerida a deslocacao ao hospital central.
Os meios de transporte no pais sao dispendiosos e cerca de 17% da populacao reside a duas
horas a veiculo a motor ou seis a nove horas a pé do hospital, verificando-se assim uma grande
dificuldade no acesso aos cuidados de saude (Instituto Marqués de Valle Flor, 2011; Neves et
al., 2018).

Segundo a UNICEF (2016), a crianga tem o direito de usufruir do melhor estado de saude
e beneficiar de servicos médicos e de reabilitacdo e a criangca com perturbacoes do
neurodesenvolvimento tem o direito a cuidados especiais, que Ilhes permitam o bem-estar,
viver com dignidade e atingir o maior grau de autonomia, participacao e integracido social
possivel (Elba & Olivio, 2015). Ndo existe em STP um enquadramento legal que permita a
inclusdo de todas as criancas € metade das criangas com risco de atraso no desenvolvimento
e/ou deficiéncia, ndo frequenta a escola (UNICEF, 2016). Os educadores de infancia e
professores do ensino basico ndo tém formagao sobre necessidades educativas especiais nem
existem profissionais de ensino especial no pais (Republica Democratica de Sao Tomé e
Principe, 2012) e as familias ndo possuem o0s conhecimentos necessarios para assegurar 0s
cuidados adequados (Instituto Nacional de Estatistica de Sdo Tomé e Principe, 2019; UNICEF,
2016) Para além disso, estas criangas sdo ainda vitimas de estigma, resultante da baixa

literacia em saude pela populagdao em geral (Bordia Das and Espinoza, 2019). Como terapeutas
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ocupacionais, pretendemos promover a saude e o bem-estar destas criancas (Smith and
Gutman, 2011), através da utilizacdo de abordagens de promog¢ao da literacia em saude de
forma compreensivel, acessivel e utilizavel por todo o espectro dos consumidores,
assegurando que a informagédo e educagéo prestada aos clientes ou aos profissionais esta
adaptada ao grau de alfabetizacao, sensibilidades culturais, e capacidades verbais, cognitivas,
e sociais dessa pessoa (American Occupational Therapy Association, 2011). Deste modo, as
causas em que se pretende intervir prendem-se com a escassa formacao em desenvolvimento
infantil por parte dos profissionais de saude e educadores de infancia existentes e com a falta
de rastreio destas criangas. Pretende-se ainda atuar sobre a falta de conhecimento sobre os
cuidados basicos nas familias destas criangas. Para isso, tenciona-se capacitar profissionais
da area da saude e educacao e tutores, tornando-os agentes de mudanca e, posteriormente,
perpetuar a prestagcao de cuidados através de uma cooperacao internacional com mentoria a
distancia.

Assim, o objetivo de impacto deste projeto sera a diminuicao da negligéncia de criangas
com risco de atraso no desenvolvimento e/ou deficiéncia em STP, nas diferentes areas e
contextos em que se inserem, promovendo a prestagdo continua e eficiente de cuidados

basicos.

Material e Métodos

Um estudo de caso é um tipo de desenho de estudo qualitativo que pretende recolher
dados exaustivos sobre um individuo, um sistema ou uma comunidade unicos (Hancock and
Algozzine, 2006), de forma a ganhar o conhecimento necessario para que se possam
influenciar politicas ou procedimentos futuros (Merrian, 2001).

O presente trabalho pretende estudar o fenomeno da implementagcdo de um projeto de
empreendedorismo social intitulado “Bomu Kélé — Vamos Acreditar!”, dirigido a criancas até
aos 11 anos, com risco de atraso no desenvolvimento e/ou deficiéncia, em Lemba, distrito de
STP. O projeto pretende promover a sinalizagao/rastreio e melhorar a prestagao dos cuidados
que lhes sao prestados por pais, profissionais da saude e da educagao. Trata-se, assim, de um
estudo de caso psicolégico (segundo a classificagdo de Hancock and Algozzine, 2006) que
pretende apresentar um modelo de mentoria terapéutica a distancia.

A solucéo prevista passa pela formacao de profissionais da area da saude e educacgao
com o intuito de promover a sinalizagdo de criangas com risco de atraso no desenvolvimento
e/ou deficiéncia e de tutores (santomenses desempregados e com o 122 ano concluido), aos

quais sera dada formagao especifica para a observagao e prestagdo de cuidados basicos de
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saude a criancas previamente sinalizadas. Pretendemos que os tutores apoiem as familias,
usufruindo de mentoria a distancia realizada por terapeutas ocupacionais voluntarios,
melhorando, deste modo, o suporte de cuidados basicos as criancgas.

Usando uma abordagem de estudo de caso, os investigadores monitorizam a
implementacao do modelo e a sua utilidade clinica para a populagao alvo, através da analise
do numero anual de criangas sinalizadas/rastreadas, numero mensal de criangas que recebem
a prestacdo de cuidados pelos tutores e grau de conhecimento revelado pelos pais na
prestacdo de cuidados, através da aplicagdo de um questionario. Adicionalmente, sera
analisado o numero de profissionais que apds uma formacao especializada consegue garantir
o rastreio das criangas. Através do preenchimento de uma ficha, sera quantificado o numero
de pedidos de esclarecimento/duvidas sobre uma crianga questionados ao mentor pelo tutor
semanalmente. Para além disso, recorrendo a visualizacao aleatéria das sessdes de mentoria,
pretende-se avaliar a percentagem de mentores empenhados nos aconselhamentos dados

aos tutores.

Resultados

Com este projeto, espera-se conseguir aumentar o numero de profissionais que apés uma
formacgao especializada consegue garantir o rastreio das criangas e, desta forma, aumentar o
numero de criangas que sao sinalizadas e recebem a prestacao de cuidados pelos tutores.

Espera-se ainda aumentar o grau de conhecimento dos pais para a prestacao de cuidados.

Conclusao

Para além da diminuicao da negligéncia criangas com risco de atraso no desenvolvimento
e/ou deficiéncia em STP, a mentoria a distancia permitira, também, a criagao de oportunidades
de emprego a santomenses, exercendo a fungao de tutores e integrando a equipa.

Com estas medidas, pretende-se que alguns dos efeitos da negligéncia das criangcas com
atraso de desenvolvimento sejam colmatados. Consideramos que o abandono escolar podera
ser prevenido através da sensibilizagao resultante da formagao fornecida aos professores,
bem como o acompanhamento continuo dos tutores, monitorizado pelos voluntarios, ira
permitir o aumento do conhecimento das familias. A longo prazo, a propensao para adogao de
comportamentos desviantes e a institucionalizagdo poderdao ser colmatadas, ndo s6 pelo
conhecimento e suporte fornecido pelos tutores as familias, como pela consequente prestagao

de cuidados basicos continuo e eficaz dado as criangas.
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Resumo

Introducéo: A Perturbagéo do Espetro do Autismo (PEA), consiste numa alteragdo neuro-desenvolvimental, que se expressa
através de alteragdes e défices nas competéncias sociais e de comunicagdo. A Comunicagao Alternativa e Aumentativa (CAA)
promove a autonomia das pessoas com PEA, para que consigam estabelecer uma comunicagao eficaz com os seus pares. No
ambito da atuagao da equipa multidisciplinar, a atuagdo da Terapia Ocupacional (TO) foca-se na promogao do acesso ao sistema
de CAA, implementando dispositivos e interfaces customizadas ao utilizador. Objetivo: Descrever a intervengdo da TO na
implementagao de Tecnologias de Apoio (TA) para a CAA junto de uma crianga em idade pré-escolar com PEA, nédo verbal.
Material e Métodos: Abordagem qualitativa através de um estudo de caso Unico, incidindo sobre a utilizagdo de um dispositivo
movel android com ecra tatil e com interface adaptado com pictogramas. Serdo obtidos dados através da Escala de Comunicagao
Pré-Verbal, da Schedule of Growing Skills Il , por entrevista a profissionais e cuidadores, e por observagdo participante.
Resultados: Serao utilizados para a andlise e interpretagéo dos dados qualitativos, o software WebQDA para a concretizagao da
analise de conteudo e o Microsoft Excel para tratamento dos dados quantitativos, provenientes das escalas de avaliagdo. Os
resultados esperados avaliardo a evolugao a nivel das competéncias de comunicagao, decorrente da implementagdo com treino
do Sistema Aumentativo e Alternativo de Comunicagao. Conclusao: Esta investigagao ira produzir conhecimento no que reporta
a atuagao do TO na implementagdo de um SAAC para o desenvolvimento da comunicagao de uma crianga com PEA, nao verbal.
Palavras-chave: Comunicagao; PEA; Tecnologias de Apoio; Sistemas Aumentativos e Alternativos de Comunicagao; Terapia

Ocupacional; Criangas.

Abstract

Introduction: Autism Spectrum Disorder (ASD) is a neurodevelopmental disorder, which is expressed through changes and
deficits in social and communication skills. Augmentative and Alternative Communication (AAC) promotes the autonomy of people
with ASD so that they can establish an effective communication with their peers. Within the multidisciplinary team, Occupational
Therapy (OT) focuses on promoting access to the AAC system, implementing devices and interfaces tailored to the user.
Objective: To describe the OT intervention in the implementation of Assistive Technology (AT) for AAC with a preschooler with
non-verbal ASD. Material and Methods: Qualitative approach through a single case study, focusing on the use of an android
mobile device with touch screen and adapted interface with pictograms. Data will be obtained through the Pre-Verbal
Communication Scale, the Schedule of Growing Skills Il, interviews with professionals and caregivers, and participant observation.
Results: For the analysis and interpretation of the qualitative data, the WebQDA software will be used to perform the content

analysis and Microsoft Excel will be used to treat the quantitative data from the assessment scales. The expected results will assess
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the evolution in communication skills, resulting from the implementation and training of the Augmentative and Alternative
Communication System. Conclusion: This research will produce knowledge on the role of OT in the implementation of an AACS
for the development of the communication skills of a non-verbal child with ASD

Keywords: Communication; ASD; Assistive Technology; Augmentative and Alternative Communication Systems; Occupational

Therapy; children.

Introducao

A PEA é uma alteracdo neuro-desenvolvimental, que se manifesta através de alteragdes
e défices nas competéncias sociais e de comunicacao, restricoes nas atividades, interesses e
comportamentos, com eventual presenca de estereotipias (Pereira et al., 2020).

Cerca de 30% das pessoas com PEA sao ndo verbais, pelo que se impde a necessidade
da utilizacdo de Tecnologias de Apoio (TA) no dmbito da Comunicacdo Aumentativa e
Alternativa (CAA), como forma de ultrapassar barreiras na comunicagdo (Maya and Lima,
2016; Pereira, 2016)

As TA consistem em dispositivos ou instrumentos que compensam ou substituem fungdes
deficitarias ou inexistentes, permitindo o envolvimento e participacdo em ocupacoées. De modo
particular, em pessoas com PEA, perante um défice a nivel da comunicacao, as TA podem
potenciar comunicagcao através da utilizagdo de Sistemas Aumentativos e Alternativos de
Comunicagao (SAAC). Consistem num conjunto de estratégias, técnicas e ajudas que facilitam
a comunicacgao de pessoas com défices nesta area, complementando ou substituindo a fala,
possibilitando assim o desenvolvimento ou melhoria da comunicacdo e/ou linguagem, de
forma a que consigam exprimir-se e promovendo a independéncia (Duarte, 2013; Mavrou,
2011; Schirmer, 2020).

Pretende-se estudar, no Aambito da intervencao da Terapia Ocupacional, a implementacao
de um dispositivo movel tatil Android apetrechado com um programa dedicado para CAA, com
recurso a um sistema de pictogramas.

Desta forma, almeja-se responder a questao investigacao: De que forma a intervencao da
TO, na implementacao de TA para CAA, promove a comunicagdo numa crianca em idade pré-
escolar com PEA nao verbal?

Estabelecendo-se os seguintes objetivos:

e Avaliar a implementagédo de TA para a CAA numa crianga em idade pré-escolar com PEA
nao verbal;
o Descrever a intervengao da TO com SAAC numa crianga em idade pré-escolar com PEA

nao verbal.
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Material e Métodos

Sera adotada uma abordagem qualitativa por meio de estudo de caso unico. Trata-se de
uma investigagdo particularistica que ira gerar uma compreensdo multifacetada e em
profundidade do contributo da TO para a ado¢do de um SAAC por uma crianga e dos que a
rodeiam no seu contexto de vida real (Ribeiro et al., 2016).

A crianca participante com diagndstico de PEA nao verbal, em idade pré-escolar sera
recrutada intencionalmente dentre familias voluntarias que preencham formulario de
candidatura e nao devera utilizar SAAC, antes deste estudo.

De modo a tragar o perfil ocupacional da crianga em estudo, prevé-se aplicar inicialmente
a escala Schedule of Growing Skills Il (SGS Il) e entrevista semiestruturada ao cuidador. A
SGS Il avalia competéncias relativas ao desenvolvimento infantil em diferentes dominios
incluindo a linguagem. A entrevista semiestruturada e a observagao participante irdo recolher
informacdes acerca de comportamentos comunicativos da crianca e 0s seus parceiros e
comunicacao, em particular a intencionalidade comunicativa, estratégias para interagir com o
ambiente e de resolucdo de problemas. Pretende-se também compreender quais as
expectativas dos cuidadores em relacdo a utilizacdo do SAAC, bem como as suas
necessidades.

Sera implementado um SAAC ajustado as caracteristicas da crianga, previsivelmente
suportado num dispositivo mével, numa interface com pictogramas.

A Escala de Comunicacao Pré-Verbal (ECPV) sera aplicada para aferir a evolugao da
comunicagao, com o uso do SAAC.

ApOs a intervencao serdo auscultadas por entrevista as percec¢des dos cuidadores e dos
profissionais relativamente a utilizacdo do SAAC, mormente a aprendizagem, facilidade de
utilizagéo, dindmica com os interlocutores e beneficios observados.

Os dados qualitativos provenientes da entrevista e observagao serao analisados com
recurso ao software WebQDA, de forma a realizar a analise de conteudo dos dados (Souza et
al., 2011).

Os dados da avaliagao, recolhidos através da ECPV pré e ap6s intervengao serao tratados
no Microsoft Excel, de forma a calcular a variagdo, de modo a compreender se apresentou ou

nao evolugao comunicativa.

Resultados
Prevé-se, com base na literatura que, os défices na comunicacdo, linguagem e

socializacao derivados da PEA, possam ser atenuados através do uso dos SAAC.
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Conclusao

Ao implementar uma solugao neste ambito, em equipa multidisciplinar, o TO necessita de
realizar uma avaliacdo adequada e indicada para a crianc¢a, para aferir competéncias sensério-
percetivas e cognitivo-motoras, assim como a forma de acesso, modo de selecdo dos
pictogramas e interagdo com a tecnologia, de modo a selecionar-se dispositivos, software,
adaptacao da interface e treino a realizar.

Assim sendo, obter-se-a conhecimento acerca da atuagao da TO na implementagao de
um SAAC de base tecnolégica, como estratégia para ultrapassar barreiras na comunicacao,
de forma que a crianga obtenha o maximo de independéncia em todas as ocupacdes, tendo
em consideracio os contextos em que esta se envolve. Espera-se que apés a implementacao
destes sistemas existam melhorias nas competéncias comunicativas, tal como aconteceu nos
estudos de criangas em contexto escolar com necessidades especiais € com alteragdes
neuromotoras (Follin-Arbelet, 2017; Pereira, 2016).

Embora numa fase inicial se possa considerar que um estudo de caso possa ser limitativo
na construcdo do conhecimento, considera-se que o que se perde em extensdo sera
compensado pela profundidade do estudo e pelas particularidades observadas (Alarcéo,
2014).
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Resumo

Introducéo: No contexto da América Latina e Lusofonia, observa-se referenciais ainda de dominancia anglo-saxénica e com
significativos distanciamentos sobre o compartilhamento da produgado e difusdo de conhecimento sobre ocupagado humana.
Objetivo: Descrever as atividades de ensino-pesquisa-extensdo do Laboratério de Estudos da Ocupagdo Humana (LEOH) a
respeito da produgéo e difusdo de conhecimento sobre ocupagdo humana nos paises da América Latina e Lusofonia. Material e
Métodos: Trata-se de um relato de experiéncia que descreve as atividades de ensino-pesquisa-extensdo do LEOH, de 2020 a
2021. Resultados: O LEOH possui integrantes de origem interinstitucional, sendo estudantes de graduagao e pds-graduagao,
docentes-pesquisadores e terapeutas ocupacionais da assisténcia. Sdo desenvolvidas atividades de ensino, pesquisa e extensao.
Destaca-se a elaboragdo da rede epistémica denominada Estudos da Ocupagdo Humana (EOH). Conclusdo: O LEOH é um
mecanismo institucional que vem se mostrando relevante para fomentar produgdes e difusdes de conhecimento em ocupagéo
humana na América Latina e Comunidade Luséfona.

Palavras-chave: América latina; formagao superior; lusofonia; relagdes comunidade-instituigao; terapia ocupacional.
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Abstract

Introduction: The Laboratory of Studies on Human Occupation and Technologies for Participation in Occupational Therapy
(LEOH in portuguese), proposes Studies on Human Occupation (SHO) as an epistemic network on theoretical and methodological
references that underlie the discipline of Occupational Therapy and related areas. In the context of Latin America and Lusophony,
there are still references of Anglo-Saxon dominance and with significant differences in the sharing of the production and
dissemination of knowledge about human occupation. Objective: Describe LEOH's teaching-research-extension activities
regarding the production and dissemination of knowledge about SHO in Latin American and Lusophone countries. Material and
Methods: This is an experience report, of a qualitative and exploratory nature, which describes LEOH's teaching-research-
extension activities, from 2020 to the present moment. Results: LEOH has members of inter-institutional origin, including
undergraduate and graduate students, professors-researchers and occupational therapists in care. Teaching, research and
extension activities are carried out. The elaboration of the epistemic network called Studies of Human Occupation (EOH) stands
out. Conclusion: LEOH is an institutional mechanism that has been shown to be relevant to foster production and dissemination
of knowledge in human occupation in Latin America and the Lusophone Community.

Keywords: Latin America; higher education; lusophony; community-institution relationship; occupational therapy.

Introducgao

Este trabalho aborda os mecanismos institucionais para a producéo e difusdo de conhecimento
sobre ocupag¢dao humana em Terapia Ocupacional no contexto dos paises da América Latina e
Luséfonos. Trata-se de reconhecer as especificidades tedrico-praticas produzidas antes e apds a
institucionalizagao da Terapia Ocupacional nestas regides nos anos 1950, seus desenvolvimentos e,
sobretudo, os dispositivos de compartilhamento e didlogo em torno da difusdo do conhecimento
produzido nas dimensoes locais e globais da area.

Em tela, a Ocupagdo Humana pode ser entendida enquanto um constructo que caracteriza a
experiéncia de envolvimento de pessoas, grupos e populagdes em seus ambientes (Law, 2002).
Partindo de estudos que antecederam a Terapia Ocupacional, até a sua fundagao enquanto profissao
e area de conhecimento, e, atualmente, sob uma perspectiva inter e transdisciplinar, a Ocupagéo
Humana interessa como um determinante na estruturagao da vida social, na formagao identitaria, e
nos estados de bem-estar e garantia de direitos sociais (Ramugondo, Galvaan and Duncan, 2015).

Na América Latina, sobretudo, encontra-se uma diversidade de referenciais teodrico-
metodoldgicos em Terapia Ocupacional ainda pouco conheciveis e sistematizados, que imprimem
particularidades da &rea na regido. Por outro lado, especificamente ao Brasil, as relagdes entre
terapeutas ocupacionais luséfonos sao bastante escassas.

Sendo assim, o objetivo deste trabalho é descrever as atividades de ensino-pesquisa-extensdo
do LEOH a respeito da producéo e difusdo de conhecimento sobre a ocupagdo humana nos paises

da América Latina e Lusofonia.

25



c Rede Académica
" das Ciéncias da Saude

da Lusofonia

Métodos

Trata-se de um relato de experiéncia, de natureza qualitativa e exploratéria, que descreve as
atividades de ensino-pesquisa-extensdo do Laboratério de Estudos da Ocupacdo Humana e
Tecnologias de Participagdo em Terapia Ocupacional (LEOH). Foram resgatadas as atividades em
curso, bem como alguns dados sobre uma pesquisa em desenvolvimento.

Os dados compreenderam o periodo de margo de 2020 até junho de 2021, produzidos no
Departamento de Terapia Ocupacional da Faculdade de Medicina da Universidade Federal do Rio de
Janeiro (DTO/FM/UFRJ), juntamente com o Departamento de Terapia Ocupacional da Universidade
Federal de Pernambuco (DTO/UFPE) e do curso de Terapia Ocupacional do Instituto Federal do Rio

de Janeiro (CTO/IFRJ), todas instituicdes publicas de ensino superior do Brasil.

Resultados

Criado em maio de 2020 no DTO/FM/UFRJ, Brasil, o LEOH é composto por seus estudantes e
professores(as), do DTO/UFPE, do CTO/IFRJ e terapeutas ocupacionais da assisténcia. O LEOH tem
como objetivo promover, desenvolver e difundir a ocupagdo humana enquanto um dos patrimonios
da Terapia Ocupacional, além de buscar o aprofundamento e discussdao em torno de tensionamentos
e demais fendbmenos de interesse relacionados ao que denominamos de Estudos da Ocupagao
Humana (EOH) e desenvolver modelos de pratica e tecnologias de intervencao.

Os EOH, no LEOH, é compreendido como uma rede epistémica para designar os distintos
referenciais tedrico-metodologicos sobre a ocupagdo humana enquanto objeto disciplinar e
interdisciplinar em Terapia Ocupacional, alinhado ao reconhecimento das multiplas realidades
socioculturais e historicas nas quais a disciplina esta presente. O LEOH desenvolve diversas atividades
ligadas ao ensino-pesquisa-extensdo de forma indissociavel, a fim de compartilhar e evidenciar, em
ambito brasileiro e internacional, produgdes e conhecimentos concebidos pela profissdo além da
parcela angléfona da sociedade.

Em relagdo ao eixo pesquisa, esta em desenvolvimento no LEOH um projeto intitulado “Estudos
da Ocupagado Humana na América Latina e paises de lingua portuguesa”, que visa investigar os
percursos de assimilagdo, interpretagdo, uso e disseminagdo do constructo ocupagdo humana
enquanto objeto de conhecimento e intervengao da Terapia Ocupacional. Trata-se de uma pesquisa
de natureza exploratéria-dialética e interpretativa, possivel através do emprego de métodos mistos
tanto na produgao quanto na analise dos dados. A pesquisa estd organizada em duas etapas. A
primeira, em desenvolvimento, consiste em uma revisédo da literatura e documental acerca do
constructo ocupagdo humana e correlatos em produgdes cientificas de 26 paises destas regides. A
partir disso, pretende-se dar inicio a segunda etapa, que consistira na composi¢ao de uma rede de
autoras e autores que fazem uso do constructo ocupagdo em suas produgdes cientificas, a fim de

selecionar, via método bola de neve, profissionais para serem entrevistados(as). Assim, sera possivel
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aprofundar socioculturalmente acerca das compreensdes e usos do construto, além dos referenciais
tedrico-metodologicos utilizados. O projeto de pesquisa prevé a participagdo, com procedimentos
éticos estabelecidos ja aprovados, de 140 profissionais.

