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Apresentacao

Este e-book retine os trabalhos cientificos produzidos
pelos extensionistas do Projeto  “Desafio: Terapia
Ocupacional e Intersetorialidade”. O projeto se destaca pela
sua inovagdo, em que os participantes estardo envolvidos em
comissdes de trabalho para os grupos de estudo, bem como para
elaboracdo dos textos e videos educativos, com tematicas

diversas.

Tendo em vista a dificuldade dos discentes em efetivar
cientificamente suas producdes académicas diante dos
questionamentos surgidos ao decorrer da evolugdao do Curso de
Terapia Ocupacional quanto a pratica da profissdo mediante a
sede do conhecimento tedrico pratico. Esta proposta tem por
objetivo divulgar a profissao e o curso de Terapia Ocupacional
nos campos da saude, educacdo, social, politico e cultural no

sentido de preencher as lacunas de produgdes cientificas.
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INTRODUCAO

A esclerose multipla (E.M) ¢ considerada a disfun¢ao ou desordem neuroldgica mais
comum do sistema nervoso central (S.N.C) caracterizada pelo ataque do sistema imunolégico a
bainha de mielina provocando uma inflamag¢ao imunomediada e consequentemente lesdes ou
oxidagdo axonal que pode levar ao comprometimento sensitivo, motor, visual, auditivo, sexual,
vocal, na linguagem, disfuncdo urinaria, sexual, fecal, esquecimento, também pode apresentar
alteragdes de humor visiveis correlacionadas a ansiedade, depressdo, dor, irritabilidade e

alterac¢do no padrdo de sono (Silva et.al., 2019) e ( Kumakura et.al., 2019) e (Pilot et. al. , 2021).

A EM ¢ subdividida em trés tipos remitente—recorrente (E.M.R.R), secundariamente
progressiva ( E.M.S.P) e primariamente progressiva (E.M.P.P), ou ainda em quatro tipos: surto-
remissdo, progressiva-primdria, progressiva-secunddria e progressiva-recorrente (Silva et. al.,

2019) e (Alves et al., 2014).

O surto-remissdo pode ser caracterizado pelo aparecimento de surtos que podem durar
mais de uma semana, mas apés os episodios de surto, estaciona totalmente os sintomas (Alves et
al., 2014). A progressiva-primaria apresenta progressao desde o seu surgimento sem ter fases ou

remissdo aparente, apresenta melhoras tempordrias (Alves, et al., 2014).

A Esclerose progressiva-secunddria no inicio apresenta-se como surtoremissiva e depois
se torna progressiva. Ndo ha como saber em quais casos a doenga se mantera surto-remissiva ou,
futuramente, se tornara progressiva-secundaria. Progressiva- recorrente apresenta progressao

desde seu aparecimento (Alves et al., 2014).

Estudos recentes mostra que, aproximadamente, 2,5 milhdes de pessoas no mundo, na
faixa etaria de 20 a 45 anos, em sua maioria mulheres, com maior prevaléncia nos paises de clima
temperado, apresentem algum tipo de subdivisdao da esclerose multipla. No Brasil, a distribui¢ao
epidemioldgica ainda ndo ¢ bem definida, nas regides, porém, estimasse que a regido Sudeste,
enfatizando municipios de Sao Paulo apresenta maior prevaléncia, de 15 casos/100.000

habitantes (Kumakura et. al. , 2019) e (Pilot et. al. , 2021).

O diagnostico da E.M ¢ fechado e analisado através das alteragdes clinicas e pelos exames
neurologicos, os mais comuns utilizados sdo: a ressonancia magnética do cranio e da coluna na
regido toracica e lombar, também pode ser solicitada a ressonancia oOrbitas oculares, caso o
paciente apresente algum sintoma como visao embasada ou duplicidade, para exclusao de outras

doengas e melhor andlise pode ser solicitado ao paciente o exame de pung¢do do liquor (liquido
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espinhal), exame da aquaporina e exames clinicos do sangue e urina para complemento dos

exames de imagem e liquido espinhal (Junior et al. , 2020 ) e (Silva et al. ,2014 ).

Em caso de pacientes com diagndstico tardio ou avancado da doenga podem apresenta
sequelas, logo, uma equipe multidisciplinar, incluindo terapeuta ocupacional e fisioterapeuta,
pode proporcionar adequagdo do individuo com E.M as suas Atividades de Vida Didria (A.V.Ds),

possibilitando, assim, uma melhor qualidade de vida (Gomes et al . , 2020).

Quando o paciente ¢ diagnosticado de forma tardia além das disfuncdes fisicas podem
surgir disfungdes fisiologicas como: disfungdes urinarias (DU) e disfungdes sexuais (DS). A DU
pode ocorrer desde a hipocontratilidade detrusora e retengdo urinaria até a hiperatividade,
incontinéncia, sintomas irritativos e dissinergia muscular, j& as DS podem variar de fases
ocorrendo da resposta sexual, do desejo, na excitagdo ou no orgasmo, disfungdes essas que, com
ajuda do fisioterapeuta uroginecoldgico, da terapeuta ocupacional e da equipe multidisciplinar
pode melhorar ou até mesmo desaparecer os sintomas (Ardessore et al. , 2022; Sartor et al . ,

2018).

O tratamento da EM liberados no Brasil pela ANVISA (Agencia Nacional de Vigilancia
Sanitaria) ¢ realizado com farmacos que desaceleram o progresso da doenca e ajudam a
desinflamar o sistema neuroldgico, reorganizando novamente o sistema imunoldgico, logo, com
o diagnostico identificado e o uso de medicamentos corretos foi observando que o percurso
mudou a historia natural da doencga nos tltimos anos, mesmo nao tendo cura, seu tratamento de

forma adequada possibilita uma vida normal ao individuo portador da E.M. (Alves et al. , 2014).

