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RESUMO

INTRODUGAO: O estudante universitario vivencia diferentes situacdes durante sua
experiéncia académica, e quando fatores externos ou internos ao ambiente
universitario desencadeiam um processo de adoecimento mental, esta circunstancia
pode ocasionar problematicas para o seu desempenho ocupacional. OBJETIVO:
Relatar a experiéncia vivenciada de praticas terapéuticas ocupacionais em um
projeto de extensdo junto a estudantes universitarios com suspeita ou diagnéstico de
adoecimentos mental. METODOLOGIA: Constitui-se de um trabalho de abordagem
qualitativa e trata-se de um relato de experiéncia abrangendo as praticas
vivenciadas por meio de um projeto de extensdo realizado em uma universidade
localizada no municipio de Belém, onde abrangeu o periodo entre margo e
dezembro de 2017. O publico-alvo da pesquisa foi composto por oito estudantes de
graduagcdo de uma universidade do municipio de Belém. O relato se propde a
descrever a atuagao da Terapia Ocupacional na area da saude mental voltada para o
estudante universitario que apresentasse um quadro de adoecimento mental. Como
instrumentos empregados para a coleta de informagdes, realizou-se a constru¢ao
dos seguintes: Diario de Campo, Ficha de acolhimento, Ficha de Avaliacéo
Terapéutica Ocupacional em Saude Mental e Plano Terapéutico Ocupacional.
RESULTADOS E DISCUSSAO: A experiéncia no projeto de extensdo possibilitou
uma quantidade significativa de experiéncias vivenciadas durante o seu
desenvolvimento. Realizou-se diferentes estratégias para o desenvolvimento das
acdes. A estratégia inicial consistiu-se na busca ativa, onde foram realizadas
atividades de divulgacéo sobre o projeto e a importancia da atengdo a saude mental.
O processo iniciava-se pelo acolhimento do universitario, onde realizava-se o
esclarecimento e o levantamento de informagdes pertinentes para a definicdo do
perfil ocupacional do participante. Quando identificadas problematicas no
desempenho ocupacional relacionadas a um quadro de adoecimento mental, este
era encaminhado para a realizacao da Avaliagao Terapéutica Ocupacional em Saude
Mental, com o objetivo de identificar demandas e o histérico ocupacional do
estudante. Aspectos relacionados foram identificados durante os atendimentos aos
estudantes quanto a autoestima, a interagao social e a rotina ocupacional. Com base
nas informacdes recolhidas, realizava-se a construcdo de um plano de intervencéo,

definindo objetivos e propostas de abordagens e técnicas que poderiam ser



empregadas. Contudo, apesar de haver atualmente uma quantidade relevante de
pesquisas voltadas para o estudante universitario, encontrou-se um quantitativo
reduzido de pesquisas relacionando as ag¢des de terapéuticas ocupacionais com o
ambiente universitario. CONSIDERAGOES FINAIS: As acdes desenvolvidas pelo
projeto mostraram a relevancia da oferta de atendimentos voltados aos estudantes
universitarios. Também ressalta-se sobre a importancia de conscientizar e esclarecer
sobre a importancia do cuidado com a saude mental e a ampliagéo da discussao da
tematica.

Palavras-chave: Terapia Ocupacional; Saude Mental; Estudante; Universitario.



ABSTRACT

INTRODUCTION: The university student experiences different situations during his
academic experience, and when external factors or internal to the university
environment trigger a process of mental illness, this circumstance can cause
problems for his occupational performance. OBJECTIVE: To describe the lived
experience of occupational therapeutic practices in an extension project with
university students with suspected or diagnosed mental illness. METHODOLOGY: It
is a work of qualitative approach and it is an experience report covering the practices
lived through an extension project carried out in a university located in the city of
Belém, where it covered the period between March and December of 2017. The
study's target audience was composed of eight undergraduate students from a
university in the city of Belém. The report aims to describe the performance of
Occupational Therapy in the area of mental health aimed at the university student
who presented a sickness mental. As instruments used for the collection of
information, the following construction was carried out: Diario de Campo, Reception
Form, Occupational Therapeutic Assessment Form in Mental Health and
Occupational Therapeutic Plan. RESULTS AND DISCUSSION: The experience in
the extension project allowed a significant amount of experiences during its
development. Different strategies were developed for the development of actions.
The initial strategy consisted of the active search, where activities of dissemination
about the project and the importance of attention to mental health were carried out.
The process was initiated by the reception of the university, where the clarification
and the collection of information pertinent to the definition of the occupational profile
of the participant was carried out. When identified problems in occupational
performance related to a mental iliness, it was referred to the Occupational Therapy
Evaluation in Mental Health, with the purpose of identifying demands and the
occupational history of the student. Related aspects were identified during the visits
to students regarding self-esteem, social interaction and occupational routine. Based
on the information gathered, an intervention plan was developed, defining objectives
and proposals for approaches and techniques that could be used. However, although
there is currently a significant amount of research aimed at the university student, a
small amount of research was found relating the actions of occupational therapeutics
to the university environment. FINAL CONSIDERATIONS: The actions developed by



the project showed the relevance of the offer of services directed to university
students. It also highlights the importance of raising awareness and clarifying the
importance of mental health care and broadening the discussion of the issue.

Keywords: Occupational Therapy; Mental health; Student; University.
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1 INTRODUGAO

Ingressar em uma Instituicio de Ensino Superior (IES) possibilita
transformagdes para a vida do estudante universitario, e ao inserir-se nesse
processo, traz consigo perspectivas e idealiza¢gdes sobre o futuro profissional e
sobre as possibilidades de novas experiéncias na comunidade académica (SILVA;
HELENO, 2012). O estudante também ver-se frente a um novo papel
desempenhado na sociedade e, consequentemente, adquiri um “status” que difere
do estabelecido anteriormente perante seu nucleo familiar e amigos. Expectativas
sdo direcionadas a este individuo, e este passa a destacar-se em suas relacdes
pessoais, contudo, em propor¢dao equivalente, o mesmo passa a ser alvo de
exigéncias intrinsecas e extrinsecas quanto a manuten¢gdo de um bom desempenho
académico (OSSE; COSTA, 2011)..

A aquisicao e aprimoramentos de habilidades e competéncias especificas da
area profissional escolhida pelo discente, faz-se necessario para a insergcao e
permanéncia na graduacdo. Em decorréncia deste fator, o universitario precisa
destinar grande parte de seu tempo para o estudo dos fundamentos da profisséo e
para a realizacdo de atividades orientadas pelo corpo docente, onde ocasiona a
necessidade de reorganizagdo da rotina ocupacional desse estudante de modo a
abarcar estas demandas (LIMA et al, 2016).