Ja em relagao a extensao estd em fase de tramite institucional um projeto de extensao sobre
divulgacao cientifica em midias sociais. Também, destaca-se a parceria com a Liga Académica de
Estudos das Ocupagdes Humanas (LIGOH) da UFPE.

No eixo do ensino, tanto no nivel de graduagao quanto de pds-graduacgao, ja estdo sendo postas
em pratica atividades sobre os fundamentos da ocupagdo humana, das tecnologias de atencdo em
Terapia Ocupacional e demais fenémenos de interesse ao campo dos EOH. E o caso dos Trabalhos
de Conclusao de Curso realizados por sete estudantes, sendo dois deles recém-formados pela UFRJ
- que, a partir de seus produtos, passaram a integrar e colaborar com o Laboratério - bem como as
atividades de sete estudantes de iniciagdo cientifica e trés de mestrado. Uma disciplina na pos-
graduagao em Psicossociologia de Comunidades e Ecologia Social, ministrada pelo coordenador do
LEOH, na qual discute ocupagdes humanas, cidades e territorios. Além disso, sdo realizados

semanalmente encontros tedricos interinstitucionais e de pesquisa.

Conclusoées

A criacao e institucionalizagdo do LEOH se justifica em um contexto sécio-histérico e cultural
em que o debate sobre ocupagdo humana em Terapia Ocupacional, na América Latina e Lusofonia,
€ sustentado majoritariamente por perspectivas hegeménicas anglo-saxdnicas, bem como um
consideravel distanciamento epistémico sobretudo entre a comunidade lus6fona. Tais perspectivas
dominaram o campo de conhecimento da area, sem criticas sobre a sua coeréncia com a realidade,
invisibilizando saberes locais e outras rotas para a produgado e difusdo de saberes em Terapia
Ocupacional.

Alguns dados ja produzidos pelo LEOH, preliminarmente, demonstram a concentragdo de
produgdes cientificas em poucos paises, como o Brasil, Chile, Argentina e Coldmbia. Observa-se
também que tanto na América Latina como em paises da Africa e Asia de lingua portuguesa a Terapia
Ocupacional ainda é uma profissdo em desenvolvimento ou inexistente. Este dado é bastante
relevante para fomentar agcées de cooperagao técnica e politica para a criagao da disciplina nestes
paises.

Neste sentido, o LEOH vem empregando um compromisso para fomentar este debate e
estreitar as relagdes internacionais sobre o tema baseado em trés eixos: 1) identificacdo e
desenvolvimento de bases epistémicas sobre ocupagdo humana, que conformam uma rede de
fundamentos disciplinares da Terapia Ocupacional; 2)contribuicdo tedrico-metodoldgica

interdisciplinar sobre ocupagédo humana que colabore com conhecimentos para outras disciplinas;
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e 3) a Terapia Ocupacional enquanto direito social, assumindo o compromisso em responder as

demandas cada vez mais complexas da sociedade.
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Resumo

Introdugédo: O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é das principais causas de morte e de incapacidade motora e cognitiva
adquirida. Na componente cognitiva podem surgir alteragdes em processos e mecanismos cerebrais que podem resultar em
perturbacdes do desempenho ocupacional. A intervencgao tipica em caso de défices cognitivos baseia-se na utilizagdo dos
tradicionais exercicios de lapis e papel, classificados como entediantes e pouco inovadores. Surge entao a Realidade Virtual (RV)
como recurso terapéutico com atividades diversas, com capacidade de adaptagao, possivel motivagao acrescida e que apresenta
bastante diversidade. Objetivo: Esta investigagdo tem como principal objetivo avaliar a evolugado das competéncias cognitivas
decorrentes da intervengao com RV, em pessoas com sequelas de AVC com idades compreendidas entre os 18 e 55 anos.
Material e Métodos: Trata-se de um estudo experimental com grupo de controlo de randomizagéo de participantes. Os dados
serao recolhidos em dois momentos, antes e apds a intervengao. Serao utilizados dois questionarios com questdes fechadas e
abertas, para obtengao de dados sociodemograficos, informagdes relativas ao estado de saude do participante e, no fim, a sua
satisfagao relativamente a intervengao. Para a avaliagédo das intervengdes serao aplicados o MiniMental State Examination (MMSE)
e o Loewenstein Occupational Therapy Cognitive Assessment (LOTCA) como instrumento de avaliagdo cognitiva. Resultados:
Espera-se que na implementagao deste projeto se obtenham resultados que comprovem alteragdes relativas as competéncias
cognitivas, mais acentuadas no grupo experimental, que utiliza a RV como método terapéutico. Conclusao: Este projeto é
essencial para a construgao cientifica no campo da reabilitagdo cognitiva, através da RV.

Palavras-chave: Disfungado Cognitiva; Realidade Virtual; Terapia Ocupacional; AVC e Software.

Abstract

Introduction: Stroke is one of the main causes of death and of acquired motor and cognitive disability. In the cognitive component,
alterations may appear in a set of cerebral processes and mechanisms which may result in disturbances in occupational
performance. The typical intervention in case of cognitive deficits is based on the use of traditional pencil and paper exercises,
often called boring and not very innovative. Faced with this reality, VR has emerged as a therapeutic resource with diverse
activities, adaptability, the possibility of increased motivation, and great diversity. Objective: The main objective of this research
is to evaluate the evolution of cognitive skills resulting from the intervention with VR in people with stroke sequels with ages
between 18 and 55 years old. Material and Methods: This is an experimental study with a control group of randomised
participants. Data will be collected in two moments, before and after the intervention. Two questionnaires with closed and open
questions will be used to obtain sociodemographic data, information regarding the participant's health status and, at the end, their

satisfaction regarding the intervention. The MMSE and LOTCA will be used as cognitive assessment tools to assess the
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interventions. Results: It is hoped that the implementation of this project will yield results that prove changes in cognitive skills,
more pronounced in the experimental group, which uses VR as a therapeutic method. Conclusion: This project is essential for
scientific construction in the field of cognitive rehabilitation through VR.

Keywords: Cognitive Dysfunction; Virtual Reality; Occupational Therapy; Stroke and Software.

Introducao

O AVC é caracterizado pela interrupgéo abrupta de aporte sanguineo numa determinada area
cerebral. Atualmente é das principais causas de morte e de incapacidade adquirida, tanto motora
como cognitiva, a nivel mundial (Silva, 2016). A afetagcdo cognitiva encontra-se frequentemente
associada a défices somatossensoriais, visuais e motores, disturbios a nivel da fala e linguagem e, de
modo particular, podem ser também afetadas fungdes executivas como a concentragao, memoria, e
capacidade de resolugédo de problemas, entre outros, condicionando a interagdo do individuo com
meio envolvente (Lyon et al., 2021). As sequelas cognitivas podem ter um profundo impacto no
desempenho ocupacional, pondo em causa a autonomia e/ou independéncia da pessoa (Babulal et
al., 2015). Os métodos tradicionais de lapis e papel sdo comumente utilizados no processo de
reabilitacdo porém, um novo recurso terapéutico com uma enorme capacidade de adaptagao,
motivagao e que apresenta bastante diversidade, esta a emergir, a Realidade Virtual (RV). Assim, a RV
pelo envolvimento completo dos sentidos e de processos percetivos, atua de sobremaneira sobre as
fungdes cognitivas (Maggio et al., 2019). Recorrendo a representagao tridimensional de ambientes
reais e utilizando o movimento do corpo, cria-se uma interagao virtual entre o utilizador, o ambiente
simulado e os objetos projetados. Foi ja comprovado que a exposic¢ao a tarefas virtuais, melhora a sua
execugdo na vida real, contribuindo assim para o aumento da qualidade vida, desempenho
ocupacional e promovendo a independéncia da pessoa (Aramaki et al., 2019). Neste estudo, pretende-
se apurar a eficacia da utilizagdo da RV na reabilitagdo cognitiva em pessoas entre os 18 e 55 anos,
com sequelas cognitivas de AVC. O projeto tem como principal objetivo verificar o impacto da
utilizagdo da RV, no ambito da intervengao de Terapia Ocupacional (TO), como método terapéutico.
Foi também objetivado a identificagdo do software a utilizar, assim como, o protocolo de intervengao,
através da revisdo da literatura.

Em doentes pdés AVC, a RV tem-se destacado como um dos meios mais promissores, pela
capacidade de recursos que oferece, mas também ainda pela capacidade de gerar ambientes flexiveis
e adequados a uma recuperagao bem-sucedida. Tem-se revelado assim um método eficaz, ndo s6 a
nivel fisico, como na marcha e equilibrio, mas também em relagcido aos aspetos cognitivos,
demonstrando igualmente resultados positivos a nivel motivacional, melhorando o empenho dos
utilizadores (Santos and Oliveira, 2018).

Apos um levantamento sobre possiveis softwares a utilizar, ha a salientar dois: o VReha e o
Systemic Lisbon Battery. Pretende-se entao, expor os participantes a ambientes virtuais semelhantes a

contextos de diversas atividades inerentes as areas de ocupacéo.
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Métodos

O projeto idealizado trata-se de um estudo experimental, na forma de um ensaio clinico, sendo a
amostra distribuida de forma randomizada no grupo experimental que sera exposto a RV e de controlo
que ira beneficiar de métodos de reabilitagdo tradicionais. Foi projetada a utilizagdo de uma
abordagem mista, no tratamento dos dados obtidos, através da aplicagdo de dois instrumentos,
nomeadamente o LOTCA e o MMSE. Estes instrumentos irdo permitir detetar alteracbes nas
capacidades cognitivas basicas decorrentes da intervengao, o MMSE possibilitara ainda apurar um
dos critérios de inclusdo. Serdo ainda aplicados dois questionarios com perguntas de resposta
fechada e aberta relativas a experiéncia da intervengao por meio da RV. Prevé-se que o tratamento
dos dados seja efetuado através de dois softwares distintos, recorrendo ao Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS) para tratamento dos dados quantitativos e ao webQDA para tratamento dos
dados qualitativos, através da analise de conteudo (Machado and Vieira, 2020). Relativamente ao
numero e duragado das sessodes, nao é possivel identificar-se um padrao na literatura, porém neste
estudo, os participantes do grupo experimental, serdao submetidos a duas sessdes semanais de 30 a
45 minutos por semana, durante trés meses, periodo frequentemente considerado para detecao de

alteracdes cognitivas (Haydu et al., 2016; Marques, 2019; Nascimento, 2018; Silva, 2016).

Resultados

Espera-se que na implementagcdo deste projeto se obtenham resultados que evidenciem
alteracgdes relativas as competéncias cognitivas, mais acentuadas no grupo experimental, que utiliza

a RV como método terapéutico.

Conclusoes

A investigacdo de recursos terapéuticos inovadores, associados a reabilitagéo fisica e cognitiva
pos-AVC é uma necessidade atual, uma vez que este diagndstico continua a associar-se a um elevado
numero de fatalidades, assim como, de incapacidade adquirida relativa a estas duas vertentes. Com
evolugdo da RV na intervengéo terapéutica é possivel aprimorar a intervencéo e torna-la ainda mais
eficaz e motivadora, obtendo assim melhores resultados. Sendo a RV um método terapéutico em forte
expansao na atualidade, considera-se este projeto de investigagdo bastante pertinente, uma vez que,

ird proporcionar evidéncia cientifica relativa a sua utilizagao.
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Resumo

Introducéo: Criangas com PEA séo caracterizadas por apresentarem respostas atipicas aos estimulos sensoriais, tendo impacto
no envolvimento e na participagao funcional. Objetivo: O presente estudo descreve o processo de desenvolvimento de uma app
com o intuito de ajudar as familias a regular as criangas com PEA, entre os 3-6 anos, através da aplicagéo de estratégias sensoriais,
para melhorar a participagao nas rotinas diarias em contexto de casa. Material e Métodos: Para o estudo foi selecionado um
focus group composto por quatro terapeutas ocupacionais com varios anos de experiéncia em trabalhar com criangas com PEA
e com formagao especializada na area da Integragcdo Sensorial, de forma a desenvolver e a analisar o conteddo da app.
Estabeleceu-se uma colaboragdo com o Departamento de Engenharia Informatica, e através de reunides quinzenais conjuntas,
foi possivel desenvolver toda a configuragdo e programacgao da app de forma articulada. Resultados: “Regul-A” foi o nome
atribuido a app, uma vez que apresenta como principal finalidade ajudar na regulagéo de criangas com PEA. Os resultados
abrangem as diversas estratégias sensoriais selecionadas pelo focus group, assim como, a estrutura da app, desenvolvida em
colaborag@o com o Departamento de Engenharia Informatica. Conclusoes: Acredita-se que a app “Regul-A” venha a constituir-
se uma potencial ferramenta para reunir, analisar e gerir dados da crianga relativos ao seu desempenho ocupacional, facilitando
a implementacéo de estratégias e a partilha de informagao entre os pais e os terapeutas ocupacionais.

Palavras-chave: Perturbacdo do Espetro do Autismo; regulagéo sensorial; app; contexto de casa; Terapia Ocupacional.

Abstract

Introduction: Children with ASD are characterized by atypical responses to sensory stimuli, which have an impact on involvement
and functional participation. Objective: This study describes the several steps of an app development that intends to help families
to regulate children with ASD aged 3-6 years old through the application of sensory strategies to improve participation in daily
routines in home setting. Material and Methods: To develop and analyze the content of the app, a study was performed by a
focus group formed by four occupational therapists with several years of experience in working with children with ASD and with
specialized training in Sensory Integration Therapy. A collaboration was established with the Department of Computer Engineering
of Polytechnic of Leiria, and through biweekly meetings it was possible to develop the entire configuration and programming of
the app. Results: “Regul-A” is the name assigned to the app, since it has the main purpose to help parents regulate children with
ASD. The results cover the various sensory strategies selected by the focus group, as well as the structure of the app.
Conclusions: It is believed that the “Regul-A” app will become a potential tool to gather, analyze and manage children's data
related to their occupational performance facilitating the implementation of strategies and the sharing of information between
parents and occupational therapists.

Keywords: Autism Spectrum Disorder; Sensory regulation; app; home setting; Occupational Therapy.
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Introducéao

A Perturbagdo do Espetro do Autismo (PEA) define-se como uma perturbagdo do
neurodesenvolvimento, com origem no Sistema Nervoso Central, que compromete o desenvolvimento
tipico da crianga afetando a sua funcionalidade nos diferentes contextos (American Psychiatric
Association, 2014).

As criangas com PEA, geralmente, apresentam Disfungdes do Processamento Sensorial (DPS),
que comprometem as respostas adaptativas, o envolvimento e o desempenho ocupacional na rotina,
influenciando, assim, a dinamica diaria familiar (Pastor-Cerezuela et al., 2020; Thompson & Rains, 2009).

Segundo Schaaf & Mailloux (2015), um dos padrées comuns de DPS consiste na Reatividade
Sensorial, que se manifesta em hiper-reatividade e hipo-reatividade, segundo o limiar neurolégico e as
estratégias de resposta. A hiper-reatividade ocorre quando a crianca apresenta baixo limiar e necessita
de poucos estimulos para realizar uma resposta, reagindo de forma rapida e adversa aos mesmos. A
hipo-reatividade ocorre quando a crianga demonstra alto limiar, necessitando de maior quantidade e
intensidade de estimulos para fornecer uma resposta, podendo apresentar indiferengca ou procura a
estimulos sensoriais (Dunn, 2007; Tavassoli et al., 2018).

Os pais de criangas com PEA relataram que as maiores dificuldades na execugdo das AVD’s
consistem na alimentagao, higiene pessoal, vestir e tomar banho (Naik & Vajaratkar, 2019). Segundo
Bonis (2016), o receio e a ansiedade dos pais, por nao conseguirem dar resposta nos momentos de
desregulagao da crianga, pode afetar as rotinas no ambiente familiar.

Deste modo, torna-se imprescindivel que os pais sejam capazes de entender de que forma a
crianga processa a informagao sensorial, a fim de prever as suas respostas e evitar momentos de
desregulacao através da implementagdo de estratégias (Dunn, 2007; Thompson & Rains, 2009).
Segundo Dunn (2007), para garantir o sucesso da crianga na participagdo das rotinas familiares, os pais
devem utilizar estas estratégias como parte integrante do seu dia a dia (Monteiro et al., 2020; Schaaf et
al., 2011).

Assim, os terapeutas ocupacionais tém o papel de colaborar com estas familias, de modo a analisar
os fatores que afetam o desempenho da crianga no contexto doméstico e intervir, nomeadamente,
através da criagao e implementacao de estratégias, facilitando o desempenho da crianga e melhorando
o funcionamento familiar (Dunn et al., 2012; Sood, Szymanski & Schranz, 2015).

Desta forma, a intervengdo da Terapia Ocupacional permite reduzir as dificuldades sensoriais
inerentes a rotina e, consequentemente, alcancgar respostas e comportamentos adaptados (Galiana-
Simal et al., 2020).

Estudos evidenciam que as familias das criangas com PEA sentem a necessidade de um
acompanhamento regular, na procura e implementagdo de estratégias, de forma a promover a

participacdo da crianga na sua rotina (Sood et al., 2015). Neste sentido, as tecnologias podem permitir
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um acompanhamento em tempo real a estas familias, facilitando a comunicacao e partilha de
informacdes (Vismara et al., 2012).

Assim sendo, existiu a necessidade de desenvolver uma app mével para pais de criangas com PEA
entre os 3 e os 6 anos de idade, através da aplicacao de estratégias sensoriais, que permitam ajudar as

familias a regular as criangas, para uma melhor participagé@o nas rotinas diarias em contexto de casa.

Material e Métodos

O desenvolvimento do estudo foi sujeito & apreciacdo da Comissao de Etica do Politécnico de Leiria
tendo sido aprovado com o n.° CE/IPLEIRIA/31/2020.

O presente estudo utiliza uma metodologia qualitativa e classifica-se como um estudo descritivo e
transversal.

Para o estudo foi selecionado um focus group composto por quatro terapeutas ocupacionais que
intervém com criangas com PEA, com o objetivo de recolher informagéo relativa as suas perspetivas,
segundo as necessidades destas criangas, de modo a compreender o conteudo que a app deveria
incluir (Fortin, 2009). Os critérios de inclusdo foram estabelecidos de acordo com as seguintes
carateristicas: a) ter pelo menos cinco anos de experiéncia na intervengdo com criangas com PEA, na
area da Intervencado Precoce (0-6 anos) e as suas familias; b) ter formagao especializada na area da
Integracao Sensorial. Foi elaborado e assinado, pelas participantes, o Consentimento Informado, Livre
e Esclarecido para participagdo em investigagdo, de acordo com a Declaragdo de Helsinquia e a
Convencao de Oviedo onde foi pedida a autorizagdo para a gravagéo de audio durante o decorrer dos
focus group, para posterior analise de dados.

Nesta fase do estudo a populagédo-alvo foram as terapeutas ocupacionais que ajudaram a elaborar
o conteudo da app. Posteriormente, na Fase Il, pretende-se que a populagdo-alvo seja os pais das
criangas com PEA, entre os 3-6 anos. Deste modo, a utilizagao da app sera destinada aos pais destas
criangas e os utilizadores da aplicagdo web serdo os terapeutas ocupacionais que desenvolvem a
pratica clinica com as mesmas.

Como instrumento de recolha de dados foi elaborado um guido de entrevista semi-estruturada com
o objetivo de criar uma linha orientadora para a partilha de ideias relativamente a tematica cruzando as
perspetivas das participantes. Foram elaborados quatros debates com o focus group, entre dezembro
de 2020 e janeiro de 2021, com a duragao estimada de uma hora e trinta minutos cada. A informacéao
analisada originou as estratégias sensoriais e regulatérias contidas na app.

Para o desenvolvimento da app foi necessaria a colaboragédo do curso de Engenharia Informatica,
do Politécnico de Leiria, para que, através de uma equipa multidisciplinar, se realizasse uma app mais
consistente, reunindo conhecimentos de saude e de informatica, conferindo, assim, uma melhor
qualidade e veracidade a mesma. Ao longo do processo, foram elaboradas oito reunides quinzenais,

para discutir a construgao da app em conjunto.
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Para a construgdo da app foram usados os programas Android Studio 4.1.3 e o Google Android
API 27 - Versao 8.1. A app encontra-se na versao alpha testing, passando por um processo de testagem
por parte do grupo de investigagdo. Apds este processo, ira ser desenvolvida a Fase Il do estudo, que
consiste na testagem da versdao beta com utilizadores reais, nomeadamente com as terapeutas
ocupacionais que colaboraram no focus group e os respetivos pais de criangas com PEA com que estas

profissionais intervém.

Resultados

A app - “Regul-A” - pretende oferecer uma resposta mais especifica, aos pais de criangas com
PEA, a fim de melhorar a regulacao e participagdo da crianca nas suas atividades no contexto de casa,
através de estratégias adequadas a reatividade sensorial da crianga.

Através das reunides do focus group foram definidas as estratégias a englobar na app e os
seguintes critérios: relativamente aos perfis sensoriais a englobar, estes seriam definidos segundo a
reatividade sensorial, nomeadamente, em hipo-reativo ou hiper-reativo, consoante cada sistema
sensorial (olfativo, gustativo, visual, auditivo, tatil, vestibular e propriocetivo); a app deveria englobar
uma pagina referente ao perfil da crianca; as estratégias sensoriais estariam direcionadas para as Areas
de Ocupagdo, nomeadamente, AVD’s (vestir/despir, tomar banho, alimentagdo e horas da refeicao,
higiene pessoal, higiene sanitaria), Descanso e sono e Brincar e jogar; seria importante incluir um
pardmetro para as estratégias regulatérias comuns as varias atividades; deveria ser fornecido um
espaco de feedback aos pais de modo a validar a implementagcédo das estratégias no desempenho
ocupacional da crianga.

Tendo por base estes critérios, foi possivel construir a app com a equipa do Departamento de
Engenharia Informatica: o terapeuta ocupacional utiliza a aplicagdo web de modo a gerir a informagao
disponivel aos pais, nomeadamente, a reatividade sensorial da crianga e, ainda, adequar e especificar
as estratégias de acordo com as suas necessidades sensoriais; os pais, através da app movel, acedem
a informacao e consultam o perfil do seu(s) filho(s) sem realizar o logout da sua conta; o0 menu principal
engloba como funcionalidades, “Perfil”, “Estratégias”, “Chat de Apoio”, “Férum”, “Registo Semanal” e
“Estratégias Favoritas”. O Perfil contém informacao relativa a crianca e o dashboard sobre a sua
evolugdo. Em relagao as Estratégias, € possivel aceder as listas, selecionar as estratégias favoritas,
fornecer feedback e aceder a Area da Estratégia. O Chat de Apoio permite um contacto direto entre
pais e terapeutas ocupacionais. O Férum representa um espaco de partilha entre toda a comunidade
da app. O Registo Semanal possibilita avaliar o desempenho ocupacional da crianga. A pasta das

Estratégias Favoritas reune as estratégias que melhor resultam com a criancga.

Conclusoes

A PEA tem sido cada vez mais uma patologia recorrente, levando os pais a procura de informagao
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e formas de atuar, apods o diagnéstico da crianga. Nestes casos, torna-se importante uma intervengao
direta com os pais de forma a capacita-los no seu dia a dia e no contexto natural. Simultaneamente,
através de um acesso as estratégias sensoriais adequadas a crianga, pretende-se a regulagdo, para
uma melhor participacdo da mesma na rotina.

