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“Assim como as estagdes, a vida tem ciclos. Os melhores dias sd3o como
memorias antigas de um verao regado de risadas, de aventuras e de calor.
Mas depois do verdo vem o outono. As folhas caem, as circunstancias
mudam. E o inverno ¢ tdo traigcoeiro que é quase impossivel notar quando
de fato comega e quando termina. Os dias sdo escuros, mais curtos.
Parecem saber que se fossem longos derrubariam até os mais valentes
entre nos.

As estacdes nos ddo a oportunidade de redescobrirmos o significado do
que € paciéncia. Nos levam a reflexdo, a esperanga de uma nova
primavera. No outono, no inverno, esperamos a primavera chegar. E
assim como as estagoes: a vida.”
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RESUMO

Tecnologia assistiva ¢ comumente citada na literatura especializada como equipamentos,
dispositivos e ou recursos, fundamentais para a promog¢ao da funcionalidade humana, da
participacdo social e da qualidade de vida de pessoas com deficiéncia e mobilidade
reduzida. Participagdo ¢ um construto relativamente recente e muito valorado na atualidade,
desde que a Classificacdo Internacional de Funcionalidade e Incapacidade e Saude mudou o
conceito de desvantagem para o de participacdo social mediado pelos facilitadores e ou
barreiras presentes nos fatores ambientais. Dessa perspectiva, participagdo trata-se do
envolvimento em situagdes da vida privada e ou em comunidade, de maneira satisfatéria e
significativa considerando-se a subjetividade e o contexto sociocultural do sujeito, e em
respeito aos direitos humanos. Para a Terapia Ocupacional, os recursos de tecnologia
assistiva, as ocupagdes e a participagdo social sdo temas centrais e conceitos tedricos e
filosoficos que merecem a devida atengao dos profissionais, sob a oOtica das boas praticas
em defesa dos direitos dessa populagdo. Isto posto, o presente estudo objetivou
compreender, a partir da 6tica de pessoas adultas com deficiéncia fisica adquirida, acerca
de suas experiéncias de participagdo social intermediadas pelo uso de recursos de
tecnologia assistiva de locomogdo. Optou-se pela metodologia de pesquisa qualitativa,
compondo-se uma amostra de conveniéncia, totalizando cinco participantes - pessoas
adultas com deficiéncia fisica adquirida, de ambos os sexos. Para o trabalho de campo
empregou-se a aplicagdo de entrevistas abertas, guiadas por roteiro, gravadas e transcritas
verbatim, que foram analisadas a partir de categorias adotadas a priori: cotidiano,
ocupagdes e participagdo social. O resultado da andlise tematica das entrevistas revelou que
a presencga do recurso de TA per si ndo favorecia, plenamente, a qualidade da participagdo
social dos participantes. As ocupagdes cotidianas relatadas foram variadas, complexas e
contexto dependente — trabalhar, passear, ir ao médico, cuidar de si mesmo dentro de casa.
Com base nos resultados, ficou demonstrado que um mesmo recurso de tecnologia ora
atuou como um facilitador pleno para a qualidade da participacdo e ora parcial, quando o
fator ambiental (fisico e ou atitudinal) fragilizava a finalidade e ou utilidade dele, que no
caso da maioria dos participantes — a locomog¢do. Conclui-se que, para a promog¢ao da
participagdo social qualitativamente intermediada por recurso de tecnologia assistiva, ¢
necessario que o terapeuta ocupacional analise criticamente a poténcia e os limites de um
dado recurso no contexto de vida da pessoa. E imprescindivel compreender a complexidade
da interacdo dindmica entre uma pessoa com deficiéncia e a variabilidade de contextos
onde se desenrolam suas diversas ocupag¢des, na vida privada e na vida comunitaria, e que a
qualidade da participagdo social sera sempre mediada pelos fatores ambientais (fisicos e
atitudinais). Portanto para planejar uma solugdo assistiva e prescrever recursos de
tecnologia assistiva deve-se tomar o contexto micro, meso € macrossocial, bem como as
singularidades de biografias do sujeito alvo da Terapia Ocupacional.






APRESENTACAO

O tema da pessoa com deficiéncia e a tecnologia assistiva chamaram minha atencdo a
medida que foram os semestres da graduagao.

Durante o ano de 2017 comecei a ter contato com o trabalho da Professora Eliana Ferretti,
que ja tinha um projeto de pesquisa em andamento. Minha ideia era de conhecer mais sobre
a tecnologia assistiva e pessoa com deficiéncia. Esta aproximagdo me oportunizou me
familiarizar mais com o tema.

No ano de 2018 durante o0 modulo “Terapia Ocupacional e a Reabilitacdo da Pessoa com
Deficiéncia” tive contato com a docente Maria Santos. Ela me apresentou o referencial
teorico do Modelo Social da Incapacidade, a abordagem qualitativa no campo da pesquisa
cientifica, o debate sobre os Direitos Humanos da Pessoa com Deficiéncia — tais
ensinamentos me mostraram a complexidade do conceito de participagdo social.

Tudo isto, foi despertando um novo desejo de estudar o tema das pessoas com deficiéncia e
sua participagdo social por meio da pesquisa qualitativa.

Associado com minha breve aprendizagem junto a Professora Eliana, que naquele momento
estava sobrecarregada com outros alunos, mantive o tema de interessa na Pessoa com
Deficiéncia juntamente com o recurso de tecnologia de locomogao na intencao de aprender
mais sobre a qualidade da participagdo social que os recursos de tecnologia assistiva trazem
para a vida destas pessoas.

O desejo pelo tema foi crescendo a medida que as aulas foram acontecendo, fui
compreendendo a importancia do estudo sobre o tema e a defasagem de publicacao sobre o
mesmo uma vez que nos apropriamos de relatos de casos em que a pessoa com deficiéncia
possuia a tecnologia assistiva, mas devido ao contexto em que estava inserida ou entdo pela
prescri¢ao do recurso de forma inadequada fazia com que essa pessoa nao tivesse uma boa
qualidade de participagao social.

Assim, chego ao final deste trabalho de conclusao de curso, realizado a partir da pesquisa
de iniciacdo cientifica (IC), como bolsista, realizada no periodo de Julho do ano de 2018 até
Julho do ano de 2019.

