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Resumo

Introducgdo: A dor de coluna afeta a funcionalidade, qualidade de vida, comprometendo o
desempenho das ocupagdes. A primeira conduta assistencial ¢ a avaliagdo, sendo esta
complexa, tornando imprescindivel o uso de instrumentos de avaliagdo para o raciocinio
terapéutico e implementagdo da pratica. Ainda sdo poucos os instrumentos de avaliagdo em
terapia ocupacional para as condigdes da coluna. Objetivo: Validar em contetido e em
semantica um instrumento de avaliacdo e diagnostico do impacto da dor de coluna sobre o
desempenho ocupacional. Método: Estudo analitico, descritivo, transversal, com abordagem
quantitativa. Descreve a sistematizacdo, validagdo de conteudo, técnica Delphi, e semantica
de um instrumento. A validagcdo de contetido foi realizada virtualmente, em trés etapas, com
um juri de terapeutas ocupacionais especialistas e/ou atuantes na area fisica. A validagdo
semantica foi realizada com individuos portadores de dor de coluna, através de um
questionario fechado. Resultados: Alcangou-se o indice de concordancia descrito como
critério. Na validacao semantica obteve-se 100% de impressao geral positiva. Consideracoes
Finais: Este estudo se esfor¢ou a construir um instrumento para utilizacdo e facilitacdo da
terapéutica ocupacional, a adog¢do de parametros que guiem as condutas e permitam a
fidedignidade assistencial e incremento da qualidade dos servicos prestados.

Palavras — Chave: Terapia Ocupacional; Coluna Vertebral; Dor; Desempenho Ocupacional;
Estudo de Validagao.
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Introduction: Back pain affects functionality, quality of life, compromising the performance
of occupations. The first care approach is assessment, which is complex, making the use of
assessment tools essential for therapeutic reasoning and implementation of the practice. There
are still few assessment tools in occupational therapy for spinal conditions. Objective: To
validate an instrument for assessing and diagnosing the impact of the occupational
performance column. Method: Analytical, descriptive, cross-sectional study with a
quantitative approach. Describes the systematization, content validation, Delphi technique,
and semantics of an instrument to assess the impact of the spine on occupational performance.
Content validation was carried out virtually, in three stages, with a jury of occupational
therapists who are specialists and/or working in the physical area. The semantic validation
was performed with the association of spine carriers, through a closed questionnaire. Results:
The agreement index described as a validation criterion was achieved. In the semantic
validation obtained 100% positive overall impression. Final Considerations: This study
strove to build an instrument for the use and facilitation of occupational therapy, the adoption
of parameters that guide the conduct and reliability of care and increase the quality of services
provided.

Palavras-chave em inglés (key words): Occupational Therapy; Spine; Pain; Occupational
Performance; Validation Study.

Introducio

A dor de coluna, segundo dados do Instituto Nacional de Previdéncia Social (INSS) e
da Organizagdo Mundial da Saude, ¢ a segunda maior condigdo na procura por servigos
médicos, superada apenas pela cefaleia. Tal condi¢do dolorosa pode afetar, em estimativas,
cerca de 65% das pessoas anualmente, e chegar a 84% da populagdo em algum momento da
vida'.

A dor de coluna, em especial a dor lombar, atinge ambos os sexos, porém tem
prevaléncia no sexo feminino. Segundo a revista Lancet, em 2017, dor lombar foi a primeira
causa de procura médica em todo o mundo?. A condi¢do dolorosa da coluna afeta diretamente
a funcionalidade do individuo e sua qualidade de vida, uma vez que este individuo nao
consegue realizar movimentos funcionais e desempenhar as suas ocupacdes, logo, suas
atividades do cotidiano®.

Assim, nos deparamos com uma condicdo de saide com alta incidéncia na
populagdo, alto comprometimento ocupacional (desempenho ocupacional), atrelado em
especial a satde funcional, mas também comprometendo aspectos psicologicos e a
participacdo e o engajamento social*>®.

