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INTRODUGAO

O foco e o resultado da terapia ocupacional sdo o en-
gajamento dos individuos em ocupagdes significativas
que apoiam a sua participagdo em situagdes da vida.
Reside nisso o valor terapéutico do engajamento ocu-
pacional como agente de mudanga, sendo, portanto, o
engajamento 4 meta final da terapia ocupacional'.

Os terapeutas ocupacionais tém o foco na facilitagdo
do engajamento do cliente nas atividades que possuem
significado para ele 2. A abordagem colaborativa da
pratica centrada no cliente (abordada no Capitulo 9)
respeita a sua perspectiva, particularmente negociando
objetivos que se tornam o foco da avaliagéo, intervengdo,
reavaliagao®®.

O conceito do termo “processo terapéutico” inclui as
fases de formulagao das metas de tratamento, implemen-
ta-lo e posteriormente avalia-lo’. Formular objetivos faz
parte desse processo e é um determinante para o alcance
das metas na terapia ocupacional.

O termo “meta” na lingua portuguesa significa alvo,
onde se quer chegar. Isso nos remete a pensar em algo
grandioso cujos passos para se concretizar uma meta nos
exige um ou mais objetivos. Na lingua inglesa, “metas”
seria traduzido como “goals”, que seriam, no entanto,
muyl’to similar ao que construimo’s no Brasil como “objeti-
voe'. Dfssa fox.'m.a, para este capitulo vamos entender ag
metas” ou objetivos de long‘? prazo como um alvo geral
em que se quer chegar e os’ objetivos”, como aquilo que
tracamos de forma mensuravel e observavel para alcan-
car as metas.

. As mfetgs podem ser desmembradas em uma sequén-
cia de objetivos os quais representam etapas na direcéo
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de alcancé-las. Metas podem ser: um cliente que g
arrumar um emprego remunerado em tempg i
fazer uma viagem pelo mundo, tornar-se mae oy b
Se esse cliente nunca trabalhou, o primeiro objetiyy g
sa diregdo poderia ser estabelecer um padrio regu]u"
sono & noite e acordar no mesmo horério todas as g
nhas®. Uma vez que o objetivo de longo prazo ou m
esta estabelecido, ele pode ser segmentado em umge
quéncia de passos ou etapas®. ]

Embora este capitulo néo se trate de como formuly
objetivos ocupacionais especificamente, ele traz alou

vem ser considerados na elaboracdo dos objetivos.
destacar que cada terapeuta deve escolher os obje
de acordo com a sua clientela e adequé-los 4s ne
dades dos servicos em que trabalha. A elabora
objetivos tem forte influéncia dos paradigmas, quad
de referéncias e abordagens, porque eles podem
tir as necessidades de servigos, por exemplo naqué
orientados pelo positivismo ou mecanicismo, confort
vimos no Capitulo 9 deste livro.

No Capitulo 6, Pratica Centrada no Cliente,
ficamos que consideramos essa abordagem,; certs
as agées devem sempre que possivel envolver
a0 méximo em todo o processo. Quando o terapet
belece rapport — uma relagdo harménica, emp
comunicagdo efetiva com o cliente durante 2
inicial e ao longo —, a discusséo envolve identifi
Preocupa o cliente e é importante para ele em ;
a0 seu engajamento ocupacional nas suas a8
didrias?, Degga forma, os primeiros encontros ¢
destinados a conhecer o cliente, antes de iniciar 0%
so de formulacio de objetivos.



L
30000 acbes em (_lu,e o cliente ge engaja deveny
fodes 4as, incluindo atividades de autocuidado, pro.
e ord jazer e sociais. O terapeuta trabalha junt,
B a.e;\te part identificar ocupagdes especificas que
o die et precisam ser analisadas em termos de
¥ rg\ tges"- 0 terapeuta ocupacional deve ajudar ¢
o aa dentificar de forma objetiva ag Preocupacges
el sobre tais atividades?.
sw:auacéo e ampla coleta de informacges ¢ um pas-
;: :damental na direcdo dos ob.jetivos. A avaliagdo
e gertﬂ traga uma foto do cliente ng Sua situagdo
m\c\ifd o equilibrio entre ocupagdes, habilidadeg defi-
d§ ,ﬂ- 5: ¢ necessidades futuras®. Esses dadog sugerem
u:;:‘ti os de interveng@o curtos e metas ou objetivos de
(L) e 6
\ong(; p;:égicéo dos problemas pode ser identificadg pe-
: apeuta, ou pelo terapeuta e clien_te. £ importante
e Que CErto8 prc‘;blex'nas Incapacitam a pessoa pa-
» tomar decisdes racionais sobre’z 0 seu futuro e essas
qcapacidades podem ser temporérias, como na depres.
o severa, O permanentes como nos casos de AVC com
deragdes cognitivas. Nesses casos, o terapeuta deve
tomar uma decisdo para o estabelecimento de objetivos
enquanto reconhece que estes estardo sujeitos & revisio,