O tratamento medicamentoso associado uma boa alimentagdo podem ser um aliado ao
tratamento e no reajuste da qualidade de vida do paciente diagnosticado com a EM, além de
proporcionar um auxilio ao combate de doengas oportunistas tais como as cardiovasculares e as
autoimunes. Os Hébitos alimentares adequados de um individuo portador da EM podem causar
efeitos cada vez mais impactantes no seu tratamento com maior eficacia, pois, embora o
desenvolvimento da EM, que ¢ uma doen¢a autoimune, ndo tenha uma causa propriamente
definida, sabe-se que os fatores externos podem causar um grande impacto no prognostico dessas

pessoas (Farias et al. , 2021) .

A qualidade nutricional de um individuo implica diretamente no equilibrio e desequilibrio
do seu sistema imunoldgico. Por esta razao, uma alimentagao equilibrada ¢ imprescindivel para
a melhora de seu quadro de satde-doenca, podendo auxiliar ainda, na regressdao de sequelas

visiveis e ndo visiveis da EM (Farias et al., 2021).

p. 8
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Com o avango das pesquisas e dos tratamentos ja utilizados, a qualidade de vida do
portador com EM ¢ notéria um grande impacto, no caso da mulher portadora da EM ndo era
aconselhada a engravidar, devido o avango da doenca atualmente, com todos os tratamentos ja
empregados a EM ¢ possivel identificar que a gravidez ndo mostra nenhum efeito negativo na
EM, requer, apenas que a mulher faga seu planejamento junto ao neonatologista e a equipe
multidisciplinar (Belarmino et al., 2020). O estudo contribui para maior divulgacao,
esclarecimento e, consequentemente, maior reconhecimento da efetividade das praticas de

tratamento, indicando a necessidade de pesquisas no ambito nacional.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao bibliografica acerca da esclerose multipla e os
desafios dos portadores da patologia, realizada no periodo de dezembro de 2022 a margo de 2023.
Ap6s consulta na plataforma de Descritores em Ciéncia da Saude (DECs), foram utilizadas as
seguintes palavras - chave: anciedade, alimentagdo, depressdo, esclerose multipla, gestacao,
qualidade de vida, tratameno, terapia ocupacional, como também suas correspondentes na lingua

inglesa (multiple esclerosis, treatment, occupational therapy).

Para a pesquisa dos artigos foi utilizada a base de dados do Scielo. Os critérios de inclusdo
foram os seguintes: estudos publicados no periodo de 2014 a 2023 e publicagdes gratuitas e os
critérios de exclusao foram os artigos de revisdo de literatura e os que ndo eram na lingua inglesa
ou portuguesa, e ndo estavam disponiveis na integra. Os artigos foram selecionados inicialmente
através da leitura e andlise dos titulos e resumos, e por fim, foi realizada a leitura na integra dos

seus conteudos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a realizagdo desta reflexao acerca do esclarecimento da EM e os desafios do portador,
¢ necessario, inicialmente, retomar brevemente o conceito da patologia. Segundo Silva et al.
(2019), a EM ¢ Considerada a desordem desmielinizaste mais comum do sistema nervoso central,
pelo fato da EM constituir um importante problema de satde publica, pois ¢ uma doenca
progressiva e incapacitante, com ocorréncia em adultos jovens, entre 20 e 50 anos de idade, de
grande impacto laboral, familiar, social e econdmico, além de afetar a forca de trabalho, e com

elevado custo de tratamento. Isso se da devido, em sua maioria, a patologia afetar um publico
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adulto-jovem em idade reprodutiva e atuante no mercado de trabalho, pos as sequelas

ocasionadas pela E.M podem diminuir sua forca laboral e dificultar nas atividades de vida diaria.

Embora a E.M nao tenha cura, mas tem tratamento, Alves et al.(2014) relata que ndo
existe tratamento especifico para doenca, variando com a evolucao do estado do paciente, ja a
academia brasileira de neurologia, com publicagdo no ano de 2005, enfatiza que com o uso do
tratamento correto mudou a historia natural da doenga nos ultimos anos. Goulart et al. (2021)
acrescentam que o tratamento visa reduzir o avanco da doenca e a atividade inflamatoria,
impactando na ocorréncia de surtos e geragao de incapacidades. Com o avango dos estudos e
tecnologias empregadas para o diagnostico e tratamento correto, o aumento de sequelas que
incapacita o portador de E.M vem reduzindo, trazendo melhor qualidade de vida. Belarmino et
al. (2020) esclarecem que os impactos da patologia afetavam mulher portadora da EM que
queriam engravidar, no entanto, a mesma quando aconselhada e acompanha por profissionais

adequados ndo precisa se privar de ter filhos.

As sequelas da E.M podem trazer impactos emocionais € psicossociais aos seus
portadores, no entanto, o tratamento medicamentoso associado ao acompanhamento de uma
equipe multiprofissional, com terapeuta ocupacional, fisioterapeuta, nutricionista, psicélogo,

conforme afirmam Farias et al, (2021) pode auxiliar, inclusive, na regressdo de sequelas.

Contudo o maior impacto ainda da E.M ¢ a falta de esclarecimento e o preconceito social,
a Folha de Londrina no ano de 2019 informa aos leitores, por meio da entrevista com o médico
neurologista Leonardo valente Camargo, que a EM assim como toda doenga cronica € controlada
através de medicamento, enfatiza ainda que a palavra esclerose carrega o estigma de pessoas
com mais idade com quadro de deméncia, levando a preconceitos, afirma, ainda, que a EM ¢
nada mais do que a presenca de uma cicatriz no sistema nervoso central, acrescenta que

pouquissimas sdo as doencas cronicas que tem cura como diabetes, pressao alta e enxaqueca.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisao de literatura contribuiu para a constru¢do e ampliagdo do
conhecimento cientifico produzido nos Ultimos anos, referente as intervencdes em pessoas com
EM. Nota-se uma tendéncia de publicacdo de estudo que demonstram a efetividade das agdes
desenvolvidas pelos profissionais, indicando diversidade de intervengdes que podem ser

utilizadas enquanto propostas terapéuticas para as pessoas com EM levando ao portador uma
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melhor qualidade de vida e um melhor esclarecimento para o portador, familiares e sociedade

sobre a EM.