Futuramente, pretende-se a realizagdo de um estudo piloto, para aferir a utilidade e impacto da
app em casos reais. Do mesmo modo, com o desenvolvimento desta investigagcdo pretende-se,
potenciar a continuidade da aplicagédo a outros contextos naturais onde a crianga se encontra inserida,
nomeadamente, escola e comunidade.

Acredita-se que a app “Regul-A” constitui uma potencial ferramenta para melhorar a dinamica

familiar e, consequentemente, a qualidade de vida das familias de criangas com PEA.
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Resumo

Introducdo: Um posicionamento adequado € essencial para pessoas que se deslocam em cadeiras de rodas e que apresentam
alteragbes musculo-esqueléticas ou fraco controlo postural. De forma a proporcionar aos utilizadores o maior conforto e
funcionalidade tém sido desenvolvidos sistemas de posicionamento convencionais e moldados, construidos com diferentes
materiais, com o objetivo de acomodar essas anomalias posturais, pois um sistema adequado, ira, consequentemente, trazer
ganhos em saude e qualidade de vida. Objetivo: Avaliar eficacia no posicionamento e conforto de sistemas de assentos moldados
a medida e de almofadas convencionais e encostos (multimateriais) Material e Métodos: Estudo comparativo de abordagem
quantitativa, ndo probabilistico de amostra por conveniéncia de trinta utilizadores de cadeira de rodas. Os dados serao recolhidos,
através do mapa de pressdes a assentos moldados e assentos convencionais e da aplicagéo da escala de Braden, bem como
com um questionario de avaliagdo da experiéncia do utilizador. Resultados: Com a realizagdo deste estudo é esperado obter
dados comparativos de ambos os sistemas de posicionamento. Conclusao: Através da realizagédo deste estudo vai ser possivel
aferir, com base em dados empiricos, as diferengas, caracteristicas e impacto na vida diaria dos participantes, a fim de caracterizar
o melhor sistema de posicionamento de acordo com as suas necessidades.

Palavras-chave: Sistemas de Posicionamento; cadeira de rodas; assento moldado; assentos convencionais.

Abstract:

Introduction: An adequate positioning is essential for people who use wheelchairs and present musculoskeletal disorders or poor
postural control. To provide users with the greatest comfort and functionality, conventional and moulded positioning systems have
been developed, built with different materials, with the purpose of accommodating these postural anomalies, because an
appropriate system will, consequently, bring gains in health and quality of life. Objective: To evaluate the positioning effectiveness
and comfort of custom moulded seating systems and conventional cushions and backrests (multimaterials). Material and
Methods: Comparative quantitative, non-probabilistic study with a convenience sample of thirty wheelchair users. Data will be
collected, through pressure mapping to moulded seating and conventional seating and the application of the Braden scale, as well
as with a user experience evaluation questionnaire. Results: By conducting this study it is expected to obtain comparative data
from both positioning systems. Conclusion: Through this comparative study, it will be possible to assess, based on empirical data,
the differences, characteristics, and impact on the participants' daily lives, to characterise the best positioning system according
to their needs.

Keywords: Positioning Systems; wheelchair; moulded seat; conventional seat.
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Introducgao

Um posicionamento adequado em cadeira de rodas é crucial para a realizagao das atividades de
vida diarias (AVD). Um sistema de assento deve assegurar & pessoa, conforto, saude, funcionalidade e
um alinhamento correto para a realizagdo de variadas atividades. A maioria dos utilizadores de cadeiras
de rodas, apresentam alteracbes neuroldgicas e musculo-esqueléticas, que condicionam a sua
integridade e estabilidade, como paralisias, alteragcdes de tonus e contraturas, entre outras alteragdes
sistémicas. Um assento que falha em providenciar o posicionamento adequado, pode levar a mais
deformidades e a Ulceras de pressao, condicionando a qualidade e perigando a saude e vida da pessoa
(Andreasen et al., 2013; Nace et al., 2019).

E considerado um sentar correto quando se apresentam os joelhos, ancas e cotovelos a 90°, porém
esta pode nao ser a posi¢ao mais funcional e confortavel ao utilizador. De facto, pode ser bastante dificil
devido a deformidades ou limitagdes funcionais, pelo que é necessario dar o suporte adequado na pélvis
e tronco, pois sem estes pontos-chave corretamente posicionados, a pessoa ira sentir falta de suporte
e instabilidade, o que podera condicionar os restantes ponto-chave como a cabeca e membros
superiores, causando lesdes as estruturas (Digiovine et al., 2021)

E essencial considerar que o sistema de posicionamento deve ir ao encontro das necessidades e
preferéncias do utilizador, de forma a promover uma atitude positiva, ndo descurando aimagem pessoal,
ao estar sentado (Digiovine et al., 2021).

As Ulceras de pressao ocorrem geralmente sobre proeminéncias 6sseas, sendo consequéncias de
uma maior pressao ou efeito de cisalhamento, sobre a pele do individuo, fatores como, um equipamento
médico desadequado, nutricdo, microclima, perfusdo, comorbidades e as préprias caracteristicas da
pele (Petz et al., 2017). Pelo que é importante garantir as condigdes que evitem o seu aparecimento,
associando-se materiais inteligentes, alteragdes de posicionamento e fungdes de cadeiras de rodas
como basculagao, reclinagéo, elevagdo dos membros inferiores, que permitam o alivio de pressdo em
areas de maior contacto e exposi¢ao ao longo do tempo, permitindo um relaxamento e um melhor fluxo

sanguineo (Digiovine et al., 2021).

Material e Métodos

Trata-se de um estudo de natureza quantitativa analitico, ndo probabilistico de amostra por

conveniéncia de trinta utilizadores de cadeira de rodas.
Os participantes serao selecionados de acordo com os seguintes critérios de inclusao:

e Utilizadores de sistemas convencionais de posicionamento.
¢ Inexisténcia de defeito cognitivo ou defeito cognitivo ligeiro.

e Competéncias comunicativas que permitam a resposta ao questionario de avaliagao subjetiva.
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Os dados serao recolhidos, através de mapa de pressoes e da aplicacdo da escala de Braden, que que
avalia a percecdo sensorial, humidade, atividade, mobilidade, nutri¢cdo, fricgdo e cisalhamento, no
posicionamento sentado (Ferreira et al., 2007; Park and Lee, 2017; Petz et al., 2017). Ambos os
instrumentos serdo utilizados em assentos moldados e assentos convencionais com cada utilizador num
momento e apods utilizagdo de cada sistema por um periodo de oito horas. Sera possivel ainda aplicar
um questionario de avaliagao subjetiva aos participantes a fim de entender a experiéncia do utilizador a

nivel de conforto, dor, suporte e satisfagdo com o aspeto visual do sistema.

Resultados
E espectavel que com os dados obtidos, se possa aferir o desempenho dos sistemas de
posicionamento na prevencao de Ulceras de pressao, conforto e estabilidade, assim como a percecao

do utilizador na experiéncia da sua utilizagao.

Discussao

As cadeiras de rodas sao produtos de apoio que permitem ao seu utilizador potenciar a sua
autonomia e independéncia, sendo que é necessario que haja um sistema de posicionamento que
complemente o seu efeito. Porém a grande maioria das pessoas que utilizam as cadeiras de rodas,
permanecem nelas durante longos periodos de tempo, o que pode levar a Ulceras de pressao,
deformagdes musculo-esqueléticas, dor e desconforto e inerentemente pior qualidade de vida
(Digiovine et al., 2021).

Os sistemas de posicionamento convencional, sdo compostos por assento e encosto, feitos de
diversos materiais, como espuma com variadas densidades, ar, viscoelastico, gel e encostos de vinil,
nylon, fitas de polipropileno, espuma e gel. Este sistema torna-se dispendioso ao cliente, fornece
conforto e algum suporte, sendo uma boa opgao em casos leves que nao necessitem de grande
informagéao para manter uma postura correta e manter os seus niveis de funcionalidade (Digiovine et
al., 2021).

Os assentos moldados, ao serem modelados, através de um molde e de um scanner consoante os
contornos exatos da pessoa, podem ser mais adequados a quem apresenta deformidades, assimetrias,
proporcionado um maior suporte € que seja menos propicio a ulceras de pressao, pois as for¢as de irdo
estar distribuidas para uma superficie maior, aumentando o conforto e prevengao do seu surgimento.
O facto do assento ser composto por uma espuma de poliuretano, fornece ao cliente um maior conforto

e estabilidade (Digiovine et al., 2021).

Conclusoes
Com a realizagao deste estudo comparativo vai ser possivel aferir, com base em dados empiricos
quais as diferencgas, caracteristicas e impacto na vida diaria dos participantes, a fim de habilitar aos

mesmos o melhor sistema de posicionamento possivel de acordo com as suas necessidades.
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Resumo

Introducéo: As competéncias de gestdo de dinheiro e fazer compras, Atividades de Vida Diaria Instrumentais (AVDIs), sdo
importantes uma vez que permitem um maior grau de autonomia e participagdo na vida em sociedade. Posto isto, sdo
competéncias fundamentais para a vivéncia em sociedade, pois estdo presentes em diversos atos e contextos. Assim sendo,
estas duas areas promovem a autodeterminagao, a autonomia, a incluséo social e a participagdo comunitaria. De forma a trabalhar
estas duas areas foi desenvolvido um programa de treino de competéncias de gestéo de dinheiro e fazer compras, uma vez que
se encontram poucos dados relativamente a uma intervencao da Terapia Ocupacional focalizada nestas areas. Objetivo: O
programa tem como principais objetivos a promogao das competéncias de gestdo de dinheiro e fazer compras. Material e
Métodos: Para avaliagdo do desempenho inicial e reavaliagao final serdo utilizados os seguintes instrumentos - o Instrumental
Activities of Daily Living Scale (IADLS), apenas as questdes B e H, e o Test of Grocery Shopping Skills (TOGSS). Para a
intervencdo sera realizado um programa baseado no treino metacognitivo e na meditagdo mindfulness. Resultados: Com este
programa espera-se que os participantes melhorem as suas competéncias de gestdo de dinheiro e fazer compras, que se
verificam através dos resultados nos instrumentos de avaliagdo anteriormente referidos. Conclusdo: Na auséncia destas
capacidades as pessoas perdem algumas tomadas de decisdes significativas, nomeadamente relativamente ao que comer e ao
que vestir, entre outros aspetos.

Palavras-chave: Atividades de Vida Diaria Instrumentais (AVDIs); Gestdo de dinheiro; Fazer compras; Autonomia; Participagao;

Tomada de decisoes.

Abstract

Introduction: Money management and shopping skills, which are Instrumental Activities of Daily Living (IADLs), are important as
they allow for a greater degree of autonomy and participation in life in society. These performance skills are essential for living in
society, as they are present in several acts and contexts. Therefore, these two areas promote self-determination, autonomy,
social inclusion and community participation. This programme, practice of money management and shopping skills, was
developed based on the fact that there is little data regarding an Occupational Therapy intervention focused on these two areas.
Objective: The program main objective is the promotion of money management and shopping skills. Material and Methods:
The following instruments will be used to assess the initial performance and final reassessment: the Instrumental Activities of
Daily Living Scale (IADLS), only questions B and H, and the Test of Grocery Shopping Skills (TOGSS). A programme based on
metacognitive training and mindfulness meditation will be carried out during the intervention phase. Results: It is expected that
participants will improve their money management and shopping skills, which can be verified through their scores on the
aforementioned assessment instruments. Conclusion: In the absence of these performance skills, people lose some significant
decision-making opportunities, namely regarding what to eat and what to wear, among other aspects.

Keywords: Instrumental Activities of Daily Living (IADLs); Money management; Shopping; Autonomy; Participation; Decision-

making.
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Racional do projeto

Segundo o Enquadramento da Pratica da Terapia Ocupacional (EPTO), a gestao financeira consiste
na utilizagido de recursos fiscais, bem como métodos alternativos de transagéao financeira, para planear
e usar finangas com objetivos a curto e longo prazo (Marques and Trigueiro 2011). Relativamente ao
fazer compras, consiste na preparacao de listas de compras (mercearia e outras); sele¢ao, aquisicao e
transporte dos itens; selegdo dos métodos de pagamento e realizagdo da transacdo financeira,
incluindo-se as compras pela Internet e o uso de dispositivos eletrénicos relacionados, tais como
computadores, telemdveis e tablets (Marques and Trigueiro 2011).

Verificou-se que as competéncias de gestao de dinheiro e fazer compras sao importantes uma vez
que permitem um maior grau de independéncia e participacdo na vida em sociedade, pois estdo
presentes em diversos atos e contextos (Cardoso 2015). Assim, estas duas areas promovem a
autodeterminacdo, a autonomia, a inclusdo social e a participagdo comunitaria (Wilton, Fudge
Schormans, and Marquis 2017). Na auséncia destas capacidades, as pessoas perdem algumas tomadas
de decisbes significativas, nomeadamente relativamente ao que comer e ao que vestir, entre outros
aspetos (O’Neill and Gutman 2020).

De forma a dar resposta a estas dificuldades e uma vez que se encontram poucos dados
relativamente a uma intervencao da Terapia Ocupacional focalizada nestas duas areas foi desenvolvido
este programa, de treino de competéncias de gestao de dinheiro e fazer compras.

No que diz respeito a intervencdo do programa, esta baseia-se no treino metacognitivo, na
intervengao de Terapia Ocupacional mais tradicional e na meditagdo mindfulness.

Os estudos analisados utilizaram o treino metacognitivo estratégico, quer isolado quer combinado
com outra intervencdo de terapia ocupacional mais tradicional. A formacdo de estratégias
metacognitivas € uma intervengcao que visa melhorar o desempenho profissional, ensinando
explicitamente os clientes a utilizar estratégias de processamento (Giles 2018; Katz 2011). As
estratégias de processamento sdo utilizadas para organizar a informagdo recebida para um
processamento mais eficiente (Toglia 2011). As estratégias de processamento comuns incluem a
utilizagdo de ajudas externas e internas (Karunakaran, Sugi, and Rajendran 2018; Kim and Park 2019;
Lamash and Josman 2019; O’Neill and Gutman 2020). A meditagcao mindfulness, conjugando os dois
tipos (melhorar a consciencializagao através da atencgao focalizada e através da monitorizagao aberta
das sensacdes sem reatividade as sensacoes ou pensamentos (Lutz et al. 2008)), é considerada um
método para treinar a atengdo e os processos cognitivos associados a mesma, nomeadamente a

memoria e a percec¢ao (Brown, Creswell, and Ryan 2015).

Inovacao do projeto
Foi realizada uma pesquisa, em Portugués e Inglés, na Pubmed e bi-on, com os termos “treino”,

“AVDIs”, “gestao de dinheiro”, “fazer compras”, “meditagdo mindfulness”, e “terapia ocupacional”, de
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modo a verificar que programas ja existem e que investigacdes ja foram feitas. No entanto, ndo foram
encontrados muitos dados, sendo que a maioria dos documentos encontrados nao se destinava a
populacao portuguesa, e estava direcionada para uma populagao especifica, por exemplo individuos
com uma perturbacao em concreto (Karunakaran, Sugi, and Rajendran 2018; Kim and Park 2019;

Lamash and Josman 2019; Wilton, Fudge Schormans, and Marquis 2017).

Populacao alvo

Este programa esta direcionado para a populagado portuguesa no geral, ou seja, para qualquer

pessoa que apresente dificuldades nas competéncias de gestao de dinheiro e fazer compras.

Descri¢cao e organizagao do projeto

Este programa tera um total de 20 sessbes de 45 minutos, 2 vezes por semana, excluindo a
avaliagdo e a reavaliagdo. O programa tera uma duragdo de cerca de 12 semanas, 1 semana de
avaliagao inicial, 10 semanas de intervengao e 1 semana de reavaliagao.

As sessoes serao constituidas por introdugao / aquecimento (10 min), atividade principal (30 min)
e discussao / finalizagdo (5 min). Na introducao far-se-a a rece¢ao do cliente, uma breve explicagao do
planeamento da sessdo, bem como a explicagdo dos objetivos. Sera também neste momento, na
primeira sessdao de cada semana, que sera feita a verificagado / corregcao da ficha de exercicios para
casa. No aguecimento sera feita uma meditagdo guiada de mindfulness (realizada por um terapeuta com

formacao). Na atividade principal seréo feitas diferentes atividades e / ou fichas de exercicios, consoante

o desempenho do cliente e a fase de intervengdo. Na discussao / finalizagcao o terapeuta devera fazer

um breve resumo da sessdo, questionar o cliente quais as maiores dificuldades sentidas e como se
sentiu ao realizar as atividades. Sera também neste momento, na ultima sessao de cada semana, que
sera fornecida a ficha de exercicios para casa, e a sessao sera dada como terminada.

Cada semana tera um tema / conjunto de competéncias a trabalhar (Tabela 1), sendo que as fichas
de exercicios para casa estdo sempre relacionadas com o tema daquela semana, de forma a contribuir
para a consolidagéo da informacéo através da repeticao.

Tabela 1 - Tema a trabalhar em cada semana

Semana Tema
1.2 Reconhecer e identificar as moedas
2.2 Calculo simples
3.2 Reconhecer e identificar as notas
42 Calculos com dinheiro e associagdo dos valores das moedas a produtos /
) objetos do dia a dia
5.2 Planeamento de listas de compras
6.2 Planeamento de gastos / finangas

7282 Roleplay de gestéo financeira e fazer compras, em contexto terapéutico
9.2e10.2 | Treino de gestao financeira e fazer compras, em contexto real

44



c Rede Académica
" das Ciéncias da Saude

da Lusofonia

Resultados esperados

Com este programa espera-se que os participantes melhorem as suas competéncias de gestao

de dinheiro e fazer compras.

Indicadores utilizados

Para avaliagdo do desempenho dos clientes serao aplicados dois instrumentos, o Instrumental
Activities of Daily Living Scale (IADLS) (Lawton and Brody 1969) e o Test of Grocery Shopping Skills
(TOGSS) (Hamera et al. 2002). O primeiro avalia as atividades instrumentais da vida diaria, sendo que
apenas serao aplicadas as questdes B (compras) e H (capacidade para tratar das finangas). O segundo
avalia a capacidade de realizar compras na comunidade (capacidade de localizar e selecionar itens

especificos ao prego mais barato). Assim sendo, os indicadores sao os resultados destes instrumentos.
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Resumo

A Literacia em Saude Mental, atualmente, € um conceito ainda pouco explorado na populagao portuguesa, principalmente no que
concerne a consciencializagao e conhecimento sobre a Perturbagao do Espectro do Autismo (PEA), provocando impacto na vida
da pessoa com perturbagao, bem como na vida das pessoas que rodeiam a mesma. Desta forma, o objetivo deste estudo é
combater a falta de conhecimento sobre a PEA, e consequentemente, contribuir para um aumento da empatia, aumentando assim
0 seu bem-estar. Desenvolveu-se o projeto “Literacia em Saude Mental - Bicho de 7 Cabegas”, que tera uma abordagem
multimodal, conciliando uma vertente formativa, informativa, e de contacto, destinado a populagéo jovem. O nivel de empatia sera
avaliado através da Escala de Empatia Basica e o conhecimento através dos testes aplicados em cada sessao.

Com a implementagéo deste projeto, espera-se conseguir uma aumento do conhecimento e, consequentemente, da empatia, na
populagao jovem e, desta forma, capacitar a sociedade em geral, recorrendo a estes jovens como agentes de mudanga.

Palavras-chave: Literacia em Salude Mental; Perturbagéo do Espectro do Autismo; Estigma.

Abstract

Mental Health Literacy is currently a concept still little explored in the Portuguese population, mainly regarding awareness and
knowledge about Autism Spectrum Disorder (ASD), causing an impact on the life of the person with the disorder and the life of
the people around them.

Thus, this study aims to combat the lack of knowledge about ASD and, consequently, to increase empathy, thus increasing their
well-being. The project "Mental Health Literacy - 7 Headed Bug" was developed, which will have a multimodal approach, combining
training, information and contact, aimed at the young population. The level of empathy will be assessed through the Basic Empathy
Scale and knowledge through tests applied in each session.

With the implementation of this project, we hope to increase knowledge and, consequently, empathy in the young population and
thus empower society in general, using these young people as agents of change.

Keywords: Literacy in Mental Health; Autism Spectrum Disorder; Stigma.

Introducao

Cada vez se fala mais sobre Perturbagédo do Espectro do Autismo (PEA), mas a compreensao de
todos os aspetos que a envolvem ainda é muito restrita (Broady et al., 2017; Griffith et al., 2012). As
pessoas com PEA e os seus familiares relatam que existe falta de conhecimento sobre a tematica, que
culmina em julgamentos rapidos e desfavoraveis (Broady et al., 2017; Cage et al., 2018; Stronach et al.,
2018). Verifica-se, ainda, que individuos com conhecimento limitado sobre a PEA sdo os que mostram
mais estigma e comportamentos de discriminacao (Broady et al., 2017; Somekia et al., 2018; Stronach
et al., 2018).
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Verificou-se que as criancas e jovens com PEA apresentam dificuldades na integracdo em contexto
escolar, com pares que parecem nao compreender 0s seus comportamentos e os rejeitam (Dillenburger
et al., 2017), apresentando assim uma maior probabilidade de experienciarem bullying em comparagao
com alunos com outras incapacidades (Cappadocia et al., 2012).

Hoje em dia sabe-se que, quanto maior e melhor for o nivel de literacia acerca dos aspetos
relacionados com a saude (LS), maior sera a empatia e menor serdo as atitudes negativas e o estigma
perante as pessoas com doenga (DGS, 2015; WHO, 2020). A Associagdo Canadiana da Terapia
Ocupacional (2013) reconhece o grande impacto das competéncias de LS para individuos e
populacdes, e apoia 0 aumento destas competéncias como um meio para alcangar uma sociedade justa
e inclusiva, o que torna este um tema de grande atualidade e pertinéncia para a profissao.

Assim, o objetivo deste estudo é combater a falta de conhecimento sobre a PEA, e
consequentemente, contribuir para a diminuigdo das barreiras que estas pessoas e os seus familiares

possam experienciar, aumentando assim o seu bem-estar.

Métodos

O programa de Literacia em Saldde Mental, denominado “O Bicho de Sete Cabegas”, tem como
objetivo aumentar os niveis de LS da populagcdo sobre diversas perturbagdes mentais ou do
Neurodesenvolvimento, onde se inclui a PEA.

Apesar de o programa ser adequado para a populacdo em geral, selecionaram-se criangas e
jovens, dos 11 aos 18 anos, por ser uma faixa etéria sensivel e disponivel para a implementacdo de
programas para combater o estigma (Campos et al., 2018; Waqgas et al., 2020), contribuindo para a
adocao de comportamentos de inclusdo no ambiente escolar e na comunidade em geral (Campos et
al., 2018; Dillenburger et al., 2017; Waqas et al., 2020).

Como instrumentos de avaliagdo do conhecimento, serdo usados os testes de conhecimento
disponibilizados pela plataforma no final de cada sessdo da formacgdo, que incluem questdes de
associagao, escolha miltipla e verdadeiro ou falso. Recorrem-se a estes testes para obter a
percentagem de questdes as quais o utilizador respondeu corretamente.

