Relatos de Experiéncias

Praticas Pedagogicas em
Terapia Ocupacional

Capacitando o aluno para atuar
junto a criancas

: 1

com atraso no desenvolvimento

INTRODUCAO

As praticas pedagogicas utilizadas no ensino su-
perior estdo sendo repensadas, uma vez que se es-
pera que os cursos de graduagdo formem profissio-
nais competentes, que tenham dominio das técnicas
e procedimentos especializados na area, € que pos-
suam conhecimentos teorico-cientificos desta es-
pecializagdo, e além de serem criticos e integrados
na politica-social. Para PEREZ-GOMEZ (1992), o
profissional competente atua refletindo na agfo,
criando uma nova realidade, experimentando, cor-
rigindo e inventando através do dialogo que estabe-
lece com essa mesma realidade.

Dessa forma, as praticas pedagogicas devem fa-
vorecer ao aluno oportunidades de desenvolver esta
postura reflexiva ¢ de auto-avaliagdo durante e
apos suas agdes. Para ROYEEN (1995), a educagdo
baseada no raciocinio clinico’ ¢ na reflexdio critica
prepara o terapeuta ocupacional para todos os anos
de pratica, tanto quanto para a aprendizagem ao
longo de sua vida.

O estudo de FLEMING ¢ PIEDMONT (1989),
mostra que o ensino de Terapia Ocupacional deve
dar mais énfase a experiéncia clinica, a pratica com
técnicas ¢ a aprendizagem baseada no problema.
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Na pratica ndo existem problemas, mas sim situa-
¢oes problematicas que se apresentam freqiiente-
mente como casos unicos, que ndo se enquadram
nas categorias genéricas identificadas pela técnica e
teoria existentes (PEREZ-GOMEZ, 1992). Desse
modo, o terapeuta ocupacional deve ser formado
para identificar estas situagdes problematicas, es-
tando capaz de fazer escolhas racionais sobre sua
acdo, assumindo a responsabilidade por essas esco-
lhas (ROYEEN, 1995).

No modelo pedagégico de aprendizagem basea-
da no problema, as informagdes sdo organizadas e
apresentadas aos estudantes dentro de um problema
clinico (casos retirados da pratica clinica de Tera-
pia Ocupacional), antes que qualquer antecedente
de preparagdo tedrica tenha ocorrido. Os estudantes
sdo solicitados a identificar quais informagGes
consideram pertinentes, o que precisam saber para
atuar, ¢ o que precisam aprender para proceder a
analise do caso apresentado (VANLEIT, 1995).
Isto muda a postura do professor, o qual passa a ser
um facilitador desse processo de aprendizagem
auto-diretiva, e os alunos passam a responsabilizar-
se pela propria aprendizagem, capacitando-se para
assumirem o habito de aprendizagem ao longo da

! Trabalho apresentado como requisito parcial para conclusio da disciplina “Praticas de Pesquisa II” do Programa de Doutorado em Me-
‘todologia de Ensino da Universidade Federal de Sao Carlos - Sao Paulo (1995).

% Docente do curso de Terapia Ocupacional da UEPA (Universidade do Estado do Parz), doutoranda em Metodologia de Ensino da UFS-

Car.

3 Raciocinio clinico: Termo usado para todos os processos cognitivos que orientam a pritica profissional (STRONG, et al, 1995).
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vida (SADLO, et al, 1994; ROYEEN, 1995).

Experiéncias recentes nos cursos de Terapia
Ocupacional da Australia, Estados Unidos ¢ Ingla-
terra vém se pautando no conceito de aprendiza-
gem baseada no problema, onde, através do racio-
cinio clinico (levantado a partir do estudo da prati-
ca profissional), sdo elaborados casos teodricos para
facilitar o desenvolvimento dos alunos de Terapia
Ocupacional na aquisigdo da capacidade de resol-
ver problemas (VANLEIT, 1995; SADLO, et al,
1994; STRONG, et al, 1995). Alguns desses cursos
possuem todo o curriculo desenvolvido na aprendi-
zagem baseada no problema, como a West London
Institute em Londres (Inglaterra) e a Shenandoah
University em Virginia (E.U.A)); outros utilizam
este conceito em algumas disciplinas do curso,
como a University of New Mexico, em Albuquer-
que (E.U.A)).