* Que degey | conforme o cliente muda ao longo da in.te.rvencéo e come-
(PO integrs| | aasercapaz de expressar as suas opinides®,
18e ou paitt Um terapeuta ocupacional deve ter sempre em
objetivone | mente a coleta de informagdes com outras pessoas que
@0 regulard: | conhegam o cliente, de modo a se aproximar a0 méaxi-
todas asma | mode suas preferéncias, histérias e desejos. Isto é, uma
)razo ou mets | abordagem que realmente reflita o foco na pessoa.
lo em uma s Para a pessoa, a elaboragdo das metas ndo é uma
tarefa rapida ou facil, mas deve envolver um processo
como formular | cmplexo de autoconhecimento, revisitar histérias pas-
ele traz algus | sadas e presentes, planejar o futuro, portanto exige
3 elementos d&& |  ™fexdo e facilitacéo do terapeuta para se ter clareza de
. objetivos. Cabe |  ondese quer chegar, o porqué e os beneficios futuros. Por

{her os objet'w@
A-los as necess

A elaboragdo d

adigmas, quadr®
eles podem refle
exemplo naquel
cismo, conformel*

exemplo, uma pessoa apés um AVC pode sentir-se inse-
8ura quanto a0 seu prognéstico e ao que pode esperar
Para o futuro,

Ainda devemos considerar que, para os terapeutas

*upacionais, estd muito clara a relagdo entre satde e
Yemestar por mei 4
Inte;

Pla

no Cliente, ide?” Ty
ent:
dagem; certam :
1 fnvo,lver o dlien® :“?am“a\ e
4 3 Dia
1do o terapeutd e:u
Onica, empaticd” .
durante a avé o
volve idenhﬁcare 0| leeleg
: para ele em ol
. nas suas ativ e
3 encontros deve”

Car objetivos realistas?.
ntes de iniciar 0P

a ocupacao e das possibilidades de
TVencdo, o que facilita o raciocinio para pensar em
m_ baseados na ocupagdo, no entanto, para a pessoa
e Vivencia gg sequelas de um AVC, essa relagéo co-
ente ndo ¢ objetiva, sendo importante ao terapeuta
sclarecer og objetivos e servigos que a te-

“per:: \Ipacional pode oferecer e no que 0 cliente.pode
€ um profissional como o terapeuta ocupacional.

fa? o 1\?@.‘ durante ag discussdes iniciais com os clientes,
Pletivos nzg devem ser o foco primério, mas antes

A "Wsu;: *m formulados, o terapeuta ocupacional deve
3 e @8 informages necessérias, as quais pos-
am jugtiy G y

Coneg

(Q00gy.

*ando com Creek e Bullock (2012), Park
fPonta que alguns clientes precisam vivenciar

Secio Il + Fundamentos Conceituais da Terapia Ocupacional

OU experimentay og se

e us problemas antes de identifica-
rem objetivog realista

: 8*. Como em boa parte dos casos,
08 clientes podem ngo ter condigdes de participar dessa
discussig oy Prontamente indicarem suas preocupagdes
Ou problemas; og terapeutas devem solicitar informagdes
sobre o ponto de vista das principais pessoas que possam

it.ientiﬁcar problemas potenciais (e objetivos) e que se-
ram de interegse do cliente?,

Posteriormente, ym esforgo do terapeuta deve ser
feito para que o cliente possa compreender os problemas
ide

ntificados e também para possibilitar oportunidades
M que 0 mesmo concorde ou ndo com os objetivos?, Is-
S0 requer do terapeuta trabalhar muito proximo com a
Pessoa efou seus familiares de modo que as decisdes pos-
sam ser baseadas em amplo conhecimento, interpretagdo
e reflexéo das circunsténcias ocupacionais que afetam a
participagdo e engajamento da pessoa.

Embora a formulagdo dos objetivos deva ser feita
com o foco no cliente, isso nio significa que o terapeuta
deve sempre concordar com as prioridades do cliente, lo-
g0, 0 terapeuta deve informar ao cliente se ele ser4 capaz
de apoiar ou nio a prioridade do mesmo?, isso porque
sabemos que alguns objetivos podem colocar o cliente e/
ou aqueles com os quais ele se relaciona em riscos e pro-
blemas éticos, o que requer a habilidade de comunicagéo
e de negociagao com o cliente.

Quando os clientes e os membros da familia nio
concordam, os terapeutas necessitam negociar uma so-
lugdo equilibrada antes de estabelecerem 0s objetivos,
particularmente, quando eles propdem ajudar o cliente
na habilidade de se engajar em ocupagoes desejadas e a
familia pode estar mais interessada em proteger o clien-
te de acidentes, riscos ou danos que podem ser reais ou
imaginarios’,

Quando um terapeuta e o cliente identificam as
principais éreas problematicas e concordam em quais
trabalhardo primeiro, o terapeuta formula esses proble-
mas de modo que os objetivos da intervengdo estejam
claros’. A formulagéo do problema é o processo de identi-
ficar e registrar as dificuldades que uma pessoa pode ter
para uma agéo requerida’. Uma vez que o terapeuta e
cliente concordam com os problemas ou podemos chamar
de dificuldades na participagdo, estes serdo documenta-
dos, assim como as suas prioridades, e entéo os objetivos
sdo elaborados®.

