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Resumo

Este artigo apresenta um relato de experiéncia descritivo e transversal de um estagio supervisionado vivenciado por
discentes do altimo ano do curso de Terapia Ocupacional sob supervisdo docente no setor de clinica médica de um
hospital escola da regido metropolitana de Belém. Utilizou-se como referencial o Modelo da Ocupagdo Humana
(MOHO) para o desenvolvimento da préatica profissional, com interveng¢des voltadas para o treino de Atividades de
Vida Diéria (AVD), habilidades psicoemocionais, estimulagdo cognitiva, além de prescri¢éo e treino de Tecnologia
Assistiva (TA), organizagdo de rotina. Com as intervencdes foi possivel observar nos pacientes maior engajamento e
melhoria no desempenho em suas atividades no contexto intra-hospitalar, tornando-se mais ativos e atuantes diante do
processo de salude-doenga. Quanto a perspectiva dos discentes a cerca de sua atuacdo no setor, ressalta-se a
importancia como fonte de aprendizagem e raciocinio clinico frente as demandas apresentadas pelos pacientes
assistidos e pelo fluxo do servigo hospitalar.

Palavras-chave: Terapia ocupacional; Servico hospitalar de terapia ocupacional; Clinica médica; Assisténcia a satde.

Abstract

This paper presents a descriptive and cross-sectional experience report of a supervised internship experienced by
students in the last year of the Occupational Therapy course under teaching supervision in the medical clinic sector of
a teaching hospital in the metropolitan region of Belém. The Model was used as a reference. of Human Occupation
(MOHO) for the development of professional practice, with interventions aimed at training in Activities of Daily
Living (ADL), psycho-emotional skills, cognitive stimulation, in addition to prescription and training in Assistive
Technology (AT), routine organization. With the interventions, it was possible to observe in the patients greater
engagement and improvement in the performance of their activities in the in-hospital context, becoming more active
and active in the health-disease process. As for the perspective of the students about their performance in the sector,
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the importance of learning and clinical reasoning in the face of the demands presented by the assisted patients and by
the flow of the hospital service is highlighted.
Keywords: Occupational therapy; Hospital occupational therapy service; Medical clinic; Health assistance.

Resumen

Este articulo presenta un informe de experiencia descriptiva y transversal de una pasantia supervisada experimentada
por estudiantes del Gltimo afio del curso de Terapia Ocupacional bajo supervision docente en el sector de clinicas
médicas de un hospital universitario en la regién metropolitana de Belém. ElI Modelo de Ocupacion Humana (MOHO)
se utiliz6 como referencia para el desarrollo de la préctica profesional, con intervenciones dirigidas a entrenar
Actividades de la Vida Diaria (AVD), habilidades psicoemocionales, estimulacién cognitiva, asi como prescripcion y
capacitacion de Tecnologia de Asistencia (TA), organizacion rutinaria. Con las intervenciones fue posible observar en
los pacientes una mayor participacion y mejora en el rendimiento de sus actividades en el contexto hospitalario,
volviéndose mas activos y activos frente al proceso salud-enfermedad. En cuanto a la perspectiva de los estudiantes
sobre su rendimiento en el sector, se enfatiza la importancia como fuente de aprendizaje y razonamiento clinico frente
a las demandas presentadas por los pacientes asistidos y el flujo del servicio hospitaléario.

Palabras clave: Terapia ocupacional; Servicio hospitalario de terapia ocupacional; Clinica medica; Asistencia
sanitaria.

1. Introducéo

O processo de hospitalizacdo é envolto por consecutivas modificagdes. A ruptura com o cotidiano, com o contato
familiar, com os seus papéis ocupacionais e aproximacdo com uma rotina pré-estabelecida institucional diferente do seu
contexto de origem, e incertezas quanto ao diagnéstico e tratamento (Cardoso, 2017) s&o algumas das modificagdes que expde
a necessidade de abordagens que considerem mais elementos do que unicamente a doenca. Nesse contexto, possuir uma equipe
multiprofissional articulada € essencial para ampliacdo do repertdrio de possibilidades de intervengdo (Bezerra & Siqueira,
2021).

