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RESUMO

Introducdo: A utilizacdo de recursos e servicos que proporcionam ou ampliam as
habilidades funcionais de pessoas com deficiéncias ou com mobilidade reduzida,

favorecem maior independéncia, autonomia pessoal e melhor qualidade de vida.

Objetivos: Analisar, através de revisao de literatura, os efeitos do uso da tecnologia

assistiva na funcionalidade de criangas com paralisia cerebral.

Métodos: Foram realizadas buscas bibliograficas nas bases eletronicas de dados: Lilacs,
Medline, Scielo, através do Portal Capes e Google Académico. As palavras chave
utilizadas foram: paralisia cerebral, tecnologia assistiva desempenho funcional,
atividades funcionais, e cerebral palsy, assistive thechnology, functional performance,
functional activities. Foram incluidos no estudo oito artigos com desfecho em

tecnologia assistiva, de 2002 a 2010, cuja amostra contemplasse criangas com PC.

Resultados: Os principais efeitos do uso da tecnologia assistiva, segundo resultados dos
estudos, foram influéncia positiva do design recortado da carteira escolar, com escores
mais altos de acuidade motora e melhor desempenho na escrita; auséncia de diferenca
significativa entre carteira com inclinagéo e sem inclinagdo no desempenho funcional;
maior tempo na realizagdo de uma tarefa de manuseio quando utilizado assento de lona
em relacdo a um assento de madeira; influéncia positiva de utensilios adaptados (cabos
engrossados) na preensdo e no transporte de substancias (periodos mais curtos e mais
répidos de deslocamento); efeito significativo do uso de drtese de abducdo do polegar
na melhora da amplitude de movimento; o uso da pulseira de peso facilita 0s
movimentos dos membros superiores, com respostas mais adequadas de intensidades de
contragbes musculares e de menor deslocamento escalar; a textura lisa quando
comparada a texturas intermediérias e asperas possibilita a execugdo de um movimento

com maior precisdo e melhor desempenho funcional durante a trajetdria do movimento.

Conclusdo: A anélise dos artigos incluidos nesta revisdo evidencia o carater promissor
do uso da tecnologia assistiva em individuos com paralisia cerebral e reforca a
necessidade de que estudos empiricos sobre a eficacia do uso dessas Tecnologias
Assistivas sao necessarios, bem como, a necessidade de se realizar pesquisas com

desenhos controlados e randomizados.

Palavras-chave: Paralisia Cerebral; Tecnologia Assistiva; Desempenho Funcional.



ABSTRACT

Introduction: The use of resources and services that provide or increase functional
performance of people with disabilities or with mobility deficits increase independence,

autonomy and life quality.

Objectives: Analyze, through a literature review, the effects of Assistive Technology

use in function performance of children with cerebral palsy.

Methods: bibliographic researches were made in the following data basis: Lilacs,
Medline, Scielo, Portal Capes and Google Scholar. The key words used were: paralisia
cerebral, tecnologia assistive, desempenho funcional, atividades funcionais, and
cerebral palsy, assistive thechnology, functional performance, and functional activities.
Eight articles about Assistive Technology were included, written from 2002 to 2010,

which samples were children with cerebral palsy.

Results: the main effects of Assistive Technology use, according to the authors, are the
positive influences from the school desk design, with higher scores in motor acuity and
increased writing performance; there is no significant difference between inclined desk
and no inclined desk in functional performance; higher amount of time spent in
manipulation when using canvas sits compared to Wood sits; positive influence from
adapted devices (thickened handles) in grasp and substances transportation (short
periods of time in displacement); significant effects in the use of thumb abduction
orthosis in improving movement extension; the use of weight bracelets helps upper
limbs movement, providing more appropriate responses in muscles contraction
intensities and lower scaled displacement; flat textures compared with average and
rough textures provide higher precision in movement performance with better

functional performance during movement trajectory.

Conclusion: the articles analyzed in this study give evidences that Assistive
Technology use provides positive results when prescribed to people with cerebral palsy
and reinforce the need of empirical studies about the efficiency of these devices as well

as the need of researches with controlled and randomized designs.

Key Words: cerebral palsy, assistive thechnology, functional performance, functional

activities.
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CIF - Classificagdo Internacional de Funcionalidade e Incapacidade.
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1 INTRODUCAO

A paralisia cerebral (PC) é uma condicéo neuroldgica que resulta no desenvolvimento
anormal do movimento e controle postural. Uma defini¢éo recente, formulada por um grupo
de pesquisadores internacionais formado por membros das fundagGes americana e inglesa de
Paralisia Cerebral reunidos em julho de 2004, em Bethesda, nos Estados Unidos, descreve a
PC como um grupo de desordens do movimento e da postura que causam limitagdes de
atividades, em decorréncia de alteracbes ndo progressivas do cérebro fetal ou infantil. Tais
desordens motoras frequentemente estdo acompanhadas por alteragdes sensoriais, na
cognigdo, comunicagédo, percepgdo, comportamento e/ou crises convulsivas (ROSENBAUM
et al, 2004).

Mancini, Coelho, Tirado e outros (2004) afirmam que, de um modo geral, o individuo
com PC apresenta alteragdes neuromusculares, como variagdes de tono muscular, persisténcia
de reflexos primitivos, rigidez e espasticidade. Tais alteracdes influenciam na aquisi¢cido de
marcos motores como rolar, sentar, engatinhar e andar. Conseqlientemente, comprometem o
desenvolvimento das atividades cotidianas, até mesmo as mais simples, tais como tomar
banho, alimentar-se e vestir-se. Bem como, o desenvolvimento das atividades cognitivas e
educacionais, interferindo na aprendizagem dos conteidos escolares.

Os individuos com PC recebem, desde a infancia, tratamento para facilitar o
desenvolvimento neuropsicomotor com o objetivo de aumentar sua independéncia nas
habilidades motoras, melhorar o desempenho no autocuidado, brincar e realizar outras
atividades de lazer. Em pessoas com graves incapacidades motoras séo utilizados recursos
adaptativos, modificagcbes na propria atividade ou no ambiente, a fim de potencializar o
desempenho funcional nas tarefas de sua rotina diaria (MANCINI et al, 2004).

Ha varias décadas, os individuos com PC eram vistos como seres “incapazes e
deficientes”. No final da década de 80, a Organiza¢cdo Mundial da Saide (OMS, 2003) criou
uma nova classificacéo para definir as questdes de incapacidade e funcionalidade, conhecida
como Classificagdo Internacional de Funcionalidade e Incapacidade (CIF 2001), que
contribuiu fortemente para que esta visdo fosse alterada. Esta classificagcdo substituiu o
enfoque negativo da deficiéncia e da incapacidade por uma perspectiva positiva. Assim, a CIF
analisa as atividades que um individuo com alteracBes de funcdo e/ou de estrutura do corpo
pode desempenhar, levando também em consideracdo sua participacdo social e seu contexto
ambiental (OMS, 2003).



