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RESUMO:.Introducéo: A violéncia contra a mulher vem se mostrando uma pauta cada vez mais presente
nas discussoes sociais e cientificas, tal foco deve-se ao alto indice de novos casos. Dentro deste cenario, o
terapeuta ocupacional possui formagdo para desempenhar importante papel no resgate ocupacional de
mulheres em situag@o de violéncia. Objetivo: O estudo visou analisar publicagdes nacionais e internacionais de
artigos que tratam a violéncia contra a mulher sob a otica terapéutica ocupacional, seja por meio de intervengdes ou
através de estratégias de qualificagdo desses profissionais para atuar diante da situagdo. Métodos: Trata-se de uma
revisdo sistematica da literatura, de abordagem quanti-qualitativa e descritiva. A coleta foi realizada por
meio da busca de artigos cientificos publicados nas bases de dados CAPES, SciELO, SCOPUS, PubMed,
Lilacs, Biblioteca Virtual em Saude, Medline, REDIB e OTseeker. O material coletado foi analisado de
acordo com os checklists Systematic Review Study Appraisal Worksheet e Qualitative Studies Evaluation
Worksheet. Resultados/Discussiio: Encontrou-se ao todo 37 artigos, publicados em 8 bases de dados
diferentes. Observou-se uma grande variedade de abordagens metodoldgicas, assim como algumas falhas
metodologicas e uma vasta quantidade de subtemas, que abordam desde a violéncia doméstica até a
mutilag@o genital e destacam os prejuizos ocupacionais de mulheres em situagéo de violéncia. Conclusio:
O conhecimento a respeito de publicagdes da Terapia Ocupacional sobre a tematica abordada possibilitou
compreender a importancia de publicagdes que contenham relatos de pratica e reflexdes acerca da atuagéo
terapéutica ocupacional sobre o tema, resgatando esta pauta de debate tanto no meio académico quanto
profissional de modo a fomentar a inser¢do em novos nichos de atuagéo.

Palavras-chave: Terapia Ocupacional. Violéncia contra a mulher. Indicadores de produgdo cientifica.

ABSTRACT: Introduction: Violence against women has been increasingly present in social and scientific
discussions. Such focus is due to the high rate of new cases. Within this scenario, the occupational therapist
is trained to play an important role in the occupational aspect of the rescue of women in situations of abuse.
Objective: This study aimed to analyze national and international publications of articles that treat violence
against women from the occupational therapeutic perspective, either through interventions or through
strategies of qualification of these professionals to act in the face of the situation. Methods: This is a
systematic literature review, with a quantitative and qualitative descriptive approach. The data collection
was performed by search of scientific articles published in the CAPES, SciELO, SCOPUS, PubMed, Lilacs,
Virtual Health Library, Medline, REDIB and OTseeker databases. The collected data was analysed
according to the Systematic Review Study Appraisal Worksheet and the Qualitative Studies Evaluation
Worksheet checklists. Results / Discussion: It was found a total of thirty-seven articles, published in eight
different databases. A wide variety of methodological approaches have been observed, as well as some
methodological flaws and a wide range of sub-themes, which range from domestic violence to genital
mutilation and highlight the occupational harm of women in situations of violence. Conclusion: The
knowledge regarding publications of occupational therapy on the subject of violence against women made
it possible to understand the importance of publications that contain reports of practice and reflections on
occupational therapeutics. Thus, rescuing this debate in both academic and professional environments to
foster insertion in new niches of work.

Keywords: Occupational Therapy. Violence against women. Scientific Publication Indicators.

RESUMEN: Introduccion: La violencia contra la mujer esta demostrando estar cada vez mas presente en
las discusiones sociales y cientificas, este enfoque se debe a la alta tasa de casos nuevos. Dentro de ese
contexto el Terapista Ocupacional tiene un papel importante en el rescate ocupacional de mujeres en
situaciones de violencia. Objetivo: El estudio tuvo como objetivo analizar publicaciones nacionales e
internacionales de articulos que tratan la violencia contra las mujeres desde la perspectiva terapéutica
ocupacional, ya sea a través de intervenciones o mediante estrategias de calificacion de estos profesionales
para actuar frente a la situacion.Métodos: Esta es una revision sistematica de la literatura de enfoque
cuantitativo-cualitativo y descriptivo. La recopilacion de datos se realizéo mediante la busqueda de articulos
cientificos publicados en las bases de datos CAPES, SciELO, SCOPUS, PubMed, Lilacs, Biblioteca Virtual
em Saude, Medline, REDIB e OTseeker. El material recolectado se analizé de acuerdo con los checklists
Systematic Review Study Appraisal Worksheet e Qualitative Studies Evaluation Worksheet.
Resultado/discusion: Se encontraron un total de 37 articulos que fueron publicados en 8 bases de datos
diferentes. Se observé una amplia variedad de enfoques metodologicos, asi como defectos metodologicos
y una gran cantidad de subtemas, que abordan desde la violencia doméstica hasta la mutilacion genital y
resaltan los impactos en las ocupaciones de las mujeres en situaciones de violencia. Conclusiones: El
conocimiento sobre las publicaciones de terapia ocupacional sobre el tema estudiado permitié comprender
la importancia de las publicaciones que contienen informes de practicas y reflexiones sobre el desempefio
del terapeuta ocupacional, rescatando este debate en entornos académicos y profesionales para fomentar la
insercion en nuevos nichos.

Palabras clave: Terapia ocupacional. Violencia contra la mujer. Indicadores de Produccion Cientifica.
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INTRODUCAO

A violéncia de género tem se mostrado cada vez mais presente na sociedade e
transcende fronteiras socioecondmicas, culturais, territoriais, educacionais e geracionais,
tornando-se um grande problema de ordem social e satide publica, de magnitude mundial.
Porém, o combate a esta pratica ¢ datado da década de 70, quando o movimento feminista
contribuiu para que o tema entrasse na pauta internacional dos direitos humanos. Um
importante marco desta luta se deu durante a convencao interamericana para prevenir,
punir e erradicar a violéncia contra a mulher, também conhecida como convengao de
Belém do Para, em 1994, que conceituou a violéncia contra as mulheres, definindo-a
como uma violagdo aos direitos humanos, e estabeleceu deveres ao Estado com o
proposito de criar condigdes reais de rompimento com o ciclo de violéncia'.

Atualmente, no Brasil, as mulheres em situacdo de violéncia contam com uma rede
de aten¢do. No entanto, apesar dos anos de estudo que propiciaram a construgdo de novas
estratégias de enfrentamento, Observa-se entdo que a violéncia doméstica deixa de ser
uma questao de satide publica, para se reverter em problema de territorio, afetando a satide
individual e coletiva, exigindo prevengao, cuidado, formulagdo de politicas especificas e
organizacgdo de praticas e de servigos®. Diante disso, surge a necessidade de a¢des que
englobem fatores biopsicossociais, de tal forma que a mulher possa contar com suporte
eficiente dentro do Sistema Unico de Saude (SUS) e Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS), assim como assisténcia juridica, de forma a fomentar a prevencao de agravos
decorrentes da violéncia, promocao de saude, garantia de direitos e constru¢cdo de uma
nova perspectiva de vida para a mulher e sua familia pos dentincia.

A Politica Nacional de Enfrentamento a Violéncia Contra as Mulheres foi elaborada
a partir da criagdo da Secretaria de Politicas para as Mulheres (SPM), em 2003 e trouxe
diretrizes para agdes coordenadas das trés esferas governamentais e permite a elaboragao
e revisdo de legislacdes que garantam os direitos humanos das mulheres, abrindo espago
para reflexdes acerca do tema, até que anos mais tarde fosse sancionada a Lei n® 11.340,
de 7 de agosto de 2006 (Lei Maria da Penha), em vigor ha 13 anos, que dispde sobre
mecanismos para coibir a violéncia doméstica contra a mulher. Surgiu como base para
construcdo de politicas sociais que atuem no enfrentamento a violéncia de género, porém,
ainda ha um longo caminho a percorrer, uma vez que, somente no ano de 2019, de acordo
com dados expostos no Férum Brasileiro de Seguranga Publica de 2019, houve um
crescimento de 0,8% nas ocorréncias registradas de violéncia conta a mulher, sendo

263.067 lesoes dolosas registradas pelos servigos de satude, e, em 2019, os nimeros de



feminicidio chegaram a 1.206, um aumento de 11,3% em relagdo ao ano de 2018>. Esses
dados sdo alarmantes, mas ainda longe de representar a realidade, uma vez que, segundo
pesquisa do IBGE, 91,7% dos municipios brasileiros ndo possuem uma DEAM (delegacia
especializada no atendimento a mulher), dificultando o registro da situagao e efetivagao
das acoes de politicas publicas voltadas para a problematica. Tanto no Brasil quando nos
demais paises, ha um abismo entre o reconhecimento da necessidade de politicas publicas
de promoc¢do de igualdade de género e a implementacdo efetiva desses direitos
(Cavalcanti, Oliveira 2017* apud Barsted 2007°, p.199).