Dentre os profissionais que compdem uma equipe multiprofissional hospitalar inclui-se o terapeuta ocupacional. No
contexto especifico da profissao, a especialidade foi reconhecida pelo Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional
(COFFITO), a partir da Resolucdo n°® 429 de 08 de julho de 2013 que a qual estabelece as &reas de atuacdo e as competéncias
do terapeuta ocupacional especialista em Contextos Hospitalares (COFFITO, 2013).

Sendo uma especialidade recente, observa-se que o terapeuta ocupacional apresenta préaticas diversificadas, as quais
tem construido sua identidade no contexto hospitalar (Cardoso, 2017) e sdo compartilhadas, por exemplo, através dos relatos
de experiéncia, que correspondem a maior parcela de produgdes cientificas da area (Ballarin, et al., 2018).

Na perspectiva da formacéo do terapeuta ocupacional, o contexto hospitalar estd presente, por exemplo, a partir do
estagio supervisionado. Esse componente possibilita o dialogo entre a teoria e a pratica, assim como contribui para processo de
construcéo da identidade profissional (Silva & Gaspar, 2018) e é supervisionado por um terapeuta ocupacional, o qual serd um
mediador no processo de ensino aprendizagem da pratica profissional (Beutel, et al.,2017).

A prética no contexto hospitalar, principalmente em setores generalistas, segundo Santiago, Abreu e Albuquerque
(2020) “desafia o académico a ter um raciocinio clinico flexivel a inimeras condigdes clinicas e sociais”, colocando em pratica
seu repertdrio tedrico prévio, e possibilitando o desenvolvimento de novas habilidades.

Nesse sentido, o presente trabalho caracteriza-se como um relato de experiéncia, que, segundo Prodanov e Freitas
(2013), é constituido pelas vivéncias, agoes planejadas e executadas e resultados alcangados em dada atividade, de discentes de
Terapia Ocupacional no setor de Clinica médica de um hospital de referéncia da capital do Estado do Pard. O qual visa
contribuir com as discussfes deste campo, a apresentar possibilidades de intervencdo em um setor hospitalar de cunho

generalista, assim como a perspectiva discente perante a atuagdo em contexto hospitalar.
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2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa do tipo relato de experiéncia, descritivo e transversal, desenvolvida por meio de estagio
supervisionado pertencente ao componente curricular do Curso de Terapia Ocupacional da Universidade do Estado do Para.
Foi alocada no setor de clinica médica de um Hospital-Escola localizado na regido metropolitana de Belém-PA, tendo periodo
de sua execucdo de agosto de 2021 a outubro de 2021.

A sele¢do dos individuos a serem acompanhados pelos estagiarios era feita a partir de indicac6es de pacientes feitas
por outros membros da equipe multidisciplinar para que fosse feita avaliacdo pela Terapia Ocupacional para verificar possiveis
demandas para serem desenvolvidas intervencdes.

Utilizou-se como referencial para o desenvolvimento das atividades propostas o Modelo de Ocupac¢do Humana, do
termo em inglés Model of Occupational Therapy (MOHO). Ele é o modelo mais largamente utilizado mundialmente como
referencial de intervencdo na Terapia Ocupacional, tendo grande reconhecimento e efetividade no que tange ao cuidado dos
publicos atendidos (Cruz, 2018).

Ele pode ser usado como meio para investigar os fatores que podem estar influenciando negativamente o desempenho
ocupacional de pessoas com problemas fisicos e psicossocias, impedindo a realizag8o eficiente de sua participacdo social. Com
0 mesmo, também ¢é possivel inferir se 0s aspectos pessoais € ambientais facilitam, restringem ou inibem o desenvolvimento
das ocupagdes (Forsyth, et al., 2011; Kramer, et al., 2009; Fan, et al., 2016).