Alencar & Terada’ ao analisar as repercussdes ocupacionais de uma populagdo com
dor de coluna observaram comprometimentos na realizagdo de atividades do dia-a-dia,
trazendo a luz uma ruptura no processo de engajamento e funcionamento ocupacional
determinada por uma condi¢do de saude, que podem, em processo contingente, afetar diversas
outras atividades e ocupagdes, o que claramente traduz a demanda para a terapia ocupacional,
e também esclarece a importancia da atengdo e atuacdo terapéutica ocupacional em tal
condicao.

Nos servicos de satde, frente a um individuo com tal condi¢dao dolorosa da coluna, a
primeira conduta ¢ a avaliacdo. A avaliagdo clinica deste paciente ¢ complexa, sendo
imprescindivel destacar que ao final desta ¢ importante ter clareza dos mecanismos e
componentes associados ao quadro, entre eles podemos destacar os aspectos e impactos
funcionais da dor>.

Para tanto, o profissional, além das habilidades técnicas de anamnese e avaliagdo
fisica, deve se valer de ferramentas validadas, como os instrumentos de avaliacdo. Hoje,
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existem diversos instrumentos de avaliagdo e com diversos enfoques e finalidades, desde a
localizagdo e natureza da dor até os impactos desta. Quando nos aproximamos dos
instrumentos que avaliam as caracteristicas funcionais nos deparamos com alguns
instrumentos ja validados em lingua inglesa, principalmente, e outros em lingua portuguesa,
em menor grau?, ndo se diferenciando na terapia ocupacional.

Cruz et al.® apontam que os instrumentos de avaliagdo em terapia ocupacional sdo
partes fundamentais da constru¢do do processo terapéutico ocupacional e raciocinio para a
implementagdo da pratica, de maneira que auxiliam na coleta de dados e obtencdo de
informacdes que iram nortear a compreensao das necessidades do cliente.

Parte consideravel dos instrumentos de avaliagdo em terapia ocupacional existentes
foram desenvolvidos por falantes da lingua Anglofona, o que acaba por dificultar a
disseminagdo primdria e consequente utilizacdo destes em paises ndo falantes da lingua
inglesa, como o Brasil, a despeito também da assimilacdo dos aspectos culturais que sdo de
extrema importancia na compreensio ocupacional do ser humano®%!%!!,

A partir disso, quando somos direcionados ao Brasil, como afirma Chaves et al.'” nos
deparamos com uma caréncia de instrumentos de avaliagdo padronizados e sensiveis as
dimensdes da ocupacdo humana, e isso se extende pelos diversos contextos de atuagdo da
terapia ocupacional, como na satde.

Cruz, et al.® também abordam acerca da escassez de instrumentos de avaliagio em
terapia ocupacional em lingua portuguesa do Brasil, citando a traducdo e adaptacdo
transcultural de alguns instrumentos como a Lista de Papéis Ocupacionais, entre outros,
discutindo também a necessidade de instrumentos especificos da terapia ocupacional.

A partir deste contexto e aplicagdo em uma condi¢do de saude, a dor de coluna,
quando nos direcionamos aos métodos de avaliagdo dessa populacdo nos deparamos com a
auséncia de uma padronizagdo no processo de avaliagdo, assim como pouca utilizacdo de
instrumentos validados, a exemplo os descrito de Fuchs & Cassapian’, através de um
levantamento da literatura na aten¢do da terapia ocupacional a pacientes com dor cronica, que
corrobora com as descricdes apontadas por Cruz et al.® que juntos relevam a caréncia e
emergente necessidade de instrumentos de avaliagdo especificos da terapia ocupacional.