A formulag@o de objetivos tem se mostrado crucial
para o sucesso do processo terapéutico e satisfagdo do
cliente. O Royal College of Physicians em seu Guidelines
para pessoas com AVC aponta que “a formulagdo de ob-
jetivos é o processo pelo qual a pessoa com AVC — seus
familiares, cuidadores, e os membros da equipe - identi-
ficam os objetivos de tratamento que sdo significativos e
que tém valor para a pessoa (Royal College of Physicians,

2016, p.21). Os objetivos sdo trabalhados em dire¢do a
um periodo especifico de tempo, objetivos de curto e de
longo prazo (metas), tradicionalmente orientados a tare-
fas especificas realistas e mensuraveis (Royal College of

‘——————“
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2 ancia mundia
/sici g gido uma tendé
Physicians, 2016). Essa tem \rados na pessod a

dos servigos de satide, os quais 80 CentTY satisfatorias
fim de obter resultados e experiéncias m‘i]lsde ¢ apresen-
pelos usuarios desses servicos. Essa reali a-onﬂl‘

tada também, na profissdo Terapia Ocupacionas

Dar voz ao cliente por meio da formulag@o deh‘a’\l”ie;'a
vos permite a eles experimentar 0 beneficio € o
terapia ocupacional - 0 engajamento em OCUPtaCr =
significativas que apoiam a sua sade e bem-€s

vida diaria’ (p. 120).

Além de compativel com a pratica centrada no clien-
te, a formulacdo de objetivos com a pessod, mostra-se
congruente com os modelos que sinalizam pard 08 va-
lores, interesses e crengas da pessoa, como NO MOHO_,
ou quanto aos propésitos de vida da pessoa e sud espl-
ritualidade, como no CMOP-E. Ainda, 0s beneﬁciqs de
se estabelecerem objetivos em conjunto com 0 cliente
sdo amplamente reconhecidos na literatura, porqué e!e.s
ajudam o cliente a entender o foco da intervengao, facili-
tam a avaliagdo dos resultados e o alcance dos melhores
resultados?®.

A partir de um estudo britanico em um servigo do
National Health Service (NHS) para usudrios com
problemas de satide mental foi observada a seguinte
estrutura para se chegar nos objetivos®: avaliagao, for-
mulacio’ do caso e estabelecimento de objetivos. O estudo
apontou que os beneficios de estabelecer os objetivos com
o cliente foram o aumento de motivagdo e aderéncia do
cliente®, uso efetivo do tempo e recursos? , levando a me-
lhores resultados®. Além disso, os usudrios relataram os
beneficios dos objetivos para procurarem um trabalho
voluntério, encontrarem um emprego, retornarem a aca-
demia, desenvolverem novos interesses e seguirem uma
nova rotina, além de estarem focados e manterem-se no
momento. A terapia ocupacional os ajudou a tornar mais
claro o que eles queriam e como seguir nessa dire¢do. A
equipe multidisciplinar identificou que, para os clientes,
ter um objetivo os deixou mais focados, fornecendo uma
visdo mais positiva de si mesmos. Para a terapia ocu-
pacional, foi identificado que essa estrutura de trabalho
tornou mais facil a comunicag@o e compartilhar informa-
¢des com os outros profissionais para que saibam o que
pode ser obtido com a especificidade da terapia ocupacio-
nal de forma mais clara®.

* “A formulagdo do caso € reconhecida por agregar um
conhecimento sobre a pessoa com necessidades ocupacionais
particulares, ajudando a clarear questées para fornecer uma
estrutura légica na organizagao das ideias do terapeuta e para
sintetizar informacdes relevantes em um Unico lugar® (p.151)"
Recentemente, Parkinson e Brooks (2021)° desenvolveram uma
estrutura bastante clara de como formular um caso, baseado na
teoria do Modelo de Ocupacéo Humana. Embora ndo seja objetivo
deste capitulo descrever a formulagao ocupacional para se chegar
nos objetivos, recomenda-se fortemente a leitura da referéncia
a qual tem sido amplamente utilizada nos servicos da terapia
ocupacional da Inglaterra, P

L

J4 vimos no Capitu.lo 6, Prética Centry Y
a relevancia da centralidade da Pessoa ¢ daa Ny Ol g
ativa dela em s€t PEogeSn berapslitig, Alir?}?rti“-ib W
raciocinio, deve-S€ valorizar o tempo ¢, 1-ad°a