Em consonancia a isso, foram elegidas as atividades interventivas que estavam voltadas ao treino de atividade de vida
didria (AVD), prescrigdo, confeccdo e treino do uso de Tecnologia Assistiva (T.A), orientagdes quanto aos principios de
conservacao de energia e prote¢do articular, esse com enfoque na organizacao de rotina, e a estimulacdo cognitiva. Essas foram
selecionadas devido a sua maior frequéncia de emprego nos planos de trabalho.

Assim, entende-se o treino de AVD como uma programacdo terapéutica-ocupacional que visa treinar as funcfes e
capacidades relacionadas as atividades de vida didria. Onde busca-se o seu desenvolvimento satisfatorio, contribuindo com a
maximizacdo do desempenho ocupacional de individuos que, porventura, tenham acometimentos psiquicos, fisicos ou
sensoriais (COFFITO, 2006).

Foram usados recursos como a simulacdo de atividades como alimentacdo e banho, mimetizando as condiges
préprias dessas ocupacfes, ao serem solicitadas a realizacdo de movimentos e agdes, adaptando-se essa execucdo para 0
melhor desempenho, caso seja necessario.

Outrossim, a T.A é considerada uma classificacdo e terminologia de produtos de auxilio, confeccionados e,
geralmente, disponibilizados para pessoas com deficiéncia. E é de competéncia do Terapeuta Ocupacional o desenvolvimento
de dispositivos, metodologias e estratégias que auxiliem a execucdo de forma independente das AVD e atividades
instrumentais de vida diaria (AIVD) (Maclachlan, et al., 2018; COFFITO, 2015).

Os mesmos eram prescritos conforme a demanda apresentada no setor. Onde foram confeccionadas Orteses e
adaptacOes feitas a partir de materiais como couro e colchdo piramidal, associado a insumos alternativos que compunham a
estrutura fisica do equipamento, como velcro e etil vinil acetato (EVA).

Quanto aos principios de conservacdo de energia e protecdo articular, consideram-se esses como um conjunto de
procedimentos e técnicas usados para a reduzir o quadro algico e fadiga dos usuarios. Eles consistem na associagdo entre o
posicionamento articular correto e a aplicacdo de aspectos relacionados a ergonomia e biomecanica, buscando inibir o esfor¢o
exagerado e gasto energético desnecessario (Niedermann, et al., 2010; Noordhoek & Loschiavo, 2005).

Essa metodologia foi empregada com a intencdo primordial de promover a estruturagdo cotidiana em pacientes que
apresentavam quadro de dor aguda ou crbnica derivada de distintas causas. Mantinha-se essa atencdo tendo em vista

proporcionar a integridade dos componentes sensério-motores para a realizacdo independente e funcional do desempenho
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ocupacional. Assim, foram utilizados materiais impressos e repeti¢do assistida dos movimentos para verificar a internalizacéo
do conhecimento.

Doutro modo, a estimulagéo cognitiva tem por caracteristica ser um construto de técnicas e estratégias que visam o
aprimoramento de diferentes componentes cognitivos e seus dominios, com vias a contribuir com o desempenho satisfatdrio
das atividades dos individuos. O estimulo é voltado a aprimorar a plasticidade cerebral, contribuindo com a permanéncia da
realizacdo de dada atividade significativa e/ou aprendizagem de novas habilidades (Silva & Seabra, 2020).

Essa intervencdo foi usada com o objetivo de manter a integridade e/ou melhorar os aspectos cognitivos das pessoas
internadas, permitindo a manutencdo de sua independéncia. Assim como, em caso de dependéncia ou semi-dependéncia de

terceiros, promover a participacao nas suas atividades de vida diéaria.

3. Resultados e Discussao

Dentro do periodo de estagio, apds a selecdo dos prontuérios, era realizada leitura e estudo destes, em que depois
ocorria a anamnese do paciente, onde este descrevia todo o seu contexto de desempenho ocupacional. Com as informacGes
captadas no referido documento, era possivel realizar o plano terapéutico, em que eram tragcados 0s objetivos e metas iniciais
necessarias para o processo de atendimento, podendo ser necessario que houvesse a aplicagdo de protocolos e/ou avaliagGes
padronizadas ou ndo, para melhor investigacdo do caso; apds estes processos, ocorria a aplicagdo do plano terapéutico.