Nesta perspectiva, da necessidade de instrumentos em terapia ocupacional que
contribuam, também, com a pratica fundamentada e baseada em evidéncias, e também
necessidade de um instrumento em terapia ocupacional que avalie o impacto da dor de coluna
sobre a ocupagdo, para além dos aspectos fisicos, este estudo tem por objetivo validar em
contetdo e na semantica um instrumento de avaliacdo e diagndstico do impacto da dor de
coluna sobre o desempenho ocupacional.

Método
Tipo de estudo
Trata-se de um estudo analitico, descritivo, transversal e com abordagem
quantitativa. Os descritos deste artigo fazem parte do projeto de pesquisa intitulado “Status
Ocupacional de individuos com dor de coluna: um estudo piloto”, submetido e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos (CEP), através do parecer n°® 4.755.883.
Este descreve a sistematiza¢do, validagdo de conteido e semantica de um
instrumento de avaliacdo do impacto da dor de coluna no desempenho ocupacional. Assim,
apos a constru¢do do instrumento, ocorreu a fase de validagdo de contetdo com um juri de
especialistas, seguindo com a valida¢ao semantica do mesmo com uma amostra de pacientes.

Construcao do Instrumento
A primeira fase deste estudo se ocupou em realizar um levantamento bibliografico
em revistas de terapia ocupacional e periodos eletronicos indexados, na tentativa de
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fundamentar a necessidade de constru¢do de um instrumento para avaliacdo e diagnostico
terapéutico ocupacional com individuos que apresentam dor de coluna. Tal revisdo gerou uma
publicagdo acerca do processo de avaliacdo e diagndstico terapéutico ocupacional e trouxe a
luz o raciocinio clinico, assim como os padrdes de uso de instrumentos padronizados por
terapeutas ocupacionais®. Resultando, assim, na sistematizacdo do Status Ocupacional de
individuos com de Dor de Coluna (SOC), objeto deste estudo, exposto na figura 1.

Instruges: [R] Realiza (Score 0); [RP|Realiza Parcialmente (Score 1), [NR] Nao Realiza (Score 2); [NA] Nao

se aplica (ndo pontua) / [P] Presente (Score 1), [A] Ausente (Score 0).

OCUPAGOES ATIVIDADES REALIZA A ATIVIDADE? APRESENTA DOR?
Banho [ IR [ IRP [ INR [ INA [P [ 1A
Higiene intima [ IR [ JRP [INR [ INA [ 1P [ 1A
Atividades de ~Vestir e Despir [ IR [ ]JRP []JNR [ INA [R1R [ ]A
Vida Diaria - Alimentag&o (comer) [ IR [ JRP []INR [ INA [ ]IP [ 1A
AVDs Mobilidade funcional [ IR [ IRP [ INR [ INA [. 1P [ 1A
Higiene pessoal (grooming) [ IR [ JRP [INR [ ]NA [ ]IP [ 1A
Atividade sexual [ IR [ IRP []JNR [ ]NA [ 1P [ 1A
Cuidar de outros [ IR [ IRP [INR [ INA [P [ 1A
Cuidar de animais [ IR [ JRP []JNR [ INA [ ]P [ ]A
Atividades Gerenciam. de comunicagéo [ IR [ IRP []INR [ INA [ IP [ 1A
Instrumentais de ~Mobilidade na comunidade [ IR [ IRP [ INR [ INA [ ]IP [ 1A
Vida Diéria - “Gerenciamento financeiro [ JR [ IRP [INR [ INA [ 1P [ 1A
AlVDs Gerenciamento do lar [ JR [ JRP [JNR [ INA [ IP [ ]A
Preparar refeicoes [ IR [ JRP [INR [ INA L [ 1A
Compras [ JR [ JRP [INR [ INA [ 1P [ 1A
Atividade religiosa [ IR [ IRP [ INR [ INA [ 1P [ 1A
Gerenciamento  Social e emocional [ IR [ IRP [ INR [ INA [ ]P [ ]A
da salde Sintomas e condigdes de salde [ IR [ IRP [ INR [ INA [ 1P [ 1A
Medicamentos [ JR [ JRP [INR [ INA [ 1P [ 1A
Atividade fisica [ IR [ IRP [ INR [ ]NA [P [ 1A
Cuidar de equipamentos pessoais [ JR [ IRP [INR [ INA [ IP [ 1A
Descanso e Descanso [ JR [ JRP [INR [ INA [ ]P [ 1A
Sono Preparag&o para 0 sono [ JR_[ JRP []NR [ ]NA [ 1P [ 1A
Participagéo no sono [ IR [ ]JRP []NR [ ]NA [P [ 1A
Trabalho Aquisi¢do de emprego [ IR [ IRR [ INR [ ]NA [P [ 1A
Desempenho no trabalho [ JR [ JRP [INR [ INA IR [ 1A
Lazer Explorar e participagéo do lazer [ IR [ ]RP [ INR [ INA [ 1P [ 1A
Comunidade [ JR_[ JRP [JNR [ ]NA IR [ 1A
Participagéo Familia [ JR_[ JRP [JNR [ ]NA [IP [ 1A
social Amigos e pares [ IR [ JRP [INR [ ]NA [ 1P [ ]A
Educagéo Desempenho educacional [ IR [ ]JRP []NR [ ]NA [ 1P [ 1A
Repertério Ocupacional: _ x2= Presencadedor:
Score 1: I = Score 2:

!/ =

SCORES GERAIS: /

Calculo de scores: P
Repertério ocupacional (RO)= 31—~ NA Data da avaliagdo | | |
Data da reavaliagio | | [

Score 1 = contagem das pontuagdes / RO (no score 1, o RO deve
ser multiplicado por dois)

Score 2 = Contagem das pontuagées / R.O0

Figura 1 — Instrumento SOC em sua versdo final.

O instrumento SOC, foi elaborado a partir das ocupagdes humanas descritas pela
Associagdo Americana de Terapia Ocupacional (AOTA) no documento intitulado “Estrutura
da pratica da Terapia Ocupacional: dominio e processo”, traduzido para o portugués e
publicado na Revista de Terapia Ocupacional da Universidade de Sdo Paulo® e o
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Occupational Therapy Practice Framework: Domain and Process Fourth Edition, publicado
também pela AOTA®, ainda sem traducdo para a lingua portuguesa do Brasil.

Assim, o instrumento ¢ composto por 9 categorias de ocupacao: atividades de vida
diaria (activities of daily living), atividades instrumentais de vida diaria (instrumental
activities of daily living), health management (gerenciamento da satide — nova categoria de
ocupagao ainda nao traduzida transculturalmente para o portugués brasileiro), descanso e sono
(rest and sleep), educagdo (education), trabalho (work), lazer (leisure) e participagdo social
(social participation). Apresenta ainda 31 atividades, distribuidas entre as categorias categoria
de ocupacio.

Com base nas atividades sdo feitas as pontuagdes a partir de duas analises, que no
instrumento sdo divididas em duas colunas. Na primeira coluna (intitulada “REALIZA A
ATIVIDADE?”), ¢ feita a analise de como o individuo realiza a atividade através de quatro
qualificadores: se o individuo realiza (R), realiza parcialmente (RP), ndo realiza (NR) a
atividade ou se atividade ndo se aplica ao repertorio ocupacional (NA) em anélise. A segunda
coluna diz respeito a presen¢a ou auséncia da dor na realizacdo daquela atividade, através de
dois qualificadores, presente (P) e ausente (4), como ilustrado na figura 1.

Quanto aos qualificadores da primeira coluna de analise, tomou-se como base teorica
as categorizagdes feitas pela Escala de Independéncia em Atividades de Vida de Didria —
Escala de Katz e o indice de Barthel'®!7-!8,

Também foi construido o guia de aplicacdo do instrumento, com instrugdes gerais
sobre a aplicagdo, manuseio e geracdo de scores, ¢ um guia de referéncias das ocupagdes e
atividades que compdem o instrumento.