O novo paradigma implantado pela CIF trouxe um impacto aos diversos setores da
saude e equipes multidisciplinares, que vém paulatinamente incorporando-as na forma de
avaliar, tratar e relacionar com seus pacientes e familiares. A partir disto, surgiu 0 modelo
biopsicossocial, centrado no cliente e sua familia. Esse modelo da maior énfase ao lado
saudavel e as perspectivas positivas que podem ser vistas na doenga, ampliando assim os
conceitos dos modelos médico e social, até entdo vigente, que se pautavam, primordialmente,
na patologia (CAPONI, 1997).

Em funcdo dessa mudangca de paradigma os profissionais, principalmente aqueles
ligados & é&rea de reabilitacdo, vém procurando melhorar sua atuacdo clinica atraves de
pesquisas centradas nos desfechos funcionais e na documentagéo da eficacia das intervencoes,
dentro de uma prética baseada em evidéncias. Dessa forma, o “paciente” passou a ser Visto
como “cliente”, deixando de ser um receptor passivo das atuacdes do profissional durante seu
tratamento, passando a ser ouvido e a participar ativamente do mesmo (MAGALHAES,
2010)*.

Em decorréncia desta visdo ampliada, os profissionais passaram a buscar novos recursos
tecnoldgicos para trazer a seus usuérios maior independéncia e autonomia. Tais recursos
tecnoldgicos especializados e equipamentos de ajuda estdo sendo utilizados e produzidos em
todo mundo. No Brasil, varias sdo as terminologias utilizadas: Tecnologia Assistiva (TA),
Tecnologia de Assisténcia, Tecnologia Adaptativa, Adaptacdes, Tecnologia de Apoio e
Ajudas Técnicas (BERSCH, 2008).

O termo Tecnologia Assistiva foi criado em 1988 como um elemento juridico da
legislacdo norte-americana e, a partir de entdo, passou a ser usado também em outros paises,
inclusive no Brasil. Sua defini¢do pode ser entendida como a utilizagéo de recursos e servicos
que proporcionam ou ampliam as habilidades funcionais de pessoas com deficiéncias ou com
mobilidade reduzida, favorecendo a autonomia pessoal (BERSCH, 2008). Essa ferramenta
também pode ser um auxilio para o aprendizado e participacdo nos contextos desses
individuos, como na escola, onde as criangas, muitas vezes, tém suas experiéncias limitadas a

observacéo, com pouca participacao ativa.

! Notas em sala de aula, apresentacgdo de slides pela professora Livia Magalhdes, em 11 de junho de

2010. BH. UFMG.
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No Brasil existem leis’ que definem e garantem a acessibilidade da pessoa com
deficiéncia aos produtos, instrumentos, equipamentos ou tecnologias, adaptados ou
especialmente projetados para melhorar sua funcionalidade. As tecnologias assistivas séo
classificadas como de alta e baixa tecnologia. Aquelas consideradas de alta tecnologia
incluem equipamentos sofisticados que necessitam de controle de computadores ou
eletronico. Estes dispositivos sdo produzidos em inddstrias, geralmente em série e exigem
profissionais especializados para sua confeccdo. Os de baixa tecnologia sdo aqueles
equipamentos ou recursos com pouca sofisticacédo e confeccionados com materiais de baixo
custo disponiveis no dia-a-dia. Alguns deles sdo produzidos de maneira artesanal e sdo
personalizados. Podem ser confeccionados pelos proprios familiares e amigos ou por
profissionais especializados, inclusive pelos marceneiros, sapateiros e outros. No Brasil
parece haver uma predomindncia na indicagdo e confecgdo de equipamentos de baixa
tecnologia (BRACCIALLI, 2007).

Como ja foi dito, os individuos com PC tém seqielas diferenciadas e em diversas areas,
portanto o tratamento exige uma abordagem terapéutica multi e interdisciplinar. Isto envolve
diversos profissionais de salde e uma variada gama de recursos para favorecer a
funcionalidade e inclusdo dos mesmos. Braccialli (2007) cita como exemplos de tecnologias
assistivas as proteses auditivas, visuais e fisicas; Orteses; equipamentos e elementos
necessarios a terapia e reabilitacdo; equipamentos, maquinarias e utensilios de trabalho
especialmente desenhados ou adaptados; elementos de mobilidade, cuidado e higiene pessoal,
elementos especiais para facilitar a comunicacdo, a informacéo e a sinalizagéo; equipamentos
e material pedagdgico especial para educagdo, capacitagdo e recreagdo; adaptacdes ambientais
que garantam 0 acesso ao computador; bolsas coletoras para os portadores de ostomia e
cadeiras de rodas manuais e elétricas.

Rocha e Castiglioni (2005) caracterizam as Tecnologias Assistivas para além dos
aspectos praticos de sua utilizacdo no cotidiano. Partem do pressuposto de que a tecnologia
assistiva € um fendmeno multidimensional que envolve aspectos mecanicos, biomecanicos,
ergondmicos, funcionais, cinesioldgicos, éticos, estéticos, politicos, afetivos e subjetivos e

como tal devem ser analisados. Os autores argumentam ainda que:

2 Lei n® 5296 de 2/12/2004 (Diério Oficial da Unido) e ainda o decreto Lei n° 3.298 de 20 de dezembro
de 1999 (Ministério da Saude).
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“As Tecnologias Assistivas ndo sdo em si nem facilitadores, nem
dificultadores de processos de inclusédo social, de satisfacdo e
realizacdo pessoal e de grupos sociais, t&o pouco promotores de
independéncia e autonomia. Considera-se aqui, que a utilizacdo dessas
Tecnologias Assistivas deve estar contextualizada em processos
construcdo de histérias de vida inseridas em processos de exercicio
pleno da cidadania e de felicidade dos seus usuarios. Para tanto, ha de
se reafirmar a necessidade de abordagens que considerem 0s aspectos
que estdo presentes nas historias de vidas das pessoas com deficiéncia,
0s sentidos que 0s equipamentos ou a falta de acesso a eles tém para
essas pessoas, 0s sentidos sociais, educacionais e politicos presentes”
(ROCHA; CASTIGLIONI, 2005, p.123).

Estudos demonstram a influéncia de diversos fatores para a construcdo de recursos
tecnoldgicos mais eficientes (ROCHA ; CASTIGLIONI, 2005). O projeto de ajuda deve ser
personalizado, considerando as caracteristicas do individuo e o contexto onde o recurso sera
empregado. Além disto, € importante uma avaliacdo das especificidades dos materiais
utilizados na confecgdo dos recursos, pois estes devem de fato atender os objetivos a que se
destina e trazer impactos positivos & funcionalidade, conforto e autonomia do sujeito. Caso
contrério, os prejuizos causados pelo uso indevido dos recursos podem ser desastrosos.