Néo ha registros sobre a utilizagdo da pratica
pedagogica de aprendizagem baseada no problema
nos cursos de Terapia Ocupacional no Brasil. O
curriculo minimo, previsto pelo MEC (1982), pro-
pde que os cursos de Terapia Ocupacional sejam
divididos em quatro ciclos de disciplinas: as Bio-
logicas, as de Formagdo Geral, as Pré-
Profissionalizantes e as  Profissionalizantes
(LOPES, 1990). Dentro do Ciclo Profissionalizante
encontra-se o conteido que enfoca a atuagdo do te-
rapeuta ocupacional junto a criangas com atraso de
desenvolvimento, o qual pode estar distribuido em
diferentes disciplinas académicas de acordo com o
curriculo de cada curso.

A ATUACAO DO TERAPEUTA
OCUPACIONAL JUNTO A
CRIANCAS COM ATRASO NO
DESENVOLVIMENTO

O terapeuta ocupacional que atua junto a crian-
¢as com atraso no desenvolvimento! tem como
objetivo aumentar a competéncia em todas as areas
do desenvolvimento de criangas vulneraveis, bio-
légica ou ambientalmente, desde o nascimento, e
de assistir a familia na habilidade de manipular as

mudagas da vida diaria (MARRONI, HICKMAN,
1983).

4 " & . " = : PN
A crianga com atraso no desenvolvimento é portadora de alguma disfungio, seja ela organica,

de um desenvolvimento satisfatério.

A pratica de Terapia Ocupacional precisa ser
adequada para cada crianga, percebendo-a em todos
os seus aspectos (fisicos, sensoriais, cognitivos, e
socio-emocionais). Desta forma, o terapeuta ocu-
pacional precisa estar familiarizado com os proces-
sos de desenvolvimento humano, as seqiiéncias das
etapas, as fungdes e habilidades pertinentes a cada
uma delas, e relacionar isto com as necessidades da
crianga no continuo entre saude e disfungdo
(CLARK, ALLEN, 1985).

Em situagio de terapia, a estimulagdo’ inicia-se
desde o primeiro contato, pois a mudanca de ambi-
ente ¢ de manuseio ja altera o padrio anterior da
crianga, ¢ as avaliagdes precisam acontecer costan-
temente para se adequar a condugio do processo te-
rapéutico ocupacional.

Para verificar a eletividade de uma crianga para
um trabalho terapéutico ocupacional, buscando
uma seqiiéncia mais logica e didatica para a atua-
¢do, o terapeuta ocupacional entrevista o responsa-
vel pela crianga para investigar sbre o histérico pré,
peri e poés natal e o que o levou a buscar a inter-
vengdo terapéutica, identificando quais as condi-
¢Oes socio-econdmicas e culturais da familia, e in-
vestigando as atividades realizadas pela crianga.
Esta etapa do trabalho ¢ denominada “anamnese”.

A avaliagdo de criangas com atraso de desen-
volvimento ocorre através da observagdo e da apli-
cagdo de roteiros (padronizados ou n#o), para
identificar os aspectos motores, sensoriais, percep-
tivos, cognitivos, emocionais e sociais que estdo
impedindo um desenvolvimento satisfatério. Apos
a avaliagdo, o terapeuta ocupacional interpreta os
dados para diagnosticar as capacidades e as neces-
sidades da crianca (ROUTLEDGEL, 1980). Tendo
diagnosticado, elabora um programa de estimula-
¢do para a crian¢a e orienta a familia quanto as
condutas que devem ser seguidas diariamente,
visto que ¢ esta que ficara o maior tempo em conta-
to com a crianga.

Acredita-se que estes sejam os passos prelimina-
res para a atuagdo especifica do terapeuta ocupaci-
onal junto a criangas com atraso no desenvolvi-
mento, e portanto devam ser bem trabalhados para
se obter uma base consistente para a estimulagio

mental, emocional, ou social que a impede

. Estimulagio: Termo comumente utilizado na pratica clinica que significa intervengao terapéutica, tratamento.
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da crianga.

Sera que este conhecimento tem sido bem traba-
lhado durante a graduagdo, a fim de capacitar efi-
cazmente o aluno para sua futura atuagdo profissi-
onal?

Buscando analisar como a anamnese, a avalia-
¢do ¢ a elaboragdo de um plano de intervenc;:?lo6 sdo
ensinados, foram entrevistados quatro professores,
os quais sdo terapeutas ocupacionais (docentes ou
supervisores de estagio) vinculados ao ensino do
curso de graduagdo da UFSCar, em disciplinas que
enfocam o contetido da atuagdo do terapéuta ocu-
pacional junto a criangas com atraso no desenvol-
vimento. Através da analise dos conteudos das fa-
las coletadas nas entrevistas, destacou-se as postu-
ras dos professores e dos alunos dentro do processo
de ensino-aprendizagem, as quais serdo discutidas
frente ao conceito de aprendizagem baseada no
problema.