Adaptar-se a esse ambiente é um processo onde a capacidade de
resiliéncia, as estratégias de enfrentamento e as redes de apoio do estudante sao
necessarias para a manutengao da saude (OLIVEIRA; CARLOTTO; DIAS, 2014). O
discente tera a possibilidade de apresentar um bom desempenho académico se
houverem esses fatores de protecado. Estabelecer um bom relacionamento com o
corpo docente e com os outros discentes também pode tornar-se essencial para a
manutencao desse desempenho académico, e que assim, nao afete a sua qualidade
de vida e de sua saude mental (SEQUEIRA et al, 2014).

No entanto, quando este discente encontra-se frente a um quadro de
adoecimento mental, e tendo em vista os fatores de riscos vivenciados em
decorréncia do ensino superior ou relacionados com outros fatores (estresse,

ansiedade, excesso de atividades, exigéncias académicas, abuso de substancias),
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pode haver um declive no desempenho de suas ocupagdes (PEREIRA;
LOURENCGCO, 2012; SOUZA; JOSE; BARBOSA, 2013).

O processo de adoecimento mental do estudante universitario mostra-se
presente no ambiente universitario e torna-se alvo de pesquisas cientificas e
debates nas IES (BOLSONI-SILVA; GUERRA, 2014; BALDASSIN et al, 2016). No
ano de 2016, em decorréncia do | Férum Paulista de Servigos de Apoio ao
Estudante de Medicina, realizou-se a criagao do documento “Carta de Marilia”, onde
demonstra a importancia de destinar agdes para o cuidado com a saude do
universitario, com énfase para preservagdo da saude mental (BALDASSIN et al,
2016).

Neste ambito, a intervengao da Terapia Ocupacional (TO) na Reabilitagao
Psicossocial, pode trazer beneficios a pessoa frente a um quadro de adoecimento
mental, através da identificacdo de demandas ocupacionais, reinsercao do individuo
no ambiente social e no desempenho de papéis ocupacionais, além de olhar para o
sujeito como um ser ocupacional, cujas ocupagoes influenciam e sao influenciadas
pela condicdo de saude do sujeito (SILVA; ARAUJO, 2013)

Segundo documento norteador da profissdo, Dominio & Processo (AOTA,
2015), as ocupacbes sado de carater fundamental para o estabelecimento da
identidade do individuo e da sua percepgcdo de competéncia, além desse
pressuposto, a estas ocupagdes sao atribuidos significados e valores. As ocupagdes
podem auxiliar para a manutencdo do equilibrio pessoal, ou ser fator de
desequilibrio em seu estilo de vida quando relacionada com a sobrecarga que pode
desencadear, por exemplo.

O processo desenvolvido pela TO em suas agdes, formula-se inicialmente
pela identificacdo das demandas por meio de uma avaliagéo inicial, destinada a
levantar o historico ocupacional e fatores relevantes para o delineamento do perfil
ocupacional do sujeito. Com a identificacdo das principais demandas, o terapeuta
ocupacional realiza a construgdo de um plano de intervencédo, tendo em vista o
alcance de objetivos durante o processo, onde deve-se revisa-lo na continuidade
das intervengdes (AOTA, 2015).

Presume-se que ao relacionar a pratica terapéutica ocupacional junto ao
estudante universitario em um processo de adoecimento mental, que a intervencao a

esse publico pode proporcionar beneficios semelhantes quando se trata da
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promocao a saude mental, independéncia e autonomia, tendo como consequéncia a
melhora no desempenho nas ocupac¢des do estudante.

Contudo, apesar de a TO apresentar uma vasta quantidade de estudos e
servigos na area da saude mental, observou-se um quantitativo reduzido de achados

direcionados ao estudante universitario com um quadro de adoecimento mental.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 AREFORMA PSIQUIATRICA NO BRASIL

A assisténcia psiquiatrica no territorio brasileiro, até um periodo recente da
histéria nacional, esteve relacionada a uma concepgao de exclusdo, segregacao e
estigmatizacdo da pessoa com transtorno mental (BALLARIN; CARVALHO, 2007). A
base para essa forma de assisténcia convertia-se através dos hospitais
psiquiatricos, denominados anteriormente como manicémios. Esses locais
geralmente apresentavam uma estrutura precaria e insuficiente para a demanda que
existia, e ainda acompanhava o descaso com os pacientes e nao tinham o objetivo
de reinserir esses individuos em sociedade (BEZERRA JR, 2007).

Ja na década de 1970, essa situagdo mostrou-se ndo condizente com o
panorama nacional e internacional da época. Alguns paises europeus e os Estados
Unidos tinham ou comecavam a ter uma concepcgao diferente sobre transtorno
mental. O movimento da reforma psiquiatrica, em 1960, nesses paises passou a
desenvolver-se e a desencadear importantes transformacbées em sociedade
(BALLARIN; CARVALHO, 2007).

Ao considerar as modificagcbes ocasionadas pelo movimento, destaca-se

que:

Possibilitou a criagcdo de alternativas ao processo de tratamento
psiquiatrico centrado nos grandes hospitais que caracterizava o
modelo  hospitalocéntrico e determinou o0 processo de
desinstitucionalizacdo do doente mental (BALLARIN; CARVALHO,
2007, p. 162).

A realizacao da | Conferéncia Nacional de Saude Mental, ocorrida em 1987,
e a elaboragao do projeto de lei n°® 3.657 de 1989, mostraram-se como marcos para
as mudancas no cenario assistencial em saude mental no Brasil (FERRO, 2016;
BALLARIN; CARVALHO, 2007).

Durante a década de 1990, ocorreram trés acontecimentos que contribuiram
para a Reforma Psiquiatrica: a Declaragao de Caracas evidenciou a reestruturagao
das formas de assisténcia psiquiatrica e a atribuicdo de direitos para a pessoa com

transtorno mental; a criagdo da Portaria n° 224 de 1992, do Ministério da Saude,
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onde estabeleceu normas e diretrizes para o financiamento de servigos de
internacado parcial; e, a realizagdo da |l Conferéncia Nacional de Saude Mental,
realizada no ano de 1992, onde criticou-se o asilamento psiquiatrico e pode-se
esbocar com mais clareza os fundamentos de atencdo em saude mental e as
mudanc¢as no modelo de assisténcia (BALLARIN; CARVALHO, 2007).

No ano de 2001, a Lei n° 10.216 regulamenta e afirma os direitos das
pessoas com transtorno mental, instituindo um novo modelo de assisténcia no Brasil
(BRASIL, 2001). No ano seguinte, em 2002, houve a realizagdo da lll Conferéncia
Nacional de Saude Mental, onde discutiu-se sobre a implementacao de politica
publicas especificas de saude mental no SUS (BALLARIN; CARVALHO, 2007)

Atualmente, as redes de assisténcia contam com formas diferenciadas de
servigcos em repostas a modificagdo do modelo, onde é possivel destacar: Centros
de Atencao Psicossocial (CAPS), Nucleos de Atencéo Psicossocial (NAPs), Hospital
Dia, Centros de Convivéncia, Servicos Residenciais Terapéuticos e equipes de
satde mental na atencéo basica (SILVA; ARAUJO, 2013).