Coleta de dados
Fase I - Validacdo de Conteudo

A validagao de conteudo foi realizada través da técnica Delphi. Desenvolvida por
Olav Helmer, matematico e filosofo, a técnica tem como proposito a organizagdo de projegdes
em suposi¢des intuitivas de peritos ou experts'®.

O juri de especialistas para validacao de contetido teve como critérios de inclusao,
ser terapeuta ocupacional, ter experiéncia clinica em reabilitagdo fisica/traumato-ortopedia ou
manejo de pacientes com dor de coluna e/ou possuir pos-graduacdo em reabilitagdo
fisica/traumato-ortopedia ou estudo/manejo da dor de coluna. Foram excluidos do juri aqueles
que apresentassem dados de formagdo sem clareza e objetividade e infringissem os prazos de
analise do instrumento.

A validacao de contetido foi realizada de forma remota/online. Assim, foi realizado
levantamento tanto na instituicdo de execug¢do da pesquisa quanto a nivel nacional de
terapeutas ocupacionais atuantes na area, andlise dos critérios de inclusdo e exclusdo e
posterior convite para participacdo, sendo incorporados aqueles que aceitaram participar.

Em cada etapa foram enviados ao juiri dois arquivos, O Status Ocupacional de
individuos com dor de Coluna (SOC)/Manual de aplicacdo, em formado PDF e a Ficha de
Avaliacao de Contetido, em Arquivo Word.

A validacao foi realizada em trés etapas, durando trés semanas cada. Apos cada etapa
de analise, os autores realizaram levantamentos das avaliacOes, tabularam os dados das
mesmas e de acordo com a proposta do instrumento e quantitativo de discordancia realizaram
as alteragdes sugeridas, sendo a terceira etapa de analise a final. A analise foi feita através de
um questionario de perguntas fechadas. Cada questdo possuia um espago para comentarios,
visando compreender os pontos de concordancia e, principalmente, de discordancia do juri.

E ao final do questiondrio também havia um espaco de comentarios gerais acerca do
instrumento, assim, a medida que os itens fossem validados percentualmente, eram retirados
da andlise para a etapa seguinte, € caso houvesse em algumas das etapas posteriores
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discordancias, nesse espaco poderiam ser relatas e retomadas pelos autores e
consequentemente ressubmetidas a analise. Assim, ao final de cada etapa, era feito
levantamento quantitativo do indice de concordancia, que deveria ser igual ou superior a 80%
para validacdo de cada item'.

Fase 2 - Validacdao Semdntica

Esta etapa visou identificar a compreensdo e aceitagdo do instrumento, sua estrutura
e seus questionamentos pelos sujeitos alvos de aplicagdo do mesmo?’. A validagdo semantica
foi realizada tendo como base a avaliacdo de Impressdo Geral, sistematizada pelo instrumento
DISAKIDS Atopic Dermatitis Module (ADM), descrita por Fegadolli?!.

Assim, o instrumento € o questionario de impressao geral foram aplicados em uma
amostra que possuia como critérios de inclusao, possuir entre 18 e 80 anos, possuir quadro de
dor cronica da coluna, possuir diagnostico de patologia traumato-ortopédica e assinar o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Nao participaram da validagdo
semantica individuos que possuiam comprometimentos neuroldgicos graves, com limitagdes
graves de locomogao, visual, audi¢ao e individuos com diagnostico de doengas psiquiatricas.

A validagdo semantica ocorreu em um Centro de Reabilitagdo III do municipio de
Belém com pacientes atendidos pelos servicos de terapia ocupacional e fisioterapia da
unidade. Primariamente foram triados os individuos atendidos pelos servigos e que se
enquadravam nos critérios de inclusdo, apds isso foi realizado contato telefénico com os
mesmos, convidando-os a participar da pesquisa. As aplicagdes foram feitas presencialmente
e via ligacao telefonica.