O plano terapéutico ocupacional e as avaliagdes como processo continuo eram fundamentais para a execucédo de todo
0 processo de acompanhamento, visto que estes abrangiam as demandas observadas pelo estagiario e 0 que o préprio paciente
referia, sendo fundamental o posicionamento deste, visto que devido ao contexto e ao setor em que se encontra, seu
protagonismo nos atendimentos era geralmente oprimido.

De acordo com a Associacdo Americana de Terapia Ocupacional (2020) o processo terapéutico se organiza através da
avaliacdo, intervencdo e monitoramento de resultados, em que estes devem ser devidamente analisados pelo terapeuta
ocupacional e dialogados com o paciente, e no presente ambito hospitalar, foi possivel realizar estas etapas, considerando as
devolutivas dos pacientes para organizar nova metas e objetivos.

Foi possivel tracar os planos de atendimento visando desenvolvimento e/ou recuperacéo do desempenho ocupacional
dos individuos atendidos, em que de acordo com Pinto, Pereira e Fabri (2013) o terapeuta ocupacional é o profissional que
estuda e favorece este aspecto nas pessoas que se encontram em processo de internagdo.

A andlise de desempenho ocupacional para fundamentar o plano de atendimento é o escopo de todo processo
terapéutico ocupacional, visando autonomia, independéncia e desenvolvimento/recuperacdo de funcionalidade, entre outros
aspectos que podem ser observados ao longo do acompanhamento do caso, através do desenvolvimento destes aspectos e a
continuidade no servico, se torna possivel observar progressos no quadro do paciente.

Os treinos de Atividades de Vida Diaria sdo fundamentais para a recuperacdo do desempenho ocupacional do
individuo e de acordo com COFFITO (2014) engloba as capacidades de desempenho, aspectos da mobilidade funcional,
cuidados pessoais, comunicacdo funcional e expressdo sexual, sendo de competéncia apenas do terapeuta ocupacional a
realizacdo desta intervencao.

Observou-se a importancia de analisar 0s aspectos de cuidados pessoais do paciente, visto que em muitos casos, estes
ndo conseguem mais visualizar-se independentes neste contexto, podendo ocorrer ganhos secundarios e a perda de sua
individualidade, por consequéncia a autonomia.

Durante o periodo do estagio, analisou-se demandas relacionadas ao déficit na independéncia de banho e alimentacéo,
sendo necessario respectivamente: o treino no banheiro do local, em que ocorria o direcionamento das etapas da atividade; uso

de técnicas de conservacdo de energia e protecdo articular, além de também ter sido utilizada a Tecnologia Assistiva de
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adaptacdo para talher para auxiliar na alimentagao, devido ao déficit de preensdo palmar e pinga.

A prescrigéo, confeccéo e treino de Tecnologia Assistiva também cabem ao do terapeuta ocupacional neste &mbito, de
modo que seu principal objetivo é a observacdo da demanda que o paciente apresenta, as suas habilidades residuais, seu
processo de desempenho ocupacional e funcionalidade (Souza, et al., 2017).

Esta forma de intervencéo foi fundamental no periodo de atuacdo hospitalar do presente estagio, visto que ocorreram
demandas fisico funcionais, além de casos de pacientes com lesdes por pressdo, de modo que as intervencBes foram
relacionadas a: avaliacdo, prescricdo e treino de adaptacdo de talher e 6rteses de descompressao para regido calcanea e sacral.