Com as mudangas no cenario nacional, onde as intervengbes em saude
mental passaram a ndo se direcionar apenas para a patologia apresentada, mas
também buscar a inclusdo, a participacdo social e promog¢ao da saude da pessoa
com transtorno mental, a TO vem contribuir com uma intervencao que é direcionada
ao individuo e as ocupagdes que este realiza. Tal objeto de estudo da profisséo,
mostra-se como um diferencial para o processo de Reabilitagdo Psicossocial (SILVA;
ARAUJO, 2013).
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2.2 REABILITACAO PSICOSSOCIAL E TERAPIA OCUPACIONAL

A Organizacdo Mundial de Saude (2012 apud BARRETO, 2012, p. 17) diz
que a Reabilitacdo Psicossocial é a “garantia do 6timo nivel de funcionamento de
individuos e sociedades e a minimizagdo de desvantagem fisica ou mental”, para
que assim se favorecga as escolhas individuas de como viver em sociedade.

A Reabilitagao Psicossocial para Saraceno (1999 apud BARRETO, 2012, 17)

[...] um conjunto de estratégias orientadas a aumentar as
oportunidades de troca de recursos e de afetos: € somente no interior
de tal dindmica de trocas que se cria um efeito habilitador (...) € um
processo que implica a abertura de espacos de negociagdo para o
paciente, sua familia, para a comunidade circundante e para os
servigos que se ocupam do paciente.

A atuacdo de uma equipe interdisciplinar para a elaboragcdo dessas
estratégias que compdem o processo da Reabilitagcdo Psicossocial € de carater
fundamental para a inclusdo da pessoa com transtorno mental em sociedade. No
Brasil os profissionais que podem atuar no campo e em diferentes niveis de
complexidade sao: psicélogo, médico psiquiatrica, assistente social, pedagogo,
terapeuta ocupacional, entre outros (SILVA; ARAUJO, 2013).

Ao destacar a atuagao da TO nesse processo, Barata et al. (2015), em seu
trabalho sobre a rede de cuidado de um publico especifico com sofrimento mental,
diz que o terapeuta ocupacional, quanto a reabilitacdo psicossocial, deve ter uma
compreensao sobre o individuo na comunidade e sobre suas especificidades e
caracteristicas, onde compreenda a importancia das ocupagdes como fator na
formacéao de independéncia e autonomia e na construcéo da histéria do individuo.

A Terapia Ocupacional como sendo uma profissdo que compreende o
engajamento em ocupagdes como fundamental e parte constituinte da vida
cotidiana, tem como principal preocupacgao os fatores que interferem na execugéao
das ocupacdes e entende que as ocupacgdes influenciam na saude dos individuos
(MOTIZUKI; MARIOTTI, 2014).

As autoras Batistas e Ribeiro (2016), terapeutas ocupacionais, ao falarem

sobre as praticas em saude mental, ressaltam que devem ser voltadas para a
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melhoria da qualidade de vida e na criacdo e fortalecimento de desejos, afetos,
prazeres e vinculos.

Assim, pode-se entender que a compreensao da importancia das relagoes
pessoais e do que é significativo ou que ter a capacidade de ganho de significado
para o individuo, mostra-se um meio para o alcance dos objetivos de uma
intervencgao terapéutica ocupacional.

A praticada da Terapia Ocupacional em saude mental busca e estrutura o
cotidiano e favorece a autonomia, a participacédo social e a formacédo de redes de
apoio, por meio das atividades como recurso terapéutico. E por meio da agdo e do
fazer humano que as potencialidades e habilidades do sujeito sdo estimuladas,
assim, torna-se uma aliada no alcance dos objetivos terapéuticos (SILVA; ARAUJO,
2013; COSTA; ALMEIDA; ASSIS, 2015).

O trabalho realizado pelo terapeuta ocupacional torna-se um elemento
fundamental para a reorganizagéo do cotidiano do sujeito, ao investiga-lo e destacar
as ocupacdes e papeéis ocupacionais que estado prejudicados devido ao adoecimento
mental, e o utilizar como foco da intervengdo (COSTA; ALMEIDA; ASSIS, 2015;
CASAGRANDE; MARIOTTO; CARDOSO, 2015).

As acdes em Terapia Ocupacional também podem auxiliar na identificagcao e
compreensao de como o diagndstico de transtorno mental pode interferir na rotina
do sujeito, seja as alteragbes decorrentes da patologia ou as barreiras atitudinais
presentes no cotidiano em sociedade, por exemplo, sendo demonstradas através de
esteredtipos negativos relacionados a doenga. O terapeuta ocupacional guia o
individuo a uma compreensdo de sua condicdo e auxilia na criagdo de
oportunidades que possam gerar experiéncias positivas (UEMURA; MARIOTTI;
PALM, 2015).

A pratica da Terapia Ocupacional junto ao individuo com sofrimento ou
transtorno mental pode promover a criagao ou fortalecimento das redes de apoio
desse sujeito, em virtude de as trocas realizadas por meio destas trazem e
possibilita a participacdo social, a participagdo em relacdo ao ambiente que esta
inserido e favorece a manutencdo da sadde mental (MANGIA; MURAMOTO, 2007).

Diante do exposto, destaca-se entdo, a necessidade de verificar como as
intervengdes de Terapia Ocupacional, podem contribuir para minimizar os efeitos na

saude mental de estudantes com transtorno mental. Apesar do vasto conhecimento
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da atuacido desse profissional em saude mental, sdo escassos as pesquisas que
envolvam a atuagdo do mesmo junto a saude mental do publico especifico dessa
pesquisa, estudantes universitarios .

Por diversos fatores, como o preconceito na sociedade, a dificuldade na
participagdo social, a sobrecarga académica e/ou a baixa autoestima, o discente
com transtorno mental pode apresentar dificuldade em engajar-se em atividades
significativas e apresentar prejuizo no seu desempenho académico e em outras
areas de Desempenho Ocupacional — DO (CERCHIARI, 2004). A TO pode atuar na
identificacdo desses fatores e auxiliar, por meio de uma intervencao especifica para
as demandas apresentadas, na promocao da saude mental e favorecimento do seu
engajamento nas ocupagdes cotidianas (SALLES; MATSUKURA, 2015).
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2.3 ESTUDANTE UNIVERSITARIO E ADOECIMENTO MENTAL

A educacéo superior tornou-se alvo de debate, principalmente em relagao as
mudangas ocorridas na segunda metade do século XX, com o aumento significativo
do numero de estudantes universitarios. Esse aumento reflete em uma grande
diversidade de caracteristicas, sendo de classes sociais, idades e géneros diversos,
entre outras caracteristicas (SILVA; HELENO, 2012).

Assim, esse publico torna-se interesse de pesquisas na busca de
compreender os significados e as demandas dos discentes (SILVA; HELENO, 2012).
Um fator que vem sendo investigado neste ambito, € a prevaléncia de transtornos
mentais entre os estudantes (SILVA; COSTA, 2012).