Para avaliar o nivel de empatia, recorrer-se-a a versao portuguesa da Escala de Empatia Basica
[BES-A] (Pechorro et al., 2018). A BES-A é constituida por 7 itens, de resposta tipo Likert, de 5 pontos,
que variam desde o 1 (“discordo totalmente”) ao 5 (“concordo totalmente”). A pontuagao total varia
entre 5 e 35 pontos, sendo que pontuagdes mais elevadas indicam niveis de empatia mais elevados. A
consisténcia interna da BES-A revela valores bons (alfa= 0.77).

Este programa é entregue ao publico através de uma plataforma online, o que permite superar as
barreiras geograficas e temporais; existe a possibilidade de rever os conteudos quando e quantas vezes
desejar; permite uma rapida disseminagio de informacgao; cativa e motiva o utilizador, uma vez que
permite interatividade através da apresentacao de recursos multimédia (Clark and Mayer, 2016; Reavley
and Jorm, 2011).
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A linguagem gréfica interativa da plataforma, utilizando em conjunto a expressao “Bicho de 7
Cabegas”, gera um maior impacto na sociedade, através da utilizagdo de mensagens positivas, ajudando
a desmistificar as crengas associadas a saude mental e diminuindo o estigma associado a estas pessoas.
Inclui ainda diversos testemunhos que permitem perceber, na primeira pessoa, a vivéncia da
perturbagao, criando uma maior empatia com o observador (Wagas et al., 2020).

Os conteudos direcionados para a PEA sao expostos ao longo de trés sessdes, com uma duragdo média
de 30 a 40 minutos. Os contelidos de cada sessao sao disponibilizados numa vertente tedrico-pratica,
de uma forma interativa e apelativa, através da utilizacdo de uma componente audiovisual.
Relativamente a primeira sessdo pretende-se que os formandos compreendam o conceito da
perturbagcado, a sintomatologia central, compreendam a base neuroldgica dos comportamentos e
comorbilidades associadas. Na segunda sessao, sao abordados contetdos relacionados com a etiologia
e fatores de risco, sinais precoces, diagndstico, progndstico, prevaléncia e principais intervencgdes. Por
ultimo, na terceira sessao, pretende-se que os formandos entendam o impacto da PEA no dia a dia da
pessoa e dos que convivem com ela, aprendam a utilizar estratégias, e promover empatia através da

visualizagao de testemunhos de pessoas com PEA ou dos seus familiares.

Resultados esperados

Com a implementacdo do programa espera-se que os niveis de LS sobre a PEA aumentem,
esperando-se que os utilizadores consigam reconhecer e compreender os comportamentos tipicos da
PEA, como é realizado o diagnodstico, as intervengdes disponiveis € que recorram as estratégias
fornecidas para lidar com a patologia, quer por parte das pessoas com PEA, quer por parte daqueles
que contactam com elas e, desta forma, tomem decis6es mais conscientes e fagam uma melhor gestédo
da perturbagao.

Relativamente ao ambiente escolar, espera-se que os colegas das pessoas com PEA percebam
0 impacto que a perturbagao pode apresentar na vida de quem a possui, aumento o nivel de empatia
para com estas pessoas. Espera-se que estes jovens possam funcionar como agentes de mudanga,
divulgando e incentivando outros a compreender melhor a PEA. Assim, o objetivo sera a capacitagéo
da sociedade em geral, 0 que levara a uma reducéo do estigma existente relativamente as pessoas com

PEA, permitindo-lhes mais oportunidades de participagdo na sociedade.

Conclusao

De acordo com Levasseur e Carrier (2012) a Terapia Ocupacional pode utilizar diversas formas de
integrar a LS na sua pratica, nomeadamente através do aumento da consciéncia em LS na populagao,
do desenvolvimento de material para satisfazer as necessidades ao niveis da LS e proporcionando,
quando necessario, intervencdes para melhorar a LS. Assim, este projeto vai ao encontro a filosofia da
profissdo uma vez que a sua intervengao considera, igualmente, o contexto e a sua interagdo com os

clientes.
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Resumo

Introducdo: Sendo a menstruagdo um processo fisiologico e natural, que ocorre desde a menarca até a menopausa, que tem
impacto direto no bem-estar fisico, mental e social das mulheres, enquanto sem-abrigo, o periodo menstrual torna-se num desafio
ainda maior. Assim, a problematica identificada foca-se na falta de higiene menstrual das mulheres em situagéo de sem-abrigo
(SSA). O objetivo deste estudo €, entdo, promover a criagdo de um espago destinado a realizagédo da higiene das mulheres em
SSA, a distribuigdo de produtos de higiene menstrual e o aumento da literacia desta populagdo. Material e Métodos: A amostra
sera constituida por mulheres em SSA da cidade do Porto, recrutadas por conveniéncia a partir da indicagéo das associagoes
que trabalham com esta populagao. Os instrumentos incluem a contagem de mulheres que aderem a iniciativa, questionarios de
medic¢ado do nivel de conhecimento adquirido, satisfagdo com o servico e medi¢do do estigma. O projeto tenciona promover a
literacia em saude de forma compreensivel e acessivel e, desta forma, capacitar estas mulheres, tornando-as agentes de mudancga
no sentido de cativar e formar futuras utilizadoras. Resultados: Espera-se que as mulheres em SSA aumentem o nivel de literacia
sobre o tema e que, pelo menos 75% delas adiram a utilizagdo dos espagos e produtos destinados a higiene menstrual.
Conclusao: Com este projeto pretende-se a melhoria da qualidade de vida e do bem-estar das mulheres em SSA, particularmente
durante o periodo menstrual.

Palavras-chave: Mulheres; menstruagdo; sem-abrigo; saude publica; produtos menstruais

Abstract

Introduction: Since menstruation is a physiological and natural process, which occurs from menarche to menopause, and has a
direct impact on women's physical, mental and social well-being, as homeless women, the menstrual period becomes an even
more significant challenge. Thus, the identified problem focuses on the lack of menstrual hygiene in women experiencing
homelessness (SSA). Objective: Therefore, this study aims to promote the creation of a space for the hygiene of women in SSA,
the distribution of menstrual hygiene products, and the increase of literacy of this population. Methods: The sample will consist of
women in SSA in Porto, recruited by convenience from the indication of associations that work with this population. The
instruments include a count of women joining the initiative, questionnaires measuring the level of knowledge acquired, satisfaction
with the service and measurement of stigma. The project intends to promote health literacy in an understandable and accessible
way and thus empower these women, making them agents of change to captivate and train future users. Results: It is expected
that women in SSA will increase their level of literacy on the topic and that at least 75% of them will adhere to the use of spaces
and products for menstrual hygiene. Conclusion: This project aims to improve women's quality of life and well-being in SSA,
particularly during the menstrual period.

Keywords: Women; menstruation; homeless; public health; menstrual products
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Introducao

Uma pessoa em situagdo de sem abrigo (SSA) é aquela que, independentemente da sua
condigao socioeconomica e de saude fisica e mental, se encontra sem teto, vivendo no espago
publico, alojada em abrigo de emergéncia, com paradeiro em local precario ou sem casa,
encontrando-se em alojamento temporario (Estratégia Nacional para a Integracao das Pessoas
em Situacdo de Sem-Abrigo, 2017). Segundo os dados da Estratégia Nacional para a
Integracao das Pessoas em Situagao de Sem-Abrigo (ENIPSSA), em dezembro de 2019,
registavam-se, em Portugal, 7107 pessoas em SSA, 72% nas Areas Metropolitanas de Lisboa
e do Porto e das quais 20% eram mulheres (ENIPSSA, 2019).

Algumas iniciativas tém sido implementadas para responder ao problema, centrando-se
na integragao social das pessoas em SSA e no combate a fome, reinsergao na sociedade e
cuidados higiénicos basicos (ENIPSSA, 2019; Associacao Segunda Chance, sd). No entanto,
estes apoios centram-se na provisao das necessidades basicas, nao tendo em conta questdes
relacionadas com as diferengas entre os sexos, levando, assim, a negligéncia do problema
central encontrado — a falta de higiene menstrual das mulheres em SSA (Lopes, 2017). Com
efeito, estas mulheres ndo possuem capacidade financeira para a aquisicdo de produtos
higiénicos, ndo dispdem de espacos limpos, seguros e com privacidade para a realizagado da
sua higiene intima, nem tém acesso a cuidados médicos e de saude (Leibler et al., 2017). Esta
situacao significa que as mulheres em SSA recorrem a métodos alternativos e, por vezes,
potencialmente inseguros do ponto de vista patolégico, de gerir o seu periodo (Vora, 2020).

Considerou-se essencial concretizar uma iniciativa no ambito da higiene menstrual, dado
que, para além de se pretender advogar a favor da igualdade de direitos entre cidadaos,
pretende-se, também, amenizar alguns fatores subjacentes a falta de higiene, como questbes
de saude publica, empoderamento feminino e melhoria das condigdes de saude fisicas e
mentais. Um dos principios chave da Terapia Ocupacional passa por aumentar a participagao
social, promovendo a saude, o bem-estar e a inclusdao comunitaria. Como terapeutas
ocupacionais, as promotoras do projeto pretendem promover a saude destas mulheres em
SSA (Smith & Gutman, 2011), possibilitando o direito a igualdade e a justica, através da
utilizacdo de abordagens de promocéao da literacia em saude, assegurando que a informacao
e educacdo prestada corresponde as caracteristicas individuais dessa pessoa (American
Occupational Therapy Association, 2011). Para além disso, tencionam capacitar estas
mulheres, tornando-as agentes de mudanca no sentido de cativar e formar futuras utilizadoras.

Assim, o objetivo deste trabalho é promover a criagdo de um espago destinado a realizagao
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da higiene das mulheres em SSA, distribuir produtos de higiene menstrual e aumentar a

literacia relativamente ao tema.

Material e Métodos

A populacao alvo sao mulheres em SSA da cidade do Porto, recrutadas por conveniéncia
a partir da indicacao das associacdes que trabalham com esta populagao.

Para que o impacto seja quantificado e monitorizado, € necessario promover a medigao
dos outcomes atingidos. Assim, como indicadores de impacto, ira medir-se: 0 aumento de
literacia sobre o tema na populagido alvo, através de questionarios aplicados depois das
sessdes de formacado; a taxa de utilizacdo dos espacos e produtos destinados a higiene
menstrual, através da contagem de mulheres que procuram estes recursos; a reducao do
estigma e do autoestigma através de um questionario criado para o efeito; e a reducao do
isolamento social das mulheres em SSA, através de questionarios criados para as mulheres
em SSA e para o resto da populacao de acordo com cada indicador de impacto.

Além disso, considera-se importante avaliar os outputs produzidos pelo projeto, através
de, nomeadamente, a contagem do numero de mulheres que participam nos
workshops/palestras, a resposta ao questionario de satisfagdo com os servigos prestados e a
contagem do numero de pessoas (da comunidade) que adere as campanhas promovidas pela
Associacao Sem-Improviso.

A Associacao Sem-Improviso € uma iniciativa de empreendedorismo social que se dirige
a mulheres em SSA, na cidade do Porto. Através de emails, foi possivel contactar com
inumeros stakeholders, que se demonstraram disponiveis para se juntarem a causa, como o
Voluntariado NPISA Porto, a Associacdo de Solidariedade Coracdo na Rua, a Associagao
Segunda Chance e o Centro de Apoio ao Sem Abrigo (CASA). A solucao prevista passa pela
criacao de um espaco dedicado a higiene das mulheres, em SSA, localizado numa zona central
da cidade do Porto. Esta prevista também a distribuicdo gratuita de produtos de higiene
menstrual, obtidos através de parcerias com stakeholders chave, bem como a realizagao de
palestras de educagao para a saude, destinadas ndo s6 a populagao alvo, mas igualmente a
qualquer cidadao do Porto preocupado com estas questdes. Por ultimo, e contando
igualmente com parcerias chave, serao oferecidos workshops, de periodicidade mensal, onde
as mulheres em SSA podem receber cuidados pessoais, como servigos de cabeleireiro e

estética, destinados a uma promogao da autoestima e do empoderamento.
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Resultados

Com este projeto, espera-se conseguir aumentar o nivel de literacia sobre o tema nas
mulheres que aderirem ao projeto bem como conseguir uma adeséo de, pelo menos, 75% de
utilizagéo dos espacgos e produtos destinados a higiene menstrual. Para além disto, espera-se

conseguir uma reducao do autoestigma e do isolamento social das mulheres em SSA.

Conclusao

O objetivo de impacto principal deste projeto sera a melhoria da qualidade de vida e do
bem-estar das mulheres em SSA, particularmente durante o periodo menstrual. Para além
deste, espera-se aumentar o numero de produtos de higiene menstrual a que as mulheres tém
acesso, de forma gratuita e promover mudangas comportamentais que promovam a sua
saude. Com as atividades realizadas em grupo, como os workshops e as palestras, espera-se
igualmente a promocao da interagio social e o aumento da rede de contatos destas mulheres,
diminuindo a sua situagcao de exclusao social. A longo prazo, o aumento da rede de apoio e da
inclusdo, acompanhados por um incremento das condicbes de higiene e de cuidados
pessoais, poderdo traduzir-se na possibilidade de inser¢do no mercado de emprego e,

consequentemente, de reinser¢géo na sociedade.
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Resumo

Introducéo: A Distrofia Muscular de Duchenne (DMD) consiste numa doenga genética com afetagdo muscular severa. A perda
muscular gradual provoca alteragdes no perfil ocupacional e situagdes de privagéo, evidenciando-se a necessidade de apoio de
terceiros. Os cuidadores sdo solicitados para as mais variadas tarefas e frequentemente entram em sobrecarga. Os smart
speakers (SS), como o Amazon Echo e o Google Nest, estdo estabelecidos no mercado mundial e disponiveis para a populagao
geral. A inteligéncia artificial programada nestes dispositivos de conversagao abre espago para a criagdo de intervengdes
aplicaveis num contexto de casa inteligente e apresentam potencial para serem utilizados como unidade de controlo ambiental
(ECU), controlando outros dispositivos em rede Internet of Things (loT). Objetivo: Esta investigagdo tem como objetivo analisar
potenciais variagdes na participagdo e desempenho um individuo com DMD, na sobrecarga dos cuidadores, e ainda o potencial
dos SS enquanto ECU, através da integracdo de dispositivos lIoT controlados por SS no ambiente domiciliario. Material e
Métodos: Este estudo de caso consiste num estudo exploratorio-descritivo, em que serdo aplicadas entrevistas semiestruturadas
e o instrumento WHOQOL-Bref ao participante e cuidadores, ao que se acrescenta a MOHOST ao individuo e QASCI aos
cuidadores. Resultados: Perspetiva-se que a implementagao de dispositivos loT evidencie um aumento do controlo do ambiente
e de oportunidades para a participagao, reduzindo as solicitagées ao cuidador e a sua sobrecarga, influenciando a qualidade de
vida dos intervenientes. Conclusao: Os dispositivos |oT constituem solugdes de baixo custo, de implementacdo rapida e
personalizavel, e com configuragdes user-friendly, tendo potencial para atuar como ECU.

Palavras-chave: Comprometimento motor; Internet of Things; Distrofia Muscular de Duchenne; Unidade de Controlo Ambiental;

Cuidadores.

Abstract

Introduction: Duchenne Muscular Dystrophy (DMD) is a genetic disease with severe muscle involvement. The gradual muscle
loss causes changes in the occupational profile and situations of deprivation, highlighting the need for support from others.
Caregivers are called upon for a variety of tasks and are often overwhelmed. Smart speakers (SS), such as the Amazon Echo and
Google Nest, are established worldwide and available to the general population. The artificial intelligence programmed into these
conversational devices opens space for the creation of interventions applicable in a smart home context and present potential to
be used as an environmental control unit (ECU), controlling other Internet of Things (loT) devices. Objective: This research aims
to analyse potential variations in the participation and performance of an individual with DMD, in caregivers' burden, and also the
potential of SS as an ECU, through the integration of IoT devices controlled by SS in the home environment. Material and
Methods: This case study research consists of an exploratory-descriptive study, in which semi-structured interviews and the

WHOQOL-Bref instrument will be applied to the participant and caregivers, and MOHOST will be added to the individual and the
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QASCI to the caregivers. Results: It is expected that the implementation of loT devices will increase the control over the
environment and the opportunities for participation, reducing the caregiver's demands and burden, and influencing the quality of
life of those involved. Conclusion: IoT devices are low-cost solutions with a quick and customizable implementation, user-friendly
settings, and have the potential to act as ECU.

Keywords: Motor Impairment; Internet of Things; Duchenne Muscular Dystrophy; Environment Control Units; Caregivers.

Introducao

A Distrofia Muscular de Duchenne (DMD) € uma doencga genética provocada pela caréncia de
distrofina funcional, proteina produzida através da traducao de cédigo presente no cromossoma X,
manifestando-se no essencialmente no género masculino (Sun et al., 2020). Tem como consequéncia
a deterioragdo muscular global e diversas implicagdes sistémicas decorrentes, nomeadamente no
funcionamento musculoesquelético, respiratério, gastrointestinal e cardiaco, a que se acrescentam
potenciais alteragées do comportamento psicossocial (Birnkrant et al., 2018).

A perda muscular gradual e resultante comprometimento de competéncias motoras para a
deslocacgao do corpo como um todo e segmentos corporais isolados, associam-se alteragdes no perfil
ocupacional, chegando-se mesmo a situagdes de privacao de realizagdo de atividades, sem o apoio
de terceiros (Vorster et al.,, 2019). Deste modo, individuos com DMD apresentam uma alta
dependéncia de cuidadores para o cumprimento da rotina diaria, que por sua vez tendem a estar
sobrecarregados (Landfeldt et al., 2016). Esta sobrecarga constitui uma causa para a reducao de
qualidade de vida dos cuidadores, e um fator de risco para o desenvolvimento de ansiedade e
depresséo (Landfeldt et al., 2016).

Identifica-se assim a necessidade de aumentar a participagado independente de pessoas com
DMD em diferentes areas de ocupagao.

O desenvolvimento da conectividade de dispositivos quotidianos com a Internet criou o conceito
Internet of Things (loT) e revolucionou as possibilidades de adaptacdo de ambientes, melhorando a
acessibilidade e automacao de tarefas, de modo a facilitar processos (Mazhelis et al., 2012).

A comercializagao de dispositivos incluidos no conceito IoT cria oportunidades de adaptagao de
ambientes com interfaces personalizados, podendo os smart speakers (SS) como o Google Nest ou
Alexa ser utilizados como unidades de controlo ambiental (ECU) através da voz, anulando a
necessidade de recurso a movimentos amplos para ativacao (Noda, 2018). Populagbes com
comprometimento acentuado de mobilidade podem assim controlar dispositivos de multimédia, tanto
para fins de lazer como laborais ou educativos, regular a iluminagéo e temperatura ambientais, abrir
persianas, ativar dispositivos elétricos ligados a tomadas inteligentes, entre outros (Noda, 2018).

Neste ambito, o estudo almeja responder a questdo de investigagdo: Quais sédo os efeitos da
implementacao de dispositivos 0T controlados por SS na autonomia de uma pessoa com
incapacidade no contexto habitacional? Na resposta a esta questdo parte-se da premissa que ao
desenvolver-se a autonomia da pessoa com diversidade funcional, inerentemente esta a reduzir-se a

sobrecarga dos cuidadores informais.
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Métodos

Objetiva-se explorar possiveis variagdes na participagdo e desempenho de um jovem adulto com
diagnostico de DMD através da integracao de dispositivos loT controlados por SS no seu ambiente
domiciliar. Procura-se também, observar o potencial dos SS enquanto ECU, e, ainda, analisar a
sobrecarga dos cuidadores.

Para concretizar estes objetivos, considera-se o estudo de caso como o melhor desenho
metodoldgico para melhor conhecer este contexto inexplorado. Embora os ensaios clinicos
randomizados reduzam muitas ameacas a validade interna, os mecanismos de efeito permanecem
opacos, particularmente quando as vias causais entre "intervencao" e "efeito" sdo longas e
potencialmente nao lineares: a investigacao por estudos de caso assume um papel fundamental, ao
fornecer provas observacionais detalhadas para as alegagdes causais (Paparini et al., 2020).

O individuo em estudo foi selecionado por conveniéncia, enquadrando-se nos critérios definidos,
nomeadamente ter diagndstico de DMD, idade compreendida entre os 18 e os 23 anos, com atividades
laborais ou educacionais realizadas maioritariamente em ambiente domiciliar, possuidor de recursos
pré-existentes, nomeadamente Internet e dispositivos multimédia nao enquadrados no conceito IoT.
O individuo ndo apresenta a necessidade de uso continuo de ventilador ou perturbagdes articulatérias
da fala, garantindo-se assim a interagéo eficaz com o SS.

Sera efetivado um protocolo de avaliacdo previamente e apds a intervencao (a adaptacao
ambiental).

Serao aplicadas entrevistas semi-estruturadas ao individuo e cuidadores de modo a obter dados
nao estruturados relativos as percegdes pessoais do contexto. A qualidade de vida de todos os
intervenientes sera medida através da versdo da World Health Organization Quality of Life — versédo
abreviada (WHOQOL-Bref). O funcionamento ocupacional do individuo sera caracterizado através da
Model of Human Occupation Screening Tool (MOHOST). A sobrecarga dos cuidadores sera avaliada
através do Questionario de Avaliagdo da Sobrecarga do Cuidador Informal (QASCI).

Os dados qualitativos serdao importados, analisados e codificados para analise de conteudo no
software WebQDA 3.0. Dados quantitativos serdao analisados em folha de calculo excel e/ou no

software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS).

Resultados

Perspetiva-se obter dados da implementagdo de dispositivos loT no que concerne a
acessibilidade, atividade e participagdo e, consequentemente, o apoderamento e utilizagdo dos
mesmos. Equaciona-se que o dominio dos dispositivos 10T proporcionara, no plano teérico, um
aumento do controlo do ambiente domiciliar inteligente e de oportunidades para a participagdo em
atividades e execucdo de tarefas através dos dispositivos. Adicionalmente, &€ expectavel que o

aumento de independéncia nas atividades relacionadas com dispositivos eletrénicos se reflita na
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reducao das solicitagcdes ao cuidador, podendo reduzir a sua sobrecarga e influenciar a qualidade de

vida de ambos os intervenientes.