: des significati mocle Uy
de coletar informagoes S1g ativas payp, . elntea
de objetivos € aby

ntrados no cliente. N
Pollock (1993 apud Parker, 2013y Suger '
clientes 880 encora_uados a (.ieﬁmr 08 Seug pye N g
plemas, eles poderdo ser mais aptos pars Prop, Tigg iy
a eles, contribuir com ideias e demmstrar "801“
ancar metas. Por outro lado, g¢ cllinoﬁv%
de cognitiva afetada, isto exigirg i onge
al uma adaptag@o, por exemplo, most:ape“
andn Ny

ando oy “i

par
para alc
capacida

ocupacion ;i
guras, fazendo gestos, ter o cuidador auxj);

profissional da equipe multidisciplinar,
Para Parker (2013)" a primeira etaps g, o
terapéutico abrange a coleta de andlise de inforg
Perguntas importantes no conhecimento cliente g d
desse tipo de abordagem sd0: enty,

&
&

+ Pergunte ao cliente como ele gostaria de gey cha
. Pergunte ao cliente se ele entende por que el - ;3
terapia ocupacional. g
+ Informe ao cliente o seu papel, no que vocé pode s
-lo e como o processo da terapia ocupacional irg ﬂcon:
tecer.
« O cliente sabe por que vocé precisa saber sobre 290y
questdes pessoais. :
+ Quando entrevista-lo aproveite a oportunidade pay
se apresentar e explicar de forma clara a terapia oo
pacional.
+ Dar informagdes verbais e por escrito pode aj“dar,‘
cliente alcang¢ar um equilibrio na relacéo terapeulx
cliente e empodera-lo com conhecimento. ;
+ Os clientes podem precisar de tempo para compreer:

prio? ]
* O cliente entende por que esta inserido no servigo!
O cliente entende o que significa o processo de ava 4
¢do?
Explique as razées de forma clara. f
Pergunte com a seguranga de que ele néo serd joleiS
ou punido/culpado pelas suas respostas. !
O cliente consegue identificar os seus PI‘OblemaS?
Use as informagdes fornecidas pela pessoa € 8 7
observagdes para auxilia-la em formular as suse iy
prias metas. ;
Reflita em conjunto com o cliente uma esmltura
problemas para deixar mais claro o cami
identificado, el
Reconheca o cliente como um “expert” sobre © oo s
mento de si préprio e sua condigéo, e como issO_O
Incentive o cliente a fazer escolhas e a iniciaf 3
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\
\ park (2009)* destaca que os objetivos devem ser ela.
)

vez. Quando estes séio alcangados, novos objetivos sdo
porados com © o ati\{idades da vida ditria que introduzidos?, » 8508 na
:h\{\ reocupam 08 c\ientes_e avaliar o ?rogressg significativo Os objetivos de curto prazo séo pequenos psaglo e
N %opo“w de vistado chente,. Questdes que ajudam a iden-  diregio de objetivos maiores ou de lon'go.prazo. oo
\\ {ificar preocupagdes espeﬁl’ﬁ@fi sobre o engajamento dog nizados em uma sequén'cm,' com 0s objetivos mais i
Yy | clentes nas atividades didrias e que podem ser feitas a  a serem trabalhados primeiro®, Uma vez que ;sse; J e] -
t%“?‘-\ ole sio™ vos 880 elaborados, um programa de gtlylda ti*s g e
%:\\ ida diar pensado para levar ao alcance dos objetivos planejados®.
a m‘\\& + Quais at%:idades da sua vida diaria sio importantes
0 Q\-‘:“\ para vock?

Um conhecimento sobre anélise de atividade e sintgse
permite ao terapeuta facilitar a identif'it_:acﬁo e modifi-
dg, '+ Nasua casa, quais atividades da sua vida diaria sio cagdo de atividades para agregar habilidades, fagores
B ‘“‘h\ probleméticas? E fora de casa? B ng trabalho? pessoais e ambientais que melhor trardo mudancas®.
’_‘l}ﬁs\,mz + Nas atividades da semana, quais sdo as suag preocu-
’“‘lan - pagdes, problemas? E nas atividades do fim de sema-
\ na? Atividades domésticas? Lazer? T

Metas ou objetivos de longo prazo
A i realho? Social Conforme j& abordado, os objetivos de curto prazo
3 R o A . ]
g“ b * Quais a\n:idie:smnlll::nl;::%\lpam T £.008 gostaniy refletem o que pode ser alcangado ao longo do curso da
" g dore Yo B suas preocu‘pacbes sobre como vocs tem  intervengic’. Os objetivos de longo prazo focam nevida
C\i‘mm(,'Q . Q\mt‘:d?o seu tempo? o8 apds a intervengio. Quando se discutem os objetivos, os
u clientes frequentemente focam nas aspiragoes de l(;ingo
. i ) terapeutas devem ajudar os clien-
: NDO OBJETIVOS: CARACTERISTICAS  Prazo. Dessa forma o8 it
2 de sey t\m‘ ?&?&:tos tes a pequenos objetivos de curto prazo os quais levarao
por ;
e e\m‘- Os objetivos constituem-se nas met;

a realizagdes dos de longo prazo®,
as que o cliente Para a intervencio, os objetivos sdo o estado final
108 Voo pog, deegia alscam;ar por meio do envolvimento na terapia ocu- (resultado) que expressam o que a pessoa espera con
Cupaciong iy, pacional. Eles definem os resultados a serem alcangados quistar, considerado realizével/atingivel e requer algum
& ¢ onivel de desempenho esperado. O envolvimento do
cliente é fundamental em estabelecer 0
ia saber Sobreay,