Segundo Silva e Costa (2012, p. 106):

No meio académico, o aparecimento primario desses transtornos
psiquiatricos pode ser constatado logo que o aluno ingressa na
universidade [...] A saude mental tem relacdo direta com a qualidade
de vida e deve ser amplamente estudante quando os académicos
vivenciam situagdes de dificuldade.

Ao fazer a relagdo que uma parte significativa de estudantes universitarios
encontram-se entre a adolescéncia e inicio da vida adulta, as situagdes de perda
presentes no desenvolvimento normal acentuam-se quando os jovens ingressam na
universidade, pois afastam-se de um circulo conhecido de relacionamentos
familiares e sociais, 0 que pode desencadear situagdes de crise (CERCHIARI,
2004).

Pereira e Lourengo (2012) relatam que alguns estudos evidenciam sobre o
surgimento de sintomas de transtornos mental na adolescéncia e inicio da fase
adulta. Esse periodo coloca em prova as forgas e as fraquezas do individuo que se
encontra em um momento onde decisbes s&o necessarias (OSSE; COSTA, 2011).

Também alguns autores relatam em suas pesquisas sobre a relagdo do
consumo de alcool e drogas durante a graduagao, na busca pelos principais fatores
de risco que levam a essa situagao e sobre as suas repercussdes e consequéncias
para a vida académica e desenvolvimento de outras atividades (BOTTI; LIMA;
SIMOES, 2010).
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Autores relatam sobre a influéncia das relagdes familiares na saude mental
do estudante, onde podem favorecer a saude mental ou gerar prejuizos para o
individuo. Uma base familiar equilibrada demonstra-se como um recurso que
possibilita uma maior capacidade e habilidade em lidar com as situagdes da fase
adulta. Ja as situagdes familiares negativas vivenciadas na infancia ou adolescéncia
podem estar relacionadas com o desenvolvimento de transtorno mental (OSSE;
COSTA, 2011).

Outros autores relatam sobre a influéncia do curso, havendo um predominio
entre os trabalhos consultados, de estudos tendo como publico-alvo estudantes da
area da saude, ressaltando os tipos de transtornos e fatores que influenciam (SILVA;
COSTA, 2012).

A quantidade encontrada de estudos tendo o estudante da area da saude
como publico-alvo de pesquisa, permite a interpretagdo de que a sobrecarga gerada
devido as especificidades da area, podem ser um fator para o desenvolvimento de
um transtorno mental.

Tombolato (2005) realizou um estudo sobre a qualidade de vida e a saude
mental do estudante universitario trabalhador, em busca de identificar se ha uma
sobrecarga na rotina do individuo e como isso pode influencia-lo. A pesquisa nao
apresentou resultados significativos para afirmar a hipotese levantada, contudo a
autora ressaltou a importancia de maior atencdo ao ambiente e aos comportamentos
de riscos do discente, e a importancia de novas pesquisas na area.

A investigacao sobre os fatores que envolvem o estudante universitario que
apresenta algum transtorno mental mostra-se essencial para a compreensao das

implicagcdes sobre as suas atividades cotidianas.
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Relatar a experiéncia vivenciada de praticas terapéuticas ocupacionais em
um projeto de extensdo junto a estudantes universitarios com suspeita ou

diagnostico de adoecimentos mental.

3.2 Objetivos Especificos

o Analisar e descrever o processo de adoecimento mental de estudantes
universitarios;

o Descrever a avaliagdo, a elaboracdo do plano e a intervencao
terapéutica ocupacional junto a estudantes universitarios;

o Fomentar a discussao e a importancia a cerca das possibilidades de

acOes terapéuticas ocupacionais junto a estudantes universitarios.
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4 METODOLOGIA

O presente trabalho possui uma abordagem qualitativa e trata-se de um
relato de experiéncia abrangendo as praticas vivenciadas por meio de um projeto de
extensao realizado em uma universidade localizada no municipio de Belém.

O relato de experiéncia caracteriza-se como uma forma de divulgar praticas
importantes para o desenvolvimento da profissdo. Trata-se de uma forma de
producao académica que “apresenta uma reflexdo sobre uma acéo ou um conjunto
de a¢des que abordam uma situacao vivenciada no ambito profissional de interesse
da comunidade cientifica” (CAVALCANTE; LIMA, 2012, p. 96).

O periodo da pesquisa ocorreu entre marco e dezembro de 2017, para a
elaboracdo deste trabalho, utilizou-se a observacdo do pesquisador e um
instrumento de pesquisa nomeado como Diario de Campo (APENDICE A) elaborado

pela autora.

4.1 PUBLICO-ALVO

O publico-alvo da pesquisa foi composto por oito estudantes de graduagao
de uma universidade do municipio de Belém. Para participar da pesquisa, os
académicos precisaram apresentar problematicas no desempenho ocupacional
decorrentes de um quadro de adoecimento mental, onde poderiam ou n&o ter algum
diagnéstico de transtorno mental.

Dentre os universitarios que participaram do projeto, trés realizavam
atendimento em saude mental em outros locais, em um Centro de Atencéao
Psicossocial e em servigos ofertados dentro do campus universitario.

Participaram estudantes de ambos os sexos, sendo de cursos de diferentes
areas, como: Odontologia, pedagogia, psicologia, comunicagdo social, Terapia
Ocupacional, Licenciatura Integrada. A faixa etaria dos estudantes variou entre 18

anos e 45 anos.

4 1.1 Critérios de inclusao

Os critérios de inclusao do estudante universitario para participar das acdes

terapéuticas ocupacionais em saude mental foram: estar regularmente matriculado
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em um curso de graduacdo da Universidade Federal do Para, com quadro de
adoecimento mental, de ambos os sexos, sem limitagdo de faixa etaria e aceitar

participar dos atendimentos terapéuticos ocupacionais em saude mental.

4 1.2 Critérios de exclusao

Os critérios de exclusdao foram: nao ser estudante universitario, nao
apresentar problematicas no desempenho ocupacional decorrente de um quadro de
adoecimento mental e nao aceitar participar dos atendimentos terapéuticos

ocupacionais em saude mental.

4.2 LOCAL

O locus da pesquisa ocorreu na faculdade do curso Terapia Ocupacional,
localizado no campus da saude da Universidade Federal do Para — UFPA.

O local da pesquisa foi determinado como cenario da pesquisa, por ser uma
faculdade que possui espacos onde € possivel realizar os atendimentos terapéuticos
ocupacionais em saude mental, sendo viavel ao preparo de um setting terapéutico
adequado as possiveis demandas dos participantes, além de ser um local dentro do
campus universitario, sendo propicio para um contato e relagao satisfatéria com os
discentes, que muitas vezes precisam permanecer durante uma grande parte do dia

dentro da instituicéo.