Como exigéncia do Edital de Iniciacdo Cientifica parte deste trabalho foi apresentado no X

Congresso Académico da Unifesp, no ano de 2019.



O foco da pesquisa de IC, foi buscar compreender a qualidade da participacdo social de
pessoas adultas com deficiéncia fisica adquirida intermediada pelo uso do recurso de
tecnologia assistiva para locomogao.

Apos finalizar a iniciacdo cientifica decidimos que este seria material também para o
trabalho de conclusdo de concurso e que iriamos formatar o TCC como artigo cientifico.
Escolhemos a Revista Interinstitucional Brasileira de Terapia Ocupacional -—
REVISBRATO por ser um periodico da area da Terapia Ocupacional. Desse modo, informa
que o corpo do trabalho de TCC foi no formatado seguindo as normas da revista, que adota
as normas de Vancouver para citacdes e referéncia, e ainda pede que o texto seja escrito em
times new roman 12 e sem paragrafos.

A jornada vida académica ¢ composta de muitas tarefas e compromissos, principalmente no
ultimo ano de graduacdo onde temos estagios durante a maior parte da semana, o que
tornou a escrita do trabalho me formato de artigo um desafio trabalhoso e dificultoso, mas

extremamente necessario e gratificante.
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1. INTRODUCAO

Tecnologia assistiva (TA) é comumente citada na literatura especializada como um recurso
e ou dispositivo fundamental capaz de promover a independéncia, autonomia e participacao
social das pessoas com deficiéncia'.

Assim, pode-se compreender que o uso de recursos de TA impactam significativamente a
funcionalidade humana, a participagdo social e a qualidade de vida dessa populagdo em
respeito aos direitos humanos.

Nesse sentido, considera-se um dos pontos fundamentais a se considerar nos estudos sobre
TA ¢ que as dimensdes da funcionalidade humana e da participagdo ocupacional e social se
traduzem pelo desempenho satisfatorio nas ocupacdes humanas, de modo significativo e em
harmonia com os sentimentos e as expectativas dos projetos de felicidade do Sujeito?
Participacdo social ¢ um construto relativamente recente e ainda ndo claramente
compreendido e mensurado’® *°. Este construto tem sido muito valorado nos estudos das
ciéncias da reabilitacdo e nos estudos de processos de funcionalidade incapacidade, desde
que a Classificagdo Internacional de Funcionalidade e Incapacidade (CIF)° mudou o
conceito de desvantagem para o de participagdao social mediado pelos facilitadores e ou
barreiras presentes nos fatores contextuais *

E, desse modo, tornou-se um conceito central nas ultimas trés décadas por ser considerado
como o desfecho positivo do processo de reabilitacdo® e promog¢do dos direitos humanos
desta populagdo®. A participacdo social é considerada tdo vital para o desenvolvimento
humano e bem-estar dessa populagdo que a Convengao dos Direitos da Pessoa com
Deficiéncia protege os direitos basicos de “completa e plena participagdo em sociedade”
(Convengao sobre os direitos..., 2012, p. 57).

Tal como definida pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS)* e adotada pela American
Occupational Therapy Association (AOTA) (2015)°, participagdo trata-se do “envolvimento
em situacdes de vida diaria”, entendendo-se que estas sao aquelas da vida privada e/ou em
sociedade', nas quais a participacdo do sujeito implica a poténcia para desempenhar de
maneira satisfatoria e significativa as suas ocupacdes, do ponto de vista de sua
subjetividade e de seu contexto sociocultural*

Deste modo, ressalta-se que para a Terapia Ocupacional, os recursos de tecnologias
assistivas, as ocupagdes € a participacdo social sdo temas e conceitos que merecem muita

atencdo, sob a oOtica das boas praticas, que defendem os direitos das pessoas com
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deficiéncia. Sao conceitos importantes por dialogarem diretamente com as bases filoséficas
da profissdo ao tomar como centro do raciocinio clinico o sujeito em acao em um contexto.

Isto posto, objetivou-se compreender, a partir da otica de pessoas adultas com deficiéncia
fisica adquirida, acerca de suas experiéncias de participacdo social intermediadas pelo uso

de recursos de tecnologia assistiva de locomogao.



2. PERCURSO METODOLOGICO

Este ¢ um estudo de abordagem qualitativa, de carater exploratorio, descritivo e reflexivo.
A Regido Metropolitana da Baixada Santista (RMBS) foi o local da pesquisa, que foi
submetida e aprovada pelo Comité de Etica para Anélise de Projetos de Pesquisa (CEP) da
Universidade Federal de Sao Paulo (Unifesp) sob o nimero 1345/2018.

Adotou-se a estratégia de compor uma amostra de conveniéncia, formando um conjunto de
participantes representativo da problematica da pesquisa, totalizando-se cinco participantes
- pessoas adultas com deficiéncia fisica adquirida, de ambos os sexos. Tomou-se como
critério de inclusdo que o participante possuisse algum tipo de TA auxiliar para a
locomoc¢ao no ambito domiciliar € ou comunitario.

Para a localizagdo desses participantes foi realizada uma busca ativa na RMBS, a partir de
contatos das pesquisadoras e por meio de divulgacdo no site da universidade. Os
participantes foram primeiramente contactados via telefone para agendar a data e horario da
entrevista, conforme a conveniéncia dos mesmos, em suas residéncias.

A producdo e analise dos dados se deu no periodo de janeiro a junho do ano de 2019. O
trabalho de campo envolveu a localizacdo dos participantes, aplicagdo de entrevistas abertas
guiadas por roteiro, gravadas e posteriormente transcritas verbatim, seguidos da analise dos
do material das entrevistas na vertente tematica. Associou-se ainda, a coleta de dados
sociodemograficos e econdmico dos participantes que foram analisados e descritos segunda
a frequéncia absoluta.