A interdisciplinaridade no ambito da saude assim como a boa relagdo profissional-
paciente ¢ considerada por diversos autores como sendo crucial para a melhor efetividade de
tratamento. Esse método de se relacionar com paciente exige mais do que apenas conversas

rapidas e superficiais com eles.

Dessa forma, ¢ necessario que toda a equipe de saude que o assiste desenvolva um vinculo
de conexdo mais proximo. Buscar conhecer um pouco mais sobre o paciente, conversar, passar
tranquilidade e seguranga sdo fatores que influenciam de forma direta no relacionamento
desenvolvido com ele. Além disso, ¢ importante que ele perceba que a equipe estd capacitada a
lhe prestar amparo sempre que for necessario, o dialogo com o paciente proporciona a ele um

melhor esclarecimento sobre a patologia.

Portanto, para que seja possivel uma abordagem integralizada, que contemple as
multiplas dimensdes presentes nas questdes da satde e contribua para as transformagdes que se
impdem nesse campo, ¢ necessario que a interdisciplinaridade possa fazer sentido na pratica
cotidiana, ou seja, cada profissional, com seu saber especifico, compondo diferentes perspectivas
para que se obtenha sucesso nos processos de satde, o esclarecimento sobre a patologia e o
processo como ocorre como também o tratamento proporciona para o portador de E.M, familiares
e a sociedade um melhor esclarecimento e empoderamento sobre a patologia e como buscar ajuda

como também como também pode ajudar na diminui¢do do preconceito sobre a patologia.
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INTRODUCAO

Este estudo desenvolve as tematicas de envelhecimento, Etarismo e a relagao de impacto
entre ambos estes fatores na vida cotidiana de cidaddos idosos. Nesse sentido, serdo
destrinchados os prejuizos na saide mental do individuo idoso originados a partir, ndo s6 das
defasagens de suas capacitagdes fisicas e mentais, como também advindos da presenca do
Etarismo sistematico do dia a dia vindos de tabus sociais construidos. Socialmente falando, a
construcdo ideologica do mundo moderno ocidental nasce de uma percepcao estreita que visa a
hiperprodutividade individual, onde os saberes e limitacdes daqueles popularmente chamados
“pessoas de idade” nao sdo buscados como atributos valiosos para a prosperidade de uma
civiliza¢do; Assim dando espaco a visdo de “inutilidade social” somado ao ja estabelecido medo
de envelhecer ou “gerontofobia” pela cultura da estética e do trabalho ocidental. Este estigma
significa uma grande dificuldade para o publico etario de se encaixar e fazer parte efetiva de uma
comunidade devido a empecilhos sociais que comegam a se consolidar culturalmente no

imaginario coletivo desde cedo.

O envelhecimento corresponde a um processo natural, continuo e gradual de alteragdes
fisicas, cognitivas e comportamentais que comeca desde o inicio da idade adulta (Gil; Kramer
2007). Durante o final desta faixa etdria, muitas alteragcdes ocorrem no organismo do individuo,
promovendo mudangas nos aspectos fisicos, de satide, cognitivos e até mesmo sociais (Brito;
Freitas, 2013). Vale salientar que aspectos como hébitos de vida, fatores sociais, educacionais e
econdmicos influenciam diretamente o envelhecimento do individuo, tornando esse processo
heterogéneo e singular para cada experienciador; podendo também ocorrer ou ser nocivo para

um individuo antes ou depois do esperado em termos de idade cronoldgica.

METODOLOGIA

Esta revisdo trata de uma pesquisa tedrica de carater integrativo apresentada através de
estudos bibliograficos em artigos e documentarios. A oferta de referenciais tedricos e
exemplificagdes estudadas por autores paralelos abordadas de modo a explorar a temadtica
“Desconstrucao de estere6tipos da terceira idade: O impacto do envelhecimento na percepgao da
capacidade fisica e mental e os desafios do etarismo” (grifo nosso). Escrita a partir de uma revisao
literaria de artigos publicados com enfoque basal em tematicas que englobam o Etarismo /
Ageismo e o Envelhecimento, os artigos tematizados utilizados na pesquisa foram retirados das

revistas voltadas a Terapia Ocupacional e areas de Saude Social sob tutoria eletiva académica e
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realizada integralmente pela equipe de pesquisa discente em graduagao superior e facultativa do

curso de Terapia Ocupacional.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O etarismo pode ser definido como preconceito e intolerancia contra pessoas idosas. Esse
tipo de atitude estigmatizante pode ser observada de forma abrangente na sociedade, como por
exemplo, as dificuldades para manter-se relevante em sua carreira ou area de atuacdo profissional
devido a idade ou a inseguranga de pessoas no processo do envelhecimento no processo de auto-
aceitagdo etaria, dentre outros aspectos. Dessa maneira, o etarismo possui uma forte influéncia
no quesito ‘Envelhecer’, visto que muitas vezes torna-se um empecilho para as pessoas idosas,
afetando seu bem-estar, autoestima, questoes de saude e até mesmo qualidade de vida economica.
Esse capitulo tem como objetivo explorar os impactos do etarismo no processo de

envelhecimento.