Conclusodes

A afirmacdo de mercado de produtos loT proporciona oportunidades de desenvolvimento de
sistemas personalizados e ajustados em fungao das necessidades individuais. E por isso pertinente
a producao de evidéncia que explore a aplicacado destes dispositivos genéricos em pessoas com
quadros de alta dependéncia motora, frequentemente sujeitos a realizacdo de tarefas por
substituigao. Estes dispositivos constituem solu¢des de baixo custo, quando comparados a sistemas
de domdtica criados especificamente para estes nichos de mercado, e poderao evitar a necessidade
de aquisicao destes ultimos, proporcionando uma solugéo rapida, financeiramente acessivel e com

configuragdes amigaveis.
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Resumo

Introducédo: Este estudo tem por base a tradugao e adaptagao cultural do The Mayers’ Life-style Questionnaire (2), direcionado
a pessoas com perturbagio mental. E um instrumento de autopreenchimento que avalia os estilos de vida em nove dimensdes
(Cuidar de si, Situagao de vida, Cuidar dos outros, Estar com os outros, Situagédo profissional / educativa, Crengas e valores,
finangas, Escolhas e Atividades que gosta de fazer). Objetivo: Traduzir e adaptar culturalmente para a lingua portuguesa o The
Mayers’ Life-style Questionnaire (2). Material e Métodos: A metodologia utilizada incide em varias fases: tradugéo para a lingua
portuguesa, sintese das versodes traduzidas, avaliagdo da sintese por peritos, pré-teste, retrotradugao, sintese das retrotradugdes
e envio do instrumento para a autora da versao original. Foi realizada analise estatistica para se obter o nivel de concordancia
entre os peritos que realizaram a avaliagdo da sintese das tradugdes, tendo sido realizada duas vezes. Para verificagdo da
reprodutibilidade, inter e intra-observador, a escala foi aplicada a sete pessoas com perturbagao mental. Resultados: Feitas as
alteragdes a escala, sugeridas pelo painel de peritos, foi feita a analise de concordancia inter-juizes. Tendo em conta o coeficiente
kappa, para valores em que k 20,75, obteve-se uma concordancia excelente. Algumas pessoas com perturbagdo mental sentiram
dificuldades, uma vez que algumas das questdes nao se aplicavam aos seus estilos de vida. Conclusdo: As dificuldades de
preenchimento poderao associar-se ao facto de que os estilos de vida sdo pessoais, sendo que a qualidade de vida € um conceito

subjetivo e depende das experiéncias individuais.

Palavras-chave: Adaptagao Cultural; Tradugéo; Perturbagdo Mental; Questionario The Mayers’ Life-style Questionnaire (2);
Estilos de Vida.

Abstract

Introduction: This study is based on the translation and cultural adaptation of The Mayers' Life-style Questionnaire (2), which was
designed for people with mental disorder. It is a self-completion instrument which assesses life-styles in nine dimensions (Looking
after yourself, Living situation, Looking after others, Being with others, Being in or out of work / Attending college, Beliefs and
values, Finances, Choices and Activities you enjoy doing). Objective: To translate and culturally adapt The Mayers' Life-style
Questionnaire (2) into Portuguese language. Material and Methods: The methodology used focuses on several phases: the
translation into the new language, synthesis of the translated versions, synthesis’ assessment by experts, pre-test, back-translation,

back-translations’ synthesis, and submission and sending of the instrument to the author’s original version. Statistical analysis was
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carried out to obtain the level of agreement between the experts who assessed the translations’ synthesis, which was performed
twice. To check for inter and intra-observer reproducibility, the scale was applied to seven people with mental disorder. Results:
After the changes to the scale suggested by the panel of experts, the interrater agreement analysis was performed. Considering
the kappa coefficient, for values where k 20.75, an excellent agreement was obtained. Some of the people with the mental disorder
found it difficult, as some of their questions did not apply to their life-styles. Conclusion: Difficulties in filling out the instrument
may be associated with the fact that lifestyles are personal, and quality of life is a subjective concept and depends on individual

experiences.

Keywords: Cultural Adaptation; Translation; Mental Disorder; The Mayers’ Life-style Questionnaire (2); Lifestyles.

Introducao

A avaliagdo € a primeira etapa do processo em Terapia Ocupacional (TO) e centra-se na
descoberta acerca daquilo que o cliente quer e necessita fazer, o que o cliente é capaz de
fazer e o que ja fez, bem como na identificacdo de todos os aspetos que suportam ou limitam
a saude, o bem-estar e a participacao [American Occupational Therapy Association (AOTA),
2014]. Ocorre durante a interacgéo inicial e em todas as interac¢des subsequentes que sédo
estabelecidas com o cliente, sendo que a sua especificidade depende do contexto da pratica
(AOTA, 2014).

Desta forma, a avaliagcdo consiste, por um lado, na definicdo do perfil ocupacional,
nomeadamente a identificacdo das necessidades, problemas e preocupacdes do cliente
acerca do seu desemepenho ocupacional (AOTA, 2014), sendo que também é importante ter
linha de conta que nesta etapa sao definidos os objetivos individuais e expetativas acerca da
Terapia Ocupacional, os recursos disponiveis, os sistemas de suporte pessoal e redes sociais,
bem como o motivo de referenciacao (Bullock, 2014). Por outro lado, a avaliagdo também
compreende a andlise do desempenho ocupacional, através da recolha e interpretacao de
informacao que permitira especificar os fatores que facilitam ou inibem este desempenho
ocupacional, bem como identificar quais os resultados que se esperam alcangar (AOTA, 2014).

A avaliacao ocorre, tanto formal como informalmente, em todas as intervencées com o
cliente (Marques and Trigueiro, 2011) e estabelece uma linha de base através da qual a
mudancga pode ser medida (Bullock, 2014). Compreende, assim, metodologias especificas que
se focam na funcionalidade e envolvem a atividade ou a ocupag¢ao, nomeadamente checklists,
escalas de desempenho ou questionarios focados na ocupacdo ou na atividade (Bullock,
2014). A recolha e interpretagdo da informacgao, através da aplicagao de instrumentos de
avaliagao desenvolvidos para observar, medir e questionar, permitira conhecer, assim, os
aspetos que suportam ou dificultam o desempenho ocupacional do cliente (Marques and
Trigueiro, 2011).
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Apos alguma pesquisa dentro do objeto de estudo desta investigagao, verificou-se a
inexisténcia de instrumentos de avaliacdo em TO, traduzidos e adaptados para a populagao
portuguesa, que medissem o conceito de qualidade de vida/estilos de vida, na area da saude
mental. Tendo em conta os aspetos anteriormente referidos, considerou-se pertinente a
realizacdo da traducdao e adaptacdo cultural do instrumento The Mayers’ Life-style
Questionnaire (2).

Este instrumento é da autoria da Terapeuta Ocupacional Chris Mayers, professora
universitaria na Escola de Ciéncias da Saude em York Saint John University, em Inglaterra e é
dirigido a pessoas com perturbacdo mental, permitindo conhecer e avaliar a sua capacidade
de insight relativamente ao seu estilo de vida. E um questionario de autopreenchimento,
centrado na pessoa e que permite que a mesma identifique e priorize 0 que considera
significativo e que esta a afetar a sua qualidade de vida, no inicio do processo terapéutico em
TO (Mayers, 2003). A ocupacao é central na filosofia e pratica da TO, pelo que ¢ através do
envolvimento em atividades significativas que a pessoa utiliza todo o seu potencial para
aumentar a sua qualidade de vida (Mayers, 2000). O instrumento apresenta uma estrutura de
nove dimensdes que permitem avaliar os estilos de vida (Mayers, 2003), nomeadamente
cuidar de si, situacdo de vida, cuidar dos outros, estar com os outros, esta empregado(a) /
desempregado(a) / a frequentar um estabelecimento de ensino/curso e/ou programa de
formacao profissional / a fazer voluntariado, crengas e valores, finangas, escolhas e atividades
que gosta de fazer. O primeiro estudo do instrumento foi publicado em 2004, sendo que a
nova versao, decorrente de alguns reajustes, foi publicada em agosto de 2018.

O universo do conhecimento em qualidade de vida expressa-se como uma area
multidisciplinar de conhecimento que engloba, além de diversas formas de ciéncia e
conhecimento popular, conceitos que privilegiam a vida das pessoas como um todo. Nesta
perspetiva lida-se, assim, com inumeros elementos do quotidiano da vida da pessoa,
considerando-se nao s6 a sua percecao e expetativas subjetivas, mas também questdes a um
nivel mais concreto (Almeida et al., 2012). Sendo o conceito de qualidade de vida bastante
abrangente, sdo inumeras as suas definicdes e quadros tedricos subjacentes. Mayers (1995,
2000, 2003), refere a sua preferéncia pelo conceito estilo de vida e ndo qualidade de vida,
considerando acerca da sua visdo mais holistica, privilegiando a definicado deste conceito
através dos autores Niemi et al. (1988). E assim consensual que a qualidade de vida se refere
ao bem-estar subjetivo e satisfagao pessoal de vida, incluindo a saude fisica e mental, o bem-
estar instrumental, as relagdes interpessoais estabelecidas a nivel familiar e social, o trabalho

e outras atividades desempenhadas na comunidade, o desenvolvimento pessoal e a sensagéo
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de preenchimento pessoal, para além da realizagao de atividades recreativas. Por outro lado,
Madeira et al. (2018) definem o estilo de vida como um conjunto de comportamentos
construidos por cada pessoa sendo, portanto, modificaveis individualmente, consoante as
escolhas de cada pessoa.

Tento em conta que o instrumento é direcionado a pessoas com perturbagdao mental,
torna-se importante definir este conceito de saude mental como “Um estado de bem estar no
qual o individuo realiza o seu proprio potencial, consegue lidar com o stress normal da vida,
pode trabalhar de forma produtiva e frutifera e é capaz de contribuir para a comunidade onde
se insere." (World Health Organization [WHO], 2014), sendo que a sua dimenséo positiva é
enfatizada na definicdo de saude como um estado de completo bem-estar fisico, psicolégico
e social e ndo apenas a auséncia de doenga (WHO, 2014). De acordo com a Direcdo Geral da
Saude (DGS) a saude mental é a base do bem-estar geral, considerando a capacidade de
adaptacao a mudanca, superagao de crises, de perdas afetivas e conflitos emocionais,
capacidade de reconhecer limites e sinais de mal-estar, sentido critico e de realidade, mas
também de humor, criatividade e capacidade de sonhar, estabelecer relagdes satisfatorias, ter
projetos de vida e descobrir um sentido para a vida (DGS, s.d.). Segundo Wilcock (2006) o
bem-estar pode ser visto como um fendmeno essencialmente ocupacional, em que a saude é
um recurso para viver e ndao um fim em si mesma. Sugere ainda que o bem-estar, através do
fazer, se baseia na premissa de que, para desfrutar da saude e do bem-estar, as ocupacoes
das pessoas devem fornecer significado e propdsito, para além de representarem um contexto
para a autoestima e socializagdo. O leque de ocupacdes de uma pessoa deve incluir atividade
fisica, desafio intelectual, experiéncias espirituais, de intemporalidade e significado,
emocionais, individuais e sociais, esforco e relaxamento, traduzindo-se o bem-estar como o
resultado de pessoas que se esforgam para alcancgar seu potencial através do que fazem. Por
outro lado, torna-se também importante definir o conceito de perturbacao mental, uma vez
que desafia as premissas subjacentes ao quadro concetual da saude mental e conduz,
inevitavelmente, nos casos mais graves, a profundas alteragbes do funcionamento e
comportamento emocional, social e cognitivo.

O Manual de Diagnéstico e Estatistica das Perturbagcdes Mentais, DSM-5 (American

Psychiatric Association, 2013), define assim a perturbacdo mental como “uma sindrome
caracterizada por perturbagcao clinicamente significativa da cognicao, da regulacao da
emogao, ou do comportamento do sujeito que reflete uma disfungdo dos processos

psicologicos, bioldgicos ou do desenvolvimento subjacentes ao funcionamento mental. As
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perturbacdes mentais estdo geralmente associadas com significativo mal-estar ou défice
social, ocupacional, ou noutras atividades importantes” (p. 22).

Tendo em consideracao todas as repercussdes que a perturbacdo mental pode impor na
vida de uma pessoa, nomeadamente alteragdes ao nivel da participacdo e do desempenho
ocupacionais, € fundamental que se criem respostas diferenciadoras, como a reabilitacao
psiquiatrica. Este tipo de reabilitacio inclui um vasto leque de intervencdes que visam facilitar,
pessoas com perturbacdo mental, a melhorar o seu funcionamento e qualidade de vida,
permitindo que adquiram as competéncias e apoios necessarios para serem bem-sucedidas
no desempenho de papéis sociais, no seu ambiente. Os papéis normativos habituais incluem
viver de forma independente, frequentar a escola, ter empregos competitivos, relacionar-se
com familiares, ter amigos e ter relagdes intimas. A reabilitagdo psiquiatrica enfatiza assim a
independéncia, contrariamente a dependéncia em relacao aos profissionais de saude, a
integracdo na comunidade comparativamente ao isolamento em ambientes segregados, e as
preferéncias da pessoa com perturbacao mental em vez de objetivos profissionais (Saraiva
and Cerejeira, 2015). E fundamental a importancia que a reabilitagdo assume, assim, na
prestacdo de cuidados em psiquiatria e saude mental, sendo que também os Terapeutas
Ocupacionais reconhecem que a saude é promovida e mantida quando os clientes sao
capazes de se envolver em ocupagdes e atividades que permitem a participacao, desejada ou
necessaria, em casa, na escola, no local de trabalho e na comunidade. Assim sendo,
preocupam-se nao sé com as ocupacoes, mas também com a cumplicidade de fatores que
habilitam e tornam possivel o envolvimento e a participacdo em ocupacdes positivas e
promotoras de saude (Willard et al., 2009). O Terapeuta Ocupacional considerara a forma
como cada pessoa organiza o seu desempenho e de que forma € que as ocupacdes sao
integradas na sua vida, de uma forma competente. Os padroes de desempenho de uma
pessoa dizem assim respeito aos habitos, rotinas, papéis e rituais utilizados no processo de
envolvimento em ocupagdes ou atividades, desenvolvem-se ao longo do tempo e podem
promover ou restringir o desempenho ocupacional (Marques and Trigueiro, 2011).

O objectivo do presente estudo é traduzir e adaptar o instrumento The Mayers’ Life-style

Questionnaire (2) para a lingua e para a cultura portuguesas.

Material e Métodos
O presente estudo foi aprovado pela Comissao de Etica do Instituto Politécnico de Beja.
E um estudo metodoldgico (Fortin et al., 2009) e tendo em consideragéo o seu ambito, foi

realizada pesquisa no sentido de compreender quais os procedimentos a adotar, uma vez que
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0 processo que envolve a traducao e adaptacao cultural de um instrumento de avaliagao € um
processo complexo (Borsa et al., 2012). Desta forma, a primeira etapa deste processo
assegurou a obtengéo da autorizagao oficial para a tradugéo e adaptacao cultural pela autora
do instrumento original (junho de 2019).

A tradugdo de um instrumento constitui o primeiro passo do processo de adaptacgao,
sendo que a sua adaptacao envolve os aspetos culturais, idiomaticos, linguisticos e contextuais
relativos a traducdo (Hambleton et al., 2005). Por outro lado, o processo de adaptacao de
possibilita a compararacao de dados obtidos em diferentes amostras, de diferentes contextos,
permitindo uma maior equidade na avaliacdo, uma vez que se trata da mesma medida, que
avalia o constructo a partir da mesma perspetiva tedérica e metodoldgica (Hambleton et al.,
2005).

De acordo com Borsa et al. (2012), foram realizadas sete fases consecutivas: 1) traducao
do instrumento original para o novo idioma; 2) sintese das versdes traduzidas; 3) avaliacao da
sintese por um grupo de peritos; 4) pré-teste; 5) retrotraducao; 6) sintese das retrotraducgoes;
7) apresentacgao e envio do instrumento para o autor do instrumento original.

Na fase 1, a traducao foi realizada por dois tradutores independentes, fluentes no idioma
de origem do instrumento e nativos do novo idioma, possibilitando uma maior dequacao do
processo de tradugao. Foram estabelecidos contactos com uma Terapeuta Ocupacional e com
uma tradutora, através do envio de carta de apresentacado do estudo e consentimento livre,
esclarecido e informado. Foi enviado posteriormente o instrumento de avaliagdo para
traducao, na sua forma integral, tendo sido recebidas as duas traducdes independentes.

Na fase 2 foram analisados todos os itens das duas tradug¢des, culminando na sintese de
ambas e obtendo-se a primeira versao do instrumento tradugéo na lingua portuguesa.

Na fase 3 estabeleceram-se critérios para a escolha do grupo de peritos, nomeadamente
o serem trés Terapeutas Ocupacionais, a exercer a sua atividade profissional na area de
pratica clinica da Psiquiatria e Saude Mental. Foram estabelecidos critérios no sentido de
terem mais de 5 anos de experiéncia profissional nesta area, sendo que para o efeito foi
estabelecido um contacto telefénico prévio, seguido do envio de carta de apresentagao do
estudo e consentimento livre, esclarecido e informado, via correio eletronico. O objetivo é
considerar se os termos ou expressdes podem ser generalizadas para diferentes contextos e
populagdes e se as expressdes sdo adequadas ao publico a que o instrumento se destina.
Foram estabelecidos contactos com as trés Terapeutas Ocupacionais através do envio de
carta de apresentagao do estudo e consentimento livre, esclarecido e informado, solicitando

a sua contribuicdo para a adaptagéo cultural do instrumento. Foi assim desenvolvido um
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documento para avaliagao do nivel de concordancia entre juizes com o objetivo de os peritos
poderem avaliar cada item do instrumento, expressar a sua opinido e sugerir eventuais
alteragdes. Nesta fase foi feita a analise estatistica dos dados para se obter o grau de
concordancia entre juizes, do instrumento na sua globalidade (115 itens), do questionario (93
itens) e das linhas orientadoras para o seu preenchimento (22 itens). Esta analise foi realizada
no Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), nomeadamente através do coeficiente
do Kappa de Fleiss. Os valores do coeficiente do Kappa variam entre 0 e 1, e podem ser
interpretados da seguinte forma: k <0,4 é pobre; 0,4< k <0,75 é de satisfatério a bom; k 20,75
€ excelente (Fleiss et al., 2003).

Na fase 4 foi feita a aplicacdo do instrumento a uma pequena populagao que refletisse as
caracteristicas da amostra, nomeadamente sete pessoas com perturbagcado mental. Pretendeu-
se verificar se os itens, as instrugdes e a escolha de resposta se encontrava ajustada e se o0
seu significado é compreendido pelos participantes. No entanto, face as circunstancias atuais
relacionadas com a COVID-19, apenas foi possivel a sua aplicacdo a pessoas que se
encontravam em regime internamento. Apresentaram-se como critérios de inclusdo o
dignostico de perturbagdo mental e idade compreendida entre os 18 e os 65 anos € como
critérios de exclusdo a Perturbacdo do Desenvolvimento Intelecual e a Perturbacdo
Neurocgnitiva. Outro dos critérios de exclusao seria o facto de as pessoas estarem internadas,
mesmo que numa fase transitoria, mas o cenario de pandemia nao nos permitiu ter este critério
de exclusao, ja que o objetivo era podermos avaliar a compreensao relativa ao conteudo e
significado dos itens e instrugdes de preenchimento do instrumento. Dos 7 participantes, todos
eram do género feminino, com idades compreendidas entre os 30 e os 65 anos, com
diagnodstico de esquizofrenia (n=3), perturbacédo bipolar (n=2), perturbacdo esquizoafetiva
(n=1) e perturbagéao relacionada com substancias (n=1) e todas em regime de internamento.

Na fase 5, a retrotradugao foi realizada por dois tradutores independentes (diferentes dos
que realizaram a tradugéo na fase 1), com o objetivo de obter duas tradugdes no idioma de
origem, com base na versdo em lingua portuguesa. Foram estabelecidos contactos com um
Terapeuta Ocupacional e com uma tradutora, através do envio de carta de apresentagao do
estudo e consentimento livre, esclarecido e informado. Foi enviado posteriormente o
instrumento de avaliagdo para traducao, na sua forma integral, tendo sido recebidas as duas
retrotraducdes independentes.

Na fase 6 foram analisados todos os itens das duas retrotradugdes, culminando na sintese
de ambas. Esta sintese da retrotradugdo abrangeu todos os procedimentos de ajustamento

semantico e idiomatico, obtendo-se a primeira versao do instrumento no idioma de origem.
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Na fase 7 foi enviada, a autora original do instrumento, a versao final da retrotraducao,
com o objetivo de validar se os itens apresentam a mesma esséncia e ideia concetual, bem

como se refletem o mesmo conteudo da versao original do instrumento.

Resultados

Depois de ultrapassadas, com sucesso, as fases 1 e 2 procedeu-se, na fase 3, a analise
estatistica dos dados (SPSS) para se obter o grau de concordancia entre juizes do instrumento
na sua globalidade (115 itens), do questionario (93 itens) e das linhas orientadoras para o seu
preenchimento (22 itens), através do coeficiente do kappa de Fleiss. Numa primeira analise
estatistica, para a globalidade do instrumento (115 itens), k=.66 (66%); para os itens do
questionario (93 itens), k=.20 (20%); no que repeita as linhas orientadoras (22 itens), k=.23
(23%). Face a estes resultados, verificou-se a necessidade de efetuar alteragdes a versao
inicial para avaliacdo do nivel de concordancia entre juizes construindo-se, assim, uma
segunda versao e tendo sido enviada para os trés peritos. Foi analisado, uma vez mais, o grau
de concordéancia entre juizes e avaliaram-se também as suas diferencas ao nivel do
instrumento na sua globalidade, do questionario e das linhas orientadoras para o seu
preenchimento. A analise estatistica permitiu chegar a novos resultados, nomeadamente o
aumento do grau de concordancia entre juizes: globalidade do instrumento (115 itens), k=.91
(91%); itens do questionario (93 itens), k=.95 (95%); linhas orientadoras (22 itens), k=.90
(91%). Tendo em conta o coeficiente kappa, para valores em que k 20,75, a sua classificagao
€ excelente (Fleiss et al., 2003).

No que diz respeito a fase 4, na sua generalidade, os participantes sentiram alguma
dificuldade no preenchimento de alguns dos itens do instrumento, sobretudo pelo facto de
algumas das suas dimensdes nao se adequarem aos seus estilos de vida, uma vez que se
encontram internados ha um periodo significativo em termos de duracao.

As fases 5 e 6 foram ultrapassadas com sucesso, sendo que na fase 7 se procedeu ao
envio da versao final da retrotradugao e alguns argumentos que pudessem fundamentar a
escolha de determinadas designacdes, tendo em conta a realidade da perturbacdo mental em
Portugal, bem como a forma como os servigcos de Psiquiatria e Saude Mental se encontram
organizados. Foi também enviada a versao portuguesa do instrumento. A autora original do
instrumento validou a traducao e retrotraducao do instrumento em julho de 2020, apds a
sugestdo de pequenas alteragdes: “You are able to” para “Are you able to” nas dimensdes 1
e 8; “adequate” para “appropriate” na alinea A da dimenséao 1; colocar “do you” no inicio das

frases nas alineas A e B e nas alineas B e C “identical” para “similar” da dimenséao 6; “living
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your life feeling that you control it* para “live feeling that you control your life” na alinea A da

dimensao 8.

Discusséao

No presente estudo efetuou-se a traducido e adaptagado cultural do instrumento The
Mayers’ Life-style Questionnaire (2).

Todas as fases que antecederam a realizacao do pré-teste (fase 4) foram alcangadas com
sucesso. Procedeu-se a analise estatistica, através do SPSS, da informacéo recolhida dos sete
questionarios, inserindo-se todos os dados e respostas na base de dados construida para o
efeito. O tratamento estatistico dos dados permitiu verificar que pela auséncia de resultados,
nao foi exequivel a realizagao da analise exploratoria do questionario.