Para a andlise tematica das entrevistas foram determinadas categorias a priori, como se
segue: cotidiano, ocupagdes e participacao social, que deu origem ao seguinte tema central:
recurso de tecnologia assistiva - facilitador ora pleno ora parcial em ocupagoes

significativas na vida privada e vida comunitadria
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Dados sociodemograficos

Com relagdo aos dados sociodemograficos dos participantes (P), conforme demonstrado na
tabela 1, eram quatro homens (P1,2,3 e 5) e uma mulher (P4). A idade variou entre 27 e 78
anos. Quatro dos participantes eram municipes da cidade de Santos (P1, 2, 3 e 4) e o
participante numero 5 residia na cidade de Cubatdo. Quanto ao grau de escolaridade, este
variou entre o ensino superior completo (P1 e 2) e ensino fundamental incompleto (P3). Ja
com relacdo a situagdo previdencidria e de trabalho, havia participante em situacdo de
emprego formal (P1), um nunca havia trabalhado formalmente (P4) e trés estavam
aposentados (P2, 3 e 5). Em relagdo ao estado civil trés deles (P1,2 e 3) eram solteiros, uma

viuva (P4) o outro casado (P5).

Tabela 1: Discriminagdo dos participantes segundo os dados sociodemograficos de sexo,
idade, municipio em que residem, grau de escolaridade e situagdo previdenciaria.

P1 P2 P3 P4 P5
Sexo Masculino Masculino Masculino Feminino Masculino
Idade 27 anos 66 anos 78 anos 61 anos 73 anos
Estado civil Solteiro Solteiro Solteiro Vitva Casado
Municipio Santos Santos Santos Santos Cubatéo
Grau de Ensino Ensino superior  Ensino Ensino médio  Ensino médio
Escolaridade superior completo fundamental incompleto completo
completo incompleto
Situacgao Emprego Aposentado por  Aposentado por  Nunca Aposentado por
previdenciaria formal tempo de invalidez trabalhou tempo de
servico servico

Fonte: Elaborado a partir de dados produzidos na pesquisa, ano 2019.

Os participantes informaram, com relacao a causa da deficiéncia, situagdes que levaram as
alteracdes do sistema neuroldgico e musculoesquelético, ocasionando deficiéncias do tipo
motor e ou fisica (Tabela 2). Quanto ao tipo de recurso de tecnologia assistiva utilizados
para a locomogao, a cadeira de rodas era utilizada por quatro participantes (P1,2,3 ¢ 4) a

estes foram adquiridos via Sistema Unico de Saude (SUS) e por meio de doagdes.
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Tabela 2: Discriminacdo dos participantes segundo a causa referida de deficiéncia, quadro
motor, o tipo e quantidade de recursos de tecnologias assistivas utilizados para locomocao.

P1 P2 P3 P4 PS5
Causa referida Lesao medular Lesdao medular Queimadura Malfon_nac;ﬁo Acidente de
completa nivel completa nivel elétrica congeénita trabalho

cervical cervical associada 4 sequela
de poliomielite

Quadro Motor Tetraplegia Tetraplegia Amputacdo de Nanismo associado  Amputagdo de
membro superior a paralisia motora membro
fiireit.o ¢ membros fie m_embros inferior
inferiores inferiores

esquerdo
Tipo e 01 Cadeirade 01 Cadeirade 01 Cadeira de 01 Cadeira de 01 prétese

rodas manual rodas manual rodas manual rodas motorizada

01 Cadeira de
rodas

quantidade de
recursos de
tecnologias

assistivas motorizada

Fonte: Elaborado a partir de dados produzidos na pesquisa, ano 2019.

3.2 Resultado e discussao do tema central

3.2.1 Recurso de Tecnologia assistiva - facilitador ora pleno ora parcial em ocupagoes

significativas na vida privada e vida comunitdria

A partir das varias leituras e analise compreensiva das entrevistas, foi possivel classificar a
participacdo social qualitativamente, que revelava que o recurso de tecnologia assistiva ora
atuava como facilitador pleno ora parcial, levando-se em consideracao sua utilizagdo no rol
de ocupacdes e atividades cotidianas, em ambiente doméstico ou comunitario.

Este tema central expressa a complexidade do processo de prescrigdo e dispensacao de
recursos de tecnologia assistiva e a responsabilidade do terapeuta ocupacional.

Em nosso estudo, observou-se que a presenga do recurso de TA per si ndo provia a
retomada dos papéis ocupacionais anteriores e a qualidade da participagdo social. O
conceito de participacdo social ¢ amplo, para além de uma interpretagdo cartesiana — sim ou
ndo, € a importancia dos fatores ambientais (fisicos e atitudinais) como expressam 0s
trechos abaixo:

“«

ssa cadeira de rodas ndo me deixa sair por ai sozinho, sempre preciso de ajuda [de uma
pessoa] principalmente por causa das cal¢adas e porque eu ndo consigo tocar direito ela
[...] Para sair é dificil [...] tém dois taxis adaptados em Santos que tém a rampinha.[...]Eu
acho que os caras compraram o tdxi unica e exclusivamente para ter um carro com
desconto porque vocé liga e o cara nunca tém hordrio, agenda td cheia, carro td na
oficina...”



Segundo Laranjeira (2005)"“a funcdo dos recursos de tecnologia assistiva ¢ oferecer
subsidios para que uma pessoa com deficiéncia consiga ultrapassar a barreira da deficiéncia
e capacita- 1a a realizar uma fun¢ao que anteriormente nao era realizada.

No entanto, como expresso nos trechos acima, a presenca de barreiras nos fatores
ambientais, tais como as condi¢cdes de pavimentagdo e ainda a precaria acessibilidade
arquitetonica dos espagos urbanos e domésticos influenciaram a qualidade da participacao
social, antagonizando-se a funcao precipua do recurso de TA apontada por Laranjeira.
Como aponta Fogeyrollas et al. (2002)°, o fator ambiental — contexto fisico e ou social - é
uma categoria chave para distinguir entre as capacidades do individuo em realizar uma

atividade e a qualidade da participagao social.

“Dentro de casa essa cadeira de rodas [manual] é boa porque eu consigo fazer meu
trabalho no computador, mas pra sair é dificil”.

Também Toldra e Souto (2014)" encontrou resultados semelhantes aos nossos, os
participantes daquele estudo, apesar de terem tido acesso aos recursos de tecnologia
assistiva, e possuirem cadeira de rodas como um recurso para locomocao, relatavam
insatisfacdo com a cadeira devido a inadequacdo da mesma para circular em determinados
ambientes. Eles apontaram igualmente que a falta de acessibilidade nas ruas e cal¢adas
diminuia a qualidade da sua participacao social em ocupagdes na vida comunitaria.