Ao examinar o conceito de Etarismo ¢ perceptivel o grande fator pratico que a tematica
exerce na vida real; Muito se testemunha e erguem-se relatos a respeito do tema em nossas rotinas
ou mesmo, vida familiar, politicas publicas, entre outras, porém existem poucos estudos
focalizando a problemaética e impactos a longo prazo destes estigmas para com a pessoa idosa.
Este objeto de estudo foi escolhido devido a necessidade de informatizar e sumarizar o problema
as massas a fim de otimizar a vivéncia da terceira idade em aspectos como qualidade de vida,

relagdes sociais e dignidade humana, esperangosamente, a longo prazo.

O Envelhecimento

De acordo com a Organizagdao Mundial da Satde (OMS), sdo consideradas pessoas idosas
os individuos com mais de 65 anos em paises desenvolvidos e aqueles com mais de 60 anos em
paises em desenvolvimento. A velhice ¢ um processo fisiologico natural, portanto, inevitavel,
continuo e irreversivel, inerente a condi¢do humana. Durante a transicdo da adultez para a

velhice, diversos processos biopsicossociais estdo envolvidos.

O termo envelhecimento tem origem no latim, cuja etimologia corresponde a “derivado
da composicao do latim in- + velho + cer, como no espanhol “envejecer”, que significa “tornar-
se velho”. Nesse sentido, envelhecer corresponde a uma fase marcada pelo acimulo de

experiéncias e aprendizados, mas também por mudancas fisicas, que frequentemente acarretam
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limitagdes. Esse conjunto de alteragdes pode estar relacionado as crises caracteristicas desse

periodo, conhecidas como “crises da meia-idade”.

De acordo com Neri (Lima et al., 2008, p. 82), "a principal caracteristica do
envelhecimento saudavel ¢ a capacidade de aceitagdo das mudancas fisiologicas decorrentes da
idade". Nesse sentido, o envelhecimento deve ser compreendido a partir de suas multiplas
dimensdes, pois as transformacgdes ocorridas nessa fase impactam, de maneira direta e indireta,
as inter-relacdes do individuo com o meio social, além de influenciar sua relagao consigo mesmo.

Esses fatores podem comprometer tanto a qualidade de vida quanto o bem-estar do idoso.

Sob essa perspectiva, ¢ fundamental destacar que a satide e a qualidade de vida do idoso
sdo influenciadas por fatores fisicos, psicoldgicos, sociais e culturais. Por isso, torna-se
indispensavel adotar estratégias para avaliar e promover a saude desse publico por meio de agdes
interdisciplinares, envolvendo diferentes profissionais. Além disso, ¢ essencial incluir os idosos
em atividades sociais e culturais, promovendo sua integracao e participagdo ativa na sociedade,

de modo a auxiliar na adaptagao as mudangas que caracterizam o processo de envelhecimento.

Etarismo Na Vida Diaria

A palavra “Etarismo”(também chamado de “Ageismo” ou menos comumente
“Idadismo”) tem sua origem vinda da tradugdo direta do termo “Ageism” criado em 1969 pelo
gerontdlogo Estado-Unidense Robert Neil Butler, e se refere ao preconceito e discriminagao para
com pessoas idosas. Nos dias de hoje este ¢ definido como uma espécie de ‘termo guarda-chuva’
ao que abrange diversos tipos de estigmas contra este grupo etdrio favorecendo a oOtica
socialmente enviesada a respeito de esteredtipos negativos quanto a presenca e papel ocupacional

da pessoa idosa em espacos de satde, lazer, académicos, ou familiar (Couto et al. , 2009).

A sociedade moderna (ocidental) se baseia em valores do cultivo ideologico individualista
e exacerbadamente ‘produtivista’ no mundo moderno do trabalho; Desde jovens as pessoas tém
cada vez mais buscado por um senso de autonomia o que gradualmente se amplifica até a chegada
idade adulta que, fisiologicamente se da o inicio do processo de envelhecimento individual; E a
partir dai que temos nosso primeiro contato com os estigmas impostos aqueles que entraram neste
processo através das lentes da ‘vitima’, vulgo individuos maduros no inicio do ‘temido’
envelhecimento. Seja por comentarios maldosos a respeito das stibitas mudangas que ocorrem
naturalmente ao corpo apds alcangar (a média de etaria) dos 35 anos de idade para cima ou até

mesmo pelo imposto sentimentalismo coletivo de vergonha ou inseguranga que comegam a se
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tornar mais perceptiveis para o individuo, exemplos disso sdo casuais exposi¢des de dados
pessoais além da idade em si, marcadores temporais sugestivos como status de relacionamento,
documentacao, referéncias da cultura Pop, filhos ou problemas agudos de saude; As turbuléncias
de uma convivéncia social carregadas pelo tabu da idade acabam por gerar impactos massivos
ao adulto, deste modo implicando num efeito ciclico em que quanto mais pressao ele sofre pelo
encaminhar de seu “relogio bioldgico” maiores impactos resultardo em seu adoecimento precoce,
tanto mental como biologico. E importante salientar que muitas destas pressdes e receios quanto
a fatores denunciantes da idade afetam com mais veeméncia a demografia feminina, devido a
estrutura globalizada s6cio-cultural e econdmica fundamentalmente misogina; onde, ao contrario
das mulheres, homens “possuem o direito” de envelhecer sendo mais socialmente naturalizados
demonstrar sinais fisicos de maturidade como cabelos brancos ou “pés de galinha” (rugas faciais)

(Teixeira et al. , 2018).

Nossa sociedade apresenta-se dentro de um processo de segregacdo contra aqueles que
ndo podem oferecer o mesmo “valor laboral” ou serem economicamente produtivos. Isto se torna
evidente a partir do momento que ouvimos ofensas disfarcadas de piadas com tamanha
casualidade, como as chacotas populares: “Velho s6 presta pra ocupar espaco” ou “Mas ‘pra’ ir
bater perna no centro ela ‘td’ boazinha” (este referindo-se a, por exemplo, idosas que por conta
da soliddo e tédio optam por sair para passear de 6nibus no tempo livre, em contraste com
estudantes que saem cedo para as escolas e faculdades ou trabalhadores que precisam estar no

trabalho as 7:30 da matina). (Lopes; Araujo, 2016).