Considerando-se a pratica baseada em evidéncias, varias perguntas surgiram e
nortearam este estudo: Quais os tipos de tecnologia assistida s&o encontrados no mercado
tecnoldgico? O uso da tecnologia assistiva prediz a melhora da funcdo manual? Ha estudos
cientificos que asseguram a eficacia dos equipamentos frequentemente utilizados? Os
profissionais de Terapia ocupacional tém conhecimento e treinamento das tecnologias
assistivas existentes?

Baseado nestas questdes, 0 objetivo principal do presente estudo é investigar, através de uma
revisdo de literatura, os efeitos do uso das tecnologias assistivas na funcionalidade das

criangas portadoras de PC.
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2 METODOLOGIA

A metodologia para esta investigagdo foi uma reviséo de literatura, centrada na busca de
estudos sobre os efeitos da tecnologia assistiva no desempenho funcional de individuos com

paralisia cerebral, publicados na literatura nacional e internacional.

Foram realizadas buscas bibliogréaficas nas seguintes bases eletronicas de dados: Lilacs,
Medline, Scielo, através do Portal Capes (Revista de Terapia Ocupacional da USP) e Google
Académico (American Journal of Occupactional Therapy), sendo restrita ao periodo de 2002 a
2010.

As palavras chave utilizadas foram: paralisia cerebral, tecnologia assistiva desempenho
funcional, atividades funcionais, treinamento de habilidade manual, cerebral palsy, assistive
thechnology, functional performance, functional activities, manual function, skills training
manuals. Foi feita combinacdo variada entre as palavras chave como estratégia para
ampliar/limitar a busca.

Os estudos foram pré-selecionados por meio da anélise dos titulos e resumos, com base
nos seguintes critérios de inclusdo: artigos com desfechos em tecnologia assistiva e
desempenho funcional, cuja amostra analisada fosse composta por criangas/adolescentes com
paralisia cerebral. Foram excluidos estudos que somente remetiam a revisdo de literatura para
nao ficar redundante.

Na totalidade foram selecionados 15 artigos que cumpriram os critérios acima, sendo
que dois artigos® foram extraidos de citacdo da referéncia bibliografica de artigos
selecionados. Apoés a leitura seletiva dos resumos, sete artigos e uma dissertacdo foram
incluidos no estudo e apresentados no quadro sintese.

Finalizada a selecdo dos artigos, um quadro sintese foi estruturado com os dados mais
relevantes dos artigos utilizados para a revisdo de literatura: referéncia, objetivo,

participantes, desfechos observados e principais resultados.

(AUDI, 2006; PAIVA' BRACCIALLI, 2009),



3 RESULTADOS

Quadro 1- Sintese dos artigos selecionados

Referéncia

Objetivo

Participantes

Metodologia

Principais Resultados

ROON, D. V,;
STEENBERGEN, B.
The use of ergonomic
spoons by people
with cerebral palsy:
effects on food
spilling and
movement kinematics
(O uso de colheres
ergondmicas por
pessoas com PC: 0s
efeitos sobre o ato de
derramar comida e a
cinematica do
movimento)
Developmental
Medicine e Child
Neurology,48:888-91,
2006.

Comprovar os efeitos
positivos do uso de
colheres com cabos mais
espessos sobre o ato de
derramar alimento e sobre
0 movimento cinematico
em pessoas com paralisia
cerebral tetraparética.

10 adolescentes com
tetraparesia, sendo 5 do sexo
masculino e 5 do sexo feminino,
com idade média de 17 anos e 2
meses. Quatro participantes com
tetraparesia eram independentes
para andar e 6 dependentes de
cadeira de rodas.

Grupo controle: 12 participantes
saudaveis, sendo 4 do sexo
masculino e 8 do sexo feminino,
com idade média de 25anos e 6
meses.

Foram utilizadas colheres com
cabos de 1, 3 e 5cm de
diametro, sendo que todas as
colheres possuiam cabo de
12cm de comprimento e
pesavam 80gramas.

A base das colheres tinha 4,5 de
diametro e 1,2 de profundidade.

Os participantes tinham que pegar uma
colher cheia de agua ou agucar e
esvazia-la em uma vasilha (5 ou 11 cm
de diametro).

Néo foi exigida a forma de preenséao ou
velocidade de movimento. As
manipulagbes experimentais resultaram
em 12 condicOes determinadas por:
-substancia (agua, aglcar).

-vasilhame (pequeno ou grande)
-colher (1 3,5cm de diametro).

Cada condigdo consistiu de 5
tentativas, com total de 180 tentativas
por participantes.

Os fatores vasilhame e colher foram
randomizados para cada grupo de
substancia. Foi utilizado um
rastreamento tridimensional de
movimentos no punho de cada
participante para registrar sua
performance.

O aumento da espessura dos cabos
das colheres foi vantajoso para os
tetraparéticos, pois eles foram
capazes de pegar a colher e
transportar seu contetdo,
principalmente a 4gua, mais
rapidamente.

Houve restricdo nos movimentos
independentes dos dedos, e as
colheres foram controladas por outros
segmentos, como o punho. O estudo
demonstrou que as desordens motoras
que causam limitacdo da atividade de
alimentacdo em pessoas com PC
podem ser aliviadas e melhoradas
pelo uso dessas adaptacoes.

Os participantes saudaveis
apresentaram maior dificuldade para
executar a tarefa com a colher de
cabo mais espesso, pois esta limitou
0s movimentos independentes dos
dedos.
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PAIVA, P. C.;

BRACCIALLI, L.M.P.

Texture of the
pedagogic resource
and implications in
fitting activity
performed by
individuals with
cerebral palsy
(Textura do recurso
pedagdgico e
implicacbes em
atividade de encaixe
realizada por
individuos com

paralisia cerebral) Rev.

bras. educ. espec.,
vol.15, n°, 2009.

Verificar a influéncia da
textura do recurso
pedagdgico no tempo
despendido e no indice de
retiddo para execucao de
uma atividade de encaixe,
realizada por individuos
com paralisia cerebral.

Participaram do estudo 6
individuos do género masculino
e feminino, com idade entre 7
anos e 8 meses e 28 anos e 1
més, que apresentavam seqielas
de paralisia cerebral espastica
dos tipos quadriplegia e
diplegia.

O participante deveria segurar o objeto
e leva-lo a um ponto demarcado
previamente para o0 encaixe e depois
retorna-lo a posicdo inicial.

O objeto foi apresentado nas texturas
lisa, intermediéaria e aspera, de forma
aleatdria.

Foi utilizada filmagem para posterior
leitura pelo programa Kavideo, que
possibilitou calculos do tempo
despendido na tarefa e o indice de
retiddo. Foi realizado o estudo da
normalidade das distribuigdes, e
comparacao entre as texturas lisa,
intermediaria e dspera, no movimento
de encaixe, por meio da andlise de
variancia de medidas repetidas.

Adotou-se para todos os testes nivel de
significancia de 5% de probabilidade
para a rejeicdo da hipotese de
normalidade.