Para Pelosi (2005)" uma etapa fundamental para o sucesso da dispensacao da TA e o
atendimento de sua fun¢do de promotora da independéncia e participacdo social, ¢ a
avaliagdo, pelo terapeuta ocupacional, acerca da condig¢do sociocultural e as caracteristicas
do ambiente fisico e arquitetonico que influenciardo na receptividade do individuo quanto
ao uso do recurso de tecnologia assistiva e a satisfacao acerca de sua participacgao social.
Considerando-se a intermediacdo do recurso de TA para a qualidade da participagdo social,
nossos resultados revelaram que um mesmo recurso de TA obtinha um valor positivo, de
facilitador pleno para o desempenho em uma dada tarefa e um valor neutro, facilitador

parcial em outra, como se 1€ no trecho abaixo:

“Fora de casa a cadeira motorizada me ajuda mais porque eu consigo sair literalmente
sozinho, ndo precisa ficar ninguéem me empurrando nem nada. Dependendo da distancia
do local eu consigo ir sozinho, mas dentro de casa ela atrapalha porque é muito grande
[...] Eu consigo sair com meus amigos por ai porque tenho essa cadeira motorizada, se eu
tivesse so essa [manual] ndo ia conseguir... As ruas sdo cheias de buraco e as calgadas...
pior ainda!”

16



O tema central aqui desenvolvido, acentua como a intermedia¢do do recurso varia entre as
ocupagdes desempenhadas na vida privada e a vida comunitéria e as singularidades de cada
biografia construida ao longo da vida, adquirindo um valor positivo e importante na

independéncia e autonomia ao fazer atividades cotidianas:

“A cadeira manual me proporciona fazer mais coisas como eu fazia antes. Me permite
transitar pela casa - pro banheiro, pra cozinha, pro meu quarto, sem precisar de que
alguém fique me empurrando, mas so dentro de casa mesmo”’.

Como apontou o estudo de Ferreira et al. (2017)° a TA amplia as oportunidades e
manuten¢do dos papéis ocupacionais. Entretanto, seguem os autores, a condi¢ao individual
deve ser analisada pois cada pessoa tem necessidades e preferéncias especificas que os
levam a utilizar e se satisfazer com uma determinada TA.

Os recursos de tecnologia assistiva sdo dispensados nos servicos de reabilitagdo, e ou
comprados pela pessoa com deficiéncia e seus familiares com a ideia de uma solugdo
universal para os desafios impostos pelas limitagdes organicas e sociais da deficiéncia, mas
a partir dos presentes resultados conclui-se que tais recursos per si nao sao sinénimos € ou
consequéncia direta de participagdo social satisfatoria.

As ocupagdes e atividades relatadas pelos participantes foram variadas, complexas e
contexto dependente, isto revelou que uma mesma tecnologia ora atuou como um
facilitador e ora fragilizava sua finalidade e ou utilidade - locomoc¢ao - quando as barreiras
ambientais estiveram presentes.

Assim, para oportunizar a participagdo em ocupagdes significativas intermediada pela
tecnologia assistiva TA ¢ necessario que o terapeuta ocupacional analise criticamente a
poténcia e os limites de um mesmo recurso, pois € complexo, se nao impossivel, solucionar
universalmente a interacdo dindmica entre a pessoa com deficiéncia e a variabilidade de

contextos onde se desempenham as ocupagdes e atividade cotidianamente.
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4, CONCLUSAO

Conclui-se que a participacdo social, como meta da assisténcia reabilitacional, ¢ um
conceito que necessita ser bem compreendido no processo de prescri¢do e dispensagdo de
recursos de tecnologia assistiva.

Sendo assim, é de extrema importancia que o terapeuta ocupacional e demais membros da
equipe envolvidos no processo de reabilitacio compreendam os limites e alcances deste
recurso diante da complexidade que ¢ o bindmio deficiéncia-funcionalidade humana que
ndo pode jamais ser subtraido do conhecimento acerca dos fatores contextuais onde se da a
Vida.

Assim, asseveramos que a formagdo dos terapeutas ocupacionais deve abranger a
compreensdo em profundidade dos conceitos teodrico filosoficos, e da técnica para as boas
praticas e na abordagem do fendmeno da deficiéncia e incapacidade emoldurados pelas

singularidades dos sujeitos e seus modos de vida.



CONSIDERACOES FINAIS — Sobre 0 meu percurso na graduacio

A possibilidade de fazer uma iniciagdo cientifica e aprender a fazer uma pesquisa teve
grande impacto no meu aprendizado como estudante, como profissional da satde e ser
humano. Pensar sobre as barreiras que as pessoas com deficiéncia encontram todos os dias
mesmo dentro de suas casas me fez compreender o papel fundamental da Terapia
Ocupacional em buscar promover uma melhor qualidade da participagdo social dessas
pessoas levando em consideragdo a individualidade de cada um e a importancia em
compreender o contexto sociocultural.

Realizar uma pesquisa qualitativa conhecendo a historia de vida de cada entrevistado foi
fundamental para que eu pudesse me desafiar a desenvolver um raciocinio mais critico
sobre as informagdes encontradas e ter uma maior sensibilidade acerca do meu papel como
futura terapeuta ocupacional na vida de cada paciente/pessoa que irei conhecer futuramente.
Sendo assim, terei eterna gratiddo por cada participante que se disponibilizou a contribuir
com o meu conhecimento e processo formativo para que assim eu possa repassar para
outras pessoas a importancia do tema estudado a fim de que sejamos cada vez profissionais
mais humanizados e familiarizados com diferentes temas que abrangem o campo de
atuacao do Terapeuta Ocupacional.

A Unifesp me proporcionou todo o suporte para que pudesse estudar e me aprofundar no
tema que ¢ tdo significativo para mim e para a profissdo que escolhi seguir, através do
corpo docente e de todo o incentivo e apoio financeiro inclusive, dado as pesquisas mesmo

em meio a um cendrio politico que nao favorece o estudo e a pesquisa no nosso pais.
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ANEXOS

TRMO DE CONCENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO PAULO
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

DADOS DE IDENTIFICACAO DO SUJEITO DA PESQUISA

Documento de Identidade N ..........cooiiiiiiiiiiiiee e Sexo: M () F(
)

Data de nascimento: .............. Lo, Lo

DADOS SOBRE A PESQUISA

2. TITULO DO PROTOCOLO DE PESQUISA: Estudo qualitativo sobre a experiéncia
de pessoas adultas com deficiéncia fisica adquirida acerca de sua participacio social e
ocupacional intermediada pelo uso do recurso de tecnologia assistiva.