As alteragdes nas composigdes das questdes do instrumento foram feitas de acordo
com a devolutiva de analise dos participantes. As respostas foram tabuladas e geraram um
indice de concordancia em cada item do questiondrio. Sendo adotado um indice igual ou
superior a 80% para validacdo semantica do instrumento®’,

Instrumentos de coleta de dados

Para a validagdo de contetido foram utilizados os instrumentos, Formulario de dados
de membro de juri de especialistas - para coleta de informagdes acerca da formacgao
(formagdo, ano de formagao, titulos, experiéncia/especializacdo na area fisica e em atengao a
disturbios/dor de coluna) dos individuos convidados a participar do jari de especialistas;
Status Ocupacional de individuos com Dor de Coluna (SOC)/Guia de aplicagdo — objeto
deste estudo; Manual de Valida¢do de Conteudo — contendo todas as informagdes do processo
de validacdo; Guia de andlise SOC — questionario utilizado para a analise do SOC pelo juri de
especialistas a cada etapa de andlise, contendo 8 perguntas fechadas de multipla escolha na
primeira etapa (contetdo dos itens (5), aplicagdo (1), atribui¢cdes de pontuacdes/scores (2)), 6
na segunda etapa (contetido dos itens (3), aplicagdo (1), atribuicdes de pontuagdes/scores (2))
e 2 na terceira etapa (conteudo dos itens (1), atribuigdes de pontuagdes/scores (1)), cabendo
comentarios em todas as questoes.

Para a validacdo semantica foram utilizados os instrumentos, Status Ocupacional de
individuos com Dor de Coluna (SOC) — objeto deste estudo; Questionario de impressdo geral
— possuindo 7 questdes fechadas de multipla escolha, sobre o instrumento de forma geral,
sobre as questdes, categorias de respostas, importancia para a condicdo de saude, se ha
necessidade de alguma mudanga e se houve algum constrangimento e/ou incomodo em
alguma questao do instrumento, cabendo comentarios.

Em ambas as fases, valida¢do de contetido e semantica, foi primariamente aplicado
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) aos participantes.

Tratamento e Analise de dados
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Os dados foram inseridos e tabulados em um banco de dados eletronico no programa
Excel XP® da Microsoft®. A analise de indice percentual da amostra foi realizada através de
calculos de média, desvio padrido da média e percentagens. Os resultados da validagdo de
conteudo e validacdo semantica foram considerados significativos com indice de
concordancia igual ou superior a 80%.

Resultados
Validac¢ao de conteado

Participaram do juri de especialistas 8 terapeutas ocupacionais, 3 da regido norte, 1
da regido nordeste e 4 da regido sudeste. Quanto ao tempo de formados, 88% do juri possuia
mais de 10 anos de formado e 12% de 5 a 10 anos. Em relagdo a formagao, 50% apresentava
mestrado como maior titulacdo e 88% possuia poOs-graduacdo na area fisica. Quanto a
experiéncia clinica, 100% apresentou experiéncia na reabilitacio de componentes fisicos e
todos continuavam atuando na area durante o periodo da pesquisa, dos quais 62% apresentou
experiéncia no manejo da dor de coluna, como descrito no tabela 1.

Tabela 1 - Perfil do Juri de Especialistas

Ano de formacao Quantidade Percentual (%)
Ate 5 anos 0 0%
5a 10 anos 1 12%
Mais de 10 anos 7 88%

Experiéncia Clinica
Reab. Fisica/ Traumato-Ortop. 100%
Manejo dor de coluna 7 88%
Atuacio (durante a pesquisa)

o0

Reabilitacdo Fisica 8 100%
Manejo dor de Coluna 5 62%
Nivel de formacao
Especializagdo 4 50%
Mestrado 4 50%
Doutorado 0 0%
Especializacao/Pés-graduacio 7 88%

na area fisica

Primeira fase de validagdo

O questionario de andlise de instrumento SOC na primeira fase continha 8 itens de
andlise, como descrito no quadro 1. Apds a andlise, 3 itens tiveram concordancia com
consideracdes € 1 com concordancia total. 3 itens tiveram alguma discordancia do juri. Em
relagdo ao item que tratava da forma de aplicacio do mesmo, ndo houve consenso
estatisticamente consideravel para elegibilidade de uma das modalidades propostas,
entretanto, 75% do juri considerou que aplicacdo deveria ser através de entrevista com
alternativas, e 25% considerou a entrevista sem alternativa mais apropriada.