Neste eixo de problemas temos, inserido no termo guarda-chuva de Etarismo ou
‘Ageismo’ a crise comum da Gerontofobia (palavra vinda do grego; ‘Geronta’ significando
"velho" + “phobos” significando "medo morbido”); Referente ao medo de envelhecer que hoje
em dia ¢ exercitado pela midia a todo momento com a cultura da estética que, apesar de sempre
ter apresentado um historico exclusivista ao envelhecimento aparente, hoje temos industrias
inteiras fundadas em cima dessas insegurancas imaginarias sobre o processo de envelhecimento
que sdo diariamente repassadas para a populacdo infanto-juvenil através da propria cultura Pop,
por exemplo no consumo crescente de contetido de influencers digitais; Nessa percep¢ao, mesmo
que inconscientemente, dissemina-se a aversao do publico jovem para com a pessoa idosa desde

de cedo como reforcado por Teixeira et al., (2018).

O conceito de ‘inutilidade social’ do idoso tem tomado grandes propor¢des nos ambientes
académicos desde a ultima década por englobar perfeitamente a discriminag¢do sofrida por

cidaddos séniors ao assumir que eles ndo mais desempenham papéis sociais apartir de certa idade
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(o Brasil, como pais emergente, sdo ativamente considerados idosos os cidadaos acima dos 60
anos de idade). A presenca de professores universitarios acima dos 30 anos de carreira académica
¢ um dos maiores exemplos aplicaveis; Por muitas vezes ndo conseguirem se enxergar fora do
mundo académico ou se quer fora das salas de Aula acabando por prorrogar a aposentadoria ao
mesmo tempo enfrentando o embate psicologico da possivel adaptagao a sensagdo de ‘vazio
ocupacional® ao “admitir” a idade de se entregar a “inutilidade” do idoso além da diminuicao de

sua renda fixa ao sair do emprego. (Viana; Helal, 2023).

Controversas como essa tendem a impactar veementemente a vida, ndo sé de profissionais
que dedicaram sua trajetoria a academia, mas também trabalhadores que, ao todo, temem deixar
suas areas de formagdo na luta contra a opinido social de que idosos trazem ideias antiquadas
para seu campo de atuagdo profissional e por isso devem ser substituidos, exercitado pela
pesquisa de Anelise Rebelato. Em jung¢do a isto, sistemas tipicos de apoio etdrio € mecanismos
constitucionais como o proprio direito a aposentadoria, servicos médicos especializados, clinicas
e hospitais do idoso, formacao de agentes direcionados a saude fisica ¢ mental gerontologica,
prioridade no atendimento ao publico, lares de cuidado a pessoa idosa proporcionados pelo
Estado, entre outras acomodacdes constitucionais integram a concepg¢do estreita do brasileiro
médio a ideia de que o idoso “ndo faz nada e ganha tudo ‘de mao beijada” como diz a frase
popular, referindo-se ao modo rudimentar de enxergar o estilo de vida de uma demografia a qual
sempre ¢ assumida ndo possuir uma ocupacdo formalizada ou de qualquer tipo mas que tem
direitos inerentes a medidas preferenciais de atendimento e socorro financeiro simplesmente a

mercé da idade (Mozzato; Martins, 2024).

Apesar desta visdo ¢ importante explicitar a situagdo desviante dos sistemas publicos
garantidos pela constitui¢do como um direito fixo do idoso, pois embora garantido em tese,
raramente estes sistemas sao 100% eficazes ou preparados para atender as necessidades do
publico alvo, demonstrando falhas estruturais recorrentes como ambientes hospitalares precarios,
desorganizacdo no tempo de atendimento, falta de material ou localidade (cadeiras em salas de
espera, banheiros ou bebedouros de dgua potavel funcionais, etc) apesar disso, todos estes
aparatos existem para auxiliar a vivéncia qualitativa ndo s6 dos mais velhos mas também
prestando orientagdo e apoio para seus nucleos familiares que, muitas vezes nao tem condig¢des
de sustentar de forma independente os tratamentos especificos que seu ‘mais velho’ precisa.

(Oliveira et al., 2023).

Como medidas fora do campo da satde e profissdo, mecanicas facilitadoras que

favorecem a inclusdo e transito de cidaddos da terceira idade em espacos urbanos também sao
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um meio de reintegrar este grupo mobilizando seu acesso autonomo a locais comunitarios e
estimulando a visitagdo como um programa familiar que toma o idoso como parte ativa da

experiéncia entre familia e recreagao.

Algumas pequenas Orteses sociais como o ‘VEM’ Idoso - “Vale Eletronico
Metropolitano” da regido do Recife - PE que garante passagem de transporte publico com custo
reduzido para a pessoa idosa ou mesmo taxas de desconto em locais de lazer como cinemas,
teatros, exposi¢des, entre outros a nivel nacional). Em relagdo a visdo dos brasileiros aqueles
mais velhos que de fato nao estao ativos no mercado de trabalho: Esta parte se deve unicamente
ao fato de se valorizar culturalmente apenas a pessoa fisica que esta ativamente servindo como
mao de obra no processo de enriquecimento e elevagao de status nacional; Individuos mais velhos
que possuem experiéncias de vida e profissional poderiam utilmente ser elevados a funcdes que
visam educar ou guiar de modo passivo aqueles que buscam por conselhos e aprendizado,
enquanto ainda mantém seu devido nivel de respeito social sem que isto lhes tire direitos ou
qualidade de vida, levando em consideracdo suas novas limitagdes fisiologicas autodeclaradas
(Lima; Pasetchny 1998); No fim esta medida ndo somente semearia a valorizacao pelo cidadao
etario mas também poderia amparar sua auto-estima e felicidade individual ao contrariar os tabus

que pesam sobre a dignidade da pessoa idosa no Brasil (Junges, 2004).