PESQUISADOR RESPONSAVEL: Maria da Conceigéo dos Santos

CARGO/FUNCAO: Professora adjunta do Curso de Terapia Ocupacional do Instituto de
Saude e Sociedade do campus Baixada Santista da Universidade Federal de Sao Paulo.
INSCRICAO CONSELHO REGIONAL N° 1104 - TO (CREFITO-3).

UNIDADE: Unifesp Baixada Santista - Departamento Ciéncias do Movimento Humano.

PESQUISADOR EXECUTANTE: Bruna Machado Neves
CARGO/FUNCAO: Discente de Terapia Ocupacional

3. AVALIACAO DO RISCO DA PESQUISA:

RISCO MINIMO x RISCO MEDIO o
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RISCO BAIXO o  RISCO MAIOR O

4. DURACAO DA PESQUISA: 8 meses.

5. INFORMACOES RELEVANTES

A pesquisa intitulada Estudo qualitativo sobre a experiéncia de pessoas adultas
com deficiéncia fisica adquirida acerca de sua participacdo social e ocupacional
intermediada pelo uso do recurso de tecnologia assistiva tem como objetivo
compreender a sua experiéncia sobre sua participagdo social e ocupacional intermediada
pelo uso de tecnologia assistiva.

Assim, gostariamos de convida-lo para participar deste estudo. Sua participacao
consistira em responder perguntas de uma entrevista, cujo roteiro o Sr(a). conhecera antes
de inicia-la. A entrevista serd realizada conforme seu consentimento, disponibilidade de
tempo e local mais conveniente para o Sr(a)., com agendamento prévio, garantindo sua
privacidade e seu anonimato em todas as etapas.

Os riscos a que o Sr(a). estard exposto sdo minimos, ou seja, pode sentir-se
desconfortavel caso alguma pergunta lhe trouxer sentimentos € emocdes indesejadas. E os
beneficios desta pesquisa se relacionam com o melhor entendimento conhecimento sobre a
participagdo social e ocupacional satisfatoria proporcionada pelo uso do recurso de
tecnologia assistiva, uma vez que este € um recurso assegurado aos usuarios do SUS, e
largamente empregado pelas equipes multiprofissionais de saide nas abordagens de
reabilitagao.

Se ocorrer qualquer problema ou dano pessoal comprovadamente decorrente dos
procedimentos desta pesquisa que o Sr(a). ird participar, lhe sera garantido o direito de

aten¢do e cuidado em satde gratuito na Instituicdo e o Sr.



terd direito a indeniza¢do determinada por lei. Caso seja necessario, o Sr(a). terd apoio
permanente durante o estudo, ou mesmo ap6s o término ou interrupgao do estudo.

A sua participagdo € voluntaria, isto €, a qualquer momento o Sr(a). tem o direito de
se recusar a responder a qualquer pergunta ou sair da pesquisa e retirar seu consentimento
sem nenhum prejuizo em sua relagdo com a pesquisadora ou com qualquer institui¢do e
servigos de saude onde Sr(a). esteja sendo atendido.

O Sr(a). ndo recebera nenhuma compensacdo financeira relacionada a sua
participag@o neste estudo. Da mesma forma, o Sr(a). ndo terd nenhuma despesa pessoal em
qualquer fase do estudo, incluindo dinheiro com passagens e/ou transporte.

O Sr(a). podera esclarecer qualquer duvida sobre o estudo ou sobre sua participagdo
a qualquer momento no decorrer da pesquisa. A sua entrevista sera gravada, e
posteriormente transcrita e o Sr(a). podera solicitar a transcri¢do da entrevista, se for o caso,
e realizar as modificagdes que considerar necessaria.

Todas as informagdes obtidas a seu respeito neste estudo, serdo analisadas em
conjunto com as de outros voluntarios, ndo sendo divulgado a sua identificacdo ou de
outros participantes em nenhum momento, preservando seu anonimato em todas as etapas,
ou seja, seu nome ou qualquer outro dado que o identifique ndo serd revelado. O Sr(a). tem
a garantia de que todos os dados obtidos a seu respeito, assim como qualquer outra
informacao s6 serdo utilizados neste estudo.

Todos os dados do estudo serdo guardados em local seguro e em qualquer etapa do
estudo, e a qualquer momento, se for de seu interesse, o Sr(a). podera ter acesso a todas as
informagdes obtidas a seu respeito neste estudo, ou a respeito dos resultados gerais do
estudo por meio do contato com os profissionais responsaveis pela pesquisa. Quando o
estudo for finalizado caso o Sr(a). queira sera informado sobre os principais resultados e
conclusodes obtidas no estudo.

O principal pesquisador ¢ a Prof.* Dr.* Maria da Conceic¢ao dos Santos, que pode ser
encontrada na Rua Silva Jardim, 136 Vila Mathias na cidade de Santos SP e pelo telefone

(13) 3229-0163; ou ainda no e-mail: mariasantosto@uol.com.br.

Rubrica Pesquisador Rubrica Sujeito Da Pesquisa
Pagina 3/4



Se o Sr(a). tiver alguma consideracao ou duvida sobre a ética desta pesquisa, entre
em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Unifesp, Rua Francisco de Castro n° 55,
Vila Clementino, CEP 04020-050, Sao Paulo/SP — Tel: (11) 5571-1062, fax: (11) 5539-
7162, e-mail: cep@unifesp.edu.br

Se o Sr(a). teve a liberdade de conversar com a pesquisadora que te apresentou este
termo de consentimento para participar da pesquisa; se o Sr(a). acredita ter sido
suficientemente informado; se ficaram claros quais sdo os propositos do estudo, os
procedimentos a serem realizados, seus desconfortos e riscos; se o Sr(a). foi informado
sobre as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos permanentes; se ficou claro
também que sua participagdo ¢ voluntaria e isenta de despesas, e que podera retirar o seu

consentimento a qualquer momento, sem penalidades ou prejuizo, assine abaixo.

Declaro estar ciente do inteiro teor deste TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE
E ESCLARECIDO ¢ estou de acordo em participar do estudo proposto, sabendo que
poderei desistir a qualquer momento, sem sofrer qualquer tipo de puni¢do ou

constrangimento, ficando com via de igual teor deste.