O estudo mostrou que 0s movimentos
realizados com objetos na textura lisa
apresentaram menor tempo
despendido para a realizacdo da
tarefa, apresentando maior eficiéncia
com relagdo ao indice de retiddo, com
melhor desempenho dos participantes
com relagdo a trajetoria.

AUDI, M.

Estudo comparativo
do comportamento
motor de membro
superior em
encefalopatas que

Analisar se o uso de
pulseira estabilizadora com
peso em membros
superiores promove a
diminuicdo de movimentos
involuntérios e melhora

Participaram da pesquisa 8
individuos do género masculino
e feminino, com sequelas de
encefalopatias, que
apresentavam movimentos
involuntarios em membros

Estudo cinematico e eletromiografico
da performance do movimento de
membros superiores, no ato de apontar
um alvo, com e sem 0 uso de peso.

Foi realizada uma analise quantitativa

O uso de pulseira com peso favoreceu
a realizacdo de um movimento mais
adequado e funcional durante o ato de
apontar um alvo.

Foram observadas respostas mais
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fazem uso de pulseira
estabilizadora
Dissertacéo de
Mestrado, Marilia,
2006, 112f.

funcional durante o
movimento de apontar um
alvo. Objetivos
especificos: analisar
comparativamente a
cinemética do movimento
em relacdo a velocidade e
ao deslocamento e a acdo e
intensidade da contracdo
muscular diante do
movimento com e sem 0
uso de pesos.

superiores.

dos dados obtidos nos registros
cinematicos, em relagdo ao
deslocamento escalar, velocidade
média escalar e nos registros
eletromiograficos, em relagdo a
intensidade de contragdo muscular, nos
momentos sem o uso de peso contra a
acdo da gravidade e com 0 uso de peso.
Para cada movimento, foram
comparados: a velocidade escalar, o
deslocamento escalar, 0 momento de
contragdo muscular, por meio de
analise de dispersao de dados pareados.

adequadas de intensidades de
contragGes musculares e de menor
deslocamento escalar, com uso de
pulseira de pesos.

SHEN, I; KANG, C.W.S.
Comparing the effect of
different design of desks
with regard to motor
accuracy in writing
performance of students
with cerebral palsy
(Comparando o efeito de
diferentes modelos de
carteira escolar
considerando a acuidade
de estudantes com
Paralisia Cerebral).
Applied Ergonomics, 34
141-147, 2003

O estudo investigou o efeito do
design do tampo da carteira
escolar (superficie regular x
recortada) e do angulo do
tampo da carteira (horizontal x
com 20° de inclinacéo) sobre a
acuidade motora no
desempenho da escrita em
estudantes com paralisia
cerebral.

Pergunta do estudo: estudantes
com paralisia cerebral ttm
melhor desempenho na escrita,
quando estdo assentados em
carteira com tampo da mesa
recortado, ao invés de carteira
com tampo de mesa sem
recorte?

A amostra foi composta de trinta e
dois estudantes de ambos os sexos,
com idade entre 5 e 20 anos (idade
média de 15,2 anos), com paralisia
cerebral do tipo diplegia com
espasticidade moderada e
quadriplégia com atetose moderada.

Efeito da superficie do tampo da carteira,
regular ou recortada, assim como da sua
horizontalidade ou inclinagdo sobre a
acuidade motora durante a escrita.

Foi utilizado o Motor Accuracy Test (MAC),
subtestes de dois testes de Integracdo
Sensorial: Southern California Sensory
Integration Test (Ayres, 1972) e Sensory
Integration and Praxis Test (Ayres, 1989).

O MAC requer que o individuo guie
visualmente sua mao em tarefas tracejadas
impressas, onde mede-se o controle olho-
mao, o planejamento motor e a acuidade
motora. O escore leva em conta a velocidade
e a acuidade, sendo obtido pelo desvio do
tracado feito, tendo como base a curva preta
ja impressa. E usada uma escala, com uma
linha de medida para computar o quanto o

Foram encontrados escores mais altos de
acuidade motora nos individuos que
escreveram em mesa com superficie
recortada, quando comparados com mesa
de superficie regular.

Nenhuma diferenca significativa foi
encontrada nos escores quando as variaveis
foram carteira horizontal e com 20° de
inclinacdo. A inclinagdo da mesa melhorou
a visao e propiciou menor flexdo de
pescoco, mas ndo trouxe diferenca ao
desempenho da escrita.

A superficie recortada acomodou melhor o
tronco anterior, favoreceu melhor postura e
estabilizagfo ao braco e antebrago, e
estudantes com quadriplegia atet6ide
foram os que mais se beneficiaram deste
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comprimento total da curva do desenho da
crianca se afastou da curva preta sélida.
Cinco valores separam as medidas para
pontuar o perfil dos estudantes. O tempo
para completar o MAC é medido em
segundos e requer de um a cinco minutos
para sua execugao.

design. Os autores inferiram que, durante a
tarefa os individuos com diplegia espastica
aumentam a hipertonia nas extremidades
superiores e os quadriplégicos atetdides
aumentam ténus flutuante, que
desencadeiam instabilidade nas
articulagdes proximais.

WATSON, AH.; MAX,
I.; SMITH,R.O;
ANDERSEN, L. T.
Effect of Assistive
Tschnology in a Pubilc
School Setting

(Efeitos da Tecnologia
Assistiva em um
ambiente de escola
publica)

American Journal of
Occupational Therapy,
v.64, 18-29, 2010.

Efeito do uso da tecnologia
assistiva: dispositivos gerais
para fala (comunicac&o oral) e
dispositivos para
comunicacdo escrita (hard
ware e soft ware) para atingir
0s objetivos académicos e de
comunicacéo no ambiente de
educacdo especial em escola
publica.

13 alunos de um grupo heterogéneo
de nivel elementar inseridos em
escola publica sendo que todos eles
teriam que estarem fazendo uso da
TA e terentre 13 e 21 anos.

Estudo experimental de mensuragdes
repetidas (cada aluno foi seu proprio
controle), devido a grande heterogeneidade
da amostra, variedade de disfunces, idades
e tipos de dispositivos de TA utilizados. Foi
utilizado o SPP (perfil de desempenho do
aluno) e o sistema de mensuracéo dos
resultados da TA 2004, de Fennema Jansen
com algumas adaptacdes e variagdes que
incluiram os formularios de pré e pos- teste.

A TA apresentou um efeito significativo
na melhoria do objetivo do programa de
educacdo individualizada geral e para
alunos de educac&o especial. A literatura
ndo possui estudos sobre a eficacia da TA
e instrumentos de mensuracdo confiaveis
e validados. Observou-se dificuldade para
mensurar os resultados do uso da TA,
pois os itens do instrumento Unico podem
nao ser aplicaveis a todos os participantes
devido a ampla heterogeneidade das
necessidades individuais. Os instrumentos
utilizados hoje s&o as mensuragdes da
satisfacéo do usuario

ROCHA, E.F,;
CASTIGLIONI, M.C.
Reflexdes sobre
recursos tecnolégicos:
ajudas técnicas,
tecnologia assistiva,
tecnologia de assisténcia
e tecnologia de apoio.
Rev. Ter. Ocup. USP,
v.16, n.3, 2005.