Muitas vezes esquecemos que a raga humana ¢ de natureza social, portanto ¢ impossivel
sermos seres independentes, podemos apenas ser autdnomos e fazer nossas proprias escolhas
dentro de uma sociedade efetivamente forjada sobre a co-dependéncia dos processos de producao
e afetividade hierarquica; Infelizmente o contrario ¢ prontamente imposto pela cultura moderna
ocidental que nos faz acreditar que “envelhecer com graga” ¢ o equivalente a ser alguém sem
limitagdes fisioldgicas, intelectuais ou sem grandes indicadores de idade na aparéncia fisica

(Faller, et al . , 2018; Junges, 2004).

Como visto no documentério “Juventude Eterna: Preconceito e medo da velhice” de
Janeiro de 2022 (disponivel na Plataforma YouTube), as categorias de “independéncia” e
autonomia sao objetos de imenso desejo na vida do idoso contemporaneo. Dr. Mauricio de
Miranda Ventura, presidente da Associac¢do Brasileira de Gerontologia e Geriatria de Sao Paulo,
vocalizou o seguinte: “O grande medo que eles tém de se tornar velhos ¢ se tornar dependentes;
E atrapalhar a vida dos filhos, dos netos[...]”. No mesmo documentario, a pesquisadora e mestra
em Gerontologia, Lais Salamene, explica que em contraste com a cultura de hiper produtividade
e individualismo do Brasil temos a visao Oriental dos fatos. Na cultura da maioria dos paises do

Oriente; como Japao, Filipinas, Grande por¢do da Russia, China, india, Arabia Saudita, entre
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outros exemplos; ha o choque cultural de descobrir um apreciamento muito mais enraizado pelos
habitantes a respeito da pessoa idosa como simbolo de grande status e sabedoria. O etarismo
institucionalizado ¢ quase socialmente inexistente nestes paises gragas a aspectos preservados de
suas culturas sendo transparecidos na relagao entre netos e avos, na cultura de moradia conjunta
da familia numa tnica casa em fungao de zelo por aquele de mais idade do nucleo familiar, na
atribuicao de patriarca ou matriarca da familia a figura do idoso como um pioneiro a um legado,
etc; Todos estes aspectos podem ser enfatizados nas diversas culturas dos varios povos originados
na por¢ao oriental do globo. Adicionalmente estes mesmos fatores também sao
institucionalizados e refor¢cados na cultura de povos originarios nativo-americanos (Continente
integral das Américas); muitas vezes estando personificadas por figuras ‘“Xamanicas”
(representando espiritualidade e conhecimentos medicinais) e no caso de indigenas brasileiros, a
figura dos ‘Pajés’, representando experiéncia, justica e lideranca (Faller et al, 2018; Teixeira,

2018).

Outro fator que contribui para a segregacao etaria do publico idoso é o conceito errdneo
que foi silenciosamente atribuido a esta parcela demografica ao que se diz respeito a adesdao do
uso de tecnologias contemporaneas que tém ganhado cada vez mais ascendéncia entre a
populacdo desde o final do século XX. Talvez a dificuldade de se adaptar e estar sempre se
atualizando no uso de aparelhos digitais seja um contratempo para a terceira idade, visto que a
evolugdo tecnoldgica estd exponencialmente acelerando em termos de langamentos e criagdo de
softwares inovadores. No entanto isto ndo justifica a generaliza¢cdo que a parcela mais jovem de
brasileiros tem demonstrado se ater ao afirmar que todas as pessoas idosas sdo “incorrigiveis” ou
inerentemente ignorantes por optarem por uma vida sem ou com pouco uso de midias sociais €
servicos de streaming; Este fator em particular € tema de muitas brincadeiras de mal gosto quando

nao consentidas (Barbosa et al., 2023).

Durante a pandemia da COVID-19 no ano de 2020, centenas de familias perdem qualquer
tipo de contato com seus parentes acima dos 55 anos de idade devido ao uso dificultado de
comunicagdes remotas e a necessidade de um ‘lockdown’ onde idosos estavam como grupo de
maior risco para a contracao do virus; Neste meio tempo relatos ao redor de todo pais comecaram
a se espalhar identificando varios destes individuos idosos, onde eles constantemente eram vistos
saindo para as ruas e “desobedecendo” seus familiares preocupados, “fugindo” de casa e sendo
tratados como verdadeiras criangas ao ndo cederem a necessidade de se recolher perante o alerta
de alto risco de contaminagdo patdgena. Muitas destas fugas foram potencialmente responsaveis

pelo aumento da transmissao do virus em meados de 2021 e € nesta visao que o uso da tecnologia
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se fez essencial para manter os lacos e relagdes afetivas durante o periodo de quarentena. foi
nesta época também que muitos idosos acabaram por se familiarizar um pouco mais com o uso
de plataformas como o YouTube, facebook e Instagram para evitar o adoecimento perante a
situagdo de extremo isolamento como foi apontado por ‘Isis Bastos Barbosa’ no estudo conduzido
em 2023; Desde entdo a tecnologia tém servido de veiculagdo para o combate ao estigma do
”velho atrasado” embora isso tenha aberto espago para outros preconceitos contra a pessoa idosa
na area da tecnologia: genericamente, a “invasdao” dos espagos cibernéticos por pessoas de idade
avangada (de acordo com a demografia mais jovem) e a possibilidade efetivamente otimizada
para a aplicacdo de golpes virtuais, em que pessoas acima dos 60 anos de idade sdo mais
suscetiveis a serem vitimizadas, como por exemplo o uso traicoeiro da I.A. (inteligéncia

Artificial).