Assinatura do participante da pesquisa

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria o Consentimento Livre e Esclarecido

deste participante para este estudo.

Assinatura do responsavel pelo estudo



APROVACAO COMITE ETICA

| E5P i
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Illllzlllll PAULO - HOSPITAL Wﬂp
ot e UNIVERSITARIO DA
PARECER CONSUBSTANCIADD DO CEP

DEDOS O PROJETO DE PESGUISA

Tiulo da Pesquisa; E5030 quallalive sobre a expenancda g2 pess0aE aduitas com deficiéncia Tisica
adquirds acerca de sua paricipagdo sodal e soaupadional Imermediada pelo usD 4o
recirsD de tecnologla assisthva

Pssquisador: Marla Sanios

Area Tematcs:

Versdo: 2

CAAF: 03242313.6.0000.53505

InztttulgEo Proponentis: Universidade Federl de S0 Paulo - UNIFESRERM
Patrocinador Princdpal; Financiamenio Prigno

DaD0s D PARECER

Hbmere do Parecar: 3.115.263

Aprassntagio do Projeto:

Projeto CERYUNIFESD n: 13452018 (parecer fnal)

Trata-se de Projedo de Iniclagdo Clentifica da aluna BRUMA MACHADS MEVES, do Cursa de Terapla
Ceupacional do Instibnio de Saide & Socledade . Onentagiora’Prof.® Or.* Mara da C. dos Santos. Projetn
vincuiado a0 Departamento de CiEnclas 40 Movimenio Humano, Institulo de Salde e Sodiedads, Campus
Eaxada Samisa, UNIFESP.

APRESENTACAD: Tecnologa assistiva [TA) & UM FECUNss 2rapautico fundamental Capar de promover
aindepantiencia, autonomia e 3 funclonalidade humana e pariidpagio das pessoas comaeligiencla na Inier-
relapdo COM 0 58U melo ambiants, Quer 23 no Amoko de Wida privada eou em sockedate. O prEsentE
esilo, de abordagem qualliaiva, tem como tema central alunconalidade humana e participagdo soclal &
peupacional de pess0as adultas com deficiéncia fisica, usuarios de tecnologla assistiva. Objeiiva-se
comgresnder - @ parlr da ofica destas pess0as — 35 experiénclas acerca da pariclpacio socal &
poupacional Inermedada peio usD de tecnologla 3sslsiva. 06 participantes do esiudo sardo localizados por
melo de estratégla e busca atva. Os dados da pesquisa serio produzldos através de enfrevistas
Semiesiniuwrada gulada por nobelro, assodlado a coleta de dados soclodemograncos com vistas a
caractenzagdo dos participaniss. As enirevistas, gravadas 2 franscrias verdatim, serdo suometidas &
anallse tematica. Intenta-se com

Endenstn:  Fim Frafcess da Calia, 55

Balfre:  WILE CLEMENTING CEP: &4 (£ 550
LF: &P Eunedpha: S0 PALLD
Telefone:  |{1EE71-1082 Faz: [11)5550-T1&> E-mail.  sucffuloss s bt
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Cortrusciio do Ferscs- 31 125228

este estedo aprofundar o conhecimento s0Ure 3 paricipagdo soclal e poupacional satisfatina, Intermediada
pele uso do recurso de tecnokogla assisliva, UMa VEZ que este & WM recursn 3s5gUrado aos WSS do
SIS, e largaments empregado pelas equipes multprofissionals ge saldde nas abordagens de reabllitacdo
woitadas 3 es63 pooulagEn.

-HIPOTESE: Confome o5 2siudos reallzados para dar inkdo ao projeto obsenou-s2 que muitos Individuos
3cabam abandonando o uso do recwsn de tecnologla assistiva por conta da prescricdo sem levar em
conslderacdo o ambisnte Tisico em gue serd utliizada e por conta da falta de orentagio quanto a0s culdados
COM O Fecurso. S2ndo 3ssim 1emos 3 hiptiese de que o recurso de t2enologla assistiva pode ndo favorecer
3 panizipacio soclal @ ocupacional devido 35 DaMelras presentes.

Obijetive da Pesquisa:

-SBJETIVO PRIMARIC: Compreendsr - 3 panir da dtca de pessoas adulias com deficiéncla fislcaadguinda
— a5 experignclas acerca da sua participagdo sodal Intermediada pelo wsode tecnologla assistiva, desde a
perspectiva do referencial teorico da paniclpagdoocupacional & soclal, segundo o congelto de Gary
Klelhofner & da OrganlzagdoMundial da Sadde.

-DBJETIVD SECUMDARID: Ig2micar facilitagores & bamelras - prasant

avallagio dos Riscos @ Beneficios:

Em relagdo a0s riscos & benefidos, o pesgquisador declara:

-RISCOS: A aplcagdo dos procedimentos que serdo ulllizados na produgdo dos dados emplrkcos Income em
rsco minimo para a saods, relaclionasos a priod ap possivel desconforto dos particlpantes envolvidos na
pesquiEa a0 relatarem ou rememorarem evenios desagradavels.

-BEMEFICIOS: Contribulr & favoreser a formagdo de profissionals de sadde comprometidos com a
constucdo do SUS e 3 defesa de s2us principlos Dasllares: acesso universal, integraildage 8o culdado &
equidade, onentady por agdes de gestio & praticas assistencials onentado pelas evidencias cenifcas & em
raspeltn a singulandage das necessidades de salde das pass0as com deficléncia & nos direlios humanos

dessa populagdo.

Comentaros & Conalderagles sobre a Peaquilsa:

TIPD DE ESTUDD: O presenie estudo, do tipo exploratério, de abordagem gualitativa, tem como tema
central a funclonalldade humana e particlpagio soclal e ocupacional de pessoas adultas com deficiancla
fisica adquirida, usudros de tecnologla assistiva.

Elmoc  VILA S ERIERITIRG: CEF: pa pooHoen

UF: 2P Muniolplo: 240 FALLD
Telafors: [11E571-1052 Fac: (1153762 Emall  Ccendiunifesn sdue
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LOCAL: Departamento de Clénclas do Movimento Humano, Instituio de Saode e Socledade, Campls
Balxada Santista, UNIFESP.