Em situagdes nas quais a mulher consegue ter acesso aos servigos e denuncia a
violéncia, o meio social volta os olhos para o que antes se mantinha oculto em uma rela¢ao
afetiva, entre as quatro paredes de um cémodo ou era apenas presenciado pelos filhos. A
mulher enfrenta um processo de luto apos o afastamento do agressor, periodo propicio
para o surgimento de sintomas depressivos importantes, como comprometimento da
autoestima, transtornos alimentares, pensamentos suicidas e perpetuam o sentimento de
subordinagdo. Para além das sequelas fisicas, os impactos na satide mental sdo evidentes
e nao devem ser menosprezados. A mulher entdo perde o sentimento de
autopertencimento, percebe-se sem perspectiva de futuro, seja por questdes de
dependéncia financeira, onde o agressor fora o principal mantenedor do lar, ou por
dependéncia emocional, onde a mulher transforma a relagdo abusiva no centro de sua
existéncia. Grande parte das mulheres que vivem a dependéncia sentimental vieram de
lares desajustados e ndo foram contempladas em suas necessidades emocionais durante a
infincia®. Sendo assim, pode-se afirmar que tal forma de dependéncia tende a coligar-se

com problemas de autoestima anteriores ao relacionamento.

Muitos sdo os mecanismos existentes na sociedade que inviabilizam a saida de
uma relagdo violenta: uma autoestima baixa, a crenca de que seus maridos vao
mudar, dificuldades econémicas, duvidas se podem viver sozinhas, a crenga de
que o divércio é como um estigma, o fato de que ¢ dificil para uma mulher com
filhos encontrar trabalho etc. Outras razdes frequentemente mencionadas
incluem: a mulher estd assustada demais para agir, tem muita vergonha de
contar o fato aos outros, sente-se totalmente dependente do marido € ndo tem
lugar para onde ir. (p. 8-9)A’

Os danos emocionais tendem a perdurar por anos, podendo desencadear
psicopatologias provenientes da submissdo constante ao ambiente hostil, de forma que,
mesmo ap0s os episodios de agressdo, a mulher tenha que buscar resiliéncia imediata e
se prontificar a continuar exercendo os papéis ocupacionais que lhe foram impostos de
mie, esposa e cuidadora. E possivel perceber que, independente da situagdo, estas

mulheres sdo engolidas pelas agressdes do parceiro, acabam ficando paralisadas diante



dos filhos, pois precisam transmitir para eles a necessidade de continuar vivendo®. Tal
sofrimento pode se prolongar por anos, caso seus envolvidos ndo sejam tratados de forma
adequada, com estratégias que resgatem sua sensacdo de pertencimento a sociedade,
autoestima, independéncia e autonomia.

Porém, o preconceito para com as que sofrem violéncia parte do senso comum que
subjuga a mulher e favorece estigmas que marcam a trajetoria dessas pessoas a partir do
ocorrido. Desta forma, a injustica ocupacional” se faz presente no contexto da intervengio
com mulheres que outrora viveram um relacionamento abusivo, uma que vez que as
institui¢des sociais coibem o pertencer a si ¢ a a sociedade em geral, dificultando seu

envolvimento em ocupagdes cotidianas, sejam em ambito pessoal ou coletivo.

O fato de essa violéncia ser na maioria das vezes velada, advém de uma
construcdo sociocultural acerca da particularidade e desigualdade entre os
géneros, o0 qual se apresenta como o principal responsavel pela naturalizagio
da violéncia, tendo em vista que existe uma cultura de valores enraizada onde
a mulher deve ser submissa a0 homem. (p. 1989)A3.

Diante disso, entende-se a importancia de reafirmar a nogao de auto pertencimento
desta mulher, com estratégias que promovam o autoconhecimento ¢ a reconstru¢ido do
ser, a retomada e descoberta de papeis ocupacionais e atividades significativas outrora
negados ou negligenciados, que agora, longe do parceiro/agressor, propiciam a ruptura
da dependéncia emocional e financeira.

E impossivel mensurar as cicatrizes emocionais causadas pela violéncia
intrafamiliar, uma vez que esta atinge mulheres de todas as classes sociais, idades e
credos. Também ndo hd uma causa definida para tal fenomeno, o que dificulta as a¢des e
intervengdes, que s6 podem ser delineadas apos intensa analise dos casos, seus contextos,
ambiente e protagonistas. Porém, ¢ de suma importancia que sejam elaborados novos
mecanismos de acdo, de forma a coibir e evitar tal sofrimento. Portanto, para além das
acOes em saude, as intervencdes em Terapia Ocupacional podem alicergar-se no campo
social. O terapeuta ocupacional inserido neste contexto esbarra em limitagdes estruturais
e principalmente atitudinais, realizando um trabalho de readequacdo do ser ocupacional
outrora perdido em meio ao caos da violéncia. E inegavel, portanto, a importancia de
acdes terapéuticas ocupacionais voltadas a mulheres em situac¢do de violéncia nos campos

da satde e assisténcia social. Entretanto, levando em consideragdo que, tanto a

"A injustiga ocupacional se caracteriza na nega¢do do direito de se envolver em
ocupagdes que propiciam a satisfacao de necessidades pessoais, sociais, de saude e bem-
estar. (Carleto DGS; Alves HC; Gontijo DT, 2010)
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construgdo das politicas publicas, quanto a discussao sobre esse tema sao moderadamente
recentes, €, ainda, que a Terapia Ocupacional estd em constante movimento, encontrando
inser¢do em diferentes campos do saber (Satde, Educacdo, Social, Cultura, etc.), faz-se
necessario realizar um levantamento das publicacdes, objetivando elucidar e discutir as
praticas desse profissional voltadas a essa populacdo, de forma a nortear a pratica e a

compreensao acerca do tema.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
Tipo de Estudo

Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica, de carater sistematico, quanti-
qualitativo e descritivo, no qual buscou-se identificar e analisar as publicagcdes em que a
Terapia Ocupacional se faga presente, por meio da atuagdo em campo, como fonte

conceitual ou objeto do estudo.

Critérios de inclusao e fontes de informacao

Foram incluidos artigos publicados nos tultimos cinco anos (2015-2019), nos
idiomas portugués, inglés e espanhol que apresentassem relatos de equipe
multiprofissional que em que o terapeuta ocupacional estivesse inserido, abordagem do
tema sob a Otica terapéutica ocupacional, assim como sua intervengdo e estratégias de
atuacdo. Foram incluidos artigos que continham os descritores “Terapia Ocupacional”,
“violéncia contra a mulher” e “violéncia de género” em seu titulo e palavras-chave em
portugués, inglés e espanhol. Como fontes de informacdo, foram inclusas as seguintes
plataformas de dados: CAPES, SciELO (Scientific Electronic Library Online), SCOPUS,
PubMed, Lilacs (Literatura Latinoamericana e do Caribe em Ciéncias da Saude),

Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Medline, REDIB e OTseeker.

Procedimentos de coleta e analise dos dados

A coleta de dados foi realizada no periodo de outubro de 2018 a agosto de 2019,
utilizando os critérios de inclusdo, nas plataformas e dados ja mencionados. Todos os
dados foram inicialmente organizados em planilha elaborada no programa Microsoft
Excel®, com varidveis sinteticamente apresentadas no Quadro 1. Em seguida, os dados
foram tabulados e quantificados. Como estratégia de categorizagdo das variaveis descritas
no Quadro 1, priorizou-se o que estava descrito nos textos analisados. Diante disso, os

artigos selecionados e categorizados foram analisados de acordo com as tabelas
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Systematic Review Study Appraisal Worksheet (APENCIDE A) e Qualitative Studies
Evaluation Worksheet (APENCIDE B). Tratam-se de dois checklists produzidos pelo

Centro de Medicina Baseada em Evidéncias de Oxford (CEBM), que tem como objetivo

analisar a consisténcia das informagdes apresentadas em artigos de revisao de literatura,

assim como estudos qualitativos.

RESULTADOS

Foram encontrados 37 artigos, porém apenas 6 foram analisados (Figura 1). Apos

a analise, os artigos foram categorizados segundo os parametros do Quadro 1.

Idennﬁcagau Momero de registros icentificados Numero de registros apss
nas bases de dados [(OTSEEKER, remocdo de duplicatas: 16
MEDLIME, SCIELD, REDIB): 37
Elegilibilidade l

Mumero de registros selecionados Momero de registros
e - > .
de acordo com os criteérios de excluidos:
inclusdo: &

- Publico alve: 4

-SemmencdoaT.0: &

Figura 1 - Artigos analisados

Quadro 1 - Categorizacdo dos estudos.