O PROFESSOR COMO
MODELO E DETENTOR
DO“SABER”:
Dando “o peixe” ao aluno.

A postura do professor deflagra a postura do
aluno. Assim, se o professor € o centralizador do
processo de ensino-aprendizagem, o aluno passa a
ser um mero receptor do conteido que lhe € ofere-
cido. Esta postura é identificada nas praticas peda-
gogicas utilizadas, como se percebe abaixo:

1) Os alunos observam o professor realizando a
anamnese ¢ a avaliagdo. A partir deste modelo, eles
realizam o mesmo sendo observados pelo profes-
sor, o qual orienta sobre os aspectos que devem ser
melhorados;

2) A elaboragdo do plano de intervengdo € feita
a partir de perguntas realizadas durante a atuagdo
do professor e dos aspectos importantes ressaltados
por ele. Este plano, depois de elaborado, € discuti-
do com o professor para ser corrigido e adaptado a
realidade da crianga.

Isso gera a passividade do aluno, o qual recebe o
conteudo de forma hermética, sem possibilidade de
criar ¢ desenvolver praticas diferenciadas daquela
proposta pelo professor.

Este exemplo mostra que o professor tem a vi-
sdo do saber como produto de consumo, onde
“quem o possui (professor) oferece-o a quem néo o

‘tem (aluno)”. Desta forma o aluno aprende a imitar
e repetir o modelo demonstrado (MELLO, 1995).

Esta pratica somente foi citada por um supervi-
sor que, talvez por ndo estar diretamente ligado a
universidade’, esteja mais distanciado das novas
discussdes a respeito das praticas educativas mais
transformadoras para a formagdo de profissionais
reflexivos.

Para SCHON (1992), o professor deve estar
aberto a novidades, ndo se fechando em verdades
unica, permitindo o questionamento dos alunos
para que estes também desenvolvam o seu poten-
cial, refletindo sobre suas agdes, se responsabili-
zando pelo proprio processo de aprendizagem.

O PROFESSOR COMO ORI-
ENTADOR DO PROCESSO

ENSINO-APRENDIZAGEM:
Ensinando o aluno a “pescar”.

Quando o professor ¢ o facilitador do processo
de ensino-aprendizagem o aluno tem que ser um
participante ativo, pois ¢ ele quem constréi o seu
conhecimento através da orientagdo do professor.
Esta postura propicia uma variedade de praticas
pedagdgicas para alcangar os objetivos de auto-
nomia do estudante, como se percebe abaixo:

a) Estimulando o raciocinio clinico

Para elaborar um roteiro de anamnese, os alunos
sdo estimulados a relacionar as perguntas pertinen-
tes para conseguirem caracterizar a populagdo com
a qual irdo trabalhar. Entdo, na sala de aula, em
grupo, elaboram um roteiro de avaliagdo, discutem
quais os itens mais importantes que devem estar

¢ Plano de Intervengio: Aplicagio de procedimentos terapéuticos ocupacionais.

7 Como nio existe na UFSCar ou na cidade de Sdo Carlos programas ou institui¢des de satide que abranjam todo o tipo de clientela, os es-
tagios profissionalizantes curriculares do curso de Terapia Ocupacional sao realizados niao somente sob a supervisao de seus docentes
como também em outras institui¢cdes de saide do Estado de Sio Paulo, sob a supervisio de terapeutas ocupacionais, os quais também sao
responsaveis pela formagio profissional destes alunos (DEFITO, 1995).
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presentes para conseguir as informagdes impres-
cindiveis sobre a populagido que sera trabalhada.

Destacam a importincia da discussdo do como
realizar a avaliagdo. Postura que vai ao encontro
dos preceitos da World Federation of Occupational
Therapy os quais compreendem que o estudante
deve ser preparado para a pratica especifica de sua
profissdo, ndo s6 acumulando informagdes mas
aprendendo a arte de utiliza-las (W.F.O.T , 1991).

Quanto a elaboragdo do plano de intervengdo, o
aluno € solicitado a refletir sobre a crianga e quais
as necessidades dela. E a partir dos dados coletados
na anamnese e avaliagdo, identificando os pontos
criticos no desenvolvimento da crianga, elabora os
objetivos a serem alcangados, ¢ somente quando
estes estdo tragcados € que passa a relacionar as ati-
vidades que facilitardo o alcance dos mesmos.