Discutir sobre a utilizagéo dos
recursos tecnolégicos no
cotidiano do individuo.

Analisar quanto ao sentido e
finalidade desses recursos no
processo de inclusdo social da
pessoa com deficiéncia.

Identificar os fatores
associados com o abandono

A populagéo alvo foi uma amostra
227 adultos com mais 18 de anos
com uma variedade de
incapacidades, usuarios de recursos
tecnoldgicos, com experiéncia em
pelo menos tipo de aparelho de TA.

Analisar criticamente as TAs (Ajudas
Técnicas, Tecnologias Assistiva, de Apoio,
de Assisténcia) que estdo circunscritas na
tecnologia, a qual pode ser entendida como
a confluéncia entre ciéncia, técnica e
interesse econdémico.

Partiu-se do pressuposto de que a TA é um
fendmeno multidimensional, que envolve
aspectos mecanicos, biomecanicos,
ergondmicos, funcionais, cinesioldgicos,

Concluiu-se que os recursos tecnolégicos
ndo sdo em si nem facilitadores, nem
dificultadores de processos de inclusdo
social, de satisfacdo e realizacdo pessoal,
tdo pouco promotores de independéncia e
autonomia.

A autora apontou quatro fatores que
foram relacionados ao abandono da TA:
falta de considerago pela opini&o do
usuario; procura de aparelho facil;
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da tecnologia assistiva.

éticos, estéticos, politicos, afetivos,
subjetivos e como tal devem ser analisados.

desempenho ruim do aparelho; mudanca
na necessidade ou prioridade do usudrio.
A utilizag8o da TA deve estar
contextualizada em processos de
construcéo de historias de vida
particulares, inseridas em processos de
exercicio da plena cidadania dos seus
usuarios, e 0s sentidos que 0s
equipamentos ou a falta de acesso a eles
tém para essas pessoas.

RODRIGUES, AM.V.;
MANCINI, M.C.; VAZ,
D.V.; SILVA, L.C.

Uso de ortese para
abducao do polegar no
desempenho funcional
de crianca portadora
de paralisia cerebral:
estudo de caso Unico
Rev. Bras. Salde Matern.
Infant., Recife, 7 (4):
423-436, out. / dez., 2007

Documentar o impacto do uso
da drtese de abdugéo do
polegar no desempenho
funcional de uma crianga
hemiparética com leve
espasticidade.

Crianca hemiparética com leve
espasticidade.

Desenho experimental de caso-Unico do
tipo AB. A fase A, com duracéo de seis
semanas, consistiu na coleta de dados,
periodo sem intervencédo (condicéo
controle). A fase B, com durag&o de oito
semanas utilizou-se a oOrtese de abducéo do
polegar como procedimento terapéutico
associado ao atendimento de terapia
ocupacional tradicional. A crianca foi
avaliada semanalmente quanto a amplitude
ativa de movimento de extensdo e flexdo de
punho, abduc&o e oponéncia do polegar e
quanto & fungdo manual. A anélise dos
dados foi realizada através de métodos
estatisticos assim como da Anélise Visual.

O uso da ortese de abducéo do polegar
teve um efeito significativo na melhora da
amplitude de movimento da mao na
crianga com paralisia cerebral
hemiparética espastica leve. Com relagéo
ao uso da ortese no desempenho
funcional da crianga em tarefas
especificas, ndo se pode inferir que esse
dispositivo tem efeito positivo no
desempenho das tarefas investigadas,
dado o pequeno grau de concordancia
entre os métodos de anlise estatisticos
realizados.

Pesquisas futuras com desenhos
controlados e randomizados sdo
necessarias para determinar a eficacia do
uso desse dispositivo com uma grande
populacéo.

BRACCIALLI, L.M.P;
OLIVEIRA, F.T;
BRACCIALLI, a.C;
SANKAKO, A.N.
Influéncia do assento da

Verificar a influéncia da
superficie de assento da
cadeira adaptada na
velocidade e no tempo
despendido por alunos com

11 alunos, de ambos os géneros,
com paralisia cerebral espastica,
com habilidade para compreender
ordens simples. Estes alunos tinham
algum controle de tronco e

Quantificacdo cinematica na execucédo de
uma tarefa de encaixe em duas situacdes
experimentais: 1) individuo posicionado em
um mobiliario adaptado com assento de
lona; 2) participante posicionado em um

Concluiu-se que a flexibilidade do
assento é uma variavel importante a ser
considerada na prescrigdo e indicacdo de
mobiliarios adaptados para alunos com
paralisia cerebral espastica.
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cadeira adaptada na
execucdo de uma tarefa
de manuseio

Rev. Bras. Ed. Esp.
14(1): 141-154, 2008.

paralisia cerebral espastica
durante a execucdo de uma
tarefa de manuseio de um
objeto na posic&o sentada.

membros superiores e habilidade
para segurar e deslocar um objeto
pré-determinado. Foram excluidos
os individuos que apresentaram
déficits acentuados de acuidade
visual.

mobiliario adaptado com assento de
madeira.

A andlise cinemética indicou que o
tempo despendido para executar as
atividades era maior quando foi utilizado
0 assento de lona.

Assim, cadeiras de rodas ou adaptadas
com assento de lonas ndo so o0s
mobiliarios mais adequados para serem
utilizados por alunos com paralisia
cerebral durante suas atividades escolares
e ou atividades de vida diaria. Apesar
deste tipo de mobiliario ser comumente
encontrado em salas especiais ou salas
regulares para posicionamento de alunos
com deficiéncia fisica, essas carteiras,
com assento de lona, sdo inadequadas
para este tipo de atividade, pois parece
aumentar a instabilidade postural e piorar
o0 desempenho durante as atividades.
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4 DISCUSSAO

Diante dos resultados apresentados pelos estudos (quadro sintese), a contribuicdo da TA
na funcionalidade da crianga com PC sera considerada em quatro categorias de andlise, que se

seguem.
4.1 Tecnologia Assistiva utilizada no processo de comunicagao

Watson et al. (2010) discorrem sobre o efeito do uso da TA - dispositivos gerais para
fala (comunicagéo oral) e, dispositivos para comunicagdo escrita hard ware e soft ware -
aplicados por uma equipe multidisciplinar, para facilitar os processos de comunicagéo oral e
escrita de alunos “especiais”, buscando atingir os objetivos académicos e de comunicagdo no
ambiente de educagdo especial em escola publica.

Estes dispositivos gerais (TA) aplicados por esta equipe apresentaram um efeito
significativo se comparada com outras formas de se intervir para facilitar os processos de
comunicacdo oral e escrita. Propiciou a inclusdo de criangas especiais a atingirem objetivos
académicos e de comunicagdo no ambiente de educagéo, tanto geral, quanto para os alunos da
educacdo especial. Em alguns paises como Canada, Estados Unidos também se observa o uso
da TA como facilitador da incluséo de criangas especiais a atingirem objetivos académicos e
de comunicacdo. O uso da TA nesses paises é, um forte instrumento de anélise e aplicagdo no
ambiente escolar.