Ano de publicaciao

Local de publicacao
Periodicos

Instrumento de
coleta de dados

Analise dos dados

Publico alvo

Selecao dos
participantes

Abordagem

Desenvolvimento
cronologico

2015, 2016, 2018

Brasil, Africa do Sul, Estados Unidos, Israel, Espanha
OTSEEKER, MEDLINE, SCIELO, REDIB

Fontes documentais diversas, questionarios, entrevistas, formularios

Analise de Contetido; Andlise Estatistica: Descri¢ao Simples, Testes de Hipoteses

Faixa etaria: . Tipo de violéncia: . .,
. Género: po de’ Vulnerabilidade Prejuizo
criangas, .. Doméstica, abuso .
Feminino, A social: nas AVD:
adolescentes, . sexual na infancia,
masculino o . presente presente
adultos mutilagdo genital.

Amostragem probabilistica, amostra por julgamento ou intencional.
Quali-quantitativo, seccional, exploratdrio, ndo identificado.

Transversal, longitudinal, retrospectivo, ndo identificado.
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Pesquisa de Campo; Pesquisa Documental; Pesquisa Ex-Post Facto:

Procedimentos . . . .
, Modalidade Caso Controle ou Modalidade Correlacional; Estudo de Caso, revisao
tecnicos . ~ - .
da literatura, ndo identificado.
Segundo os objetivos Pesquisa exploratdria, pesquisa descritiva, ndo identificados

Caracterizacio dos artigos encontrados segundo o ano e local de publicacio e

plataforma de dados

Quanto ao ano de publicagdo dos artigos, pode-se observar que o ano de 2015 foi o
periodo no qual a problematica da violéncia contra a mulher teve maior énfase diante dos
anos seguintes, concentrando 3 artigos do total da producao cientifica coletada para este
estudo, seguido por 2016, no qual foram publicados 2 artigos e 2018, no qual apenas 1
artigo valido tratou sobre o assunto. No que concerne ao local de publicacdo, os dados
resultantes mostraram que a Espanha concentra a maior quantidade de publicagdes sobre
o tema, tendo publicado 2 artigos, seguido do Brasil, Israel, Africa do Sul e Estados
Unidos, cada um com 1 artigo. Ja no que compete as plataformas de dados, os maiores
numeros de publicagdes sobre o tema foram encontrados em buscas na plataforma

SCIELO 2 publicagdes, PUBMED 2, OTSEEKER, 1 artigo e REDIB, 1.

Caracteristicas do publico alvo

Ao que diz respeito ao publico alvo abordado nos artigos, observou-se que 4 estudos
abordaram somente mulheres como alvo da pesquisa, 1 desses estudos aborda também os
filhos e 1 discursa sobre a preparacao de estudantes de Terapia Ocupacional para atuagao

com mulheres que sofreram mutilacao genital.

Caracterizacio dos artigos encontrados de acordo com a escala Systematic Review

Study Appraisal Worksheet

Apenas um artigo se encaixou nos critérios de avaliacdo pelo checklist, sendo o
unico estudo de revisdo sistematica dentre os coletados. Observou-se fragilidade quanto
a pergunta PICO feita no estudo, assim como a falta de estudos relevantes para o
desenvolvimento do artigo analisado, de forma que ndo responderam a pergunta feita
pelos pesquisadores, pois na revisdo sistematica analisada, apenas um artigo embasou

toda a pesquisa.



13

Caracterizac¢ao dos artigos encontrados de acordo com a escala Qualitative Studies

Evaluation Worksheet

Apoés andlise observou-se que 3 artigos se encaixaram na condi¢do de estudo
qualitativo. Observou-se coeréncia quanto a abordagem metodologica e analise dos dados

de cada estudo, assim como a estratégia de amostragem.

Quanto aos artigos destoantes

Durante a analise de dados, observou-se que dois dos seis artigos coletados para
analise neste estudo ndo se encaixam em nenhum dos critérios de avaliacao utilizados nas
tabelas, sendo um deles de analise conceitual a respeito do tema e o outro apresenta-se

como um relato de experiéncia.

DISCUSSAO

Os resultados deste estudo mostram que as publicagdes sobre violéncia de género
vém diminuindo ao longo dos anos, ainda que o assunto se faga cada vez mais presente
nas pautas sociais e os registros de novos casos tenham crescido consideravelmente’, o
que mostra um baixo interesse em consolidar as bases tedricas da Terapia Ocupacional
nesse contexto, de forma que novos modelos de atuacdo e relatos da pratica profissional
sejam pouco documentados. Em contrapartida, percebe-se uma mudanga significativa nas
concepcdes de humanidade, que engendrou alteragdes na posicao social que esta profissao

desempenha’.

Dentre os artigos analisados, observou-se a grande quantidade de analises
documentais, e tanto FERREIRA, R M. et al., quanto DYSINGER, H. J. et al. usaram
andlise de prontuario para delinear pesquisas e intervengdes e procedimentos
metodoldgicos de suas respectivas pesquisas com base no contexto pregresso de mulheres
que outrora experienciaram a violéncia intrafamiliar, levando em consideracdao aspectos
socioculturais e emocionais destas pessoas, a fim de identificar as areas de ocupagao
prejudicadas. Nos trés estudos com esta caracteristica, observou-se a necessidade destas
mulheres em delinear perspectivas de vida relacionadas a autonomia financeira,
colocando capacitacdo profissional e busca por atividades laborais como meio de
recuperacdo da autoestima. Para as mulheres, buscar o ensino regular, emprego formal e
maior participagdo social ¢ um ponto crucial na transi¢cdo da vida em um abrigo para a

vida em sociedade'?.
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No que concerne ao artigo de RUIZ, M. T. G. et al., que discursa sobre a formagao
de terapeutas ocupacionais para atuar junto as mulheres que passaram por mutilacao
genital, percebeu-se uma necessidade de preparar o académico para empoderar-se e
desenvolver atuagdo junto a este publico naquela regido, de forma a consolidar a atuagao

profissional e conter os agravos psicossociais desta pratica.

A progressdo académica, tedrica e de pesquisa ndo deve limitar-se as paredes
das universidades ou centros de pesquisa, mas deve basear-se na pratica
profissional, e nunca perdendo contato com a realidade das pessoas, familias e
grupos, pois correm o risco de basear-se no idealismo e na ilusdo. (p.04) A'',

Percebeu-se pouca organizacdo na estrutura do artigo, uma vez que este nao
apresenta escopo metodologico, apenas expondo a problematica, sem resultados que
confirmem a falta de capacita¢do do académico de Terapia Ocupacional para atuar com a
problematica citada. Entretanto, o estudo da enfoque a uma realidade pouco discutida no
meio profissional, mas muito frequente em paises do Oriente Médio, abrindo assim o
espaco para discussdo e reflexdo. Portanto, entende-se que a mutilagdo genital feminina
apresenta-se como mais uma das facetas da violéncia de género e um atentado aos direitos
e liberdades femininas'2. Diante disso, observa-se a necessidade de explorar estudos de
diversas matrizes socioculturais, a fim de fomentar o debate acerca de temas variados.

No que compete aos estudos de revisdo bibliografica. TITOS, L. V. et al. buscaram
por artigos nos quais o terapeuta ocupacional estd inserido na equipe de assisténcia a
mulheres que passaram por mutilagdo genital. Usando a abordagem metodologica da
revisdo bibliografica narrativa. No entanto, o resultado conta com apenas um artigo, ja
citado neste estudo. Assim, apontam-se a fragilidade da publicacdo, uma vez que a
escassez de dados ndo permite que seja feito um panorama acerca do trabalho do terapeuta
ocupacional.

Durante a busca, surgiu entdo a mulher em situacdo de violéncia e o papel
ocupacional de mae e cuidadora. Desta forma, LEVI, A. W. et al. analisaram 36 diades
mae-filho, em um abrigo em Israel, com o intuito de observar as repercussdes da violéncia
no relacionamento entre ambos, assim como o comportamento € o brincar das criancas
expostas ao ambiente de violéncia conjugal. Usando quatro instrumentos de avaliagao
que analisavam a prevaléncia demografica dos casos de violéncia (Demographic
questionnaire), indicios de transtorno de estresse poOs-traumatico (Posttraumatic
Diagnostic Scale), avaliagdo do brincar (Test of Playfulness) e a interagdo de pais e filhos

(Coding Interactive Behavior).
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Diante disso, o estudo retrata as maes enquanto pessoas abusadas na infancia e na
vida adulta, o que compromete a interacdo com suas criangas, assim como a auséncia ou
pouca troca de afeto entre mae e filho. O estresse pos-traumatico apareceu como ponto
prejudicial nesta relagdo, de forma que as maes ndo conseguiam enxergar a importancia
do contato no desenvolvimento das criangas. Tal realidade desperta reflexdes sobre o
ciclo da violéncia em uma familia, assim como a percep¢do de que, criancas expostas a

tal situagdo tendem a repetir o ato com seus pares ao longo do seu desenvolvimento.