A nao obtencao de resultados podera ser explicada pelo facto de a amostra ser reduzida
(sete pessoas com perturbacao mental), bem como pelo facto de haver alguns itens no
instrumento por preencher. Foi considerado que a auséncia de resposta em alguns dos itens
se relaciona com o facto de ndo se adequarem aos estilos de vida das pessoas com
perturbacado mental (todos os participantes encontravam-se em valéncia de internamento).

A autora do instrumento original, Chris Mayers, ndo realizou nenhum tratamento
estatistico para validar o questionario para a populacao inglesa, justificando esta tomada de
decisao pelo facto de que os estilos de vida de cada pessoa sao pessoais e subjetivos e pela
percecao que cada pessoa tem relativamente aos mesmos. Por outro lado, referiu também
que sendo este um instrumento que vai sofrendo alteragcdes ao longo do tempo, cada grupo
de trabalho que se envolve no processo de tradugao, adaptacao cultural e contributo para a
validagao, podera investir nessa analise inferencial. Desta forma, a avaliacao das propriedades
psicométricas do questionario encontra-se atualmente em fase de prossecucgao.

Procedeu-se a analise das carateristicas da populagao que preencheu os questionarios,
com o objetivo de tentar averiguar as razdes que pudessem explicar a auséncia de
preenchimento de alguns dos itens. Foi possivel verificar que as sete pessoas com
perturbagao mental mostraram dificuldade em preencher alguns dos itens de algumas das
dimensdes/areas: 1. Cuidar de si [e) fazer as suas compras no que diz respeito a alimentacao;
j) fazer jardinagem de uma forma que o(a) satisfaca (se tiver um jardim e gostar de jardinagem);
n) utilizar os transportes publicos sozinho(a); o) conduzir um automovel, se tiver carta de
conducao]; 4. Estar com os outros [h) sente que ele / ela Ihe da o apoio que necessita]; 5. Esta
empregado(a) / desempregado(a) / a frequentar um estabelecimento de ensino/curso e/ou

programa de formacgao profissional / a fazer voluntariado [a) tem um emprego remunerado; b)
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tem um emprego protegido; c) faz algum tipo de trabalho voluntario; e) se é estudante,
consegue ir regularmente ao estabelecimento de ensino/curso e/ou programa de formagéo
profissional; f) se estd empregado(a) ou num estabelecimento de ensino/curso e/ou programa
de formagéo profissional, é capaz de trabalhar/estudar]; ultima questdo do questionario -
Tendo preenchido este questionario, por favor volte atras e assinale com “x” as areas que
mais o preocupam. E importante refletir que este instrumento de avaliagdo ndo se adequa a
pessoas que se encontram em internamento ha um periodo significativo das suas vidas, o que
tera conduzido ao pobre ajustamento dos itens do instrumento a organizacdo da sua vida
diaria, em termos de participagdo ocupacional.

Por outro lado, o estudo obteve excelentes resultados na avaliacdo do nivel de
concordancia entre juizes, para Kk 20,75 (Fleiss et al., 2003), o que nos permite afirmar que o
instrumento mede o que se propde medir.

Uma das limitagdes do estudo relaciona-se com o facto de nao ter sido possivel, até ao
momento, avaliar as propriedades psicométricas do questionario e fazer um contributo para
sua validagao para a populagdo portuguesa. No entanto, este estudo encontra-se, neste
momento, a ser realizado, pelo que se prevé que os resultados da analise estatistica possam
antever que este podera ser um instrumento a ser utilizado nos Servigcos de Psiquiatria e Saude

Mental em Portugal.

Conclusao

O instrumento The Mayers’ Life-style Questionnaire (2) permite uma avaliagdo centrada
na pessoa, ha medida em que a pessoa identifica e prioriza o que € significativo para si, no
inicio do processo terapéutico. Estes elementos permitirdo que quer a pessoa, quer o
Terapeuta Ocupacional, reconhegam o que é significativo para a propria e quais as areas que
estao a afetar a sua qualidade de vida. A pertinéncia deste estudo relaciona-se com a auséncia
de questionarios que permitam avaliar a capacidade de insight da pessoa com perturbacao
mental relativamente aos seus estilos de vida. Desta forma, € um instrumento que pode
contribuir para uma maior consciéncia critica da pessoa com perturbagdo mental
relativamente as diversas dimensdes que sdo avaliadas e que mudangas poderdao ser
introduzidas ao nivel do processo terapéutico. Por outro lado, podera ampliar a percecao do
Terapeuta Ocupacional acerca das pessoas a quem presta cuidados e permitira criar
respostas diferenciadoras de intervencdo. O estudo acerca das suas propriedades
psicométricas sera fundamental, na medida em que caso se obtenham resultados estatisticos

robustos, podera integrar a pratica clinica do Terapeuta Ocupacional, no dominio da avaliagao
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e nortear algumas tomadas de decisdo no planeamento da intervencao, em conjunto com a

pessoa e 0 que considera significativo para si.
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Resumo

Introducdo: Os niveis de literacia sdo um fator determinante na existéncia de conhecimentos e de crengas adequadas,
associados a prevengao e tratamento das perturbagdes mentais. Assim, o programa de promogao de literacia em misofonia
reveste-se como ponto chave na educacgdo e sensibilizagdo face a condigdo. A prevaléncia estimada desta perturbagao,
conjugada com os baixos niveis de literacia, exacerbam a necessidade de uma nova abordagem sustentavel e escalavel nos
programas de literacia. Objetivo: O objetivo € o empoderamento dos participantes para o reconhecimento e autogestdo da
misofonia e a melhoria de atitudes em relagéo a condi¢cdo. Material e Métodos: O programa e-learning de promogao de literacia
de misofonia que propomos implementar, recorre a uma abordagem inovadora, positiva e interativa, potenciando a assimilagéo e
implementagdo da informagao disponibilizada. Resultados: Espera-se um aumento da literacia e consciencializagdo sobre
misofonia, redugdo do estigma e aumento da eficacia na procura de ajuda. Conclusdo: A capacitagao da populagdo permitira
diminuir o impacto da misofonia e permitir o acesso a cuidados de saude especializado como a intervengado da terapia

ocupacional.
Palavras-chave: Literacia em saide mental; misofonia; promogao de saude mental; e-learning

Abstract

Introduction: Literacy levels are a determining factor in the existence of adequate knowledge and beliefs associated with mental
disorders prevention and treatment. Thus, misophonia literacy promotion programs rise as a key point in education and awareness
of the condition. The estimated prevalence of this disorder, combined with low levels of literacy, enhances the need for a new
sustainable and scalable approach to literacy programs. Objective: The aim is the empowerment of participants for the recognition
and self-management of misophonia and improves attitudes towards the condition. Material and Methods: The proposed e-
learning program to promote misophonia literacy, uses an innovative, positive, and interactive approach, enhancing the
assimilation and implementation of the information provided. Results: Expected to increase literacy and awareness of misophonia,
reduce stigma and increase the effectiveness in seeking help. Conclusion: The empowerment of the population will reduce the

impact of misophonia and allow access to specialized health care such as occupational therapy intervention.

Keywords: Literacy in mental health; misophonia; promoting mental health; e-learning

Introducao
A saude mental € um fator determinante para o funcionamento efetivo da populagdo. A
doenga mental, tempo entre a detegao, inicio do tratamento e a sua adequacgao, influenciam o

curso e o prognostico da doencga (Caldas De Almeida et al., 2013; World Health Organization.,
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2018). Estes fatores sao influenciados pelos niveis de literacia, uma vez que a existéncia de
conhecimento e de crencas adequados associam-se a uma maior capacidade de prevencao,
reconhecimento e gestdo de problemas, com a consequente procura de ajuda atempada
(Gulliver et al., 2010; Wei et al., 2015).

O conceito de literacia em saude mental inclui quatro componentes: 1) compreender
como obter e manter uma boa saude mental; 2) compreender as perturbagcdes mentais e os
seus tratamentos; 3) diminuir o estigma relacionado com perturbacdes mentais; 4) melhorar a
eficacia na procura de ajuda, através do conhecimento de onde, quando € como conseguir
cuidados de saude adequados e desenvolver competéncias necessarias para os autocuidados
(Kutcher et al., 2016a; Kutcher et al., 2016b).

Considerando o impacto dos problemas de saude mental e os baixos niveis de literacia,
torna-se pertinente abordar a misofonia, uma condigdo pouco estudada que influencia
significativamente a qualidade de vida que quem a experiéncia.

A Misofonia € uma condigao definida por uma reacgao tipicamente negativa exagerada a
estimulos especificos (por exemplo, a mastigagao e ao fungar) (Potgieter et al., 2019). A reacdo
tipica, consequéncia da ativagdo do sistema nervoso simpético, inclui uma resposta
neurofisiolégica (taquicardia, sudorese, tensdo muscular e dor fisica) e uma resposta
comportamental e emocional (irritagdo, raiva, nojo)(Potgieter et al., 2019). Sugere-se a
classificacdo como nova condicao psiquiatrica e estima-se um maior nimero de pessoas
afetadas em relagao aos casos reportados (Brout et al., 2018; Potgieter et al., 2019; Schréder
et al., 2013; Siepsiak et al., 2019; Taylor, 2017).

Lidar com a condicdo gera alteracbes do desempenho, como a alteracido da
concentragao, e adogao de estratégias e mecanismos ndo-adaptados, como o abandono de
atividades significativas e isolamento social (Frank et al., 2020; Potgieter et al., 2019). No
sentido de reverter os prejuizos causados por esta condicao, urge informar a populagao acerca
da mesma e potenciar o0 acesso a cuidados especializados. Com a intervencao da terapia
ocupacional as pessoas poderao implementar novas estratégias, como o uso de bloqueadores
de som, reorganizacdo do contexto e da rotina, permitindo envolver-se em atividades

significativas e diminuir o impacto da misofonia na qualidade de vida.

Material e Métodos
Inovagéo: Verificam-se niveis de literacia distantes do desejavel. A nivel nacional, os
programas implementados apresentam conteudo e populagao alvo restritos (Loureiro et al.,

2014). Nao existem recursos validados sobre a misofonia escritos em portugués. Assim, a
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solucdo passa pela procura de informagao e de apoio em grupos de ajuda mutua, onde sao
assumidos factos erroneos e sem validacao cientifica.

O uso de uma plataforma digital, quer pela facilidade de acesso, quer pela auséncia de
custos por parte do participante, com uma grande variedade de conteudos validados e
adequados a populagao, amplia o seu alcance. Isto maximiza a quantidade e a qualidade da
informacao disponibilizada, minimizando os custos de implementacao. Intervencdes com
recurso as tecnologias e internet tém demonstrado efeitos positivos na literacia em saude
mental (Jorm, 2012; Phillips et al., 2019).

A tipologia assincrona viabiliza uma aprendizagem auténoma, responsabilizando o
individuo pela assimilacdo de conteudos, permitindo retroceder e consultar as matérias
abordadas para esclarecimento e consolidagdo, respeitando diferentes ritmos de
aprendizagem. Utiliza-se linguagem simples e acessivel, com recursos audiovisuais
esquematicos, de facil interpretacao e assimilacao, apresentando um design grafico interativo
e jovial.

O programa proposto surge da necessidade de colmatar as falhas supramencionadas e
inclui trés estratégias: 1) informativa, através da disponibilizagdo de conteudos; 2) de contacto
com pessoas com misofonia; 3) formativa, através de formacgdes presenciais e online (Bonabi
et al., 2016; Kutcher et al., 2016b; Ojio et al., 2020).

Populacao-alvo: Inicialmente, o publico-alvo sera a populacao da area metropolitana do
Porto. Sera tanto mais impactante quanto maior for o contacto com a experiéncia de misofonia.

Descricao e organizagao do projeto: A formacao é constituida por sessdes com a seguinte
estrutura: a) objetivos de aprendizagem; b) recurso audiovisual; ¢) sintese dos conteudos; d)
exercicios praticos; e) recursos complementares. Encontra-se dividida em trés sessdes, com
duracéao estimada de 35 minutos: “Misofonia: o que é?” — introdugéo a condi¢ao e diagndstico
diferencial; “Como lidar com a misofonia” — tratamento farmacolégico e nao farmacoldgico;
“Viver com misofonia” — impacto na funcionalidade e estratégias. Nas sessdes sao
apresentados testemunhos de pessoas com misofonia e sera disponibilizado um kit digital
informativo.

A formacao sera online, sendo possivel o contacto da equipa para esclarecimento de
duvidas. E criada pela primeira autora do poster e o papel consultivo fica a cargo dos restantes
autores.

Indicadores utilizados: Os niveis de literacia serao medidos através da aplicagao de um
questionario vinheta sobre literacia em misofonia desenvolvido para este programa. Este

método permite a descricao da condigao e exploragdo do conhecimento. No que concerne ao
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estigma, sera utilizada a versao portuguesa do questionario de empatia afetiva e cognitiva
(QCAE)(Queiros et al., 2018). Adota-se uma metodologia pré-pés e follow-up de seis meses
apos o término da formacgdo. Serdo usados indicadores como o numero de acessos e
visualizacdes, inscri¢cdes, desisténcias e participantes que concluam a formacgéo, além da

aplicagcao de questionarios de satisfacdo aos participantes.

Resultados

Como resultados esperados pretendemos a capacitagao da populacdo com um aumento
da literacia sobre misofonia, gerando uma melhoria de atitudes, consequente da
consciencializagdo e diminui¢cdo do estigma. Na populagdo com misofonia pretende-se gerar
compreensao dos problemas, conduzindo a uma otimizacdo da procura de ajuda, adesao ao
tratamento e melhoria na gestao da condicao e diminuicao do impacto (Kelly et al., 2007;
Kutcher et al., 2016b; Stuart, 2006). E esperado que os participantes generalizem os
conhecimentos aprendidos e que os apliquem no quotidiano, tornando-se agentes promotores

de mudanga.

Concluséao

Este programa podera aumentar a literacia e o reconhecimento da condi¢cdo pelos
participantes, aumentando a credibilizacdo do impacto da misofonia. A terapia ocupacional
proporciona envolvimento em atividades significativas diminuindo o impacto da misofonia na

qualidade de vida.

Referéncias Bibliograficas

Bonabi H, Miiller M, Ajdacic-Gross V, Eisele J, Rodgers S, Seifritz E, Rossler W, Riisch, N. Mental health literacy, attitudes to
help-seeking, and perceived need as predictors of mental health service use: A longitudinal study. Journal of Nervous
and Mental Disease, 204(4), 321-324, 2016.

Brout JJ, Edelstein M, Erfanian M, Mannino M, Miller LJ, Rouw R, Kumar S, Rosenthal MZ. Investigating misophonia: A review
of the empirical literature, clinical implications, and a research agenda. In Frontiers in Neuroscience (Vol. 12, Issue
FEB). Frontiers Media S.A., 2018.

Caldas De Almeida M, Xavier M, De Investigagdo -José E, Cardoso G, Pereira MG, Gusméo R, Corréa B, Gago J, Talina M,
Silva J. Estudo Epidemiologico Nacional de Saude Mental 1° Relatério. 2013.

Frank B, Roszyk M, Hurley L, Drejaj L, McKay D. Inattention in misophonia: Difficulties achieving and maintaining alertness.
Journal of Clinical and Experimental Neuropsychology, 42(1), 66—75, 2020.

Gulliver A, Griffiths KM, Christensen H. Perceived barriers and facilitators to mental health help-seeking in young people: A
systematic review. BMC Psychiatry, 10, 2010.

Jorm AF. Mental health literacy; empowering the community to take action for better mental health. American Psychologist,
67(3), 231-243, 2012.

Kelly CM, Jorm AF, Wright A. Improving mental health literacy as a strategy to facilitate early intervention for mental disorders.
187(7), 1-5, 2007.

Kutcher S, Wei Y, Coniglio C. Mental health literacy: Past, present, and future. In Canadian Journal of Psychiatry (Vol. 61, Issue
3, pp. 154-158). SAGE Publications Inc. 2016a.

Kutcher S, Wei Y, Costa S, Gusmao R, Skokauskas N, Sourander A. Enhancing mental health literacy in young people.
European Child and Adolescent Psychiatry, 25(6), 567-569, 2016b.

Loureiro LMJ, Jorm AF, Rodrigues MA, dos Santos JCP, Oliveira RA, Abrantes ARD, Sousa CSF, Gomes SP da S, Rosa AG
dos S, Barroso T, Mendes AMOC, Ferreira RO, Apéstolo JLA, Cardoso DFB. Literacia em Saude Mental: capacitar as
pessoas e as comunidades para agir. 2014.

72



c Rede Académica
" das Ciéncias da Saude

da Lusofonia

Qjio Y, Mori R, Matsumoto K, Nemoto T, Sumiyoshi T, Fujita H, Morimoto T, Nishizono-Maher A, Fuji C, Mizuno M. An
innovative approach to adolescent mental health in Japan: School-based education about mental health literacy. Early
Intervention in Psychiatry. 2020.

Old VP, Toulmin H, T GRAT, Huxley P, Farmer P, Aham TGR. Reducing psychiatric stigma and discrimination : evaluation of
educational interventions in UK secondary schools. British Journal of Psychiatry, 182, 342—-346, 2003.

Phillips EA, Gordeev VS, Schreydgg J. Effectiveness of occupational e-mental health interventions: A systematic review and
meta-analysis of randomized controlled trials. Scandinavian Journal of Work, Environment and Health, 45(6), 560—
576, 2019.

Potgieter I, MacDonald C, Partridge L, Cima R, Sheldrake J, Hoare DJ. Misophonia: A scoping review of research. In Journal of
Clinical Psychology (Vol. 75, Issue 7, pp. 1203-1218). John Wiley and Sons Inc. 2019.

Queirds A, Fernandes E, Reniers R, Sampaio A, Coutinho J, Seara-Cardoso A. Psychometric properties of the questionnaire of
cognitive and affective empathy in a Portuguese sample. PLoS ONE, 13(6), 1-14, 2018.

Schréder A, Vulink N, Denys D. Misophonia: Diagnostic Criteria for a New Psychiatric Disorder. PLoS ONE, 8(1), 2013.

Siepsiak M, Dragan W. Misophonia - A review of research results and theoretical concepts. Psychiatria Polska, 53(2), 447-458,
2019.

Stuart H. Reaching out to high school youth: The effectiveness of a video-based antistigma program. Canadian Journal of
Psychiatry, 51(10), 647-653, 2006.

Taylor S. Misophonia: A new mental disorder? Medical Hypotheses, 103, 109-117, 2017.

Wei Y, McGrath PJ, Hayden J, Kutcher S. Mental health literacy measures evaluating knowledge, attitudes, and help-seeking: A
scoping review. In BMC Psychiatry (Vol. 15, Issue 1). BioMed Central Ltd. 2015.

World Health Organization. Mental health: strengthening our response. Fact Sheet. Disponivel em: https://www.who.int/news-
room/fact-sheets/detail/mental-health-strengthening-our-response, consultado em 19-05-2021, 2018

73


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/mental-health-strengthening-our-response
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/mental-health-strengthening-our-response

c Rede Académica
" das Ciéncias da Saude

da Lusofonia

Programa de Redefinicao de Estilos de Vida para Mulheres com Diagnéstico
Recente de Cancro da Mama

Lifestyle Redefining Programme for Women Recently Diagnhosed with Breast
Cancer

*Ana Luisa Lopes’; *Aline Patriota Araujo'; Anténio Marques'?; Paula Portugal'?;
Leonor Miranda’; Filipa Campos'?; Raquel Simoes de Almeida'?; Sara Sousa® 2; Vitor
Simoes-Silva'?

"Escola Superior de Satude do Politécnico do Porto, Porto, Portugal
2Laboratério de Reabilitagio Psicossocial do Politécnico do Porto, Porto, Portugal

*Autor correspondente: Ana Luisa Lopes: 10170088@ess.ipp.pt, Aline Patriota Araujo: 10200982@ess.ipp.pt, Escola Superior de
Saude do Politécnico do Porto

ORCID do autor:

Ana Luisa Lopes: 0000-0003-1929-1867; Aline Patriota Araujo: 0000-0002-2703-816X; Antonio Marques: 0000-0002-8656-5023;
Paula Portugal: 0000-0001-9689-4050; Leonor Miranda: 0000-0003-2882-0919; Filipa Campos: 0000-0001-6550-7660; Raquel
Simd&es de Almeida: 0000-0003-4703-1712; Sara Sousa: 0000-0002-3639-8634 ; Vitor Simdes-Silva: 0000-0003-2831-9729

Resumo

Introducao: Em Portugal, o cancro da mama é a doenga oncoldgica mais prevalente nas mulheres, sendo associado a alteragdes
nos estilos de vida das mesmas. O relato de diminuigéo de qualidade de vida e bem-estar € comum nesta populagao, sendo entao
importante uma intervengéo focada nas suas necessidades em cada dimenséo dos estilos de vida. Objetivo: Com este programa
piloto pretende-se proporcionar ferramentas essenciais para melhorar a percegao de bem-estar e qualidade de vida. Material e
Métodos: O programa tem por base uma intervengéo individualizada e em grupo, priorizando as necessidades de cada
participante, através das abordagens holistica e psicoeducativa, da criagdo de um grupo de ajuda mutua, da aplicagdo do
programa, da equipa multidisciplinar e do convite de profissionais especializados em diferentes areas. A avaliagdo do impacto do
mesmo € realizada através de questionarios, criados pelos terapeutas ocupacionais fundadores, e de instrumentos de avaliagdo
validados para a populagdo portuguesa. Resultados: Espera-se que apds o programa, a consciencializagdo da importancia de
um estilo de vida saudavel e personalizado, bem como o envolvimento e a participagdo em atividades significativas e satisfatorias
sejam aumentados, através da integragdo e automatizagdo de mudangas comportamentais no quotidiano de cada participante.
Concluséao: O presente programa é piloto uma vez que nédo existe em Portugal nenhum programa que intervenha em todas as
dimensdes dos estilos de vida, nesta populagao. Desta forma, apds avaliagdo do impacto do mesmo € possivel a alteragao e
adaptacgao das intervengdes do mesmo para a aumentar os beneficios e diminuir os riscos da sua implementagéo.

Palavras-chave: Cancro da mama, estilos de vida, bem-estar, qualidade de vida, Terapia Ocupacional

Abstract

Introduction: In Portugal, breast cancer is the most prevalent cancer disease in women and is associated with changes in their
lifestyles. The report of decreased quality of life and well-being is common in this population, so an intervention focused on their
needs in each dimension of lifestyles is important. Objective: This pilot programme aims to provide essential tools to improve
perceptions of well-being and quality of life. Material and Methods: The programme is based on individualised and group
intervention, prioritising the needs and each participant, through the holistic and psycho-educational approaches, the creation of
a mutual-help group, the implementation of the programme, the multidisciplinary team and the invitation of professionals
specialised in different areas. The evaluation of its impact is carried out through questionnaires, created by the founding
occupational therapists, and assessment instruments validated for the Portuguese population. Results: It is expected that after
the programme, awareness of the importance of a healthy and personalised lifestyle, as well as engagement and participation in

meaningful and satisfying activities will be increased through the integration and automation of behavioural changes into each
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participant's daily life. Conclusion: This is a pilot programme since there is no programme in Portugal that intervenes in all
dimensions of lifestyles in this population. Thus, after assessing its impact, it is possible to change and adapt its interventions to
increase the benefits and reduce the risks of its implementation.