) grau de esforgo para o cliente conseguir fazer®. Uma per-
s objetivos porque gunta que o terapeuta deve fazer a si mesmo é: “Qual
as pessoas sdo “experts” de suas préprias vidas e sabem diferenca faz des

0 que elas precisam para alcancar nas suas vidas a fim
8 oportunidadey  de terem &xito,

empenhar uma atividade em especifico
em termos de significado para a pe
aa clara a terague

8308?72,
A prética centrada no cliente objetiva habilitar 08
ntes para participagio em atividades que sio impor-
ntes para eles como elementos significativos para a
ALl reabilitaggio!0, A reabilitagdo incluj formulacdo de obje-
“ficar em forma” & muito vago 1o a partir de uma medida

Os objetivos devem apresentar termos precisos pa- dlie
T2 que terapeutas, clientes e todos os envolvidos possam
¢ escrito pode aji

ta
saber a proposta da intervengéo e quando ela deve ser
na relagao tereps lizada; por exemplo,

. tivos ocupacionais, por exemp
hecimento. para um objetivo, mas passgar com o Ca°h°1'f‘° por pelo o especifico como a Medida
& tempo para e Menos 1km duas vezes ao dia pode ser um objetivo espe- g

ocupacional ten v! tifico e mensuravels,

Canadense de Desempenho
Ocupacional (COPM) ou a partir do uso de classificagdes
que auxiliem no entendim
Zo, 0160 ara garantir que os objetivos sejam centrados no ;
uras questoes, dliente, um exercicio
futuros.

vida, como a Classificagao
pode ser feito. Ao examinar os ob- dade, Incapacidade o Sa
e ietivos, eles devem descrever a exper'\énﬁia futura da Para este capitulo, niio e especificou o uso de ne.
tomar decisd PeS502 em uma ocupagiio especifica que & relevante e nhum modelo, porque acredita-se que o terapeuta poder4
w  Senificativa para ele2, Logo, os objetivos devem refle- escolher a teoria ou modelo que melhor se compatibiliza
Ur ocupagdes nag quais os clientes querem se engajar; o as suas crengas e valores e ada,
Por exemplo, Preparar uma refeigio de forma segura, se 4o forma coe
Vestir independente pela manhd ao acordar, brincar com
e 4 MMigosapis g g

ptar os seus objetivog
Al e tipica form
A scola em um espago de lazer, administray
@0 serd™  Asgygg medicay
e nao
a de que el

1sté inserido 00§ .
. rocesso
imifica o p

rente com os geug co

nhecimentosg, Uma boa
o i a de formular um objetivo est no acrénimo
MAR'
¢Oes a0 longo da semana?, Os objetivos SMART ajudam a manter o foco no que
roapostes: g B é necessar?o para o progresso e conducio da intervencéo
.suas = geus prob\em . hl&E\vos de curto prazo que 8o orientados por esteg obj
1ﬁc.af ela pess® ° il S0 ohjetiveg onquistados em um tempo curto, mas
1ecidas pfotm“\” tE Que sgq significativog o
A-la em

Jetivos'!. A sigla SMART
nos facilita a pensar que o0s no jeti

. que sao alcancados com grau

o Maior ge esforgo do que

8508 objetivos devem con.
ter caracteristicas importanteg que irdg influenciay no
uma simples tarefa & qual ra- engajamento das pessoas no sentido de alcangs.log
. esttV K N.damem,e pode ser realizada ou de um sonho, porque SMART significa que um objetivo deve ser;
m o cliente Wi 8o poggivaie de serem alcanados?, Cada objetivo de
r mais claro © (U pragg deve refletir a realizagio que pode ser alcan. S - Specific (Especifico);
e od’o A S 3;\0 Praz0 de at seis meses ou menos®. Em geral, M- Meas}truble (Mensuravel);
Jmo um “expert . 0'1550.‘&;‘ '8 8 cinco objetivos devem ser trabalhados de uma A- Achievable
:: a °‘$2:§;§’see a 'm'“'"ar
zer

(Alcangavel);
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R- Realistic (Realista);
T - Timely (Em um tempo).
ronimo SMART é

Uma outra forma de aplicar 0 ac ik ad
P upacionals,

utilizar o TICKS para formular objetivos o€
em que’ (p. 94):

T — Timeframe; Tempo: estipular um tempo no qual
o objetivo sera alcancado .

I — Individual; Individuo: o pronome
ficando quem ir4 alcancar o objetivo.