A depender de onde mogas ¢ rapazes ancorem suas representacdes, eles/elas
podem assumir um posicionamento contrario a essa pratica, significando a
violéncia como fendmeno injustificavel, que deve ser banido das relacdes
afetivas, como também podem legitima-la, a partir de ideias fundamentadas
nos papeis ideologicos de género, e até mesmo reproduzir situagdes de
violéncia em seus proprios relacionamentos. (p.95)A".

Percebe-se entdo que a necessidade de mudar a forma como a sociedade encara a
violéncia de género ¢ parte de um trabalho que necessita ser iniciado no seio familiar,
através do compartilhamento de valores, com o auxilio de instituicdes educacionais e
acoes de educacdo em satide que aborde o tema de forma didatica, com a intencdo de
transformar a visdo das geracdes recentes e alertar para os sinais que antecedem os
episodios violentos, ressaltando a importancia da familia na iniciagdo social da crianga,
destacando a importancia do didlogo na construcao de cidadao com pilares na formagao
social’.

Observou-se, no entanto, que Human, H.; Miiller, J. C. abordam a questdo da
violéncia sexual e a atuacdo terapéutica ocupacional sob a 6tica da espiritualidade. Em
conjunto com um lider religioso, na Africa do Sul, o artigo retrata a vivéncia de uma
jovem que viveu situagao de abuso sexual, com o objetivo de criar um ambiente amplo e
reflexivo através da transdisciplinaridade, construindo um espaco onde diferentes areas
do conhecimento podem contribuir para gerar novos insights'*. Diante desta abordagem,
o estudo relata a experiéncia de uma equipe transdisciplinar, na qual cada profissional se
colocou diante de perguntas que o incentivavam a compartilhar os beneficios de sua
intervengdo ao grupo, estimulando-os a refletir ndo apenas sobre sua contribui¢do para o
caso, mas também o que esperavam da atuagdao do outro, abrindo campo para um olhar
integral do caso que lhes fora apresentado.

Observou-se também o importante relato que este estudo traz acerca das
repercussoes psiquicas da violéncia sexual. Através da narrativa da mulher que mostra-se

obrigada a superar o trauma, suprimindo seus sentimentos e impressoes acerca do
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acontecido, muitas vezes, de forma tdo intensa a ponto de sentir um completo vazio ao
que tange as emogdes, lindado com a memoria de forma apatica, ou bloqueando qualquer
recordagdo do ocorrido. Entende-se, portanto, que sdo significantes as alteragdes
cognitivas, alteragdes neuroendocrinas, estruturais e funcionais e comportamentais'®
durante a vida adulta de uma pessoa que passou por situagao de abuso sexual na infancia.

Diante disso, s3o comuns as reagdes agressivas, a dificuldade em socializar com
pares, déficits de atencdo, acarretando em dificuldades no aprendizado, assim como
prejuizo no brincar'’. E possivel identificar diversos prejuizos ocupacionais e alteragdes
comportamentais ao longo da vida destas mulheres, que muitas vezes necessitam de
acompanhamento permanente para o desenvolvimento de relagdes saudaveis.

Desta forma, o estudo traz a atuagdo terapéutica ocupacional como um elo entre o
resgate do autopertencimento, assim como a conexdo do individuo com sua
espiritualidade, tendo em vista que a Terapia Ocupacional entende a espiritualidade
enquanto dimensdo da vida do sujeito, transformando-se assim em objeto de
interven¢io'® assim como, utilizando-a como estratégia para de intervencio, de acordo

com o contexto e necessidade do cliente.

Quanto as politicas publicas de protecao aos direitos da mulher

Este estudo contou com uma variedade razoavel quanto a origem dos estudos
analisados. Provenientes do Brasil, Estados Unidos, Espanha, Israel e Africa do Sul a
andlise despertou a necessidade de compreender o funcionamento de politicas publicas
que atuem na garantia dos direitos humanos das mulheres. Como ja exposto
anteriormente, o Brasil conta com um importante, porém ainda pouco eficiente, aparato
de assisténcia. Considerada pela ONU a terceira melhor legislagdo do mundo no combate
a violéncia de género, a lei Maria da Penha sofreu cinco alteragdes no ano de 2019. Os
projetos em pauta no congresso federal visam uma sistematizacao da lei, analisando os
impactos de uma mudanga em relacdo a outra. Tal iniciativa afeta a eficacia da lei, uma
vez que as mudancas realizadas até entdo tém um carater experimental.

Dentre as alteracdes estdo: a desobrigacdo da pessoa que descumpre medida
protetiva assegurada por policiais ou delegados ser responsabilizada nos termos da lei,
apenas quando o descumprimento for de uma medida protetiva concedida por um juiz.
Também passa a ser obrigatorio informar sobre a condi¢do de pessoa com deficiéncia em
situacdes de violéncia, assim como a obrigagdo que cabe ao policial de verificar se o

agressor possui arma de fogo e notificar ao 6rgdo responsavel pelo registro do porte. A
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lei também estende sua atuagao aos filhos, uma vez que determina prioridade nas vagas
de escolas publicas para criangas que conviveram com violéncia intrafamiliar, assim
como a obrigatoriedade de o agressor ressarcir o Sistema unico de Satde (SUS) pelos
custos no atendimento a mulher em situacdo de violéncia!®

Embora as pessoas do género feminino sejam maioria na sociedade estadunidense,
0 pais ainda ndo possui uma politica solida de amparo aos direitos femininos, uma vez
que as leis variam entre os Estados, sendo o Estado da Califérnia o que mais apresenta
leis que coibem a pratica da violéncia de género a exemplo da lei denominada “Domestic
Violence Restraining Order”. Uma ordem de restri¢ao a violéncia doméstica (DVRO) tem
como objetivo evitar novos abusos, separando uma vitima de seu agressor?’, algo muito
similar ao que ¢ aplicado no Brasil por meio da lei Maria da Penha.

Ja na Espanha, onde a violéncia de género ¢ muito discutida, em func¢ao da for¢a do
movimento feminista no pais, que ¢ fortemente apoiado pela populacao desde o fim da
ditadura franquista, elaborou-se entdo a “Ley Organica 15/2003” que objetiva garantir o
direito as mulheres de uma vida livre de violéncia, que engloba os aspectos educativos,
preventivos, sociais, educacionais ¢ de assisténcia a mulher pos episddio de violéncia,
utilizando, quando necessario, a resposta punitiva?'.

No entanto, Israel e Africa do Sul sdo os lugares onde néo se ha uma politica publica
voltada unicamente para as mulheres. Porém, em ambos os paises o movimento feminista
vem pressionando as autoridades em busca de repostas efetivas acerca da elaboragdo de
politicas publicas que garantam os direitos das mulheres. Porém, de forma geral, observa-
se como as diferentes politicas publicas implementadas nesses paises se interligam em
um Unico objetivo, garantir os direitos das mulheres e sua liberdade social, de forma que,
mesmo em paises com essas politicas pouco estruturadas, a sociedade j4 se mobiliza em

torno do tema.

Quanto as falhas metodolégicas presentes nos estudos

Muito embora os estudos analisados abordassem os mais variados temas,
proporcionando reflexdes importantes acerca da pratica profissional frente a diferentes
situagdes e realidades e também sobre a producdo terapéutica ocupacional junto a
mulheres em situagdo de violéncia, observou-se fragilidades importantes nas
metodologias, que dificultaram a analise dos dados. A exemplo de RUIZ, M. T. G. et al.
e Human, H.; Miiller, J. C. que ndo apresentaram os procedimentos metodologicos

adotados de forma clara e objetiva, assim como auséncia de resultados ou qualquer outro
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dado que pudesse contribuir em termos epidemioldgicos ou construir uma conexao entre
o campo de prética e a teoria.

Observou-se também que artigos unicamente conceituais possuiam falhas quanto a
observagao em ciéncia, de modo que as comprovagdes de hipoteses dos autores fossem
comprometidas, pois, ¢ baseado na observagao em ciéncia que o pesquisador identifica
os déficits que afetam a situaciio e consequentemente seus resultados??.,

Nesse sentido, entende-se a necessidade de um delineamento metodologico
rigoroso, que siga o que fora previamente proposto pelo estudo, de forma a conectar-se
ndo s6 ao objeto de estudo, mas que também possa servir como parametro de futuras

pesquisas e até mesmo para o embasamento para novas praticas.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo visou analisar publica¢des nacionais e internacionais de artigos
que tratam a violéncia contra a mulher sob a otica terapéutica ocupacional, seja por meio
de intervencdes em campo de atuagdo ou através de estratégias de qualificacdo desses
profissionais para atuar diante da situag¢do. Os estudos coletados variaram entre andlises
documentais (prontudrios) com abordagens qualitativas, relatos de experiéncia e revisdes
de literatura e abordaram diversas formas de violéncia de género, a exemplo de mutilagao
genital, violéncia sexual, violéncia doméstica, com énfase na agressao fisica.