Estes exemplos mostram que os professores de-
safiam os alunos a elaborarem seus iz:strumentos e
planos de intervengdo através do raciocinio sobre
conhecimentos prévios. Essa postura estimula o
aluno a pensar e criar, desafiando-o a desenvolver
sua compreensdo, rompendo o vinculo de depen-
déncia com o professor (MELLO, 1995).

Esta autonomia desenvolvida nos alunos ¢ fun-
damental para a futura pratica profissional, pois
apos a graduacdo ndo havera professores orientan-
do sobre quais as atitudes devem ser tomadas ou
quais os pontos falhos que devem ser alterados, ca-
bendo entdo a estes profissionais iniciantes toma-
rem suas proprias decisdes.

b) Simulando a atuagiio profissional em sala
de aula

Buscando diminuir a ansiedade dos alunos no
momento de atuagdo junto a clientela, utiliza-se o
treino entre os alunos, simulando situag¢ées concre-
tas. Assim, quanto a realizagdo da anamnese, os
alunos formam duplas, onde um ¢ o terapeuta € o
outro ¢ o pai ou a mie da crianga, desta forma
exercitam através de role-play o roteiro de entrevis-
ta elaborado previamente.

Quanto a avaliagdo, este treino ocorre nio so-
mente entre os alunos como também com criangas
sem déficits motores e cognitivos, quando aplicam
o roteiro (anteriormente discutido ou elaborado
pelos proprios alunos) e verificam se as atividades
selecionadas para avaliar os aspectos do desenvol-
vimento sdo adequadas.

Isto exercita ndo so6 o dominio técnico (utilizar o
roteiro de avaliagdo e aplicar as atividades deseja-
das) como também a verificagdo sobre a adequagio
das atividades para determinado objetivo, estimu-
lando a reflexdo na agfo (discutindo com o colega
os procedimentos que estdo sendo tomados) e de-
pois sobre a agdo (quando em grupo as dificuldades
e atitudes tomadas frente a estas s3o discutidas).

Esta verificagdo da adequacgdo ou ndo de deter-
minada atividade vai ao encontro das idéias de
PEREZ-GOMEZ ( 1992), o qual acredita que a
pratica profissional ndo se resume a uma acertada
escolha na aplicagdo de técnicas e procedimentos,
pois ndo existe uma unica solugdo correta, havendo
necessidade assim de constantes reflexdes na e so-
bre a agdo.

Também para elaborar o roteiro de anamnese,
um caso teérico® é apresentado aos alunos para que
eles relacionem as informagGes necessarias que de-
vem ser coletadas através de entrevistas com os
pais, para subsidiar a intervengdo terapéutica. Isto
¢, posteriormente discutido para verificar a adequa-
¢do deste roteiro para este caso tedrico. Todas as
perguntas do roteiro sdo discutidas para obter uma
maior compreensdo do objetivo de cada uma, di-
minuindo, assim, a inseguranga no momento em
que os alunos forem para a pratica real em contato
com 0s pais.

Esta pratica pedagégica ndo foi muito citada,
pois apos o desenvolvimento dos contetudos tedri-
cos os alunos passam direto para casos clinicos.
Um dos entrevistados acredita que, apesar das si-
mulagGes prevenirem os alunos de certas dificulda-
des, ¢ somente na pratica que as reais dificuladdes
aparecem. Mas, apesar disto, acha que este ¢ um
bom recurso para minimizar o impacto da passa-
gem da teoria a pratica.

Um dos docentes entrevistados acredita que s6 a
teoria ndo ilustra todos os conteudos necessarios a
pratica profissional ¢ assim utiliza sua experiéncia
clinica para trazer exemplos praticos, o que facilita
ao aluno compreender os passos que antecedem
uma intervengdo terapéutica, a importancia da sele-
¢do das atividades, do relacionamento com a crian-
¢a e com a familia. PARDO (1991), concorda com
esta pratica e acredita que, sempre que possivel, o
professor deve estabelecer relagdes entre o trabalho
que se realiza durante a disciplina académica ¢ a

8 Caso teérico: Descrigio de um caso retirado da pratica clinica, o qual serve de subsidio para o desenvolvimento do raciocinio clinico.
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atuagdo que o profissional devera apresentar em
sua pratica.