PARTICIPANTES: Serdo entrevistadas & pessoas adultas, de ambos of sexos, com deflci2ncia fisica
adquinda, culo tempa de evolugdo desde o evento que ocaslonou 3 deficiincla s&ja lgual ou superior & trés
meses, iomando-se em conslderagdo que a necessidade do uso de recurso de fecniologla assistiva para
facilltar o desempenho e participag3o nas ocupaches{auio cuidado, rabalho e lazer) 52 da desde 0 nicio da
Instalagdo da deficiéncla.

PROCEDIMENTOS:

-0 projein sera divuigado em meios de comunicago local, & na rede de contatos da pesquisadora principal,
no qual sera divuigado enderegos de e-mall e telefones para os Interessados entrarem em contato com a
equipe de pesquisa. O recrutamento s2ra realizado Iniclaimente medliants (Igagdo =leftnica. Momes &
telefones dos possivels participantes serio anotados para posteror agendamento das entrevistas, 3 serem
realizadas na residéncia dos participantes, segundo a convenincia de @ia @ horano dos mesmos. Mo
contato telefdnlco Iniclal se apresentara brevemenie os objetivos da pesquisa e esclarecimentos de dividas
evenilals.

-Mecte asiudo, o ratelro das entrevistas [Anexa B) sera dinglde a0s varios recursos de teenpiogia assistiva
utillzados para a facilitacdo da marcha e ou locomogao das pess0as com deflcléncia Nsica e ainda sobre a
sua pariiclpagdo na vida privada e em socledade. A produgdo dos dados emplircos junio aos participanies
do estude sera felta por melo da tecnica de entrevista aberia guiada por rofelre (Anexo B), assoclado 3
coleta de dados soclodemograficos (Anexo C) utilizando-se profocolos especificos para este fim. As
entrevisias serfo gravadas & posteriormenie transcritas verbatim.

(mals Informag-Ses, ver projeto detalhado).

Conslderagies s0bre o8 Termos de apressntagio cbrigatona:

1- Foram apresentados o& principals documentos: folha de rosio; projeio completo; copla do cadasiro
CEP/UNIFESP, orgamento financelrs & cronograma apreseniados adequadamentes,

2-TCLE a ser aplicado aos paricipantes

3- outras documentos Importantes anexados na Platafoma Brasik

aHmoteim da entrevisa (Pastar outros- Submissdo 1; Documento:

ROTEIRD _ENTREVISTApdf)

o} protocolo para caractenizagdo soclodemogranca e econdmica (Pasta: outros- Submissdo 1; Documenio:

:  Fua Francisoo de Castro, 55
[Esadrmoc  VILA CLEMENTIMG CEF: papooosn

WF: 2F Muniolplo: 240 PALILD
Telafors: |[11=571-1052 Fax: [11EE35-TIEZ Emall: cendhunfesn sdube
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PROTOCOLO_SCCIODEMOGRAFICO.pdf)

Reacomendagbos:

Sem recomendagies.

Conclusles ou Pendénclas & Lista de Inadequagas:

Respostas ap parecer n® 3065624. de 07 de Dezembro de 2018. Todas as comegles foram feltas e
acatadas. O pesquisador assume total responsablidade etica e legal das Informagles referidas neste
projeto de pesqulsa. PROJETO APROVADO.

1- Fol Informaio que o recrutamento dos participantes serd realzado por meks de comunlcagdo local, e na
rede de contatos da pesquisadora princlpal. Sera necessario enviar o texio deste recrutamento, para gue
5£/3 analsado pelo CEPFUNIFESP.

RESPOSTA: Em resposta a este ltem, foram redighdos e transcritos nesta carta os textos a serem utliizados
para o recrutamento dos participantes. Ressalvo que fol felta uma versdo esiendida a ser utiizada em
folhetns de divulgagdo junto 3 rede de contatos da pesquisadora princlpal. Tal versdo estendida esta
tamb&m anexada, em formaio .pdf, na aba nOmers 6, coOmo “outros doCUMENTos".

Ja a versdo reswmida serd uliizada para o recrutamento dos participanies via meks e comunicacdo local,
neste caso, o site do Campus Balxada Santista

2-Em relagdo ao TCLE

a)- retirar a palavra "anexo A® do cabegaiho do documento, |4 que o TGLE ndo & 19m anexo, mas sim um
documento Individuallizado.

b-fawor adequar o TCLE, no campo em que & Informado que o parthdpante recebera wma "copa” do TCLE:
Na0 UsAr a palavra "copla” e sim, a palavra "via®, |a que o TCLE do particlpante ndo & uma copla: & um
documento ariginal.

RESPOSTA: Tals comepdes foram feitas diretamenie no TCLE, bam coma na integra do Projeto & ambos os
documentos 5EQUem reanexados na Plataforna Srasil.

Consldaragies Finals a critéro do CEP:

O CEP Informa que a partlr desta data de aprovagdo, & necessario o envio de relatérios parclals
(semestralmente), & o relatério final, quando do térming do estwdo.

Ealroc  VILA CLERERMTING CEF: papoo-osa

UF: 2P Muriipia: 240 PALLD
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E=te parecer fol elaborado bassado nog documentos abalxo relaclonados:

UNIFESP - HOSPITAL SAD
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UNIWERSITARIO DA

o ™

ma

Tipe Documento Anquivo Postagem Aubar Shuagdo
Informagies Baslcas| PE_INFORMACOES_BASICAS DO P | 2712/2018 Acelin
dia Projeto RCJETO 1248375.0df 2216:23
Outros cartaResposialCEnmaldezemorodocx| 271212018 [BRUNAMACHADD | Acelio