Para medir os resultados os autores utilizaram o método de intervengdo o SPP (perfil de
desempenho do aluno) proposto por Fennema Jansen (2004) para a mensuragéo dos resultados
do uso da TA. Fizeram algumas adaptacdes e variaches neste método e incluiram os
formulérios de pré e pds-teste, citados no quadro sintese. Para analise dos resultados do uso
da TA, foi realizado uma pesquisa experimental /laboratorial de mensuragdes repetidas. Esta
pesquisa permitiu aos alunos utilizarem a TA sobre seus proprios controles devido a grande
heterogeneidade da amostra (ampla variedade de disfungdes, idades e tipos de dispositivos
utilizados) desta forma eliminando a variagdo entre os individuos nas condi¢Bes da linha de
base (pré-teste) e follow-up (pds-teste).

Os autores problematizam o fato de ndo haver na literatura estudos empiricos sobre a
eficicia do uso dessas Tecnologias Assistivas. Afirmam que os profissionais necessitam de
aprimoramento acerca dos conhecimentos técnico-cientificos do uso dessas tecnologias. Bem

como, necessitam de instrumentos de mensuracdo confiaveis e validados para esta prética.
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Ressaltam ainda a dificuldade para mensurar os resultados sobre o uso das Tecnologias
Assistivas quando séo utilizados instrumentos Unicos de avaliacéo.

Com base no artigo acima descrito, podemos verificar que os autores ndo especificaram
quais foram as ajudas técnicas utilizadas na pesquisa, citando-as de uma forma generalizada.
Na prética profissional brasileira, embora existam algumas adapta¢Bes para comunicacéo oral
e escrita de alta tecnologia, estes recursos ainda ndo séo utilizados com frequéncia pelos
profissionais. Isto ocorre provavelmente pelo alto custo dos equipamentos, como também,
pela falta de capacitacdo especializada dos profissionais. Percebe-se que na prética clinica
normalmente séo utilizadas adaptacdes de baixo custo, como por exemplo, engrossadores de
lapis e canetas, teclados ampliados, adaptadores para mouses, pranchas de comunicagao
alternativas (PCS), e outros. Para comunicacdo oral, de um modo geral, os individuos com

tais dificuldades s&o encaminhados para os profissionais de fonoaudiologia.

4.2 Tecnologia Assistiva utilizada no design de mobiliario escolar

Shen et al (2003) e Braccialli et al (2008) analisaram a influéncia do design de
mobiliarios adaptados e da flexibilidade do assento de cadeiras no desempenho da escrita e na
execucdo de uma tarefa de manuseio por alunos com PC. Mediram o efeito da superficie do
tampo da carteira, regular ou recortada, assim como da sua horizontalidade ou inclinagdo
sobre a acuidade motora durante a escrita.

Foram realizados testes com trinta e dois estudantes, que se submeteram ao teste Motor
Accuracy Test, conhecido como MAC. Além deste, foram aplicados também outros dois
testes de Integracdo Sensorial, o Southern California Sensory Integration Test (Ayres, 1972),
e ainda, o Sensory Integration and Praxis Test (Ayres, 1989).

O teste MAC requer de um a cinco minutos para execugdo e o tempo gasto por cada
estudante foi medido em segundos. Neste teste o individuo deve visualmente guiar sua méo
para compor tarefas tracejadas impressas. Através da tarefa de tracado mediu-se o controle
olho-méo, o planejamento motor e a acuidade motora. O escore leva em conta a velocidade e
a acuidade. O escore do teste de acuidade foi obtido pelo desvio do tragado feito, tendo como
base a curva preta ja impressa. Foi usada uma escala, em polegadas, com uma linha de

medida para computar o quanto o comprimento total da curva do desenho da crianga se
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afastou da curva preta solida. Cinco valores separam as medidas para pontuar o perfil dos
estudantes.

Os resultados mostraram que o uso de mesa com superficie recortada propiciou escores
mais altos de acuidade motora quando comparados com aqueles observados em mesa de
superficie regular. Quanto & inclinacéo, isto é, se horizontal ou inclinada com angulo de 20°,
nenhuma diferenca significativa foi encontrada para o desempenho da escrita. Porém, foi
observado melhora na visdo e menor flexdo de pescoco nessas condicdes, que ja justifica o
uso da carteira inclinada. Outro fator positivo destacado foi a melhora da postura (tronco
anterior melhor acomodado e melhor estabilizacdo do brago e do antebracgo). Estes dados
somados permitiram aos autores concluirem que o design recortado da carteira escolar
influéncia positivamente na acuidade motora e no desempenho da escrita.

Outro estudo sobre design de moveis foi realizado por Braccialli et al (2008) que
verificaram a influéncia da superficie de assento da cadeira adaptada no tempo gasto para o
manuseio de um objeto na posicdo sentada. Usaram como medida de desfecho, a
quantificacdo cinemética para a execu¢do dessa tarefa, em duas situagdes experimentais. Uma
delas foi 0 uso de mobiliario adaptado com assento de lona e outra com assento de madeira.

A anélise cinemética indicou que o tempo despendido para executar as atividades era
maior quando foi utilizado o assento de lona. Assim, cadeiras de rodas ou adaptadas com
assento de lonas ndo sdo os mobiliarios mais adequados para serem utilizados por alunos com
paralisia cerebral durante suas atividades escolares e ou atividades de vida diaria. Apesar
deste tipo de mobilidrio ser comumente encontrado em salas especiais ou salas regulares para
posicionamento de alunos com deficiéncia fisica, essas carteiras, com assento de lona, sdo
inadequadas para este tipo de atividade, pois parece aumentar a instabilidade postural e piorar
0 desempenho durante as atividades.

Os autores concluiram que a flexibilidade do assento é uma variavel importante a ser
considerada na prescricao e indicagdo de mobilidrios adaptados para alunos com paralisia
cerebral espéstica. Entretanto ndo se posicionaram a favor do assento de madeira, embora este
figue subentendido como o melhor tipo de assento. No Brasil, infelizmente, a utilizac&o destes
mobiliarios e equipamentos especializados, quando encontrados, sdo mais freqiientes em
escolas especializadas particulares. N&o h4 ainda diretrizes e politicas publicas que garantam
a distribuicdo destes tipos de mobiliarios adaptados nas escolas. Este fato dificulta o acesso

dos individuos com PC ao aprendizado. Esta situagdo aponta as vérias falhas encontradas no
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processo de incluséo escolar das pessoas com necessidades especiais. Estudos como estes
podem ser utilizados como fortes argumentos para demonstrar ao poder publico a necessidade
de adaptar e preparar as escolas para que os aprendizados destas pessoas possam Vvir a ser

realmente efetivo.
4.3 Tecnologia Assistiva e fungdo manual

Estudos realizados por Roon e Steenbergen (2006) e Rodrigues et al (2007) a respeito
do uso de Ortese de abducéo do polegar e, estudos de Roon e Steenbergen (2006) a respeito do
uso de colheres com cabos engrossados, mostram que 0s mesmos sdo agentes facilitadores do
desempenho funcional de portadores de PC.