4.3 O PROJETO

O Projeto de extensao intitulado “Fisioterapia e Terapia Ocupacional na
Atencao a Saude do Discente Universitario da UFPA”, possui o objetivo de favorecer
aos estudantes responsaveis pela organizacao e execugao das agdes do projeto o
desenvolvimento de habilidades éticas, técnicas e metodolégicas para sua vida
profissional e oferecer aos demais estudantes acdes de referéncia na atencao a
saude de académicos com deficiéncia fisica, mobilidade reduzida e/ou quadro de
adoecimento mental.

O projeto possui duas modalidades de agdes voltadas a suprir necessidades

apresentadas por estudantes universitarios. Uma das vertentes € a Reabilitagao
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Fisica, que destina acdes especializadas de Fisioterapia e Terapia Ocupacional
voltadas a estudantes com mobilidade reduzida, deficiéncia fisica ou outras
alteragbes motoras. A outra vertente, a qual este relato se embasa, é a Reabilitagao
Psicossocial, destinada a realizar agdes especializadas de Terapia Ocupacional em
saude mental, voltadas a estudantes universitarios que apresentava sofrimento
psiquico e, em consequéncia, problematicas no Desempenho Ocupacional.

As atividades desenvolvidas pelo projeto em questdo eram realizadas
durante trés dias da semana, com periodo de quatro horas por dia, sendo que cada
atendimento individual tinha a duragao de 45 minutos a 1 hora, onde poderiam ser

realizados por um terapeuta ocupacional e por estudantes da mesma categoria.

4.4 INSTRUMENTOS

A pesquisa fez uso de instrumentos construidos para a obtencdo dos dados
e desenvolvimento das acdes. Os instrumentos sdo: Diario de Campo (APENDICE
A), Ficha de Acolhimento (APENDICE B), Ficha de Avaliagdo Terapéutica
Ocupacional em Saude Mental (APENDICE C) e Plano Terapéutico Ocupacional
(APENDICE D).

4.4.1 Diario de Campo

O instrumento intitulado Diario de Campo teve o objetivo de registrar as
informagdes apresentadas durante o andamento da pesquisa, com o objetivo os
dados relevantes nao fossem perdidos com o tempo e com a memoria. O Diario de
Campo foi elaborado para a pesquisa no ano de realizacdo desta. O Instrumento
possui informacgdes sobre data, horario de realizacao da atividade descrita, local,
recursos, descrigao das atividades realizadas e percepgdes sobre a atividade.

O Instrumento possibilitou a especificacdo do ambiente em que foi realizado
a intervencao e as observacdes da pesquisadora sobre o andamento da atividade
realizada. Buscou-se realizar esse registro de forma reflexiva, considerando as
inferéncias da propria pesquisadora de forma detalhada sobre cada procedimento.
Os registros ndo necessariamente foram realizados de forma diaria, sendo

destinadas a anotagdes para os dias em que ocorreram atividades destinadas a
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aplicacdo de instrumentos e intervengdes terapéuticas ocupacionais junto ao

publico-alvo da pesquisa.

4.4 .2 Ficha de Acolhimento

O primeiro contato com os estudantes ocorreu através do “Acolhimento”, que
tem como objetivo recepcionar o estudante e colher informagdes sobre os critérios
de inclusdo e exclusdo através de uma entrevista semiestruturada (APENDICE B),
os dados pessoais, socioecondmicos, informagdes sobre o curso e sobre a patologia
ou limitagdes apresentadas.

Trata-se de um instrumento nao-validado, produzido para o projeto de
extensdo ao qual a pesquisa em questao faz parte. O instrumento foi elaborado no
ano de 2016 e propdéem-se a investigar na forma de entrevista semiestruturada os
dados iniciais dos estudantes.

O instrumento é composto pelos seguintes itens: Dados Pessoais, Dados
Socioecondmicos, Informagbes Sobre o Curso, Sobre o Programa, Quanto a
Identificacido de Limitacbes Fisicas, Quanto a Saude Mental e Observacdes. Os
Dados Pessoais incluem informacgdes sobre os dados necessarios para registro do
estudante. Os Dados Socioeconémicos destinam-se a coletar informagdes sobre a
situacado de moradia e de renda familiar.

O item Informacgdes Sobre o Curso, teve o objetivo de coletar informacdes
sobre o0 curso e as percepgdes do discente sobre 0 mesmo. Sobre o Programa,
registra informacgdes sobre o motivo de ter procurado o projeto e como soube das
acdes desenvolvidas. O Projeto de Extensdo desenvolveu duas modalidades de
atencdo, a Reabilitacdo Fisica e a Reabilitagdo Psicossocial, sendo assim, o
instrumento possui itens especificos (Quanto a Identificagao de Limitagdes Fisicas; e
Quanto a Saude Mental) para identificagdo das demandas e quais agdes poderiam

se adequar ao perfil apresentado.

4.4.3 Ficha de Avaliacao Terapéutica Ocupacional em Saude Mental

No segundo momento, apds a identificacdo do perfil do estudante e ser

relatado ou observado aspectos que poderiam indicar um quadro de adoecimento
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mental (ansiedade, insdnia, baixa autoestima, etc.), utilizou-se como instrumento a
Ficha de Avaliacdo Terapéutica Ocupacional em Saude Mental (APENDICE C),
elaborada para o projeto ao qual a pesquisa se integra. A Ficha de Avaliacao foi
elaborada no ano de 2016 com o auxilio da pesquisadora. A Ficha contem
informacdes a respeito do discente como: Dados Pessoais, Motivo de procurar o
servigo, Queixa-Principal, Histéria da doenca atual, Historia familiar, Historia pessoal,
Historia ocupacional, Inventario de interesse, Aspectos durante a avaliagéo,
Avaliagéo das fungdes mentais e Informag¢des complementares.

Os Dados Pessoais apresentam informagdes de registro do estudante. Os
itens Motivo de procurar o servigo e Queixa-Principal, visam identificar informagdes
que levaram o estudante a se interessar em participar das ac¢des e que podem
auxiliar no direcionamento das intervengdes.

Os itens Histéria da doencga atual, Historia familiar, Histéria pessoal e
Historia ocupacional, destinam-se a recolher informacdes sobre a vida do discente e
conhecer os aspectos que o influenciaram durante esse percurso. O Inventario de
interesses, recolhe informagdes sobre atividades significativas e importantes para o
individuo, sendo que estes dados podem auxiliar na Reabilitacdo Psicossocial do
estudante e facilitar o engajamento nas ocupacoes.

Os itens Aspectos durante a avaliagcdo e Avaliacdo das fungdes mentais
destinam-se a identificar informag¢des de relevancia para a caracterizagado do perfil
do discente e elaboragao do plano de intervengcdo. Ambos os itens preciso de uma
atencgao, observacgao e analise do entrevistador, ja que estes ndo serao respondidos
pelo académico e sim observados e interpretados, podendo ser influenciado pelas

caracteristicas pessoais do terapeuta.