O Terapeuta Ocupacional nao deve se limitar apenas a confecgdo de Tecnologia Assistiva, visto que é de extrema
importéncia que seja realizado o treino do dispositivo com o paciente, visando sua independéncia e para que ele siga fazendo
uso deste. Os acompanhantes e os pacientes devem ser orientados quanto a melhor forma de uso, cuidados e a limpeza do
material, para que em casos de alta, seja possivel continuar seguindo as instru¢des no ambiente domiciliar.

Com relagdo aos aspectos relacionados a percep¢do, memoria, compreensdo e atengdo, que comprometem diretamente
0 desempenho ocupacional dos individuos, o terapeuta ocupacional deve atuar através da reabilitacdo cognitiva, sendo
realizada a partir de intervenges que promovam estimulos de determinadas funcdes cerebrais, sendo possivel a realizagdo de
atividades que compdem o cotidiano da pessoa, para maior estimulacdo cognitiva e aplicacdo em suas Atividades de Vida
Diéria (Meneses, et al., 2013).

Este tipo de intervencdo foi fundamental no @mbito do estdgio, visto que houveram demandas relacionadas aos
aspectos supracitados e as intervengdes tiveram enfoque no desempenho ocupacional para resgate de autonomia e
independéncia, através de atividades como: correspondéncia com nomes e nimeros, tendo como objetivo o estimulo da
compreensdo e percep¢do; resgate de historico de vida, onde a memoria e atengdo eram os aspectos mais estimulados;
reconhecimento de cores e formas, tendo como dimensdes mais estimuladas a memoria, atencdo e compreensao.

De acordo com Raymundo, et al. (2017) o desenvolvimento de intervencfes que visem estimular o cognitivo visam
desenvolver maior independéncia e autonomia no desempenho ocupacional dos pacientes atendidos, e todo este processo foi
analisado na elaboragdo do plano terapéutico que visasse a reabilitagdo cognitiva, pois assim como 0s pacientes sdo orientados
a continuar seguindo em ambiente domiciliar as instru¢fes fornecidas acerca de dispositivos de tecnologia assistiva, eles
também sdo instruidos a executar o que é estimulado na reabilitacdo cognitiva em suas Atividades de Vida Diaria no seu
domicilio, favorecendo aspectos de autonomia e independéncia.

Devido a quebra de rotina enfrentada durante o processo de adoecimento é fundamental, também, favorecer o
equilibrio ocupacional em atividades de interesse realizadas, com a elaboracdo da reorganizacdo da rotina. A Terapia
Ocupacional desponta como profisséo capacitada para abordar aspectos de modificacfes e reorganizacéo de rotinas, adaptacdes
de atividades, dentre outros atributos que perpassam por sua al¢ada (De Carlo, et al., 2020). De acordo com Rodrigues, Najjar
e De Castro (2021), o Terapeuta Ocupacional deve possuir expertise para favorecer a mudanca de héabitos e rotinas,
objetivando um bom desempenho no cotidiano dos individuos enfermos, sendo necessaria a realizacdo de planejamentos
adequados para proporcionar maior qualidade de vida e desempenho ocupacional levando em conta aspectos singulares
apresentados por cada um, sendo o planejamento de rotina importante recurso para intervencao.

Diante disso, ap0s a identificacdo das atividades exercidas pelos pacientes foram realizadas a elaboragéo de fichas de
planejamento semanais individuais com a organizacédo e adaptacdo das atividades realizadas de acordo com o quadro de satde.
Para a realizacdo dos planejamentos tornou-se necessaria a analise das atividades relatadas, levando em consideracéo aspectos
sociais, ambientais, e biomecénicos, em que também foram utilizados embasamentos nos principios de conservagdo de energia
e protecdo articular, seguido do treino de algumas atividades pautadas nestes principios. Por fim, também foram realizadas

orientacOes de cuidados e adaptacdes de acordo com as manifestagBes clinicas apresentadas e suas consequéncias sobre o0
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processo saude/doenca do individuo.

Ao término das intervengdes foi possivel notar maior esclarecimento dos pacientes de seu quadro de salde e
satisfacdo por aproxima-los das atividades significativas desempenhadas, e a partir das dinamicas de intervencdo com a
realizagdo de orientacdes, e treinos de atividades, notou-se uma mudanga de comportamento tornando-o0s mais ativos e atuantes
Nno seu processo de saude.