Impactos Do Etarismo E Reintegra¢ao Do Idoso Na Sociedade

O etarismo também conversa com a dindmica da sociedade. No estudo de Tavares et al.
(2024), a inser¢ao social do idoso: reflexdes sobre a inclusdo, saide e bem-estar, ¢ possivel
compreender que a cultura na qual a sociedade esta inserida tem influéncia na discriminagdo e
preconceito, em consequéncia disso os idosos se veem num contexto em que suas oportunidades
de participa¢do na sociedade sdo restringidas, além de apresentar uma decaida da qualidade de
vida em seu cotidiano. Os idosos muitas vezes t€ém sua autonomia limitada em decorréncia da
exclusdo, negacdo da alteridade, limitagdes fisioldgicas da idade e estigmas criados pela

sociedade.

Considerando toda a complexidade e informag¢des dadas sobre o etarismo, no contexto
social, a discriminacdo ¢ visivel em diversos ambitos. Varias demonstragdes podem ser
identificadas na area da saude, de trabalho, na maneira de tratar e interagir com os idosos, além
de ocorréncias de maus tratos. Na legislacdo brasileira, ¢ assegurado mais de uma vez o direito
dos idosos e ¢ atribuida a responsabilidade de prover o acesso a eles, por exemplo, a Lei n°
10.741/2003, que garante o acesso dos idosos a todos os direitos humanos. Todavia, a falta de
apoio da sociedade e do estado corrobora para a falta de acesso. Os idosos muitas vezes se
encontram em uma situacdo de vulnerabilidade onde o apoio e a ajuda ndo lhes sdo concedidos

(Couto et al. , 2009).

Em detrimento de tudo dito anteriormente sobre o etarismo e da importancia do combate

a ele, atualmente o debate sobre o tema vem se tornando mais frequente e fica evidente a
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necessidade de um esforco para inserir os idosos na sociedade. Tal como ¢ dito no estudo de
Tavares et al., (2024), ¢ necessario politicas publicas, incentivos do governo, organizagdes,
instituicdes e entre outros sujeitos que podem promover praticas a fim de apoiar e incluir os

1dosos na sociedade.

Visando a inser¢do e bem-estar dos idosos, as atividades em grupo, principalmente em
metropoles, tém inumeros beneficios para o bem-estar do idoso, por exemplo, participacao social,
melhoria da autoimagem, exercicio da cidadania, entre outros (Lima; Pasetchny, 1998). Um
otimo exemplo de incentivo que contribui para melhorar a qualidade de vida no envelhecimento
sdo as atividades fisicas, como a gindstica, para idosos, ofertada pelo governo para incentivar

acoes de educagdo em saude e bem-estar (Tavares et al., 2024).

CONSIDERACOES FINAIS

Tendo em vista o trabalho apresentado, é possivel notar como o envelhecimento, embora
envolva transformacgdes fisiologicas e cognitivas, também deve ser compreendido como um
processo singular e ndo uma sentenca de declinio. Com a evolucdo da medicina e melhores
condigdes de vida, € possivel que muitas pessoas vivenciem a velhice de maneira ativa e
saudavel, desde que tenham acesso a cuidados apropriados e a politicas publicas que promovam
a inclusdo e o bem-estar. Nesse contexto, a manutengdo da satde, tanto fisica quanto mental,
torna-se essencial. Programas de prevengdo, atividades fisicas adaptadas e o estimulo a uma
alimentagdo balanceada contribuem diretamente para o envelhecimento saudavel, permitindo aos
idosos uma vida com qualidade e autonomia. A promocdo da satde €, portanto, um pilar
fundamental para mitigar os impactos negativos do envelhecimento e reduzir as desigualdades

impostas pelo ‘ageismo’.

Além disso, € valido discutir sobre o ageismo, definido como a discriminacao baseada na
idade, representa um dos maiores obstaculos enfrentados pelos idosos na sociedade
contemporanea. Esse preconceito muitas vezes se manifesta de forma velada, sendo refletido em
atitudes e politicas publicas que negligenciam as necessidades dessa faixa etdria. O processo de
envelhecimento, que € natural e inevitavel, ¢ frequentemente estigmatizado, sendo associado a
fraqueza, inutilidade e dependéncia. A sociedade, com suas demandas por produtividade e
inovagdo, muitas vezes exclui os 1dosos, sem levar em conta o valor e a experiéncia acumulada
ao longo dos anos. Essa exclusdo, por sua vez, pode gerar sentimentos de inadequagdo e

isolamento social, impactando negativamente a satide mental e emocional dos mais velhos.
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Logo, pode-se concluir que a inclusdo social do idoso nao € apenas uma questao de
direitos, mas de reconhecimento da sua dignidade e potencial contribuicdo a sociedade. Ao criar
um ambiente mais acolhedor e inclusivo, que respeite as limitagdes e celebre as experiéncias dos
mais velhos, promove-se a constru¢ao de uma sociedade mais justa e solidaria. O combate ao
ageismo €, assim, um passo essencial para garantir que os idosos possam continuar a participar
ativamente da vida social, econdmica e cultural. A convivéncia intergeracional, a valorizac¢ao da
experiéncia e o respeito as necessidades de saide e bem-estar sdo aspectos que devem ser
priorizados, ndo apenas para garantir um envelhecimento mais digno, mas também para
fortalecer os lagos entre as diferentes geracdes, promovendo uma sociedade mais equilibrada e

equitativa.

p. 23 _
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INTRODUCAO

Este capitulo discutiu a respeito das pessoas adultas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA) sob a otica multidisciplinar. Para isso, foram destacadas as dificuldades enfrentadas por
esses individuos, contemplando os aspectos comportamentais, comunicativos € sociais, bem
como, as intervengoes ¢ abordagens realizadas por equipes multiprofissionais para promover o

bem-estar, a partir de uma revisao da literatura.