Desse modo, para se desenvolver o conceito de
aprendizagem baseada no problema utiliza-se o
estudo de caso (VANLEIT, 1995), onde as infor-
magdes sdo organizadas e apresentadas num pro-
blema teorico-clinico especifico. Isto facilita a ela-
boracdo do raciocinio clinico, preparando ¢ dando
maior seguranga ao aluno e fornecendo uma maior
relagdo entre a graduagdo ¢ a pratica profissional.

c) Agindo sobre um caso clinico

Apos as discussdes tedricas, os exercicios € si-
mulagdes de casos, os alunos vdo para a pratica
realizar contato com uma crianga com atraso no
desenvolvimento.

Entrevistam os pais ¢ aplicam o roteiro de avali-
acdo na crianga. Depois, retomam ao professor
para discutir o como foi esta pratica, quais as difi-
culdades encontradas e se os dados coletados sdo
suficientes para se tragar um quadro diagnostico da
crianga. A partir dai a elaboragdo do plano de in-
tervengdo € facil, ja que ha uma relagio imediata
entre os objetivos de intervengdo e os resultados da
avaliacdo e anamnese. Assim, a elaboragdo do pla-
no de intervengdo ¢ uma conseqiiéncia das etapas
anteriores.

Cada aluno ¢ estimulado a identificar a situagio
da crianga que ira intervir, qual sua queixa princi-
pal, quais os fatores externos que estdo influenci-
ando no seu desenvolvimento satisfatorio, identifi-
cando, assim, a importancia da histéria de vida da
crianca. Postura que vai ao encontro dos preceitos
normativos da World Federation of Occupational
Therapy que compreende que o homem ndo pode
ser separado de seus costumes, cultura ¢ modelos
sociais dos quais ele ¢ produto (W.F.O.T., 1991).

Todos os entrevistados foram undanimes em
afirmar que esta ¢ a melhor forma de relacionar a
teoria com a pratica, preparando o aluno para sua
futura agdo profissional. Esta pratica pedagogica €
a que mais se aproxima da agdo profissional. onde
os alunos estdo aprendendo através de um caso
real, desenvolvendo o raciocinio clinico, sendo,
assim, estimulados a resolver problemas e refletir
sobre suas a¢des e durante as mesmas (SCHON,
1987, PEREZ-GOMEZ, 1992; ROYEEN, 1995 ¢
VANLEIT, 1995).

CONSIDERACOES FINAIS:
ACREDITANDO NA
PROPOSTA

Algumas praticas pedagogicas utilizadas por
estes professores procuram desafiar os alunos a
construirem o proprio conhecimento, responsabili-
zando-os pela propria aprendizagem. Segundo o
estudo de MICKAN (1995), isso faz com que os
alunos passem a ter mais confianga em si mesmos.

Conforme dito na introdugdo deste trabalho.
apesar da inexisténcia de registros sobre a utiliza-
¢do de praticas pedagogicas de aprendizagem base-
ada no “problema”, nos cursos de Terapia Ocupa-
cional no Brasil, ao analisar o conteudo das entre-
vistas realizadas identificam-se procedimentos uti-
lizados pelos professores que vdo ao encontro des-
sa proposta. Entretanto, estes procedimentos sdo
utilizados como mais um instrumento pedagdgico
para conseguir a aprendizagem ¢ ndo como o nor-
teador de todo o processo de ensino das disciplinas
que abarcam o contetdo relacionado a atuagdo do
terapeuta ocupacional junto a criangas com atraso
no desenvolvimento.

Por mais que se esforce em fornecer um grande
volume de conteudo voltado para a especialidade
que se esta estudando, aqui referindo-se a atuagdo
do terapeuta ocupacional junto a criangas com atra-
so 1o desenvolvimento, o aluno sempre estara de-
fasado, pois o conhecimento ndo € estatico, € uma
grade curricular nunca é extensa o suficiente para
comportar um grande volume de conteudos. Ao
passo que se o aluno for introduzido num processo
de aprendizagem onde ele entra em contato com
este conteudo através de uma pratica contextuali-
zada. sendo desafiado a refletir sobre os conheci-
mentos que sdo necessarios saber para resolver um
determinado problema, no caso a intervengdo tera-
péutica ocupacional junto a uma crianga com atraso
no desenvolvimento, estara desenvolvendo o co-
nhecimento e as habilidades necessarias para a fu-
tura pratica profissional. Além de estar se capaci-
tando para gerir seu processo de autonomia de
aprendizagem apos a graduagdo.
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