Quanto aos prejuizos nas atividades de vida didria (AVD) e atividades instrumentais
de vida diaria (AIVD) observados durante a andlise, ressalta-se a participagdo social,
descanso e sono, cuidar de outros, gerenciamento financeiro, participagdo na educagao
formal, procura e aquisicdo de emprego e participagdo no brincar. Porém, os estudos
analisados apontam que mulheres que passam por situagdo de violéncia enxergam na
busca por educacdo formal e qualificagdo profissional um importante meio de
empoderamento € o primeiro passo para o resgate do autopertencimento.

Constatou-se que o numero de publicagdes diminuiu ao longo do periodo
delimitado para este estudo (2015-2019), muito embora o registro de casos de violéncia
venha aumentando ndo sé no Brasil, mas em outros paises, o que dificultou a coleta de
dados, influenciando nos resultados desta pesquisa. As falhas metodoldgicas encontradas
nos estudos analisados também apontam para a necessidade de melhor delineamento de
pesquisa, de forma que o leitor possa compreender os objetivos do estudo, assim como
desenvolver questdes-problema que resultardo em arcabougo literario a respeito da

tematica abordada.
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Observa-se, no entanto, a importancia de uma denominacdo correta quanto a
classificagdo de violéncia, para que mulheres que vivem estas situacdes possam se
identificar-se nesse spectro. Desta forma, entende-se violéncia de género enquanto
qualquer agressao a pessoa unicamente pelo género a qual pertence, sendo praticado de
forma estrutural na sociedade. Ja a violé€ncia intrafamiliar € a que ocorre entre os membros
da familia, e pode ser de pai ou mae contra os filhos e vice versa, parceiros intimos ou
qualquer outra situacdo de agressdo entre pessoas da mesma familia. A violéncia
doméstica, no entanto se refere somente a violéncia contra mulheres, praticada no ambito
familiar.

Diante dos achados evidenciados neste estudo, constatou-se que ¢ de suma
importancia que os terapeutas ocupacionais documentem suas experiéncias e reflexdes
acerca da atuacdo terapéutica ocupacional junto a mulheres que sofreram violéncia, dada
a relevancia social do tema e a grande ocorréncia de novos casos. E fundamental entio
que a problematica seja pauta de discussdes no meio académico e profissional, de forma
a delinear atuagdes no campo de pratica e fomentar a inser¢ao deste profissional em novos
nichos de atuagao.

Espera-se que este estudo possa contribuir para despertar o interesse de terapeutas
ocupacionais sobre a violéncia de género, de forma que possam enriquecer a discussao ja
abordada por outros pesquisadores, assim como fomentar novas pesquisas acerca dos
impactos ocupacionais da violéncia de género no cotidiano de mulheres, homens e

criangas inseridas em lares disfuncionais onde a violéncia intrafamiliar é frequente.
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astratégia o busea deve inclisr os bermns MeSH &

palavras de texto,

A seoan Metacas deve descrever a estratégla de
baisea, incluindaos termas ussdes, com detalhes.

AsecaoResultados vai delimear onumerode triulos
o resumns revisadas, o numero de arbigos
comgletos recuperadns, ¢ o numern de artigos
racluidos Junta as razoes para a cxclusan, Esta
informacan poce ser apresentada m figurasauum
Flows Chart

Esbeartipo: Sim ] HAn ] Maoesta claro |

Comentarios:

0= critéries uzados para a selegde de estudos para inclusao foram apropriados?

0 e sarin dgdesl?

Cracle ng artipgs ey encantro a infsomado?

Auinclusta oo exclusan de sstudas em uma rensan
ststemidtica deveserclairamentedefinida aprioe,
5 critérins de elegihilidade usados devem
especilicar 08 packentes, intervencies o
exposiodes, e destechas de interesse, Em muitos
casos, & Hipo de desenha oo estudo serd um
componente chawe dos Critérios de incluss

A secaa Metadas deve descrever em detathes os
critérinsdeinclisaoaexclusio. Hormalmente,
Incluird o deserho do estuda.

Esteartign:5im | Mao ] Mao estd clare |

Comentanias

Oz estudos incluidos foram suficientemente

validos para o tipo de pergunta feita?

O qus soria idesl?

e i artigh & encantin a informagas?

Dartige deve descresar coma a gualidade de cada
mstudo fal avaliads usardd o critenos de qualidads
predetarminadas & aproprisdas &1 tpo de
pergunta clivica (e, rancomizacao, cegamenta,
a seguimento completa dos pacientes),

A e Ao Métadas deve descraver a avaliscia da
gualidadesascriterios usados, A secio Resultados
deve Formecer infarmanses sabre a qualidade das
estudos indieid uats.

Esteartign:Sim]  Man]  Manestd clarn ]

Comentarias:

0= resultados foram semelhantes de estudo para estudo?

1 s serin weal?

Grcle na artiga cu encantro a informagaal

ealmente, o5 resultacos de diferentes estudos
deveriam sersimilares cu hqm'_.iénem S pxlstin
hetercgeneldade, of aulcres devem estimar seas

AsecanResultades deve declararn seos resultag
san heterpgéness e discutic possiveds rapdes, O
Fovest Plal deve masirar o8 resultados da teste Chi
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diferenaisbasignificativasTesteChiquadrade). | quadradapara heterogenseidsde e dricutir ranies
A porigreEi razies para & heterogensidade devam | para & mesna, e exislin,
ser exploradas.

Este artignz5im ] Mao]  Hao esta darm ]

Comenkarias:

Quais foram os resultados?

Como foram apresentados os resultados?

Umia revisan sistematica formece um resuma dos dados a partir de resultados de um ndmena de estudos
i widuais, Se s resultados dos estudos indinduans sao similares, um m@bodo estatisticn (chamado
metandlise) ¢ usado para combinar os resdtados dos estudos individuais © um sumiarie geral das
estimativas écalculado. A metanalise fomece valones do pesede cada estuda individual de acordo com
seus tamanhos amostrais. Dsresultados individuals dos estudos precisa mser expressosem um padesa,
oMo o riscn relative, razac de chances cu diferanca de médias entre o5 grupos, Os resultados sao
tradicionalbmente mdbrackas em uma Tigura, osmeesss shaiea, chamada Forest Fal,

Compatison: 03 Tiamtmad wans Fladabs
L= R 07 Effuct of Ueatmainl an mstality

[Ty [rmm— i [T
iy nH el T P = A el
Fevrwry V80 e LRE - (1Y DA =
Oty 1067 190 100 ) .- ] iadd B R
Veao 1888 i LI = | B = e
Priere XEK 2m LiL + & L1
ol TR i LRl —— w
TR Fe T 0 e - LLY) v s R
Ve 1o PR ¢ e 50 ad ) 52
T 1 TRl T B ) (L
v 3 T

0
P el B e

O Forest Plot descri foackme representa wme metandiise de 5 extudos que oenlimram as #feitos de um
tratementa hipatdticanamartalidede, Osestudesindividuaissao representadas por umquadrodapreta e
umedirha horizantal, quecarmespondrmaestimativa pontual eoo indervalode canflanca de $55.do razda
dechances, O tamonhedd quidroda pretorefTele ¢ pese que b estiada Lem nemetondlise, Alinta vertico!
COFTESRONdE a “ousdncio de efelto” do Iratament o - wme raada de chances de 0, Quanda afnfervalode
canflanga nclid o 1 ista indicg que o residltada nda & significante em alvels canvencionals (P=0,05

O dlamaonte na base repeesenta o razdode chenoes rambineda ¢ sgrupeca oe fodas os 5 PsTudas, com seu
ingervalode conflanga de 955, Neste casa, ele masirg que o trotementa redug ¢ movtalioede em 390 (07
0,86 B9% 10 0, 56 a 0 7E). Node gus oafamontes ado 5@ solyepde ¢ linhd de ~ gusdnciode efeilo” fa miernele
o corfianca ido inclu o 7)o fornie que padethas Ler CevLead o guea raedo de chances combinada ¢
et arnerle Signifioande,

Explorando a heterogeneidode

& Peterogeneidade & svaliads veando o leste “epaball”, ou mais faomalmente, oom el eolalisticog
comia o teste Cochran Q. Com o teste “eyeball”, w2 prooura par mtersecsa de intervalos de confianca dos
estudos com a sstimativa resumida. Ho ecemolo acima, abserve gue s nha portilhada que corre
werticalmente atraves das razoes de chanoes cnaga s linhas honzontais de tados os estudas indrekduats
indicande que os estudos sino homogéneos. & heterogeneidade também pode sor avaliada através doteshe
Chi quadrada iCachran 00, 5e o Cochran § for estatisticamente significative, existe definitivamsnte
heterogeneidade, Se oCochran naé estatisticaments s gnificante, man a razdoentre o Cochran e os
graws deliberdade (00d1) Tor = 1, existe possivel heterogeneidade. Seafochran Qnanéesatisticaments
significante Qdf for = 1, a heterogeneid ade & muits improvavel. Mo ezemploacima Qfd! & mencr que 1
40,9308 = 0,23 ) e o valor de o ko e sigrificante (0,92), indicanda nda haver heteroganeid ade,

HOTA:anivel designificincia para o teste Cachran O & frequentemente definddocome 0,1 em decarrénoia
e halen poder do teste para detectar heterogeneidade,
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Planilha de Avaliacio de Estudos Qualitativos

Fzcional para pesquisa: O artigo descreve um problems clinico imporisnis & 5 guesiao
ests claraments formuizds? Se sim, confinus com o formulsno sbsio. Se nSo. encontrs
um ouiro srtigoe!