4.4.4 Plano Terapéutico Ocupacional

O Plano Terapéutico Ocupacional (APENDICE D) é um instrumento
destinado a nortear as intervengdes desenvolvidas pelo projeto e é realizado de
forma especifica para cada estudante. Possui como elementos a identificacdo do
estudante, a identificacdo de problemas, os objetivos terapéuticos, modelos
terapéuticos que podem ser utilizados, técnicas terapéuticas, assim como sugestdes

de atividades e materiais.
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O instrumento visa destacar as problematicas no desempenho ocupacional
apresentadas pelo académico, e quais objetivos a curto, médio ou longo prazo
podem ser relevantes para o tratamento, tendo em vista as problematicas
identificadas. O mesmo se destina a favorecer o raciocinio clinico, por meio da
reflexao sobre os modelos, técnicas e atividades que podem favorecer o alcance dos

objetivos tragados.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 RELATO DE EXPERIENCIA

A participacdo da pesquisadora proporcionou diversas experiéncias quanto
ao atendimento da Terapia Ocupacional na area da saude mental e sobre o processo
de planejamento e organizacdo de um projeto de extensdo no ambiente
universitario.

O projeto em questao, teve como estratégia inicial a realizagdo da busca
ativa, destinada a realizar a divulgacao e capitacdo de estudantes que possuiam
perfil para serem atendidos pelas agdes desenvolvidas pelo projeto. A busca ativa
era realizada nas faculdades e institutos da universidade onde o projeto se realizava
e potencializada por meio da divulgacéo nas redes sociais e sites da universidade.

O contato inicial do académico com o projeto, denominado Acolhimento,
poderia ser realizado por demanda espontanea ou por meio de encaminhamento de
outros setores da universidade. Durante esse primeiro contato, buscava-se destinar
orientacbes sobre a participagcdo e identificacdo de demandas necessaria para
definicao do perfil ocupacional do discente.

Durante o acolhimento, utilizava-se um instrumento, intitulado Ficha de
Acolhimento (APENDICE B), construido para registro das informagdes iniciais. O
mesmo levante informagdes pertinentes sobre aspectos da saude mental que podem
contribuir para a identificacdo de um quadro de adoecimento mental.

Durante esse primeiro contato, era possivel identificar nos estudantes uma
baixa autopercepgéo sobre suas emogdes, e alguns demonstrava uma concepgao
estereotipada do que consistia-se os atendimentos em saude mental. Grande parte
dos estudantes atendidos pela vertente de Reabilitacdo Psicossocial no projeto,
direcionavam-se, primeiramente, a procura de outras formas de intervencéao, e seu
olhar priorizava o estado fisico. Contudo, o académico era esclarecido sobre a
importancia do cuidado com a saude mental e as repercussdes que o adoecimento
mental pode ocasionar na vida.

Ao identificar-se que o estudante universitario poderia apresentar perfil para
ser atendido pela vertente da Reabilitacdo Psicossocial em Terapia Ocupacional, o

mesmo era direcionado a realizar uma avaliagcdo. O instrumento Avaliagao
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Terapéutica Ocupacional em Saude Mental, direcionava-se a identificas aspectos do
perfil ocupacional dos académicos, historia de vida, demandas, interesses e
percepcdes sobre o estudante. A avaliacdo também possibilitava a pesquisadora o
desenvolvimento de habilidades necessarias para o ambito da saude mental.

Para atender as demandas apresentadas, realizava-se a analise das
problematicas identificadas e relatadas pelo estudante, objetivando a construgéo de
um Plano Terapéutico Ocupacional (APENDICE D).

A constru¢do do plano, com a definichdo de objetivos e estratégias
direcionados as questdes problemas identificadas mostra-se de caracter
fundamental para o desenvolvimento da pratica profissional a TO, sendo inclusive
esta questdo determinada pela Associagdo Americana de Terapia Ocupacional e

conceituada como:

O Plano de Intervencéao, que direciona as agdes dos profissionais de
terapia ocupacional, descreve as abordagens terapéuticas
ocupacionais selecionadas e os tipos de intervengcbes a serem
utilizados no alcance de determinados resultados. [...] A selegcdo e o
delineamento dos objetivos e do plano de intervengdo levam em
consideragao a situagao atual e potencial dos cliente relacionado s ao
envolvimento em ocupagdes ou atividades (AOTA, 2015, p. 16).

Buscou-se empregar abordagens, modelos e técnicas que melhor se
adequavam as demandas apresentadas pelos estudantes e as suas caracteristicas
pessoais. As principais abordagens e modelos utilizados durante as intervengdes

sao:

Modelo de Desempenho Ocupacional,

Abordagem Centrada no Cliente;

Modelo Psicodinamico.

Qutros instrumentos também poderiam ser utilizados para identificar
demandas e perspectivas que direcionassem o processo de intervengcdo e a
definicdo do perfil ocupacional do académico. As profissionais que supervisionavam
o projeto, buscavam instigar a procura por outras formas de avaliagbes que
pudessem ampliar a percepcdo sobre o estudante e o quadro de adoecimento
mental vivenciado, ou direcionavam materiais utilizados na area da saude mental.

Fatores relacionados com o curso também foram observados, sendo

perceptiveis tantos nos periodos iniciais como nos periodos de conclusdo. Algo que



27

pode ser analisado durante essa diferenciagdo entre os periodos em que os
académicos se encontravam e que desperta o interesse, trata-se que no ano iniciais
os académicos manifestavam dificuldades quanto a adaptacdo a nova rotina
ocupacional e a sobrecarga de atividades e de conteudo a ser estudados. Nos anos
finais, os estudantes também apresentavam problematica referente a sobrecarga de
atividades académicas desenvolvidas, principalmente as relacionadas ao Trabalho
de Conclusao de Curso (TCC).

Oliveira, Carlotto e Dias (2014, p. 180), em suas pesquisas identificaram
uma perspectiva diferenciada quanto a este fator, onde “as vivéncias académicas
também podem variar conforme o ano do curso universitario em que o discente se
encontra”, contudo, mantém uma Optica sobre a aquisicao de experiéncia dos anos
anteriores, e que favorece a adaptagao durante a vida académica.

Empregou-se a utilizagdo de técnicas e atividades que favoreceram a
compreensao de como a intervencgao terapéutica ocupacional pode contribuir com a
saude do sujeito e o desenvolvimento do raciocinio clinico durante o
acompanhamento profissional. Utilizou-se atividades e técnicas de relaxamento,
atividades expressivas, atividades de organizacdo da rotina, atividades de
consciéncia corporal, entre outras.

Salienta-se que a definicdo das propostas desenvolvidas consideravam as
especificidades dos académicos e suas caracteristicas, sendo assim, era estimulado
a analise clinica constante sobre o processo de intervencdo. Com base nas
demandas apresentadas, construiu-se propostas especificas direcionadas as
necessidades apresentadas pelos académicos para favorecer o desempenho do
papel de estudante.