C - Change expected; Mudanga esperad
especifica o nivel esperado de engajamento.

K — Key issue; A questdo-chave: a ques
nal especificada durante o processo de formulag@o

S — Supports; Suporte: o nivel de assisténcia e 0 am-
biente especifico, se este pode ser configurado.

ou nome especl-
a: o verbo que

tio ocupacio-

Segundo Park (2009)? os objetivos devem ser:

* Relevantes.

* Motivadores.

+ Refletir o que o cliente almeja alcancar.
+ Ser definidos de forma positiva.

+ Ser escrito em termos comportamentais.
+ Ser explicito e compreensivel.

+ Ser alcangavel.

« Possibilitar mensuragcéo.

Para Creek; Bullock (2012)%, quanto mais especi-
fico for o objetivo, mais facil ele poder4 ser mensurado
e alcangado. O objetivo pode incluir a atividade a ser
desempenhada pelo cliente, a condigdo na qual seré de-
sempenhada, o nivel e o tempo que o desempenho levara
para ser conquistado®.

Um objetivo é sempre ocupacional?

Nem sempre. Mas se entendermos que a ocupagéo
pode ser compreendida em uma perspectiva analitica de-
compondo-a em unidades menores, a resposta é sim. Esta
resposta depende de como os terapeutas concebem as
suas préaticas ou de acordo com os contextos de préatica na
qual o terapeuta ocupacional se insere. Os objetivos po-
dem ser expressados de formas diferentes, por exemplo
adaptar para corrigir déficits, desenvolver habilidades,
desempenhar tarefas, engajar-se em atividades, desem:
penhar ocupagbes ou participar em situages da vida®
Os exemplos a seguir ilustram diferentes complexidadeg;
ou transi¢des de mudanca de foco como adaptagao/habili
dades, atividade, desempenho ocupacional: §

* O objetivo do cliente é ouvir as noticias no r4dj
vez de de comprar o jornal (adaptagio). g de
* Reaprender a alcancar e pegar objetos (habilidades)
+ Pegar o 6nibus para ir ao supermercado (atividad %
* Preparar um almogo para a familia (desempenh A
pacional), o o

N

%

rmente, SeMPre que possiye] " |
pacional como indicador per;nisregar 0,
per quando o objetivo fo; ale e clieme‘

g
sa
e terapeuta : an
exemplo, uma pasgoacom ansxgdade Severa ¢ fo%d"- Py,
‘otivo geral se sentir menog ansig ia o
8

or obj
taec?m‘;anhada por outras pessoas. Seu Objetivoai Qayy,
¢ ser capaz de entrar em uma sala com Pessoq iy,
sentir ansiosa. O marcado’r do desempenhy, , e Ry,
identificar quando ela sera capaz de alcangy, 5 "l_llti,i:’
fatoria. Por exemplo, para o p(; ety

de forma satis x
ok .
marcador de perceber a mudanca seria: sey oy 0

trar em uma sala com pessoas e iniciar “mapi: dogy
com alguém dentro dos primeiros 10 minutgs,

Para Park (2009)?, porque os resultados da jp,
¢do centrada no client(? séo fO({ados no engajamen; :\l;e 3
nas ocupagdes em VArios ambientes, eles deyep i e%,
essa premissa, de modo a conter trés elementg, : ety
soa, a ocupagdo e 0 contexto®. Esses trés elementosp;

descritos a seguir.

particula
sempenho oc!

Pessoa j
A pessoa com a qual se esta estabelecendo og
jetivos de forma conjunta e para qual uma mudang ¢
esperada deve sempre ser identificada nos objetivos,
Embora essa pessoa mais frequentemente seja uma pes.'
soa adoecida, com deficiéncia, usudria de um servigo, ely
também pode ser um membro da familia, um cuidadoro
qualquer pessoa envolvida com a vida diéria do cliente .
com a qual o terapeuta esta trabalhando?. :

Exemplos
- Em duas semanas, Ana (mée) dara banho (desempe
nho ocupacional) de forma segura e com confianga et
sua crian¢a de forma independente. ;
- Em uma semana, André (cuidador) ajudard verbal:
mente (nivel de apoio) o Sr. Jodo (cliente) a entrar€
sair do boxe (desempenho ocupacional).