A ABORDAGEM QUALITATIVA FOI AFROFPRIADAT

0 que deve procurar? Em guz lngar do arti=e en enconiin et
informecio?
A permumta gue stz :endo feia busca uma 0 triulo, resume & inrodagan COMED
mizlhor compreensan de: opiride: das devem mosirer 2 2 abordazem queliteriva fni
peszoaz, opinides & ‘0u experifncias am apropriad per= 2 guestis imvestisada

relardo 2 tma sitnagdo | cenarip

cirrunssArcia espeafica’

Weste artign: | )sim [ jman [ )mao esta daro

Comentirias:
AFESTRATEGIA DE AMOSTREAGEN FOI APROFRIADA PARA A ABORDACGEAL
UTILIZADA?
0 gque devo procurar? Em gquz lngar do arti=e en encontro exte
informecio?
Como o= parbcipantes | Cenarios foram A sapao ‘Watodo:' deve mosTar como o=

seleciopade:? A mosira inchan vme seme da participantes foram recrutsdos =
expeTiéncias (variacZo amostra magima), e zeleciaradne

gue todas 3: “warizves" relvantes - comp
sawn, idade, localizacin seoerafica,
gravigade da cordicin, apaio social, dtnacin
soCipaConOmica, 208250 2 SErvigaE, Stnia -

foram consideradas”

AmipstTa par ConverignCia raTamants & O

oa escalha de amostragem
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Nesteartizw ([ J:im ( jmao () lium'l daro
Comentirios:
QUAILS FORAM 05 METODOS USADDS PARA A COLETA DE DADOS?
0 que devo procurar? Em que lugar do arti=e en encontre esta
informagio?
Consults a seq2o "Matodo: " para obter
mformacdes sohre colem da dades, inclaindo
Zuizs da epTevisias e anotacde: de campe

U= metndes de colet= 2 dades foram
dazgites com detzlha: soficiarre: pam
Pt g voce reprodoze o esinde” Ela:
Ior=m rensparenies & appopriado:”

Ezssrles artrevishs 530 beis pare sxplarar
2= spperiénciz: individusiz; snopes focai: sdo
mfeiz pare sxplorer 2= visdes dz um
detorminadn srene ou para obter mftrmacies
serades duremts discmssdes em FrIpa.

Nesteartizo: | jdm [ jmio () maoesta daro
Comentarios:
COAID D5 DADDS FORAM ANALISATMDS F COAD FORAM CONFIRAIADOS?
Em que lugar do arti=e en encontre esta
informacio?

A zecao Netodos” dave fareacar
mformacfes suficients: sobre camo 05 dado:
foram analizados & confmmades

0 que devo procurar?

A ahordazam &2 apalize do: dados foi
zeropriade pare 2 metndolosia whilivada”
Ezemply: mm asinde tearico Smdamanmdy
prec=a ircheir compeTaCin CcopstERis.

0= pz=zps apzlnros foreme aprecentados
demlmadrwants (gla: 3o TarspETaries”

0= cmdados per 2zsasmrar o ‘copmrole de
qualicdade” firam dasiritos” Exemplos

émplz codiSioacia, Sarms=do d2 sgmipe de
pesquisa sobre o meem identiTioade,

coeSrmacio & vaEdacso do respandedar.
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ANEXO

Revista Interinstitucional Brasileira de Terapia Ocupacional - REVISBRATO
Diretrizes para Autores

A REVISBRATO nao cobra a submissao, avaliacao, revisao, traducio e publicacido
de artigos. Todo o processo editorial é gratuito para os autores e autoras.

A submissao do manuscrito devera respeitar as diretrizes indicadas pelo corpo editorial,
sendo estas, critérios para aceite. E sugerido aos autores que fagam um checklst, uma
revisdo, quanto a estrutura do artigo antes de submeté-lo a revista. Seguir a orientagio do
formato Vancouver. Os artigos que nao atenderem aos itens mencionados poderdo ser
devolvidos aos autores para adequagdo, ou recusados, anteriormente a avaliagdo pelos
Revisores ad hoc, conforme decisao do editor. Os manuscritos deverao ser submetidos no

seguinte endereco eletronico: https://revistas.ufrj.br/index.php/ribto

Seguem abaixo as diretrizes para elaboragdo da: 1) Folha de Rosto e 2) Estrutura do
Manuscrito (texto), que devem ser submetidas em arquivos separados.

ATENCAO: A FOLHA DE ROSTO DEVE SER SUBMETIDA EM ARQUIVO
SEPARADO DO CORPO DO TEXTO.

1) Folha de rosto

Abrange as seguintes informagdes: titulo, autores, contato de todos os autores (institui¢ao
e email), endereco de comunicagdo do autor principal do artigo, Grupos de Pesquisa
cadastrados no CNPq/CAPES, Programas de Pos-graduacao (strito senso) e fontes de
financiamento (se houver).

Titulo: Conciso e informativo. Obrigatoriamente deve ser escrito em trés linguas:
portugués, inglé€s e espanhol. A ordem das linguas deve seguir os seguintes critérios: a
primeira lingua do titulo deve ser aquela, na qual originalmente sera descrito o corpo do
manuscrito (texto), e em seguida as demais, respeitando a lingua originaria do pais sede

da revista, no caso o portugués, e em seguida, a lingua restante. O titulo principal deve


https://revistas.ufrj.br/index.php/ribto
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estar em fonte Times New Roman, 14, negrito e caixa alta, centralizado em relagdo ao
texto. Os demais titulos traduzidos devem estar em fonte 12 somente.
Abaixo exemplificamos as possibilidades de ordem dos titulos por idioma e¢ a sua

formatacao.

Exemplo 1 - quando o texto € escrito em lingua portuguesa:
AS COMPETENCIAS DO PROFISSIONAL TERAPEUTA OCUPACIONAL
INSERIDO EM POLITICAS CULTURAIS

The skills of the professional occupational therapist inserted into cultural policies
Las competéncias de el profesional terapeuta ocupacional insertado en las politicas
culturales
Exemplo 2- quando o texto € escrito em lingua inglesa:
THE SKILLS OF THE PROFESSIONAL OCCUPATIONAL THERAPIST
INSERTED INTO CULTURAL POLICES

As competéncias do profissional terapeuta ocupacional inserido em politicas culturais
Las competéncias de el profesional terapeuta ocupacional insertado em las politicas
culturales

Exemplo 3- quando o texto € escrito em lingua espanhola:
LAS COMPETENCIAS DE EL PROFESIONAL TERAPEUTA OCUPACIONAL
INSERTADO EN LAS POLITICAS CULTURALES

As competéncias do profissional terapeuta ocupacional inserido em politicas culturais
The skills of the professional occupational therapist inserted into cultural policies
Com asterisco no titulo, deve ser informado, em nota de rodapé, se o manuscrito ¢ parte
de pesquisa, se possui fomento (financiamento de 6rgdos de pesquisa publicos ou
privados, ou de outros 6rgdos como instituicdes e empresas), € se o trabalho ja foi
apresentado, em sua totalidade ou parte, em eventos cientificos.
Autores: Nome completo dos autores abaixo do tultimo titulo, suas localizagdes
institucionais, cidade e pais, seguido do endereco eletronico (email).
Contato: Somente do autor principal. Deve-se indicar, em nota de roda pé, o endereco de
correspondéncia (instituicao/residéncia, rua, CEP, cidade, unidade da federagdo, pais) e
telefone para contato.
Agradecimentos: Se houver, devem mencionar somente os nomes das pessoas ou 6rgao

institucionais, de forma sucinta.
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Contribuicao dos autores: O(s) autor(es) deve(m) definir a contribuicdo efetiva de cada
um no trabalho. Indicar qual a colaboracao de cada autor com relagdo ao material enviado
(i.e.: concepcao do texto, organizagdo de fontes e/ou andlises, redacdo do texto, revisao

etc.).
2) Estrutura do Manuscrito (texto)

Os manuscritos podem ser apresentados em lingua portuguesa, inglesa ou espanhola.
Devem ser digitados em arquivo Microsoft Word 2007 ou posterior, folha tamanho A4,
margens de 2,5 cm, espaco do texto de 1,5 entre linhas, letra Times New Roman, fonte
12. Todos os paragrafos devem comecar na coluna 1, sem tabulacdo (espagamento de
paréagrafo).