O processo de hospitalizacdo acarreta inimeras quebras e modificacdes no cotidiano dos pacientes acometidos por
alguma patologia, em que tais acometimentos podem favorecer alteraces negativas em habilidades psicossociais. O Terapeuta
Ocupacional dentre suas contribuices com o individuo em processo de hospitalizacdo, pode favorecer o trabalho destes
aspectos em atendimentos devido a influéncia que os mesmos exercem no desempenho ocupacional em diversos papeis
desempenhados, havendo a necessidade de realizar o mapeamento das atividades realizadas pelo individuo e quais foram
interrompidas e/ou modificadas pelo processo de adoecimento (De Carlo, et al., 2020).

Durante a pratica, foram realizados atendimentos individuais que em sua grande maioria foram possiveis identificar
demandas acerca de habilidades psicossociais frente a diversos aspectos vivenciados no processo de hospitalizacdo e seus
atravessamentos. Diante disso, tornou-se necessaria a tomada de estratégias como, a realizago de atividades expressivas, e
escuta e suporte terapéutico, possibilitando a expressdo de habilidades psicossociais em meio ao processo de hospitalizacéo e
sua maior elaboracdo. Como resultados dos atendimentos foram observadas e relatadas por parte dos pacientes e
acompanhantes melhora e maior organizacdo das habilidades abordadas, ou a ameniza¢do do sofrimento ocasionado pelo
processo de hospitalizag&o.

Foi possivel proporcionar um espago de didlogo e expressdo onde os pacientes puderam sentir-se confortaveis em
compartilhar aspectos subjetivos, possibilitando dar voz e escuta as demandas apresentadas, e favorecer que 0 paciente assuma
postura ativa e maior autonomia em seu processo de saude.

Quanto a perspectiva discente de atuacdo na clinica médica, ressalta-se a importancia do estagio realizado como fonte
de aprendizagem de métodos, procedimentos e técnicas, frente as diversas demandas apresentadas pelos pacientes assistidos, o
que contribuiu para o manejo e raciocinio clinico dos discentes alocados no setor.

Segundo Santiago, Abreu e Albuquerque (2020), o estagio supervisionado em Terapia Ocupacional no setor de clinica
médica demonstra-se como uma oportunidade impar de conhecimento académico e crescimento profissional devido a todos os
fatores envolvidos, contribuindo significativamente com a construcdo da aprendizagem e capacidade profissionais.

No entanto, vale ressaltar que a atuacdo no hospital geral é complexa e perpassa por fatores intrinsecos que
influenciam na qualidade do aprendizado e atendimentos prestados, tais como: Organizacdo do fluxo de servicos e
procedimentos com a dificuldade em realizar determinadas intervengdes devido a interrupgdes continuas e nimero exacerbado
de estudantes e profissionais em um mesmo espaco, falta de recursos materiais para confeccdo de dispositivos que possibilitem
0 processo de reabilitacdo dos pacientes atendidos, conflitos frente a divergéncia de posturas e visdes profissionais referente a
condutas acerca do processo salde/doenga, além da dificuldade de alguns profissionais da equipe em entender a importancia de
compreender o paciente como ser biopsicossocial, e reconhecer a Terapia Ocupacional como profissao importante no processo
de tratamento de individuos hospitalizados mediante a todas as alteragGes enfrentadas em seu cotidiano.

Tais fatores supracitados possibilitaram aos académicos maior conhecimento acerca do processo e dindmica do
servigo hospitalar, bem como, na construcgdo de postura profissional frente as situagdes vivenciadas na préatica.