Ocupagao 3
O objetivo deve antecipar um nivel de engajan.leﬂ ”
em alguma ocupagcéo especifica e descrever a qualid?®®
esperada para o desempenho do cliente, enfocandod ma
neira na qual ele se engaja na atividade e, 08 S tin{ent
do cliente sobre o engajamento, porque esses sentlmeu
tos informam um importante indicador de resultado 1,2
é alterado na medida em que conseguimos faze’ v 4
Especificamente quanto aos sentimentos, eles 8
sam ser bem definidos e avaliados pelo client® . g
0 qual devers informar se a mudanga quant® a ess:
fato ocorreu. Alguns termos para designar © estad? se
do cliente e o que se deseja de mudanca encontr®™
Quadro 10.1. -
Os terapeutas devem imaginar o client® l-nlc:ee
Uma etapa que reflete o seu status inicial- O © g je0™
terapeuta decidem onde, nos passos seguinté® (;,'eti‘ |
€spera ser no futuro, essa etapa representa o obJ !
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Quadro 10.1 Exemplos para detectar mudangas quanto ao sentimento
do cliente

Estado atual \ Objetivo centrado no cliente

| | Significante redugdo da dor
iy

0\:‘\ \Satisfeito

Ay :1} Muito ansioso, ansiedade ina-

Aceitavel nivel de ansiedade

Ain
8y

Ansiedade descontrolada | Nivel de ansiedade controlada
Quantidade de tempo inaceitavel | Quantidade de tempo razoével

Confiante, razoavelmente
cam 4 confiante
Mg o [intolerante, no tolerante \Tolerante
tos“_%‘ Tedioso, desprazeroso Prazeroso, divertido, excitante
% dy; Envergonhado | Nao envergonhado <l
%aiamemﬁ-; Forke: Park, 20097,
$ devey

SMenfyy N Decidir qual a etapa seguinte sera o objetivo e especi-
8 e\emem\ ficar a magnitude da mudanca ¢ uma caracteristica

essencial da formulag@io de objetivos?. Por exemplo, em

um més (tempo), o Sr. José pegaré o dnibus (desempenho
ocupacional) para visitar o seu primo com confianca e in-

alcancado®. Por exemplo: todos os dias por uma hora @or
quanto tempo) Sandra ird na padaria (onde), com a ajuda
de sua filha (com quem) para comprar o péo, caminhando
de forma independente e sentindo-se satisfeita (estado)
com o seu desempenho.

No Modelo de Ocupagio Humana (MOHO), algumas
estudiosas propdem formas bastante efetivas de mensu-
rar a mudanga. Forsyth (2017)" sugere que no toc.ante
a0 planejamento de objetivos, é mais diretivo refletir na
formulagéo ocupacional e identificar as mudangas ocu-
pacionais que serdo possiveis na terapia ocupacional'®,
Isso fornece objetivos mensuraveis e que sejam focados
na ocupago®®. Séo exemplos de mudanca ocupacional:

* Causagdo pessoal: aumentar a compreensao da pessoa
sobre suas habilidades e limitagdes.

Valor: aumentar a capacidade da pessoa para identifi-
car e priorizar o que é importante.

Interesse: aumentar a participag@o em coisas que sdo
do interesse.

Habitos: aumentar a organizac¢do na rotina diria e

dependéncia (nivel de ajuda).
abelecends Cabe destacar que incluir o desempenho ocupacional
1l uma mudee 10 objetivo no significa dizer necessariamente que é o
ada nos digs cliente quem iré desempenhar, se o foco é o engajamento
1ente selauml  ocupacional. Essa consideragdo permite a participacio
a deumser® de clientes com problemas severos ou deficiéncias que
\ilia, um cuidss

dificultam, mas nao impedem, a sua possibilidade de
ja didriadod® participacio em uma ocupagéo. Por exemplo, uma vez

ande. Por semana, Dona Ana participara do passeio matinal
em sua cadeira de rodas todos os dias, com a ajuda fisica
4o seu neto Eduardo. Em outras palavras, na pesquisa
(e de Kennedy e Davis (2017)"%, foi concluido que ha uma
dar banho . Telagdo complexa entre o desempenho ocupacional e o en-
ira e com @ gjamento ocupacional. Nessa pesquisa as participantes
ente. 4 Tataram que o desempenho ocupacional nfo é neces-
dador) ¥ o sariamente um elemento do engajamento ocupacional,
odo (client® Porque em glgung casos, o cliente nfio estd desempe-
pacionan' ndo a ocupagdo, embora esteja plenamente engajado
0 processo, com alguém ajudando ou os dirigindo para
o %‘::‘es 8e Engajem' versus sendo capaz de na verd.ade
coel d¢ engd - mpe“har‘“._Asmm, um cliente pode estar exfgg]ado
m nive erd® ™ Umg O%upagio sem desempenhar a tarefa e atividade
1e descre? “dP‘ e compge 5 Ocupagio, na medida em que ele ou ela esté
o client® & o "‘:‘::vido de alguma maneira em acompanhar o desdo-
atividad® e,esses et da ocupaggo®,
to, P°‘§ ; res‘i?f‘ Contexte
jical 2l
::;seg‘{ ei:os‘ e\ei:; Eai;is ;:“fl"?‘.’es do ambiente no qual a pessoa iré se en-
e yotl® 4 ey oisam ser descritas, Aspectos como: onde, com
N pel® 2 wg?"y.: R uando oy Por quanto tempo devem ser escritos
aliados ua’” esl,d‘) on, Uiferengag qualitativas porque as mudangas no
muda® ar? ot 4 ‘:alﬂmen Na ocupagdo pode acontecer de forma di-
ara dest . 0! y eﬂme relacionada ao ambiente no qual a pessoa
ds mudaﬂ‘; 0 "“lr‘r g ::ga"w' articularmente, o tempo é um elemento de
C“e“O c\'\eﬁsj‘i ‘:‘mmrtﬁncia na formulagéo dos objetivos, porque
imagin 5 m'\C"“‘-'me?'oi ‘ *reador ir indicar quando o resultado deve ser
eu stattt seg™ P
nos pass® gef

melhorar a efetividade em lidar com as responsabili-
dades relacionadas ao papel.