Além disso, foi retratada a caréncia de publicagdes cientificas na Terapia Ocupacional a

respeito das intervengdes terapéuticas no tratamento de adultos com TEA.

O que caracteriza a vida adulta? Essa questdo ¢ norteada por diversos parametros para
definir o que ¢ ser adulto. Tendo em vista o conhecimento socioldgico, os principais marcadores
para definir um adulto sdo: ter responsabilidade por si proprio, escolher a carreira que se pretende
seguir, casar-se ou relacionar-se afetivamente de maneira significativa ou formar uma familia.
Entretanto, ao olhar o mundo contemporaneo chega-se a conclusdo de que as etapas para se tornar
um adulto variam, o fato ¢ que nao ha uma férmula para iniciar a transi¢do para ser adulto

(Schulenberg et al., 2005).

Ao analisar os jovens atuais, que vivem em sociedades industrializadas, cientistas do
desenvolvimento humano indicam que o inicio da vida adulta ¢ durante o fim da adolescéncia e
a fase intermediaria e final da segunda década de vida. (Papalia et al., 2013). Segundo Maenner
(2023), a “Autism and Developmental Disabilities Monitoring” (ADDM) estimou que uma em
cada 36 criangas de 8 anos tem TEA, precisa-se considerar que essas criangas estdo crescendo e

tornando-se jovens e adultos.

O Transtorno do Espectro Autista (TEA), também conhecido como Autismo, ¢ uma
condi¢do marcada pelo neurodesenvolvimento atipico caracterizado por déficits na interacao
social e na comunica¢do, bem como a repeticdo de comportamentos e a restri¢do de interesses -
segundo o Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais de 2014 (DSM-V). O termo
‘Espectro’ justifica-se devido a forma heterogénea em que os sintomas se apresentam em cada
pessoa - como a severidade, a quantidade e os tipos de sintomas (APA, 2014; APA, 2022). Quanto
a origem, ainda ndo existe uma causa clara, mas estudos recentes apontam que fatores ambientais
e genéticos podem influenciar significativamente. (Assumpgao Jr; Pimentel, 2000; Assumpcao

Janior; Kuczynski, 2007).
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Ademais, identificaram como possiveis fatores de risco a exposicdo a substancias
especificas durante a gravidez e complicagdes durante o parto (Gardener et al., 2009). Consoante
a isso, pode-se identificar que os adultos autistas tém barreiras para enfrentar o cotidiano que
demandam estratégias para serem superadas. O conceito de cotidiano, advindo da obra de Agnes
Heller (2000), evidencia que o cotidiano esta no centro do acontecer historico e que a vida
cotidiana ¢ heterogénea e varia conforme contexto, classe, género e idade. A autora indica
algumas das esferas que compdem a vida cotidiana: o trabalho, a familia, o lazer, as relagdes
sociais. O cotidiano € a vida de todos os dias, de todos os homens, o homem nasce inserido em
sua cotidianidade; ¢ o mundo no qual a repeticdo das atividades permite a recriacdo permanente
da vida social. Na vida cotidiana, as atividades por meio das quais formamos o mundo e as
atividades por meio das quais somos formados coincidem. Para a maioria dos homens, a vida é

a vida cotidiana (Heller, 2000).

A fim de facilitar o cotidiano da pessoa adulta no espectro autista o terapeuta ocupacional
pode trazer interven¢des com o intuito de potencializar o seu desempenho ocupacional. O
desempenho ocupacional ¢ a capacidade de realizar rotinas e desempenhar papeis ¢ tarefas,
visando ao autocuidado, a produtividade e ao lazer (Chapparo; Ranka, 1997; Zanni et al., 2009).
Funciona como resultado da interacdo entre a pessoa, o ambiente e a ocupagdo, no qual os
individuos sdo constituidos por aspectos fisicos, psico afetivos e cognitivos, mas também sao
afetados pelos cendrios fisico, social, cultural e institucional (Law et al., 2009). Devido a caréncia
de artigos sobre a Terapia Ocupacional e as intervencdes utilizadas em adultos com TEA, o
objetivo desta revisdo € apresentar as principais dificuldades enfrentadas por adultos autistas em
sua rotina, as intervengdes aplicadas por outros profissionais da drea da satide e as melhorias

resultantes dessas intervencgoes.

METODOLOGIA

Essa revisdo literdria sistematica refere-se a um Projeto de Extensio em uma
Universidade Publica do Estado de Pernambuco. Realizou-se no periodo de setembro a dezembro
de 2024. Esse tipo de revisdo tem carater de investigacdo cientifica, considerado um estudo
observacional retrospectivo ou estudo experimental de recuperagdo e andlise critica da literatura,
que tem como objetivo responder a uma pergunta de pesquisa claramente formulada. Os artigos
utilizados foram encontrados através das bases de dados: Periddicos da CAPES e Portal Regional
da BVS, que sdo colegdes de informagdes relacionadas entre si, organizadas de forma estruturada

e armazenadas eletronicamente. Os descritores usados foram: “TEA” AND “Adulto” AND
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“Intervencao”, tendo como critério de inclusdo artigos dos ultimos 10 anos, escritos em

portugués, com acesso aberto e escritos por inteiro. Os artigos repetidos foram excluidos. No

total, foram achados dezesseis artigos, sendo 7 no Portal de Periddicos da CAPES e 11 no Portal

Regional da BVS. Depois da fase de leitura de titulo e resumo, 3 artigos foram selecionados para

a leitura na integra. Na tltima etapa, os trés artigos foram escolhidos para servir de base teorica

dessa revisao.

Artigos encontrades com o

descritor "TEA AND Artigos excluidos apas
ADULTO AND —— critérios metodolégicos  ———
INTERVENGAO" (n*=34)
(n®=3T)

Revista de Terapia

Ocupacional da Artigos excluldos
et
Universidade de Sao Paulo (n®=0)
(n*=