Roon e Steenbergen (2006) realizaram um estudo com 10 adolescentes com
tetraparesia’ e doze participantes saudéveis para comparacio grupo-controle. O objetivo foi
auxiliar os individuos com tetraparesia, por meio do uso de colheres com cabos engrossados a
realizar movimentos cinematicos mais precisos, e transportar alimentos de um vasilhame para
0 outro. As colheres tiveram seus cabos engrossados com 1,0cm, 3,0 cm ou 5,0 cm de
didmetro. Todas com 12 cm de comprimento e 80 gramas de peso. Sua base tinha 4,5cm de
didmetro e 1,2cm de profundidade.

Os participantes desse experimento tinham que pegar uma colher cheia de &gua ou
acUcar e esvazia-la em uma vasilha de 5,0 ou 11,0 cm de didmetro. N&o foi exigida a forma de
preenséo e nem a velocidade de movimento. A distancia entre o ponto inicial do movimento e
a vasilha era de 32,0 cm em média para os dois grupos. As colheres ndo eram entreguem aos
participantes, elas eram colocadas sobre um cubo pléstico de 10,0 cm de altura localizado na
metade do caminho, entre o ponto inicial e o vasilhame para que os participantes a
segurassem da forma preferida.

As manipulagfes experimentais resultaram em doze condi¢fes determinadas pelo tipo
de substancia (4gua, acucar); vasilhame (pequeno ou grande) e colher especial com medidas
variaveis de didmetro. Cada condi¢do constituia de cinco tentativas, com total de 180

tentativas por participantes. Os fatores vasilhames e colher foram randomizados para cada

4 A tetraparesia (Hemiplegia bilateral ou quadriplegia) ocorrendo em 9 a 43% dos casos, com lesGes

difusas bilateral no sistema piramidal. Apresenta tetraparesia espastica com retragcbes em semiflexdo severas.
Tendo como causas associadas a sindrome pseudobulbar (hipomimia, disfagia e disartria), microcefalia,
deficiéncia mental e epilepsia (FERRARETTO, 1998).
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grupo de substancia. Foi utilizado um rastreador tridimensional de movimento (IRED) no
punho de cada participante para registrar seu desempenho.

Os participantes com PC foram capazes de pegar uma colher e transportar seu contetdo,
principalmente a agua, mais rapidamente, apresentando periodos mais curtos de transporte,
sem afetar negativamente a fluidez do movimento ou provocar aumento de contetdo
derramado. Entretanto, os movimentos foram mais controlados pelo punho do que pelos
movimentos dos dedos propriamente ditos. Os demais participantes (saudaveis) apresentaram
dificuldades para executar as tarefas com a colher de cabo mais espesso (5,0 cm), devido ao
fato desta limitar os movimentos independentes dos dedos que possuem mobilidade livre.
Estes fatos nos mostram que embora o uso da colher ndo tenha tido resultado positivo em
relagdo aos movimentos dos dedos especificamente, ela auxilia no controle do movimento do
punho e consequentemente melhora a apreensdo e fluidez do movimento, facilitando o ato de
alimentar-se.

Embora as colheres com o cabo mais espesso estejam a venda em lojas especializadas e
sejam utilizadas na pratica terapéutica ha muito tempo, os presentes resultados sdo os
primeiros que corroboram cientificamente com o beneficio dessas colheres no nivel de
movimento cinematico para individuos com PC. Além disto, o estudo comprovou a eficacia
da utilizacdo desse tipo de tecnologia assistiva em tarefas especificas, demonstrando que as
desordens motoras que causam limitacdo em pessoas com PC podem ser aliviadas e
melhoradas com essas adaptacOes, auxiliando os profissionais que trabalham com essa
clientela no processo de intervencdo (STEENBERGEN, 2006).

Os estudos de Rodrigues et al (2007) versam especificamente sobre o uso da ortese de
abducdo do polegar no desempenho funcional associado ao atendimento de terapia
ocupacional tradicional no caso de uma crianga com paralisia cerebral hemiparética espéstica
leve.

Os experimentos foram realizados em duas fases, A e B e foi realizado desenho
experimental de caso-Unico do tipo AB, que permite a comparagao sistematica entre elas. A
fase A, considera baseline, teve duracdo de seis semanas e consistiu na coleta de dados sem
intervencdo (condicdo controle). A fase B, considerada fase da intervencéo, teve duracdo de
oito semanas e incluiu o uso da ortese de abdugdo do polegar como procedimento terapéutico
associado ao atendimento de terapia ocupacional tradicional. Foram avaliados semanalmente

0s aspectos da amplitude ativa de movimento de extensdo e flexdo de punho, abdugédo e
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oponéncia do polegar, e ainda, a funcdo manual. A analise dos dados foi realizada através de
métodos estatisticos (Celeration line e Banda de dois desvios-padréo) e de anélise visual.

Os autores concluiram que o uso da drtese de abducéo do polegar teve efeitos positivos
para fungOes que exigiam uma amplitude de movimento da mdo da crianga, sendo positivo,
por exemplo, no ato de pegar pequenos objetos, virar cartas e empilhar blocos. Confirmou-se
uma melhora na amplitude de movimento ativa de extenséo e flexdo de punho, abducéo e
oponéncia do polegar. Entretanto, estes efeitos ndo puderam ser generalizados para a melhora
do desempenho da crianca, devido ao pequeno grau de concordancia entre os métodos de
analise estatisticos realizados. Os autores sugerem que pesquisas futuras com desenhos
controlados e randomizados sd0 necessarias para determinar a eficacia do uso desse
dispositivo com uma grande populagéo.

Embora o estudo acima ndo evidencie eficacia do uso de ortese de abdugdo do polegar
no desempenho funcional geral da crianca, como a autora problematiza, é notavel na prética
clinica, a utilizagao dessa tecnologia assistiva para melhorar a funcionalidade manual, facilitar
a preensdo e manipulagdo por parte dos individuos com PC. Estudos envolvendo um maior
niamero de individuos devem ser feitos para comprovar o efeito funcional das drteses de
abducéo de polegar.

Audi (2006) avaliou em seu estudo o comportamento motor dos membros superiores em
oito individuos com sequelas de encefalopatias (atetide e espastico) que apresentavam
movimentos involuntarios em membros superiores. O objetivo de seu estudo foi analisar o
comportamento motor dos membros superiores no movimento de apontar um alvo, com e sem

0 uso de peso acoplado em uma pulseira de punho.