* Papéis: melhorar a consciéncia das responsabilidades
associadas com o sucesso no papel.
Habilidades: aprender a usar as habilidades a

daptati-
Vvas para compensar as habilidades ausentes ou mais
fracas.

Ambiente social: aumento na informag#o para a fami-
lia sobre as necessidades e desejos do cliente.

Ambiente fisico: mudanca nos espacos fisicos para fa-
cilitar o mover-se ao redor quando faz coisas,

Para Forsyth (20171, um objetivo mensuravel deve
conter elementos claramente indicados para que a inter-
ta, fornecendo o caminho para
que o cliente realize os seus objetivos!?;

* Mudanga ocupacional: 0 que o cliente ir4 demonstrar
quando o objetivo tiver sido alcancado,

* O ambiente: qual o ambiente em que o cliente irg de-
sempenhar (em casa, no hospital).

* Nivel: as circunsténcias nas quais o cliente ir4 desem.
penhar (independentemente, com apoio fisico, dica
verbal, usando uma tecnologia)

* Tempo: o tempo no qual ele ser4 apto a alcancar a mu-
danga.

A mensuragio dos resultados requer uma linha de
base que informe como o cliente se encontra a fim de

¢ar a intervenciop & necessj-
rio estabelecer o nivel atual de fungao do cliente$, Nessa
mensuragao, o cliente pode relatar sobre o alcance de cq.
da objetivo, incluindo og sentimentog correspondenteg?
Embora a mensuragdo apareca d :

atada de quando ela foi
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o essa avaliagdo d-e g
a intervengio”. Sdo
ato do cliente, dos
res, e outras pes:

alcangada, é importante salientar qu
ve ser feita continuamente ao longo d
usados como documentacido 0 autorel

membros da familia, esposo(a), cuidador clevantes®.
soas as quais possam fornecer informagoes I

Observar o estado atual do cliente ajuda g 1d.en(;;flie
cagdio de caracteristicas qualitativas da expef‘e“c‘f e
no engajamento em ocupagoes que se tornardo 0 @ \Y g
intervencéo, além disso, na quantifica¢éo da x_nagm >
de da mudanca esperada durante 8 intervencdo € ](;
fim, em determinar objetivos que possam Ser alcangados
quando forem avaliados os resultados®.

O estado atual do cliente é impor
crito da forma como ele se engaja no desempenho ’de
ocupacdes. Esse engajamento deve ser descrito também
quanto ao sentimento que o cliente expressa enquanto se
engaja na ocupacdo. Observe que a experiéncia do enga-
jamento é descrita no objetivo e néo na razdo (problema)
pela qual a pessoa ndo se engaja. Por exemplo:

tante de ser des-

« Estado atual: ao acordar, Janice se sente nervosa em

transferir o esposo Milton em casa da cama para a ca-
deira e se recusa a fazé-lo, a menos que alguém esteja
presente.

+ Objetivo centrado no cliente: em duas semanas, Janice
transferira o esposo Milton de forma segura da cama
para a cadeira utilizando uma alga ou um método se-
guro ensinado pelo terapeuta ocupacional, sentindo-se
confiante em fazer de forma independente.

Por fim, é importante sempre fazer a reviséo dos ob-
jetivos. Se o cliente ndo esta evoluindo em dire¢éo aos
resultados desejados, pode ser que tais resultados néo
sejam realisticos ou néo relevantes para o momento.
Objetivos de curto prazo séo continuamente atingidos
e atualizados, e pode ser necessirio mudar os objetivos
de longo prazo em funcdo de novas informagdes adqui-
ridas durante a terapia ou se o progresso do cliente néo
estd adequado com as expectativas®. No processo de tra-
tamento e avalia¢do, modificagdo da intervencdo e dos
objetivos pode ser feita a qualquer momento para que o
cliente alcance o melhor nivel de funcionalidade®,

CONCLUSAO

Este capitulo apresentou algumas maneiras de
formular objetivos baseadas em diferentes teorias orien-
tadas pela Pratica Centrada no Cliente. Salienta-se que

na elaboragdo de objetivos na terapj, Be
z-8€ fundamental cgptar & experiénci, spa.ci"'lal, ‘
clientes que se engajam como formg g o tig
processos de mudanga e como modo g , 1
ra reforgar a identld.ade, valor e utj}; daden
ocupacional nos servigos em que o pmﬁsﬁiona?

requerido .
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