2202:23 |NEVES
Projeto Detalhado /| |IC_BRUNA_ZEDEZEMBRO_PDF pdr ITH212018 [BRUNA MACHADO | Acelio
Brochura 21:56:27 |NEVES
| Invesdigaior
Outros Toihebo_divulgacan_POF.pdl 271212018 |BRUNAMACHADD | Acein
21:56:09  |NEVES
TCLE [ Termos g2 | TGLE_ZGDEZEMBIRG_POF.pdl 271212018 |BRUNAMACHADD | Acein
Azsantiments 21:55:36 |NEVES
Jusificativa de
Ausencla
Ouiros CEF_unifesp_grunalachado pdf 1112018 |Mana Sanios Az=in
21407:35
Foiha de Rosio PH_fohaDeRosln BrunaMachasopdd | 111112016 | Mana Sanios Az=in
21105:06
Ouiros PROTOGOLD_SOCIODEMOGRAFICD.| 0a11/2016 |Mana Sanios Az=in
it 11:15:01
Ouiros ROTEIRG_ENTREVISTA P 051172018 |Mana Sanios Az=in
11:16:21
Cronagrama Cronograma_onma_POF.pdt 051112018 |Mana Sanios Az=in
11:12:12
Shtuagie do Pamecar:
Aprovano
Meceasita Apreclagio da COMEP:
kS
SAD PAULD, 18 de Jansino de 2019
Agsinado por:
Migusl Roberte Jorgs
(Coordenador(a))
:  Fua Francisoo de Casko, 55
Emlmec VLA CLEMEMTING CEP:  p non-o=0
IWF: 3P Munispio: 240 PALLO
Telafone: [11E571-1082 Fa: [11ES3-TIEZ Esmall: cepdunifesnadube




ROTEIRO DE ENTREVISTA

Data:

Nome do Participante ID| | | |

Eixo orientador do roteiro de entrevista:

1. Sobre a concessio e treinamento da tecnologia assistiva

a.

b.

Como vocé conseguiu adquirir o seu recurso de tecnologia assistiva?

Vocé pode opinar sobre suas necessidades junto as pessoas que te ajudaram a
conseguir o recurso de tecnologia assistiva?

Vocé passou por treinamento especifico para aprender a usar o recurso? E como
foi este treinamento? O treinamento incluiu aprender a vencer as barreiras nos
espacos da sua casa e nos espacos urbanos?

2. Sobre o recurso de tecnologia assistiva e participacao social

d.

Quais as ocupagdes e atividades que vocé precisou fazer de modo diferente
depois do problema de satide que determinou a sua deficiéncia?

Tém alguma ocupacao e/ou atividade que vocé deixou de fazer e voltou a fazer
depois da aquisi¢do do recurso de tecnologia assistiva?

Vocé acha que este recurso de tecnologia assistiva tém facilitado vocé a
participar das ocupagdes e atividades que vocé gosta/gostaria -
precisa/precisaria?

Em casa, vocé consegue realizar todas as ocupacdes e atividades cotidianas que
precisa fazer?

Fora de casa, para sair a rua e frequentar outros lugares como vocé acha que o
recurso de tecnologia assistiva te ajuda? facilita?

Vocé esta satisfeito como recurso de tecnologia assistiva facilita sua
participagdo nas ocupagdes? Se pudesse mudar algo, o que mudaria?



PROTOCOLO DADOS SOCIODEMOGRAFICOS

Identificagdo do Participante do Estudo

Nome: . ID PESQUISA n°
Endereco: N°
Bairro CEP

Telefone de Contato

Dados sobre o Adoecimento e a Deficiéncia Fisica Adquirida:
Diagnostico/ causa referidos: Més/Ano :
Tipo de deficiéncia fisica [Quadro Motor]:
(1) Paraplegia (2) Tetraplegia (3) Hemiplegia D E . (4) Hemiparesia D E (5) Amputacao
Local Amputagao:
Comorbidades: Sim (1) Nao (2) ... Desconhece (3)
(1) HAS (2) Diabetes (3) Doenga Coronariana (4) Doenga Vascular (5) Ulcera presséo
(6) Infecgbes (7)outras

Identificagdo do cuidador primario (se houver):
Nome: . Grau de parentesco/ relacionamento:

DADOS SOCIODEMOGRAFICOS E ECONOMICOS

1) sexo: (1) Feminino  (2) Masculino

2) em que dia, més, e ano vocé nasceu? |_|__|-|_| ||| _|idade: anos.
3) em que cidade e estado vocé nasceu? UF.|_ ||
4) estado civil:(1) solteiro(a) (2) casado(a) (3) separado(a) ( )
Tem filhos? Idade dos filhos
(1) =12 anos e 11meses (2) 213 anos até 17 anos e 11 meses  (3) 2 de 18 anos
5) Grupo étnico: (1) Branco (2) Negro (3) Pardo (4) Indigena (5) Outros
6) Qual é sua religido?
(1) catdlica (2) Protestante (3) Judaica (4) espirita (5) Budista (6) outra: (7) nenhuma
7) Até que ano da escola vocé frequentou?
(0) sem escolaridade (1) 1° grau incompleto (2) 1° grau completo
(3) 2° grau incompleto (4) 2° grau completo (5) superior incompleto

(6) superior completo

8) Vocé tem (tinha) emprego ? (1) Sim (2) Nao
Qual a sua profissao/trabalho?
9) Sua situagao de trabalho/emprego atual é:
(1) trabalhando (2) afastado por doenga (3) desempregado
(4)aposentado tempo/idade (5) aposentado invalidez  (6) nunca trabalhou
10) Vocé sabe qual é a sua renda familiar atualmente (em salarios minimos)?

(1) Menos de 1 salario minimo (2)de1az2 (3)de3 a4 (4)de 5a10

(5)de 11a 20 (6) Mais de 20
11) Quem participa da renda familiar? |
(1) o préprio (2)Pais (3)irmaos (4)avos (5) Marido /esposa  (6) Filhos
12) Vocé recebe o beneficio cuidador?....(1) Sim.... (2) N&o.... (3) Desconhece o direito ao
beneficio
13) Com quem vocé mora? Admite mais de uma resposta:
(1) pais (2) irmaos (3) avos (4) outros parentes(filhos, primos)  (5) marido/esposa
(6 ) sozinho...... (7) outras pessoas nao parentes (8) sozinho
14) O endereco citado é a sua:

(1) residéncia permanente
(2) Provisério (casa de parente) (3) Provisério (casa de conhecido)

15) Ha quantos tempo vocé mora nesse enderecgo atual?




(1) Menos de 1 ano (2)1-3anos  (3)3-5anos  (4) 5 anos ou mais
16) Tipo de Moradia:
(1) casa alugada (2) casa propria (3) apartamento alugado (4) apartamento préprio

17) Tipo de construgao:
(1) alvenaria (2)outros tipos de construgao (madeira, palafita, etc.)