Keywords: Breast cancer, lifestyles, well-being, quality of life, Occupational Therapy

Introducao

As doencgas oncologicas sao caracterizadas pelo crescimento anormal de células que
formam um tumor num 6rgdo ou estrutura corporal, sendo um tipo de doencga cronica que
atinge, anualmente, numeros elevados de novos casos (Roy and Saikia, 2016). Em Portugal,
no ano de 2020, houve um aumento de 60 467 novos casos e 1 864 mortes (World Health
Organization, 2020). As doencgas oncoldgicas sao as principais causas de morte no mundo,
sendo estimado que o numero de casos diagnosticados e de mortes associadas aumente
exponencialmente, conforme o crescimento e o envelhecimento populacional (Torre et al.,
2016). Estas doengas tém um impacto a nivel multidimensional nos dominios fisicos, sociais,
emocionais, psicoldgicos e bioldgicos, associados ao diagndstico, tratamento e progressio da
doenca (Berntsen et al., 2017; Miguel et al., 2020).

O cancro da mama é a doenca oncoldégica mais frequente e a principal causa de
mortalidade nas mulheres, mundialmente. Estima-se que, anualmente, sejam diagnosticados
1,67 milhdes de novos casos de cancro da mama em todo o mundo, representando assim 25%
de todos os tipos de doengas oncoldgicas diagnosticadas (Akram et al., 2017; Shamsi and
Pirayesh Islamian, 2017; Tosello et al., 2018). Em Portugal, o cancro da mama também é o
mais prevalente nas mulheres, sendo que em 2020 houve um aumento de 7 041 novos casos
e 1 864 mortes devido ao mesmo (World Health Organization, 2020). Segundo a Liga
Portuguesa Contra o Cancro, o cancro da mama em individuos do sexo masculino representa
apenas 1% da totalidade dos casos (Liga Portuguesa Contra o Cancro, 2021).

Os fatores de risco associados ao aparecimento de cancro da mama sao a idade, o
sexo, 0s niveis de estrogénio, as mutagdes genéticas, um estilo de vida pouco saudavel, entre
outros (Sun et al., 2017; Winters et al., 2017). Este tipo de cancro tem origem nos tecidos
mamarios, sendo mais comum surgirem no revestimento interno dos dutos de leite ou dos
I6bulos que fornecem leite aos dutos (Sharma et al., 2010). O diagndstico de cancro da mama
pode ser ndo metastatico ou metastatico. No cancro da mama nao metastatico, os principais
objetivos do tratamento sdo erradicar o tumor da mama e dos géanglios linfaticos, e prevenir a
sua ocorréncia. No caso do cancro da mama metastatico, os objetivos do tratamento sdo
prolongar a vida e atenuar os sintomas (Waks and Winer, 2019).

No que diz respeito aos tratamentos, tanto a cirurgia como a quimioterapia originam

uma série de efeitos secundarios que podem afetar a qualidade de vida das mulheres. A
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quimioterapia pode contribuir para o inicio precoce da menopausa, queda de cabelo, fadiga e
flutuagdes hormonais. A cirurgia pode causar cicatrizes e desfiguragdo, o que pode levar a
perce¢des diminuidas da atratividade fisica, feminidade e imagem corporal geral (Fobair and
Spiegel, 2009; Helms et al., 2008; Moreira and Canavarro, 2010; Ogden and Lindridge, 2008).
Quanto aos efeitos secundarios dos tratamentos, os mais frequentemente relatados pelas
pessoas com cancro da mama sao a fadiga, os défices cognitivos, a disfungcao sexual, a
depressao, a ansiedade e a angustia (Brandenbarg et al., 2019). Para além destes, pode
ocorrer rigidez, peso, edema, dor, alteragdes sensoriais e funcionais e complicacdes cronicas
do tratamento, como limitacdo de movimento e disfuncdo muscular (Gursen et al., 2021;
Klassen et al., 2017; Rangel et al., 2019).

A literatura recente evidencia que 90% a 95% dos casos de cancro da mama estao
relacionados com o estilo de vida e fatores ambientais, o que pode indicar que, medidas
preventivas poderao ser Uteis, tais como alimentacao equilibrada, atividade fisica e controlo
de peso. Ha especialistas que defendem que 1 em cada 4 casos de cancro da mama pode ser
evitado com um bom estilo de vida (Ortega et al., 2020).

Com o diagnéstico de cancro da mama, o stress pode apresentar um impacto negativo
ao nivel da qualidade de vida, sendo que, quando em excesso, pode influenciar o surgimento,
a progresso e a metastizagdo do tumor (Antoni and Dhabhar, 2019; Huang and Shi, 2016). E
importante uma boa gestao de stress de forma a reduzir a dor, a depressao, a ansiedade € o
humor negativo, promovendo o relaxamento (Antoni and Dhabhar, 2019; Jacobsen and Jim,
2008; Li et al., 2012; Stagl et al., 2015a; Stagl et al., 2015b).

O stress pode também afetar varias dimensdes, como por exemplo o sono (Benham
and Charak, 2019; Lo Martire et al., 2020; Peng et al., 2021). Isto afeta, substancialmente, a
condicao clinica e pode estar associada a uma maior taxa de mortalidade (Holding et al., 2020;
Rogers et al., 2017; Soucise et al., 2017).

Tendo por base que o sono é uma ocupacao restauradora e tem impacto na
participagao, € importante haver uma intervengédo focada na ocupagéo (Ho and Siu, 2018;
Tester and Foss, 2017). A presenga da espiritualidade e das relagdes sociais ao longo do
processo de tratamento, tem um impacto positivo a nivel da saude fisica, aceitagdo e
adaptacao da doenga, diminuigao dos estados emocionais negativos, promocao da reflexado e
redefinicao da situacao pessoal (Da Silva, 2020; Dias et al., 2017; Goyal et al., 2019; Paredes
and Pereira, 2018).

A qualidade de vida desta € afetada negativamente por aspetos como a perda da rotina

diaria, insatisfagdo com a imagem corporal e problemas sexuais relativos a atividade e
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funcionamento sexual, como lubrificagdo, orgasmo, excitagao, desejo e prazer. Um dos fatores
afetados na sexualidade sio as alteragcdes hormonais, sendo que, podem ser influenciadas
positivamente pela adogcdo de uma alimentagdo saudavel (de Roon et al., 2018). Uma boa
alimentagdo conjugada com a pratica de atividade fisica, tem multiplos beneficios, quer ao
nivel da prevencao como ao controlo da sintomatologia (Carayol et al., 2019; McTiernan, 2018;
Montagnese et al., 2021).

Durante a intervencao, o papel principal do terapeuta ocupacional passa por gerir as
barreiras e limitacdes no envolvimento e na participa¢ao nas varias areas de ocupacao, através
de uma abordagem holistica. Esta intervencao tem como objetivo reestruturar as ocupacgoes,
facilitar a atividade, promover a independéncia e a qualidade de vida por meio da restauragcéo
da fungdo, compensacgéo de atividades e adaptacdo do ambiente, considerando a interacdo
desses fatores (Baxter et al., 2017; Pergolotti et al., 2016; Petruseviciene et al., 2018; Sleight
and Duker, 2016; Wallis et al., 2020).

Material e Métodos

A populagdo alvo sdo mulheres em SSA da cidade do Porto, recrutadas por conveniéncia
a partir da indicagao das associagdes que trabalham com esta populacgéo.

Na fase inicial do programa, sera realizada uma avaliagado individual, onde sera aplicada
uma entrevista semiestruturada motivacional. Serao ainda aplicados, no inicio € no fim do
programa, diversos instrumentos de avaliagado tais como, o WHOQOL-BREF (Canavarro et al.,
2010) para avaliar a qualidade de vida e a Escala de Bem-Estar Subjetivo (Albuguerque and
Troccoli, 2004) para avaliar o bem-estar. A avaliagdo é realizada através de trés métodos:
aplicagdo dos instrumentos de avaliagdo standardizados acima referidos, questionarios
elaborados pela equipa e preenchimento de checklists.

O programa inclui dois tipos de intervencao, sendo uma individualizada e a outra em grupo
(Loyola et al., 2017), focados em cada uma das sete dimensdes, ou seja, 0 stress, 0 sono, o
tempo e ocupacéo, a espiritualidade e relagbes sociais, a sexualidade, a alimentacdo e a
atividade fisica.

Para que sejam alcangadas alteragdes significativas em cada uma das dimensdes serao
utilizadas diferentes op¢des estratégicas:

e Utilizagdo de uma aplicacao, construida previamente pelos terapeutas ocupacionais

fundadores, que inclui conteudo informativo sobre diferentes temas e atividades

recomendadas para realizar em casa.
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o Utilizagao de uma abordagem psicoeducativa sobre as tematicas do programa
(Guarino et al., 2020; Izydorczyk et al., 2018; Loh and Musa, 2015; WU et al., 2018).

e Criacdo de uma rede de suporte social entre as participantes (Suwankhong and
Liamputtong, 2016).

e Apoio de uma equipa multidisciplinar com a participagdo de convidados como

profissionais especializados.

O programa tem a duracédo de 15 meses e esta dividido em quatro fases. A primeira fase
consiste na apresentacdo do programa e na realizagdo da avaliagdo individual das
necessidades de cada participante, com a duragao de duas semanas. Assim que a avaliagao
esteja completa, da-se inicio a fase da sensibilizagdo e mudanga comportamental, com a
duracao onze meses. De seguida, a terceira fase consiste na consolidagcao, monitorizacao e
automatizacao dos comportamentos adquiridos, com a duracao de trés meses. A Uultima fase
corresponde a avaliagao do impacto proporcionado no programa, com a duragao de duas
semanas. O planeamento foi realizado numa sequenciagao de atividades que esta de acordo

com a relacéo entre as diversas dimensdes dos estilos de vida no cancro da mama.

Resultados

Espera-se que as participantes adotem estratégias e ferramentas para uma melhor gestao
de stress, adequadas as diversas situacdes; adquiram uma melhor quantidade e qualidade de
sono, adotando praticas de higiene de sono adequadas as necessidades e caracteristicas de
cada uma; sejam capazes de gerir a sua rotina diaria, de forma a alcancar e manter um
equilibrio ocupacional satisfatorio; mantenham o envolvimento numa rede social de suporte,
de forma satisfatoria para as mesmas; sintam-se satisfeitas com a sua sexualidade; adotem
uma alimentacao saudavel e diversificada adequada as suas necessidades, de acordo com as
recomendacdes nutricionais existentes e incluam atividade fisica na sua rotina diaria, tendo

em conta a condicao clinica atual e a fase de tratamento em que se encontram.

Conclusao

O presente programa é piloto uma vez que nao existe em Portugal nenhum programa que
intervenha em todas as dimensdes dos estilos de vida, nesta populagao. Desta forma, apos
avaliagao do impacto do mesmo € possivel a alteragdo e adaptagdo das intervengdes do

mesmo para a aumentar os beneficios e diminuir os riscos da sua implementagéo.
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Resumo

Introducgao: Atualmente, observa-se reduzida informagao referente a pratica dos terapeutas ocupacionais e a utilizagao do “Model
of Human Occupation Screening Tool” (MOHOST) na avaliagdo de utentes psiquiatricos em Portugal. Objetivos: Perceber a
utilidade do MOHOST na delineagéo o perfil dos utentes do Hospital de Dia (HD) no Departamento de Psiquiatria e Saude Mental
do Centro Hospitalar do Baixo Vouga (DPSM-CHBYV). Material e Métodos: Foi realizado um levantamento exploratério-descritivo
a partir de 238 processos clinicos dos resultados da avaliagdo do MOHOST. Realizou-se uma analise estatistica com o software
“Statistical Package for the Social Sciences” (SPSS). Resultados: Os resultados obtidos possibilitaram delinear o perfil do utente
psiquiatrico. Destacam-se a identificagdo das limitagdes e potencialidades dos participantes através da avaliagdo do MOHOST,
coerente com estudos anteriormente realizados. Conclusées: Constata-se que a aplicabilidade deste instrumento é util na area
de Psiquiatria e Saude Mental, que indica a interferéncia psicopatolégica nos papéis, rotinas, habitos, participagao e desempenho
ocupacional do utente, o que potencia a intervengao do terapeuta ocupacional.

Palavras-chave: Terapia Ocupacional; Psiquiatria; Saude Mental; Doenga Mental

Abstract

Introduction: Currently, there is little information on the practice of occupational therapists and the use of the "Model of Human
Occupation Screening Tool" (MOHOST) in the assessment of psychiatric patients in Portugal. Objectives: To understand the
usefulness of MOHOST in delineating the profile of Day Hospital (DH) users in the Department of Psychiatry and Mental Health
of the Baixo Vouga Hospital Centre (DPSM-CHBV). Material and Methods: An exploratory-descriptive analysis was carried out
from 238 clinical files of the results of the MOHOST evaluation. A statistical analysis was performed with the software "Statistical
Package for the Social Sciences" (SPSS). Results: The results obtained made it possible to outline the profile of the psychiatric
user. One highlights the identification of the participants' limitations and potentialities through the MOHOST assessment, which
is consistent with previous studies. Conclusions: The applicability of this instrument is useful in the Psychiatry and Mental
Health area, as it indicates the psychopathological interference in the patient's roles, routines, habits, participation and
occupational performance, which enhances the occupational therapist's intervention.

Keywords: Occupational Therapy; Psychiatry; Mental Health; Mental Disorders
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Introducao

A escassez do uso de instrumentos de avaliagdo padronizados para fundamentar e orientar a
pratica profissional em contextos especificos, compromete a sua eficiéncia, em particular, na Psiquiatria
e Saude Mental (Rouleau et al., 2015). A utilizagdo de instrumentos padronizados é essencial para a
comparacgao de resultados da avaliagao e reavaliacado de clientes do foro psiquiatrico, para aferir a sua
participacdo e desempenho ocupacional, bem como monitorizar e adequar o processo de intervengao
em Terapia Ocupacional (TO) (Peuker et al., 2009).

Lee et al. (2008) referem que muito(a)s Terapeutas Ocupacionais (TOs) usam o “Modelo de
Ocupacao Humana” (MOH) para guiar a sua pratica profissional e salientam a importancia de adotar
uma pratica holistica, centrada na ocupacao, no(a) cliente e baseada na evidéncia cientifica para planear
e implementar a intervencdo. O MOH, desenvolvido por Gary Kielhofner em 1980, considera o Homem
de forma holistica e estuda a forma como a ocupacdo é motivada, padronizada e desempenhada
(Kielhofner, 2008).

Este modelo tem como instrumento de avaliagdo associado o Model of Human Occupation
Screening Tool (MOHOST) amplamente utilizado na saide mental, em servigos de TO no Reino Unido
e existe em 19 linguas (Cruz et al, 2019). Foi traduzido para portugués em 2005, no &mbito de um
trabalho final de Licenciatura em TO desenvolvido na Escola Superior de Saude do Alcoitdo (Gravato,
Ferreira and Gongalves, 2005). Apds o processo de validacdo para a populagao portuguesa, realizado
pelas mesmas autoras, € frequentemente usado pelo(a)s terapeutas ocupacionais no ambito da saude
mental. O MOHOST sustenta-se nos pressupostos do MOH, e estd delineado para obter informagao
relativa ao cliente e aos fatores ambientais que influenciam a sua participagao ocupacional. Aborda seis
parametros, que se subdividem em quatro itens, perfazendo um total de 24 (Quadro 1). E preenchido
pelo terapeuta através de observagao direta do desempenho e participagdo ocupacional do cliente
(Kielhofner et al., 2010). Permite documentar e orientar a intervengao do(a) TO segundo os critérios de
classificacdo de quatro pontos definidos no manual: Forga (4) - Suporta a participagdo ocupacional;
Dificuldade (3) - Interfere pouco na participagao ocupacional; Fraqueza (2) - Interfere muito na

participacdo ocupacional e Problema (1) - Impede a participagao ocupacional) (Pan et al., 2011).

Quadro 1. Parametros e Itens do MOHOST de acordo com Gravato e Gongalves (2005).

Parametros Conceito ltens
Avaliagdo das Capacidades
N ~ Corresponde a volicdo e inclui os interesses e os valores da Expetativa de Sucesso
Motivag&o para a Ocupagéo
pessoa. Interesse
Compromisso
Corresponde a habituagéo. Ezte:l:ftlabili dade
Padrdo de Ocupagéo Inclui os habitos, papéis e a flexibilidade da pessoa para "
. " : Responsabilidade
adaptar-se as responsabilidades da rotina. Papéis
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Corrgspondem as competéncias de desempenho Competéncias Nao Verbais
Competéncias de Comunicacio reIacnor)adas com a forma como a pessoa interage e Conversacio
peténcias caca (o
- comunica com os pares. ~
e Interagao . - Expressao Vocal
Capacidade de julgar, resolver um problema e adaptar-se ao Relagdes Interpessoais
desempenho da tarefa.
Conhecimento
Competéndias de P Correspondem ao conhecimento, sequenciagao da atividade, Planeamento
capacidade de organizagao e resolu¢ao de problemas. Organizagéo
Resolugéo de Problemas
Postura e Mobilidade
Competénaias Motoras Correspondem a postura, mobilidade, coordenagao, forca e Coordenagdo
endurance da pessoa. Forga e Esforgo
Energia
Espaco Fisico
Ambiente Corresponde aos contextos e exigéncias impostas pelas Recursos Fisicos
ocupagoes diarias (trabalho, lazer e autocuidado). Grupos Sociais
Exigéncias Ocupacionais

No estudo realizado por Parkinson et al. (2008), algun(ma)s TOs referem que os parametros
apresentados no MOHOST ajudam a guiar o raciocinio clinico, pois é necessario avaliar todos os
aspetos da participagao ocupacional do(a)s clientes.

E dificil documentar a eficacia dos servigos de TO na sua pratica diaria (Fuller, 2011). Atualmente,
existe uma maior utilizagdo de instrumentos padronizados em clientes do foro psiquiatrico, mas é
comum utilizar métodos nao padronizados, como entrevistas e a observacdo com base nas tarefas
solicitadas ao(a)s clientes (Rouleau et al., 2015).

Com este estudo pretende-se definir o perfil do cliente psiquiatrico do Hospital de Dia (HD) do
DPSM-CHBYV, correlaciona-lo com os parametros do MOHOST. Pretende-se minimizar a caréncia de
informacao referente a utilizagao de instrumentos padronizados pelo(a)s terapeutas ocupacionais em

Psiquiatria e Saude Mental em Portugal.

Material e Métodos

A presente investigacao realizou-se no DPSM-CHBV em Portugal, recorrendo a um levantamento
exploratorio-descritivo.

Recorreu-se a abordagem quantitativa para aferir e relacionar os dados dos processos clinicos,
registados na plataforma do “SClinico”, a nivel demografico, assim como a avaliagao e reavaliagcao

através do sumario de classificagdo usando o software SPSS®.

Populacdo e Amostra
A populagcado do presente estudo sdo o(a)s clientes seguidos no HD do DPSM-CHBV. Como

critérios de inclusdo, tinham de ter frequentado o servigo de TO no HD do DPSM-CHBYV no periodo
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compreendido entre janeiro de 2015 a dezembro de 2019 tendo sido avaliados com o MOHOST a data

de admissdo e a data de alta. Obteve-se uma amostra de 238 participantes (n=238).

Métodos de Recolha de Dados

Foi construida uma base de dados em Excel® com as varidveis: género, idade, diagndstico,
habilitagdes, proveniéncia (servico de onde é encaminhado para o HD), situagcao profissional,
coabitagéo, estado civil, medicagdo a data de admissdo e a data de alta, consumo de substancias
aditivas, numero de sessdes, motivo da alta e resultados obtidos pelo MOHOST. O sumario de
classificacao do MOHOST possibilitou caracterizar o(a)s clientes quanto a participagcao e desempenho
ocupacional, nomeadamente motivagao para a ocupagao, padrao de ocupagao, competéncias de
comunicacao e interagdo, competéncias de processo, competéncias motoras e ambiente.

Utilizou-se o teste ndo paramétrico de Wilcoxon para comparar a avaliagao inicial e a avaliagao final
em cada parametro do MOHOST. Obteve-se uma significancia nula em todos os pardmetros deste
instrumento, verificando que ha diferencas significativas entre os resultados da avaliagdo e da

reavaliagdo obtidos pelo MOHOST.

Procedimentos formais e éticos

Foi obtida autorizagdo da Comissao de Etica do CHBV para o desenvolvimento desta investigacao.

Resultados

O tratamento dos dados e a analise estatistica permitiram caraterizar o Perfil do(a) Cliente
Psiquiatrico(a) do HD do DPSM-CHBV (Tabela 2).

Tabela 2. Perfil do cliente Psiquiatrico do HD do DPSM-CHBV

PERFIL DO(A) CLIENTE PSIQUIATRICO DO HOSPITAL DE DIA DO DEPARTAMENTO PSIQUIATRIA E SAUDE MENTAL -CENTRO
HOSPITALAR DO BAIXO VOUGA

Variaveis Resultados
60 % Feminino
Género
40 % Masculino
Idade (média de 45 anos) 26,9 % 35 aos 44 anos
o Perturbagdes do Espetro da Esquizofrenia e outras Perturbagdes
37,8 % "
Psicéticas
o ~ .
Diagnéstico (DSM-5) (APA, 2014) 31,5% Perturbagdes Depressivas
16 % Perturbagdes Bipolares e Perturbagdes Relacionadas
71 % Perturbagdes da Personalidade

29,8 % 3° ciclo

Habilitagoes literarias 21,8 % Ensino secundario

18,9 % Ensino superior

41,6 % Servigo de Ambulatério - Consulta Externa
Proveniéncia 29,4 % Unidade de Internamento

19,7 % Servigo Ambulatério - Urgéncia
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39,5 % Desempregado

Estado laboral 22,6 % Empregado (15,5 %- baixa médica)

17,6 % Atestado Médico de Incapacidade Multiusos

38,7 % Pais ou familiares
20,6 % Conjuge e filhos

Coabitacao
20,6 % Sem coabitante
13,4 % Conjuge
42,9 % Solteiro
Estado civil

39,9 % Casado ou unido de facto

27,3 % Antidepressivos, antipsicoticos e benzodiazepinas

Medicagéo a data de admissdono HD _16.8% Antipsicéticos e benzodiazepinas
14.3% Antidepressivos, benzodiazepinas, antipsicoticos e estabilizadores de
’ humor

28,2 % Antidepressivos, antipsicoéticos e benzodiazepinas

Antidepressivos, benzodiazepinas, antipsicoticos e estabilizadores de
humor

13,4 % Antipsicéticos e benzodiazepinas

Medicacgao a data de alta do HD 18,1 %

84,9 % Nao tem consumos

Consumo de substancias aditivas

8 % Cannabis
Sessoes de TO Média de 28 sessdes; Min=1; Max=85
Motivo de alta 81,9 % Alta clinica

No género feminino, observam-se Perturbagcdes Depressivas, mais prevalentes nos 35 aos 54 anos
de idade (37,5%) e no masculino manifestam-se entre os 45 e os 64 anos (73,6%). Nas Perturbagdes
Bipolares e Relacionadas existe uma predominancia no género feminino (78,9%), entre os 35 e os 44
anos (50%), enquanto no masculino ha maior prevaléncia (21,1%) dos 35 aos 64 anos (86,7%). As
Perturbagdes do Espetro da Esquizofrenia e outras Perturbacgdes Psicéticas estdo em maioria no género
masculino (60%) entre os 15 e os 34 anos (42,6%) em comparagao ao género feminino (40%), entre os
35 e os 64 anos (72,2%). Nas Perturbagdes de Ansiedade 60% dos participantes sao do género
masculino.