O autor constatou que o uso da pulseira de peso contribuiu de modo a facilitar os
movimentos dos membros superiores, demonstrando respostas mais adequadas de
intensidades de contragdes musculares e de menor deslocamento escalar. Considerando que o
deslocamento escalar foi reduzido, o que significa que 0 movimento ocorreu de forma mais
coordenada, pode-se inferir que este recurso poderd facilitar funcionalmente atividades como
apontar figuras em pranchas de comunicacdo alternativa, levar colher a boca, atividades
relacionadas a escrita, pintura, jogos, entre outras atividades pedagdgicas que demandam
movimentos coordenados dos membros superiores.

Deve-se ressaltar que este foi um estudo pioneiro que comprovou o efeito de um recurso

muito utilizado nas intervencdes, principalmente com criancas atetdides. Percebemos que na
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prética clinica é comum utilizarmos, como forma de intervir na alteracdo de tonus, recursos
terapéuticos com peso com o intuito de promover estimulo tatil e proprioceptivo nos membros
afetados buscando uma melhora na coordenacdo e conseqlentemente, melhora na
funcionalidade. A utilizacdo desta adaptacdo é justificada teoricamente, tendo em vista que o
tdnus muscular alterado acompanha todas as alteracfes neuroldgicas centrais, tendo, como
conseqliéncia, a deficiéncia no controle dos movimentos voluntarios, dos mais simples as

funcdes de destreza manual complexa.

4.4 Tecnologia Assistiva utilizada como recurso pedagdgico

Paiva e Braccialli (2009) realizaram estudos com seis individuos que apresentavam
seqlielas de paralisia cerebral espéstica dos tipos quadriplegia e diplegia. O proposito foi
verificar a influéncia da textura do recurso pedag6gico no tempo despendido e no indice de
retiddo para execucdo de uma atividade de encaixe. O participante deveria segurar o objeto e
leva-lo a um ponto demarcado previamente para o encaixe e depois retorna-lo a posicdo
inicial. O objeto foi apresentado nas texturas lisa, intermediaria e &spera, de forma aleatoria.

Foi utilizada filmagem para posterior leitura pelo programa Kavideo, que possibilitou
célculos do tempo despendido na tarefa e o indice de retiddo. Foi realizado o estudo da
normalidade das distribuicOes, e comparacéo entre as texturas lisa, intermediaria e &spera, no
movimento de encaixe, por meio da analise de variancia de medidas repetidas. Adotou-se para
todos os testes nivel de significAncia de 5% de probabilidade para a rejei¢do da hipdtese de
normalidade.

Constatou-se que as diferentes texturas provocaram experiéncias de sensacdes ora
favoraveis, ora ndo, para o ato do encaixe. As autoras concluiram que a textura lisa quando
comparada a texturas intermedidrias e &speras possibilitou a execugdo de um movimento com
maior precisdo e, conseqlentemente, melhor desempenho funcional durante a trajetéria do
movimento.

E importante considerar que criangas com PC apresentam falhas ou déficits permanentes
na funcdo neuromotora, mas também, déficits sensoriais importantes. A relevancia desse
estudo sobre as diferentes texturas e as conclusdes das autoras de que a textura lisa em muitos
momentos é a mais adequada, nos faz repensar nossa pratica clinica, visto que, é comum a

utilizagdo de texturas asperas e /ou intermediarias, com o objetivo de propiciar inputs
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sensoriais, que no nosso entendimento eram mais eficazes. Isto demonstra a importéncia de

novos estudos para comprovar a eficdcia de préaticas habituais.
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5 CONSIDERAGCOES FINAIS

Os artigos analisados no presente estudo avaliaram o impacto que os diferentes tipos de
tecnologia assistiva (TA) exercem sobre a funcionalidade de pessoas com paralisia cerebral
(PC) sobre a otica do individuo em diferentes atividades e contextos.

Podemos observar como aspectos positivos desta revisdo, que algumas préticas clinicas
dos terapeutas ocupacionais, utilizando-se da tecnologia assistiva, estdo aqui cientificamente
comprovadas. Como vimos, 0 uso da carteira escolar com design recortado apresentado por
Shen (2003) e Bracciali et al (2007) influenciou positivamente tanto na acuidade motora
quanto no desempenho da escrita.

No Brasil, infelizmente, a utilizacdo desses mobilidrios adaptados e equipamentos
especializados, quando encontrados os séo, em geral, em escolas especializadas, particulares.
N&o h& ainda diretrizes e politicas publicas que garantam a distribuicdo destes tipos de
mobiliarios adaptados nas escolas. Este fato dificulta o acesso dos individuos com PC ao
aprendizado. Esta situacdo aponta as varias falhas encontradas no processo de incluséo
escolar das pessoas com necessidades especiais. Estudos como estes podem ser utilizados
como fortes argumentos para demonstrar ao poder publico a necessidade de adaptar e preparar
as escolas para que os aprendizados destas pessoas possam vir a ser realmente efetivo.

O uso da pulseira de peso, conforme demonstrado nos estudos de Audi (2006) também
é uma prética comum entre nos, facilitando a execugdo das atividades cotidianas dos
individuos com PC. O uso das colheres com cabos engrossados mostram que as mesmas sdo
agentes facilitadores do desempenho funcional na alimentagdo e permitem maior
independéncia desses individuos no ato de alimentar-se. Os profissionais que trabalham com
essa clientela j& utilizam desta Tecnologia assistiva no processo de intervencdo e estdo
obtendo resultados favoraveis para tais desordens motoras.

Entretanto, embora predomine este tipo de resultado positivo na funcionalidade com o
uso da TA, € importante ressaltar que nem todos os estudos incluidos nesta revisdo comentada
documentaram efeitos positivos. Rodrigues et al (2007) em suas pesquisas sobre o uso da
Ortese no desempenho funcional de uma crianca em tarefas especificas, ndo puderam inferir
que esse dispositivo tenha tido efeito positivo no desempenho das tarefas investigadas, dado
ao pequeno grau de concordancia entre os métodos de andlise estatisticos realizados. Os
autores ressaltaram que pesquisas futuras com desenhos controlados e randomizados séo

necessarias para determinar a eficcia do uso desse dispositivo com uma grande populacéo.
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Watson et al. (2010) problematizam o fato de ndo haver na literatura estudos empiricos sobre
a eficacia do uso de TA, bem como, a necessidade de instrumentos de mensuragdo confiaveis
e validados para esta prética. Relatam a dificuldade para mensurar os resultados sobre o uso
da TA quando séo utilizados instrumentos Unicos de avaliagdo como também, pesquisas
realizadas com numero reduzido de participantes. Eles afirmam que os profissionais
necessitam de aprimoramento acerca dos conhecimentos técnico-cientificos do uso dessas

tecnologias.

A andlise critica dos artigos incluidos nesta revisdo evidencia o carater promissor do uso
da tecnologia assistiva em individuos com paralisia cerebral e reforca a necessidade de que
estudos empiricos sobre a eficacia do uso dessas Tecnologias Assistivas sdo necessarios bem

como a necessidade de se realizar pesquisas com desenhos controlados e randomizados.
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