Dentre propostas diferenciadas empregadas durantes os atendimentos
individuais, visando atender as problematicas apresentadas pelos académicos,
destaca-se:

o Simulagdo de entrevistas de estagios para o desenvolvimento de
habilidade processuais e de interagao social;

° Simulagdo de apresentagdo de trabalhos académicos visando a
regulagdo emocional;

o Atividades de resolugcao de problemas, com o objetivo de favorecer

habilidades processuais necessarias para o andamento do curso; e
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o Organizagao da rotina, tendo o objetivo de favorecer a restauragao do

equilibrio de suas ocupacgdes e no desempenho de papéis ocupacionais.

5.2 DISCUSSAO

No decorrer das atividades realizadas no projeto “Fisioterapia e Terapia
Ocupacional na Atencao a Saude do Discente Universitario da UFPA”, observou-se o
desenvolvimento de agbes relevantes para a atuacdo da Terapia Ocupacional na
area da saude mental tendo como contexto o ambiente académico.

Na literatura é possivel encontrar diversos aspectos da atuacao da profissao
em saude mental, sendo esta uma area reconhecida da profissao e com uma
quantidade relevante de publicagdes (SILVA ; ARAUJO, 2013; FERRO; MACEDO;
LOUREIRO, 2015; LINS; MATSUKURA, 2015; LOPES et al, 2016). No entanto,
poucos materiais foram encontrados tendo como publico o estudante universitario
(FIGUEIREDO; OLIVEIRA, 1995; HAHN, 1994).

No inicio do desenvolvimento das ag¢des sobre a forma mais adequada de
intervengao envolviam a pesquisadora, dada a dificuldade em obter materiais com
praticas semelhantes a que o projeto propunha. Tendo este fator, para possibilitar a
construgcédo da pratica, empregou-se materiais ja desenvolvidos pela TO em saude
mental, de forma a ampliar a percep¢ao de técnicas e instrumentos que poderiam
ser utilizados para o andamento da intervengéo.

Entretanto, ainda encontrava-se um impasse, j4 que a quantidade de
material encontrado, tendo como o estudante como alvo, mostrou-se n&o condizente
com o periodo atual e com uma quantidade nao o suficiente. Buscou-se entao,
estudos sobre a perspectiva atual da atencdo a saude mental do universitario e sua
relacdo com o adoecimento mental.

Esta busca possibilitou nortear a acbes poderiam ser desenvolvidas pelo
projeto e ampliar a compreensao sobre o significado do desempenho do papel
ocupacional de estudante universitario e suas implicagdes para a vida do sujeito.
Além disto, a supervisdo exercida por uma profissional de TO durante o projeto,
também auxiliou nesse processo de construcdo dessa nova perspectiva de atuacgao.

Uma parte relevante dos académicos atendidos, ja encontravam-se com

comprometimentos significativos no desempenho ocupacional devido a um quadro
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de adoecimento mental, e o risco de ndo concluir o curso demonstrava-se presente.
Poucos estudantes ja eram atendidos por um servigo de saude mental ou possuiam
um diagnostico, em decorréncia dessa questdo, era necessario o desenvolvimento
da observacao clinica e da realizagdo de discussdes sobre os casos com membros
da equipe que compunham o projeto para delimitar as formas possiveis de ag¢des
que poderiam ser direcionadas as demandas apresentadas.

As experiéncias obtidas por meio do processo de avaliagao contribuiram
para a compreensao da forma como o processo de intervencao inicia-se na pratica e
possibilitou o desenvolvimento da analise clinica frente a um processo de
adoecimento mental e aos fatores que este engloba. Com relagado a esse processo
no meio académico, identificou-se fatores externos que contribuiram para o
adoecimento mental do estudante. Dentre estes aspectos relevantes observados
durante os contato inicial, alguns destacam-se como problematicas familiares,
dificuldades em relacionamentos afetivos e na interagao social e baixa autoestima.

Ressalta-se que o adoecimento mental € um processo complexo e
multifatorial e que pode abarcar diversas causas e consequéncias na vida do
individuo. Para iniciar-se a intervengcdo € importante obter-se o maximo de
informagdes possiveis sobre este processo de adoecimento, afim, de tragar objetivos
condizentes com o que foi identificado. Contudo, com o andamento do projeto,
observou-se que a construgcdo do perfil ocupacional do discente € um processo
continuo e que novas informacdes sdo obtidas durante o processo de intervencao
por meio das propostas de atividade.

Utilizou-se diversas técnicas ao longo do desenvolvimento das acgdes
realizadas no projeto. Por meio delas, buscava-se favorecer o desempenho
ocupacional em ocupagdes que eram significativas para os estudantes universitarios
e que contribuissem para a manutencdo da sua saude mental e auxiliar no
desenvolvimento de fungbes mentais e habilidades necessarias para o desempenho
dos papéis ocupacionais exercidos pelos académicos.

O acompanhamento dos académicos nao era delimitado por um numero de
sessdes, e sim, pela evolugdo apresentada ao longo da intervencgao. Foi possivel
observar as mudancgas apresentadas pelos académicos em decorréncia do

processo, evidenciando os beneficios do acompanhamento em saude mental
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realizado pela TO, além da contribuicdo para o desenvolvimento de habilidades da
autora e a aquisicao de experiéncia nessa modalidade de intervencgao.

A constante analise sobre o processo de intervengao e a busca por conhecer
os fatores que envolve o estudante universitario frente a um quadro de adoecimento
mental, mostrou-se inicialmente como uma tarefa desafiadora, tendo em vista que a
autora também se encontrava exercendo o papel de académica e a dificuldade
inicial em encontrar referenciais tedricos sobre a tematica. Contudo a experiéncia
mostrou-se enriquecedora para desenvolvimento pessoal e profissional da autora.

Observou-se que a execucdo das acgdes dentro do campus universitario
exerce forte influéncia sobre a adesdo ao acompanhamento, e facilita o processo de
intervencao, entretanto, foi possivel identificar um desconhecimento por parte dos
estudantes sobre as agdes e os servicos de apoio estudantil realizados pela
Universidade. Tal situagdo pode indicar a necessidade de maior divulgagédo sobre os
beneficios destinados aos académicos, além, de estimular a reflexdo sobre o

cuidado com a saude mental.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

No inicio do desenvolvimento do projeto, foram vivenciadas dificuldade
quanto aos achados na literatura que direcionassem a intervencao terapéutica
ocupacional voltada para o estudante universitario frente a um quadro de
adoecimento mental.

Contudo, outras categorias profissionais vem demostrando interesse no
estudo sobre os fatores relacionados ao ambiente académico, em especial quanto a
saude do estudante.

Observou-se a importancia de buscar conscientizar sobre o cuidado com a
saude mental, tendo em vista os esteredtipos ainda presentes sobre o atendimento
em saude mental e a dificuldade na autopercepcédo do estado emocional presente
em alguns académicos.