2.1. Resumo, Abstract e Resumen:

Refletem os fundamentos do trabalho em sua totalidade. Devem preceder o texto e
obrigatoriamente devem ser escritos nas trés linguas (portugués, inglés e espanhol),
respeitando a mesma ordem dos titulos. Devem conter o maximo de palavras indicadas
em cada secdo, descrita a seguir. Preferencialmente, adotar explicitacdo da estrutura do
trabalho; no caso de Artigos Originais devem obrigatoriamente seguir: Introdugao,
Objetivos, Métodos, Resultados/Discussao e Conclusdes.

(Descritores) - Palavras-chave, Keywords e Palabras-clave. De trés a seis, escritas nas
trés linguas obrigatdrias, apresentadas apds cada resumo. As palavras-chave deverdo vir
separadas por virgulas. Obrigatoriamente deve ser consultado o DeCS (Descritores em

Ciéncias da Satude -- http://decs.bvs.br ) e/ou o Sociological Abstracts para verificar a

validagao dos descritores.

2.2. Estrutura do texto para Artigos Originais:

Os artigos originais devem seguir as indicacdes (critérios) e ter no maximo 6.000 (seis
mil) palavras (ndo incluindo referéncias) e maximo 5 (cinco) ilustragdes. Os apéndices

devem ser colocados ao final do trabalho, somente quando extremamente necessarios.

° Resumo: Devem ter obrigatoriamente no minimo 150 palavras e, no maximo, 250.
e Introducgdo: Deve contemplar a apresentacdo e/ou justificativa do trabalho, sua
relacdo com outras publicagdes, esclarecendo o estado atual em que se encontra o
objeto investigado e/ou apresentando a base teorica adotada. No ultimo paragrafo

deve ser descrito o objetivo.
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e  Materiais e Métodos: Inclui a descrigdo das ferramentas e procedimentos
empreendidos para o desenvolvimento do trabalho, a caracterizacao do contexto da
pesquisa e/ou da populagdo estudada, o periodo de realizagdo, o referencial tedrico
e/ou as técnicas escolhidas para a analise de dados e/ou discussdo do tema proposto.

e  Resultados: Descreve a exposicao objetiva do que foi observado em relagdo aos
objetivos propostos. Pode ser apoiado em gréficos e tabelas.

e Discussao: Apresenta a relacdo tedrica e argumentativa com os resultados obtidos,
estabelecendo compatibilidade ou ndo com resultados anteriores de outros autores
e/ou dialogando com o referencial tedrico adotado.

e Conclusoes ou Consideracoes Finais: Apresentam as consideragdes
fundamentadas dos Resultados e Discussdo. Devem responder ao objetivo inicial.

e  Referéncias: Seguir a orientagdo do formato Vancouver. Devem ter

obrigatoriamente o minimo de 10 referéncias e no maximo 30.

Nao ¢ necessario que o texto seja subdividido em se¢cdes com os titulos propostos acima
ou mesmo, que recebam estes nomes. E importante que sua estruturacao contemple esses
aspectos.

2.3. Estrutura para Artigo de Revisao:

Devem constar os elementos: resumo, introdu¢do, objetivo, metodologia, discussdao e
consideracdes finais/conclusdo. Nao precisam estar descritos, enquanto subtitulos desta
forma. Devem obrigatoriamente ter no maximo 6.000 (seis mil) palavras (ndo incluindo
referéncias e resumos), € no maximo 5 ilustragdes, quando houver. Seguir a orientagao
do formato Vancouver.

2.4. Estrutura do texto para Analise da Pratica:

O texto deve ter no maximo 2.000 (duas mil) palavras (ndo incluindo referéncias e
resumos). Artigos que nao atendam a estes critérios poderao ser rejeitados na avaliacao.

Obrigatoriamente o maximo de 5 (cinco) ilustragdes, quando houver.

e Resumo: Deve estar estruturado e conter no maximo 100 palavras. Deve apresentar
na ordem a estruturagdo do texto. Nao devem ser incluidas as referéncias no resumo.
Nao colocar abreviagdes ou siglas, estas devem ser escritas por extenso, a menos que
seja absolutamente necessario. Se vocé tem que usar uma abreviatura vocé deve
indicé-lo na integra pela primeira vez, e também reafirmar o nome completo com

abreviatura na primeira meng¢ao no texto principal.
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e Tabelas e figuras: Podem ser colocadas somente no corpo do texto, seguindo os
mesmos critérios ja apresentados acima.

e Apéndices: Apenas inclua quando realmente necessario para a avaliacdo das
informacgdes no texto. Estes devem ser inseridos em metadados.

o Contextualizacio: O contexto da pratica deve ser apresentado, de forma breve. Nao
deve ser colocada a fundamentagao teorica, somente o contexto da pratica. Aqui deve
estar explicitada a questdo terapéutica ocupacional, ou da pratica geral.
Obrigatoriamente deve conter 50 palavras.

e Processo de Intervencao/acompanhamento: Descreve os procedimentos/decisdes
que foram tomadas na pratica (avaliagdes utilizadas, recursos e tecnologias,
diagndstico proposto, procedimentos e abordagens utilizados, e modelos de
sustentagdo para o raciocinio).

e Analise critica da pratica: Argumentacdes e reflexdes sobre 0 modo como a pratica
apresentada ¢ informada e/ou relacionada as teorias e politicas relevantes a Terapia
Ocupacional e/ou campos interdisciplinares.

e Sintese de consideragdes: Uma breve descri¢do objetiva que destaca questdes para
consideragdes futuras e/ou que responda a questdo apresentada no contexto da pratica.
Esta ndo deve ultrapassar o limite de 50 palavras.

o Referéncias: Seguir a ordenagdo do formato Vancouver. Devem ter no minimo 5

referéncias e no maximo 20.

2.5. Estrutura do texto para Estudos de Caso para o Ensino:

Descreve a estrutura de um projeto pedagogico e politico em educagdo na Terapia
Ocupacional. Deve ter no maximo 4.000 (quatro mil) palavras (ndo incluindo as
referéncias e resumos) € no maximo 5 (cinco) ilustragdes, quando houver. Artigos que

ultrapassem o indicado poderdo ser recusados para publicacao.

e Resumo: Apresenta uma sintese de todos os elementos do estudo de caso
educacional. Deve ter no maximo 250 palavras.

e Introducio: Apresenta o problema do caso/projeto e as principais fundamentacdes
teoricas.

e Objetivo: Descreve objetivamente o objetivo do projeto.

e Metodologia e plano de trabalho: Descreve os caminhos (materiais, ferramentas e

métodos) utilizados para o desenvolvimento do projeto educacional.
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e Discussao do caso: Descreve as reflexdes e implicacdes tedricas, politicas e éticas do
projeto educacional em Terapia Ocupacional.

o Consideragoes finais: Descreve uma sintese das conclusdes e apontamentos dos
efeitos do problema levantado, sob a metodologia e processo de trabalho utilizados.

e Referéncias: Seguir a orientagdo do formato Vancouver. Obrigatoriamente devem ter

no minimo 5 referéncias e no maximo 20.

2.6. Estrutura do texto para Temas da Atualidade:

O texto deve ter no maximo 4.000 (quatro mil) palavras (ndo incluindo referéncias e
resumos) e devem ter no minimo 5 referéncias e no maximo 20. Seguir a orientagdo do
formato Vancouver. E obrigatoriamente 5 (cinco) ilustragdes, quando houver. Artigos
com mais do que isso poderdo ser rejeitados na avaliacdo. Nas entrevistas ¢ notas de
palestras, ¢ obrigatério o termo de autorizagdo do uso de imagens e discurso, que esta
disponibilizado no site da REVISBRATO na aba "Declarag¢ao de Direitos Autorais", que
devem obrigatoriamente ser submetida na aba documentos suplementares.

* O ponto 2.7 ndo consta no material disponivel no site.

2.8. Estrutura para a construciao de Tabelas e Figuras no corpo do manuscrito:

Tabelas: Devem estar citadas no texto através de numeracdo crescente (ex.: tabela 1,
tabela 2, tabela 3) e apresentar legenda numerada correspondente a sua citagdo. As tabelas
deverdo ser apresentadas em formato editavel (indica-se, preferencialmente, o uso do
programa Microsoft Word 2007 ou posterior para preparacdo e envio das tabelas em
formato.doc). Tabelas devem estar também devidamente identificadas e em escala de
cinza e inseridas no texto e nao ao final do documento, na forma de anexos. Todo quadro
deve ser nomeado como tabela em sua parte superior.

Figuras: As figuras (diagramas, graficos, imagens e fotografias) devem ser fornecidas
em alta resolucdo (300 dpi), em JPG ou TIF, coloridas ou em preto e branco, e devem
estar perfeitamente legiveis. Toda figura deve estar citada no texto através de numeragao
crescente (ex.: figura 1, figura 2, figura 3) e deve apresentar legenda numerada
correspondente. As figuras devem estar inseridas no texto, em formato editavel, e ndo ao
final do documento, na forma de anexos. Todo diagrama, grafico, imagem e/ou fotografia

deve ser nomeado(a) como figura na sua parte inferior.