Do(a)s participantes, 38,7% coabitam com os pais e/ou familiares, sendo 56,5% diagnosticado(a)s
com Perturbagdes do Espetro da Esquizofrenia e outras Perturbagdes Psicéticas. Coabitam sozinhos
20,6%, com Perturbagdes do Espetro da Esquizofrenia e outras Perturbagdes Psicéticas. Cerca de
20,6% coabitam com o cénjuge e os filhos, sendo 53,1% diagnosticados com Perturbagdes Depressivas.

Comparando as perturbagdes psiquidtricas com a situagdo profissional, 39,5% estédo
desempregados, dos quais 45,7% estao diagnosticados com Perturbagdes do Espetro da Esquizofrenia
e outras Perturbagdes Psicéticas. A maioria do(a)s participantes nao consome substancias aditivas
(84,9%). O consumo de cannabis tem maior prevaléncia (8%), seguido das bebidas alcodlicas (5,5%) e
da combinacao de ambos (1,3%). Do género masculino, 4,6% consomem cannabis e 0,4 % cocaina e

heroina. No que diz respeito as bebidas alcodlicas o consumo € semelhante em ambos os sexos.
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Na admissdo o(a)s participantes demonstram maior défice no desempenho e participacao
ocupacional nos pardmetros: motivagdo para a ocupagdo, padrao de ocupacdo e competéncias de
processo. Evidenciam menor défice nas competéncias de comunicagao e interacdo e no ambiente.
Relativamente as competéncias motoras, todos os itens evidenciam classificacdo maxima, exceto no
item “energia” com dois (fraqueza) como classificacdo. Na reavaliagcdo, verifica-se melhoria na
participacdo ocupacional e desempenho ocupacional na maioria dos parametros. O(a)s participantes
mantém maior défice nos parametros motivagéao para a ocupagao, padrao de ocupagao e competéncias
de processo. Os itens relativos ao parametro competéncias de comunicagao, interagdo e competéncias
motoras, continuam baixos, embora o item “energia” tenha melhorado de dois (fraqueza) para trés
(dificuldade). Relativamente aos itens do parédmetro ambiente estes mantém a classificagdo trés
(dificuldade), continuando como o parametro com menor défice. Comparando os resultados da
avaliagcao e reavaliagao, constata-se que o(a)s participantes mantiveram a classificagao atribuida em
76,2 % dos itens. Em apenas 8,3% dos itens, nomeadamente “avaliagdo de capacidades” e “rotina”, se

obteve melhorias no desempenho e participagao ocupacional.

Discussao

Relativamente ao perfil do(a) cliente psiquiatrico, o género feminino apresenta uma maior
predisposicao para as Perturbagdes Depressivas havendo concordancia com o identificado por Green
et al. (2019). No nosso estudo, as Perturbagdes do Espetro da Esquizofrenia e outras Perturbagdes
Psicéticas estdo em maioria no género masculino e nos mais jovens, dados que corroboram os
apresentados pelos mesmos autores.

Diversos estudos concordam que estas Perturbacdes Psiquiatricas afetam a produtividade, humor,
energia, memoria, concentragdo e relagdo social no(a)s clientes e, consequentemente o seu
desempenho nas diferentes ocupacdes (Connell et al., 2012).

O processo de classificagdo do MOHOST possibilita estabelecer o perfil e identificar os défices e
potencialidades que afetam a participagao ocupacional do(a)s clientes. Assim, o(a)s terapeutas
ocupacionais podem aplicar o MOHOST com o intuito de delinear uma intervencéo de acordo com as
necessidades e prioridades do(a)s clientes psiquiatrico(a)s (Kielhofner et al., 2009). E expectavel que
o(a)s participantes com menor participagdo ocupacional e, consequentemente, menor classificagao
demonstrem alteragdes no desempenho de atividades de vida diaria, nas relagcbes pessoais e
interpessoais e a nivel cognitivo, fisico e psicossocial (Kielhofner et al., 2010).

A semelhancga do que outro(a)s autore(a)s evidenciam, é possivel identificar que os parametros
com maior défice em clientes psiquiatrico(a)s sdo: motivagao para a ocupagao, padrao de ocupagao,
competéncias de comunicagcao e interagdo (especificamente o item “conversagao” e “relagbes
interpessoais”), competéncias motoras (especificamente o item “energia”) e competéncias de processo

(especificamente o item “resolugéo de problemas”). Estas dificuldades comprometem o desempenho e
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participacdo ocupacional e, por isso, indicam quais os itens que o(a) terapeuta ocupacional tem que
abordar na intervengao (Smith and Mairs, 2014).

Este instrumento, baseado em evidéncias, considera holisticamente o(a) cliente, analisa
amplamente os aspetos da participagao ocupacional, orienta e fundamenta a intervencao da TO (Hawes
and Houlder, 2010). O MOHOST possibilita também ao(a)s terapeutas ocupacionais apoiar a pratica
com base em evidéncia (Parkinson et al., 2008), para posterior discussdo com o(a) cliente e com a
equipa, a fim de guiar e delinear a intervengdo mais adequada e centralizada no mesmo (Parkinson et
al., 2006).

Conclusoées

De acordo com os resultados conclui-se que a utilizagdo do MOHOST em TO, na area de Psiquiatria
e Saude Mental, permite tracar um perfil detalhado das potencialidades e limitagées do(a) cliente. Com
o MOHOST os resultados obtidos na avaliagdo podem ser comparados com os da reavaliacao,
constatando os ganhos obtidos em saude, nomeadamente na participagao ocupacional do(a)s clientes
psiquiatricos.

Através deste estudo nao é possivel afirmar que as melhorias nos itens do MOHOST se devem a
unicamente a intervencao da TO. O(A) terapeuta ocupacional desempenha um papel fundamental em
Saude Mental, uma vez que a sua formagédo o(a) habilita a intervir com clientes que apresentam
alteragcdes nos seus papéis, rotinas, relagcbes pessoais, competéncias cognitivas e motoras,
constituindo-se uma mais-valia para a sua reabilitagdo e reinsercdo na sociedade, contribuindo para
promover a saude e qualidade de vida (Lima, 2006; Ribeiro and Machado, 2008).

Sugere-se a realizagdo de estudos futuros que permitam criar maior evidéncia cientifica sobre a
utilizagdo do MOHOST na populagao portuguesa na area de Psiquiatria e Saude Mental, incluindo a
perspetiva do(a)s proprio(a)s. Considera-se pertinente replicar este estudo para o(a)s clientes que
frequentam o Internamento do DPSM-CHBYV e ainda perceber se o perfil do(a) cliente psiquiatrico(a) do

HD do DPSM-CHBYV é transversal a outras unidades de Psiquiatria e Saude Mental em Portugal.
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Resumo

A Covid-19 é uma doenca provocada pelo virus SARS-CoV-2 que afetou de forma significativamente negativa a saude publica e
a economia mundial, originando assim uma pandemia global, tendo provocado até ao dia 8 de abril de 2021, segundo os dados
fornecidos pelo Servigo Nacional de Saude (2021), 825 633 casos confirmados de infe¢gdo por SARS-CoV-2 e 16 899 mortes, em
Portugal. A Covid-19 pode causar algumas consequéncias, como, fadiga, perturbagao do ciclo do sono, ansiedade e/ou depressao
e fragueza muscular, podendo levar a alteragdes no desempenho ocupacional. Assim, perante o referido anteriormente e o facto
de até a data nao existir literatura suficiente que sustente as alteragdes do desempenho ocupacional, consequentes da Covid-19
e do internamento, surgiu a necessidade de investigar “Qual a percegao dos utentes internados em Unidade de Cuidados
Intensivos, no Centro Hospitalar de Leiria, por Covid-19 na alteragao do desempenho ocupacional”, pelo que se ira aplicar uma
entrevista semiestruturada aos participantes, de forma a recolher dados que auxiliem na resposta a questao de investigagdo. Com
esta investigacdo prevé-se que os utentes do Centro Hospitalar de Leiria, internados por Covid-19, reportem défices no
desempenho ocupacional, principalmente devido as alteragdes fisicas e respiratdrias, sendo expectavel que cause alteragdes nas
atividades de vida diaria e instrumentais, no descanso e sono e no trabalho/educacgao.

Palavras-chave: Covid-19; desempenho ocupacional; défices; Unidade de Cuidados Intensivos; Atividades de Vida Diaria.

Abstract

Covid-19 is a disease caused by the Severe Acute Respiratory Syndrome virus, which has significantly negatively affected public
health and the world economy, thus giving rise to a global pandemic, having caused until April 8, 2021, according to data provided
by the National Health Service (2021), 825 633 confirmed cases of Severe Acute Respiratory Syndrome infection and 16 899
deaths, in Portugal. Covid-19 can cause some consequences, such as fatigue, disturbance of the sleep cycle, anxiety and / or
depression and muscle weakness, which can lead to changes in occupational performance. Therefore, given the above and the
fact that, to date, there is no sufficient literature supporting the changes in occupational performance resulting from Covid-19 and
hospitalization, the relevance of investigating "What is the perception of users hospitalized in an Intensive Care Units at the Centro
Hospitalar de Leiria for Covid-19 in the change in occupational performance" emerged. A semi-structured interview will be applied
to the participants in order to collect data to help answer the research question. With this research it is expected that the users of
Santo André- Leiria Hospital, hospitalized by Covid-19, report deficits in occupational performance, mainly due to physical and
respiratory deficits, which is expected to cause changes in daily living and instrumental activities, rest and sleep, work/education.

Keywords: Covid-19, occupational performance, deficits, Intensive Care Units, Activities of Daily Living.
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Introducao

A Covid-19 é uma doenga provocada pelo virus SARS-CoV-2, que teve a sua origem na cidade
chinesa de Wuhan, tendo sido identificado o primeiro caso, a 27 de novembro de 2019, provocando
uma pandemia global, declarada pela Organizacao Mundial de Saude, a 11 de margo de 2020, que
afetou de forma significativamente negativa a salde publica e a economia mundial (Sistema Nacional
de Saude - SNS, 2021). Sendo que o primeiro caso a registar em Portugal, foi confirmado a 2 de margo
de 2020 e a primeira morte por Covid-19 a 16 de margo de 2020 (Paulino, Dumas-Diniz & Brissos, 2020).
Em Portugal, dos individuos com a doenca de Covid-19, 5% poderao precisar de cuidados intensivos
com necessidade de ventilacdo, 15% dos casos apresentam um quadro grave, com pneumonia,
dificuldade respiratéria, com necessidade de internamento e 80% dos casos de Covid-19 apresentam
doenga ligeira, isto é, sintomas ligeiros, nomeadamente, febre, rinorreia, cefaleia e mialgias (SNS, 2021).
Portugal registou até 8 de abril de 2021, 825 633 casos confirmados e 16 899 mortes por Covid-19,
sendo que a maior parte dos Obitos ocorreram em pessoas mais idosas e com outras comorbilidades
associadas (Direcado Geral da Saude — DGS, 2021). Segundo a Organizacao Mundial de Saude (2021),
a nivel mundial foram confirmados até ao dia 8 de abril de 2021, 132 485 386 casos de infe¢do por
SARS-CoV-2 e 2 875 672 mortes, sendo o continente americano e seguidamente o europeu, 0s mais
afetados tanto em relacdo ao nimero de casos confirmados como ao nimero de 6bitos. O SARS-CoV-
2 é um virus que pertence a familia Coronaviridae, do género Beta que possui acido ribonucleico
encapsulado como material genético, transmitindo-se pelo contacto com superficies que se encontrem
contaminadas e por goticulas, tendo como periodo de incubacao estimado de 1 a 14 dias (Silva & Silva,
2021). Conforme a Diregédo Geral da Saude - DGS (2021), o periodo de transmissdo pode comecgar
cerca de um a dois dias antes do aparecimento dos sintomas e durante todo o periodo sintomatico. Em
relacdo ao periodo de infegao, calcula-se que dure de 7 a 12 dias em casos moderados, ja em casos
graves em média até duas semanas (Silva & Silva, 2021). Sdo considerados grupos de risco para a
Covid-19, os individuos idosos (com 65 anos de idade ou mais) e com comprometimento do sistema
imunitario (como doentes em tratamento de quimioterapia, tratamento de doengas autoimunes,
infetados com virus da imunodeficiéncia humana/sida e doentes transplantados) e ainda pessoas com
doencas croénicas (SNS, 2021).

Este virus afeta o sistema respiratério, podendo causar uma infegédo respiratoria, que podera ser
semelhante a uma gripe comum ou progredir para doengas mais graves (SNS, 2021). No entanto, o
SARS-CoV-2, pode também atingir o trato gastrointestinal (Silva & Silva, 2021). Segundo o SNS (2021),
embora existam individuos assintomaticos, a maioria dos individuos positivos para a Covid-19 tém como
principais sintomas, tosse seca, falta de ar, dor de cabecga, ageusia (perda do paladar) ou disgeusia
(perturbacdo do paladar), anosmia (perda total de olfato) ou hiposmia (perda parcial de olfato) e
segundo Silva & Silva (2021) apresentam também febre, cansago e dores musculares. Alguns individuos

podem evoluir para uma pneumonia e até mesmo morte (caso haja lesdo alveolar, que provoca
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insuficiéncia respiratéria progressiva). Também com base no estudo de coorte de Huang et al. (2021),
sao identificadas inumeras sequelas, como fadiga, perturbagcdo do ciclo do sono, ansiedade e/ou
depressao e fraqueza muscular, sendo estes os mais comuns. Para além das consequéncias enunciadas
acima, Halpin, et al., (2021) mencionam ainda, insuficiéncia respiratéria, dor, défices cognitivos
(memodria, concentragdo), tosse, alteragdes vocais, incontinéncia e disfagia. De acordo com Sheehy
(2020), estas consequéncias poderdao prejudicar a qualidade de vida dos utentes mesmo apods
internamento por Covid-19, sendo desta forma, recomendado uma avaliagdo multidisciplinar para
perceber o impacto das consequéncias e como os profissionais de saude poderdo intervir,
encaminhando-os para a reabilitagdo mais adequada. O desempenho ocupacional, & independente do
género, idade e incapacidade ou limitagdo. Sendo assim, caracteriza-se pela capacidade de o individuo
realizar as atividades diarias, tendo em conta as competéncias de desempenho, papéis ocupacionais, e
ambiente (Gritti, Paulino & Marques, 2015). Segundo, Marques & Trigueiro (2011a e 2011b), qualquer
individuo precisa, de acordo com as suas preferéncias e necessidades de se envolver em ocupagodes e
de integrar as mesmas, no seu quotidiano, da forma mais auténoma e independente possivel. Porém,
quando ocorre uma rutura no equilibrio ocupacional, nomeadamente na dindmica entre pessoa,
ambiente, contexto e atividade, podera originar um défice nas competéncias e padrbes ocupacionais
no desempenho, podem causar alteragdes no desempenho ocupacional. E de conhecimento comum
que qualquer tipo de défice cognitivo, respiratério, psicoldgico e/ou fisico podem provocar alteragbes
no desempenho ocupacional, que advém das sequelas descritas anteriormente, pelo que se torna
relevante aprofundar e investigar este tema, de modo a verificar se existe alteragdes no desempenho

ocupacional, nos individuos ap6s internamento em UCI por Covid-19.

Material e Métodos

Este projeto tem como objetivo principal entender a percecao dos utentes internados em UCI, no
CHL, por Covid-19 na alteragdo do desempenho ocupacional e ainda perceber quais as areas de
ocupagao mais afetadas e se o tempo e particularidades de internamento influenciam as alteragdes do
desempenho ocupacional. Este estudo é de carater qualitativo observacional transversal uma vez que
segundo Fortin (2009), escolhem-se individuos que vivenciaram um fenémeno, que é o objeto de
estudo, neste caso, doentes com Covid-19 internados em UCI. Trata-se de um estudo-caso, pois ira
investigar-se um grupo de individuos com caracteristicas em comum, neste caso, internamento por
Covid-19, uma vez que, se pretende desenvolver conhecimento cientifico sobre o tema em questao,
através de evidéncia empirica recolhida em locais especificos (neste caso, hospital) (Martins & Belfo
2011). Toda a informagao relevante sera recolhida junto dos participantes, através de observacgao direta
provocada nomeadamente uma entrevista semiestruturada e a Medida Canadiana de Desempenho
Ocupacional, por se tratar de um instrumento validado e padronizado para a populagao portuguesa, o

que concede uma maior credibilidade ao projeto, sendo este um meio de complementar a informagao
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nao obtida na entrevista no que diz respeito a identificagdo das principais areas de ocupacao alteradas.
Este tipo de entrevista foi selecionado por ser menos rigido e exigente, sendo uma espécie de dialogo,
com linhas orientadoras, sendo que da maior abertura para o entrevistado fornecer mais informagdes,
além das questdes colocada, de forma a obter a maior quantidade de informacao possivel. A entrevista
encontra-se dividida em trés partes, sendo a primeira composta por oito questdes sobre os dados
biograficos, onde é questionado ao individuo, o nome, a idade, a sua profissdo, antecedentes, entre
outros; sendo esta informacgao importante para perceber o contexto e o ambiente. A segunda parte
acerca dos seus habitos e costumes é constituida por sete questdes, entre as quais, os habitos
tabagicos, o desporto, a alimentacao e a deslocacao, percebendo assim se alguns habitos ou falta deles
possam ser potenciais fatores de risco para agravamento das sequelas, e também obter informacao
basica da rotina do individuo. Numa terceira parte, com seis questdes, dedicada a Covid-19, onde se
tenta perceber o tempo e as caracteristicas do internamento dos individuos em questao, as principais
sequelas/consequéncias, as dificuldades e as mudangas apds o internamento. Esta informagao é
fundamental para conseguir estabelecer ligacado entre alguns factos.

Em relagdo a Medida Canadiana de Desempenho Ocupacional é pedido ao utente que relate o seu
desempenho ocupacional, identificando os principais problemas em termos de importancia, o
desempenho e satisfagdo para com o desempenho ocupacional nas atividades mencionadas pelo
entrevistado. Os resultados indicam-nos as ocupacdes que representam um problema para o utente,
porque nao as consegue realizar ou porque nao esta satisfeito com a forma como as realiza. Esta
dividida em trés areas: autocuidados, produtividade e lazer (American Occupational Therapy
Association, 2007).

O tratamento de dados vai fornecer dados qualitativos que permitem resumir de forma narrativa
a informacao recolhida. Relativamente aos resultados, € expectavel que as sequelas encontradas sejam
as mesmas que as enunciadas anteriormente como a fadiga, ansiedade/depressao, perturbagao do ciclo
do sono e fraqueza muscular, e ainda, que estas provoquem alteragdes no desempenho ocupacional,
nomeadamente em diversas areas de ocupacgao (atividades de vida diaria e instrumentais, descanso e
sono e trabalho/educagao).

Sendo este um tema atual que afeta a populagcdo nacional e mundial e de interesse comum,
existindo ainda pouca informagao/estudos que demonstrem que doentes internados em UCI por Covid-
19 possam sofrer como consequéncia alteragdes no desempenho ocupacional, surgiu entdo a
necessidade de aprofundar este tema, e para tal, pretende-se responder a questdo “Qual a percegéo
dos utentes internados em UCI, no CHL, por Covid19 na alteragdo do desempenho ocupacional?”.
Desta forma, a partir da questédo de investigagao, surgiram questdes secundarias como “Quais as areas
de ocupacao mais afetadas apos o internamento por Covid-19?” e “O tempo e as particularidades do

internamento tém influéncia nas alteragdes do desempenho ocupacional?”.
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Para este estudo, como populagao serdo selecionados todos os utentes internados em UCI, no
CHL. Em relag@o a amostra esta é considerada nédo probabilistica por conveniéncia, visto que os dados
serao recolhidos no CHL por ser de mais facil acesso. Até a data, a dimensao da amostra ainda nao
esta definida, contudo aplicar-se-a uma entrevista semiestruturada atingindo preferencialmente a
saturagao.

Para a selegdo da amostra, definiram-se critérios de inclusao, tais como os utentes que irdo ter alta
médica da UCI onde estiveram internados por Covid-19, a partir de setembro de 2021, e que tenham
mais de 18 anos de idade. Definiu-se ainda, como critério de exclusao, a existéncia de outro tipo de
patologia ou comorbilidades, antes do internamento que influenciem o desempenho ocupacional
(deméncia, fraturas, individuos que possuem préteses, patologias incapacitantes-como paralisia
cerebral ou doencas neurodegenerativas, entre outras), incluidas no processo clinico ou reportados
pelos utentes e familiares.

Para o desenvolvimento deste projeto, tendo em conta o seu cariz de investigagdo e ainda pelo
facto do mesmo ser realizado em seres humanos, é fundamental ter em consideracdo alguns
documentos éticos tais como o Codigo de Nuremberga Declaragdo de Helsinquia e Relatério de
Belmont, que irdo orientar o estudo e proteger os participantes do mesmo (Andrade, Silva & Duarte, et
al., 2013; United States Department of Health and Human Services, 1979). Ira ter-se em conta o direito
de decisao dos participantes, ao longo de todo o processo, sendo para tal necessario a elaboracao de
um consentimento informado, para que a qualquer momento, sem que tenham de justificar a situagao,
os intervenientes possam abandonar, sem consequéncias para os mesmos, devendo este garantir o
anonimato e a confidencialidade dos participantes. Ainda é importante ter em consideragdo que os
participantes necessitam de ter capacidade de consentir, e referir que o estudo nao deve causar dano
aos participantes. Tendo em conta todos os documentos éticos referenciados anteriormente, este
estudo e todos os documentos inerentes ao mesmo (entrevista semiestruturada, consentimento
informado) serdo submetidos a comissao de ética do CHL.

Para analisar e interpretar dados qualitativos, ira utilizar-se o software “Web Qualitative Data
Analysis”. Este software permitira analisar categoricamente e interpretar dados qualitativos, sendo este

um software de facil acesso, visto que se encontra online, ndo precisando de download.

Resultados

Relativamente aos resultados, é expectavel que os utentes apresentem alteragcées no desempenho
ocupacional, nomeadamente em diversas areas de ocupacao (atividades de vida diaria e instrumentais,
descanso e sono e trabalho/educacgao), devido as sequelas ja mencionadas anteriormente, como a

fadiga, ansiedade/depressao, perturbagao do ciclo do sono e fraqueza muscular.
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Conclusoes

Considera-se que devido ao impacto tanto a nivel mundial como nacional e tendo em conta a
dimensao do numero dos individuos infetados com SARS-CoV-2, e ainda pelo facto de nao existir
estudos suficientes sobre este tema, em Portugal, necessario investigar a resposta a questao de
investigacao ja referida.

Pode-se assim concluir-se e afirmar que a Terapia Ocupacional na investigagao € uma mais-valia
para a profissdo e para um futuro enquanto terapeutas, dado que existe pouca investigacao nesta area,
sendo esta necessaria e fundamental para a pratica baseada na evidéncia, 0 que consequentemente

sera essencial para orientar e guiar a pratica como profissionais de saude.
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