A experiéncia mostrou-se benéfica para a compreensao sobre o0 processo de
intervencdo em saude mental considerando as especificidades da demanda
escolhida, e permitiu por parte dos executores das acdes o aprimoramento de
habilidades profissionais.

Mediante o que foi relatado, entende-se que a necessidade de fomentar a
discussao sobre a tematica ainda se faz presente para compreender o processo de
adaptacado do estudante ao contexto universitario e como isso relaciona-se com um

quadro de adoecimento mental.
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APENDICE A - Diario de Campo

DIARIO DE CAMPO

Informacoes:

- Data: / /
- Hora inicio: Hora término:

- Local:

-Recursos:

36

- Atividade/Situagdes vivenciadas (identificagao):

- Percepcoes:




APENDICE B - Ficha de Acolhimento

FICHA DE ACOLHIMENTO
Data: ! /

Dados pessoais

Nome:

Idade:

Sexo:F() M({) Cor:
Religido:

Nome da mie:

Nome do pai:
Possui irmio? Sim ( ) Nio( ) Se sim, quantos?

Apresenta algum diagnéstico ou estar em tratamento?

Faz uso de algum medicamento? Se sim, quais?

Dados socioeconémicos
Enderego:
Telefone: { ) Celular: { )

Residéncia: ( jalvenaria { )madeira { Joarro ( )palafita ( )bamraco

Condigtes de moradia: { )dgua encanada ( )saneamento basico
Renda familiar: { )1 salirio minimo ( )2 salinos minimos ( )mais de 3 saldrios
minimos

Contando com vocé, quanta pessoas moram na residéncia?

Voceé exerce algum servigce remunerado? ( )sim ( )ado

Tipo:

Vocé tem acesso a internet- ( Jsim ( )ndo
Qual o lugar em que vocé mais costuma acessar?

{ ydomiciho ( )ciber/ lanhause { Jumiversidade ( )casa de ammgos ou parentes
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Informacdes sobre o curse

Curso:

Duracio do curso:

{ )matstino ( )vespertino { )motmmo ( )integral
Atividades extracurnicnlares: {  Jsim { Jndo
Periodo atoal:

Por gque vocé escolheu o curso?

Dé uma nota de 1 a 10 guanto a sua satisfacio sobre o curso:
12345678910

Vocé ja penson em abandonar ou trocar de eurso? { Jszm { Jnido
Dé uma nota de 1 a 10 para o sen desempenho no corso?
123456728910

Justifigune:

Qual a sua perspectiva quanto ao curso?

Qual a sua assiduidade no corse? { J100% ( )B0% ( )60% ( )40% ( )mnio desejo
responder

Vocé possui hora livre? E quais s50 suas principais atividades?

Ja realizou outra pradueacio? ( )sim ( )ndo

Observacoes:

Sobre o Programa

Comeo ficon conhecendo o Programa?

Qnuais foram os motivos que o fizeram participar do Programa?




Qual € a sua guoeixa principal e que precisa de mais atencdo”? Explique.

Qual é a sua perspectiva com o atendimento?

Quanta a idenrificacio de limitacdes fisica

Vocé apresenta alguma limitagio fisica?

Qual a sitvagdo que causou esse fato?

No que 1550 mterfere no seu cotidiano?

Ja realizon reabilitacio fisica algumas vez na vida?
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Quanio a sande mental
Vocé apresenta diagnostico de algum transtorne mental? Qual?

Faz uso de medicamentos?

Vocé tem dificuldade na participacio social (familia amigos. facunldade. ete)?

Vocé consegue controlar as suas emocoes? Expligue.

Consegne organizar a sua rotina?

Sente sentimento de desesperanca em relacio a vida?

Tem alteractes no sono e no apetite?
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Observacioes (aparéncia. expressio facial. movimentacio. lincuagsem e ouwiras

observacoes):

Aplicador(a)

Referémcia:

COIMBFA_ VCC. O acolhimento no centro de atencio psicossocial. 2003. 167_ Dissertacio
(Mestrado em Enfermagem)- Escola de Enfermagem de RibeirSo Preto, Universidade de S3o0
Paulo, Ribeirdo Preto, 2003.

CORDIOLL AV; ZIRMMEMANN,_ HH; KESSLER. F. Rotina de avahiagio de estado mental.
Disponivel em-

<hitp/wrww uffgs br/psiquiatnia‘psig/Avalia%eC3%A T C3 %A 30%20% 2040 20Estado a2 0M
ental pdf-. Acesso em- 09 mai 2016.
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APENDICE C - Ficha de Avaliagdo Terapéutica Ocupacional em Satde Mental

FICHA DE AVALIACAO TERAPEUTICA OCUPACIONAL EM SAUDE

MENTAL
| - ldentificacéo:
MNome: |dade:
Data De Mascimento: __ /[ Sexo: WM( JF
N? De Matricula: Curso:
Estado Civil: Religiéo:

Naturalidade:

Diagnéstico Clinico:

Medicamentos:

Il — Motivo de Procurar o Servico:

lll - Queixa Principal:

IV — Historia da Doenca Atual:




V — Histaria Familiar:

VI — Historia Pessoal:

4.1 — Infancia;

4.2 — Adolescéncia:

4.3 - ldade Adulta:

VIl — Historia Ocupacional:

VIl = Inventario de Interesses:

6.1 — Quais os interesses mais importantes? (cinema, academia, teatro,
musica, TV, internet, artesanato, estudo de linguas)
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6.2 — Que alteragdes o usuario gostaria de fazer no seu cotidiano?

IX — Aspectos do Usuario na Avaliagdo (aparéncia, atividade psicomotora e
comportamento, comunicacdo, sentimentos despertados):

X — Avaliacdo das Funcoes Mentais (consciéncia, ateng&o, sensopercepcéo,
orientacdo, meméoria, inteligéncia, afetividade e humor, pensamento, juizo
critico, conduta e linguagem):

Xl - Personalidade:

Xl - Conduta:

Xl — Aparéncia:
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IX — Observacoes Complementares:

DATA_/_J__

Avaliador {a)

REFERENCIA

CORDIOLI, AV; ZIRMMEMANN, HH; KESSLER, F. Rotina de avaliagdo de estado
mental. Disponivel em:

<http:/fwww. ufrgs. bripsiquiatria’psig/Avalia%C3%AT % C3%A30%20%20d0% 20Estado
%20Mental. pdf=. Acesso em: 09 mai. 2016.
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APENDICE D - Plano Terapéutico Ocupacional

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA
FACULDADE DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL
CURSO DE TERAPIA OCUPACIONAL
PLANO TERAPEUTICO OCUPACIONAL
Nome:

1. Identificagdo de Problemas:
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2. Objetivos Terapéuticos:

2.1 Curto prazo:

2.2 Médio prazo:

2.3 Longo prazo:

3. Modelos terapéuticos:

4. Técnicas terapéuticas:

5. Atividades e materiais:

Estagiario responsavel:
Data: _/ [