2.9. Estrutura para a submissao de Imagens para Capa da Revista:
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As imagens podem ser fotografias, desenhos e obras em geral relacionadas a pratica
terapéutica ocupacional e/ou interdiscipinar e interprofissionais. As imagens deverao ser
submetidas em formato JPG ou GIF ou PNG. Além da imagem deve ser encaminhado um
arquivo em word com descrigdo sobre o contexto de produgdo imagem. No momento da
submissdao descreva, na propria plataforma, em resumo e metadados o contexto de
producdo da imagem. Os autores deverdo encaminhar junto a imagem a carta de
autorizagdo do uso de imagem e discurso assinadas por todos os autores. E obrigatorio

também que os autores da imagem encaminhem seu nome, instituicdo que esta vinculado

e endereco eletronico e postal. Serd permitida o envio somente de uma foto por autor (es).

A decisao pelo aceite da imagem para publicagdo serd de responsabilidade dos editores.

3. Citacoes e Referéncias:

A Revista Interinstitucional Brasileira de Terapia Ocupacional -- REVISBRATO adota
as normas de Vancouver.
3.1. Citacdes no texto: As citagdes de fontes consultadas variam em decorréncia da
inser¢ao no texto. Todas as citagdes devem ser numeradas pela sua ordem de
aparecimento no texto. Sempre que a citacdo de um dado autor for citada pela primeira
vez no texto, esta deverd ser descrita com o seu nome seguido da numeragdo. Nas demais,
somente destacar sua numeragao de aparecimento no texto.
3.2. Citacgdo direta: acontece quando a fonte textual ¢ transcrita na integra: Deve ser
colocada entre aspas () quando inserida dentro do pardgrafo e ndo atinge mais que trés
linhas. Exemplo:
... “nos tira de uma posi¢do predominantemente contemplativa mediada
pela distancia e nos localiza em um cenario estético” (p. 70)A2
3.3. Citacao direta no texto com mais de 3 linhas: Deve ser destacada com recuo de 4
cm da margem esquerda (1 tab) com fonte 10 (sem colocar a citagdao entre aspas). Deve
ser indicada por pagina e numerado por ordem da referéncia como aparece no texto.
“O reformismo de maneira alguma favorecera a relagao sautde/mudanga
social, como mudanga revolucionaria, pois, ao contrario, ¢ uma forma
de camuflar, a preservacao do sistema. Nao ¢ apenas aperfeicoando as
instituicdes de saude ou dotando-as de melhores recursos tecnologicos
que se mudara a sociedade. Nos deteremos apenas no entendimento da

saude como mudanga revolucionaria (p. 64)A3.”
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3.4. Citacao indireta ou livre: acontece quando o autor do manuscrito reproduz o
conteudo, a ideia, do documento original. E descrita no proprio corpo do texto e deve ser
indicado, em qualquer parte, o autor original. Exemplo:
Segundo Feriotti® compreender a dimensio do conhecimento...
3.5. Citacao da fonte secundaria (citacdo de citac¢do): Trata-se de uma obra
(secundaria) que referencia a obra primaria. Deve ser utilizada somente quando as fontes
primarias ndo estdo mais disponiveis em edi¢cdo ou desatualizadas. Deve ser utilizado o
termo apud (em italico). Exemplo:
“Essa condi¢do influéncia e explica a reagdo emocional quando ocorre
uma perda significativa, dentre elas, uma perda relacionada a atividade
ocupacional” (Freitas17apud Correia4, p. 161).
3.6. Citacao referente a trabalhos de trés ou mais autores: Até¢ dois autores, ambos
devem ser citados/descritos. Quando a obra foi escrita por mais de dois autores deve ser
descrito o nome do primeiro autor seguido de et al (em italico). Exemplo:
3.6.1. Citacao indireta:
Arifio et al8 destacam que nenhum fendémeno relacionado a desastres
ambientais... ou
3.6.2. Citacao direta:
“Ningtn desastre puede ser entendido de manera aislada” (Arifio et al,
p- 206)8

4. Referéncias:

Devem ser organizadas e descritas pela ordem de aparecimento no texto pelo Ultimo
sobrenome do primeiro autor. Todos os autores dos trabalhos devem ser citados. Coloca-
se primeiro o ultimo sobrenome do autor (ndo colocar em caixa alta) seguido do nome e
sobrenomes sem virgulas entre si. Os titulos dos textos devem estar em negrito. Os titulos
dos periddicos devem ser abreviados pela “List of Journals Indexed in Index Medicus”.
A REVISBRATO sugere que sejam utilizadas 30 referéncias no maximo (seguir as
orientagdes de cada secdo). O texto de referéncias nao deve ser justificado. Sugerimos,
no caso de artigos em periddicos, a colocagdo de DOI, quando houver. A seguir, sdo
apresentadas referéncias de diversos tipos de documentos.

4.1. Livro:

De Carlo MMRP; Bartalotti CC. Terapia Ocupacional no Brasil: fundamentos e
perspectivas. 2% ed. Sao Paulo. Plexus Editora; 2001.

4.2. Capitulo de livro:



34

Dorneles P. Acessibilidade Cultural uma nova atuacio dos terapeutas ocupacionais.
In: Santos, V, dos; Gallassi, A, D. Questdes Contemporaneas da Terapia Ocupacional na
América do Sul. 1* ed. Curitiba. Editora CRV; 2014, p. 151-158.

4.3. Artigo de periédico:

Morato GG; Lussi IAO. A pratica do terapeuta ocupacional em iniciativas de geracao
de trabalho e renda: contribui¢cio dos fundamentos da profissio e das dimensoes da
categoria trabalho. Rev Ter. Ocup. Univ. Sao Paulo. 2015; 26(1):66-73.

4.4. Tese:

Pina-Oliveira AA. Avaliacao translacional de extensdo em nucleos académicos

(ATENA): estudos de casos multiplos sobre a promocao do desenvolvimento infantil.
[Tese]. Sao Paulo: Universidade de Sao Paulo; 2014.

4.5. Documentos eletronicos:

Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (Coffito). Resolucio n°383, de
22 de dezembro de 2010. Define as competéncias do terapeuta ocupacional nos contextos
sociais e da outras providéncias. Diario Oficial da republica Federativa do Brasil, Brasilia,
DF, 25 dez. 2010. Disponivel em:
<http://www.coffito.org.br/publicacoes/pub_view.asp?cod=1960&psecao=9>  Acesso
em: 17 de dezembro de 2015.

5. Revisao Ortografica:

Apos a fase de apreciag@o e avaliacdo pelos pares a cega, os textos com 0s pareceres
serdo encaminhados aos autores, pelos editores. Quando aprovados para publicagdo,
deverdo ser submetidos a revisdo ortografica (todo o texto), incluindo suas versdes em
portugués e/ou inglés e/ou espanhol. O(s) autor(es) do artigo devera(ao) arcar com o custo
desse trabalho e com a qualidade do mesmo.

Até o presente momento a REVISBRATO ndo possui uma politica institucional de

editoracdo para tarefas de revisdo ortografica, assim como, ndo possui valores fixos

sobre os custos financeiros deste tipo de servico. No entanto, o gerenciamento editorial

da REVISBRATO possui a "avaliacdo de prova”, que consiste na revisdo de um editor de

toda a ortografia do texto.

O editor ird orientar o (s) autor(s) que apoOs a revisdo ortografica devera submeter
novamente o texto pela plataforma da REVISBRATO, e o mesmo sera apreciado pelos
avaliadores, que irdo fazer a avaliacao de prova, que consiste em ultima revisao do texto
para publicacdo. Caso as orientagcdes nao sejam seguidas, e quando ndo, sem as devidas

justificativas, os textos serdo rejeitados. Justifica-se a elaboragdo de revisdo ortografica
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para a garantia da habilidade de comunicagdo escrita dos textos a serem publicados e a
sua leitura pelo publico nacional e internacional.

6. Traducio do manuscrito:

Os autores poderao ter seus manuscritos traduzidos para as duas linguas, e publicizados
nas trés versoes de idiomas. No entanto, estas serao feitas pela REVISBRATO, e o autor
(es) sera (2o0) informado(s), quando em aceite, dos valores em dinheiro dos custos deste
trabalho.

Até o presente momento a REVISBRATO nao possui uma politica institucional de

traducdo de manuscritos, assim como, ndo possui valores fixos sobre os custos

financeiros deste tipo de servico, que serdo feitos por prestacdo de terceiros. Importante

destacar que a decisdo pela traducdo é de liberdade do(s) autor(s), ndo sendo tal etapa

obrigatoria.

Disponivel em versao completa:

https://revistas.ufrj.br/index.php/ribto/about/submissions#authorGuidelines

Acesso em: 05 de novembro de 2018.
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