Santiago, Abreu e Albuquerque (2020) também cita a relagdo de alguns desses pontos correlacionando com a
aprendizagem de académicos em estagios nesse setor, onde enfatiza dentre outros pontos as dificuldades e limitacdes de
espacos, recursos, e reconhecimento da equipe sobre a profissao, além de citar o desenvolvimento de capacidade no discente,

em lidar com situagdes diversas vivenciadas durante a pratica.
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Tal pratica em estagio supervisionado é algo que vem sendo cada vez mais fomentado, caracterizando-se como uma
importante ferramenta de aprendizagem pratica. Neste contexto, o papel de preceptor configura como uma parte central pois
este exerce funcdo fundamental na construgdo profissional do individuo, devendo favorecer a aprendizagem realizando
orientagdes e interligando o ensino a assisténcia (Teixeira & Araujo, 2019).

A preceptoria do estagio realizado possibilitou a aprendizagem e formacdo de competéncias profissionais com o
direcionamento, orientacGes, e reflexdes acerca dos casos clinicos e intervenc@es realizadas, bem como de procedimentos

hospitalares, e manejo de situacdes diversas em relacéo a equipe.

4. Consideracdes Finais

A partir dos resultados e discussdo apresentados é possivel inferir que a pratica de estagio supervisionado em Terapia
Ocupacional, no dmbito da clinica geral, representa uma significativa construgdo de conhecimento teérico-pratico para a
profissdo. Uma vez que, por meio dela, o discente pode entrar em contato com a expertise de métodos e técnicas que
competem ao desenvolvimento da prética de ser e fazer Terapia Ocupacional, o que pode colaborar para o fortalecimento
identitario e insercdo da categoria nos espagos.

No entanto, cabe elucidar que atuar no ambiente hospitalar, sobretudo na clinica generalista, se configura como um
desafio. Pois o discente acaba lidando com alguns movimentos instigantes, como a dificuldade de estar inserido/reconhecido
como parte da equipe multiprofissional, devido a estrutura hierarquica em que o fazer biomédico impera; e o desenvolvimento
de uma prética que possa ser fidedigna aos conhecimentos obtidos ao longo da graduacéo, haja vista que, por vezes, o discente
se vé desamparado pela falta de recursos estruturais basicos.

Diante disso, é importante refletir sobre a forma com que o cenério politico, econdmico e social pode interferir na
formagcdo profissional, visto que grande parte dos entraves vivenciados pelos discentes adveio da instabilidade deste cenario no
ambito nacional. Sendo assim, considera-se de extrema relevancia pautar nos espagos académicos as reverberacdes
desencadeadas pelo projeto de desmonte das universidades, sobretudo as publicas, e fortalecimento das iniciativas privadas,
considerando que o fazer satide é amplo e contrario a I6gica mercantil.

Outrossim, é importante refletir sobre os desdobramentos da atuacéo da Terapia Ocupacional, para que esta possa ser
desenvolvida a partir da percepgdo, estudo e execucdo do Modelo de Ocupagdo Humana, a fim de construir uma prética
baseada na ocupagdo e centrada no cliente. Em virtude disso, foi possivel observar que utilizar como embasamento esta
estrutura contribuiu para o reconhecimento da profissdo pelos pacientes atendidos e favoreceu a dindmica de encaminhamento
de demandas por outras categorias profissionais.

Nesse sentido, as experiéncias individuais e coletivas, frutos da pratica de estagio supervisionado em Terapia
Ocupacional, sdo importantes para a formagdo profissional dos discentes. No entanto, a pratica deve ser visualizada e
considerada, sobretudo, pelos membros da mesma categoria profissional, para que haja concordancia no fluxo de percepgdes
para os atendimentos realizados e, assim, a construgdo de conhecimento que possa favorecer, cada vez mais, 0 processo de
ensino-aprendizagem.

Destarte, considera-se como um divisor de aguas a continuidade da producdo de estudos com a utilizagdo do
referencial proporcionado pelo MOHO, sendo considerada de suma importancia também a pesquisa nas especialidades outras
que o terapeuta ocupacional esta inserido, promovendo a construcdo de fundamentos para que a préatica profissional seja cada

vez mais baseada em evidéncias.
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