Assim, com a primeira fase houve indice de concordancia em 100% apenas do item
“conteudo dos itens — componentes de andlise das atividades (realiza, realiza parcialmente,
ndo realiza)”, como apontado no quadro 1.

Quanto aos apontamentos do jari na primeira fase, em relagdo as concordancias com
comentarios, no que diz respeito as categorias de ocupagdo e atividades respectivas, os
mesmos trataram acerca da melhor adaptacdo das perguntas do instrumento a um nivel de
entendimento do paciente, pois a primeira versdo continha termos como “farmacoterapia”,

29 <¢

“atividades significativas”, “gerenciamento e manuten¢do de dispositivos pessoais’.
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Outra colocagdo do juri foi sobre a inclusdo do termo “despir” a atividade de vestir,
pois embora ela estivesse presente no manual do aplicador, ndo se encontrava na descri¢ao da
atividade no instrumento.

Houve também uma colocagdo acerca da necessidade de descrever o conceito de
tecnologia assistiva no manual de aplicagdo do instrumento para uma maior fidedignidade de
analise do mesmo. Assim como uma melhor descri¢ao e afirmacdo do padrao de analise do
instrumento em sua relagdo entre a passividade a dor e a atividade.

Quadro 1 — Validacdo de conteudo: indices por categoria de andlise e fase de validacdo

1* FASE DE VALIDACAO DE CONTEUDO
Conteudo dos itens — categorias de ocupacio Quantidade Percentual (%)
Concordancia Total 7 88%
Com consideragdes 1 12%
Discordancia 0 0%
Conteudo dos itens — atividades contempladas em cada Quantidade Percentual (%)
categoria de ocupacio
Concordancia Total 6 75%
Com consideragdes 2 25%
Discordancia 0 0%
Contetido dos itens — categorias de ocupacio e Quantidade Percentual (%)
passividade ao quadro algico
Concordancia Total 7 88%
Com consideragdes 1 12%
Discordancia 0 0%
Conteudo dos itens — atividades e passividade ao quadro Quantidade Percentual (%)
algico
Concordancia Total 6 75%
Com consideragoes 1 12%
Discordancia 1 12%
Conteudo dos itens — componentes de analise das Quantidade Percentual (%)
atividades (realiza, realiza parcialmente, ndo realiza)
Concordancia 8 100%
Discordancia 0 0%
Concordancia 8 100%
Aplicacio do instrumento Quantidade Percentual (%)
Entrevistas, alternativas 6 75%
Entrevista, sem alternativas 2 25%
Preenchido pelo individuo 0 0%
Atribuicao de pontuacdes — relagao diretamente Quantidade Percentual (%)
proporcional (maior nivel de comprometimentos =
maior score)
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Concordancia 7 88%
Discordancia 1 12%
Atribuicao de pontuacdes — efetividade no Quantidade Percentual (%)
dimensionamento do impacto do quadro algico de
coluna no desempenho ocupacional
Concordancia 7 88%
Discordancia 1 12%
2* FASE DE VALIDACAO DE CONTEUDO
Conteudo dos itens — atividades contempladas em cada
Quantidade Percentual (%)
categoria de ocupacio
Concordancia Total 8 100%
Com consideragoes 0 0%
Discordancia 0 0%
Conteudo dos itens — atividades e passividade ao quadro
Quantidade Percentual (%)
algico.
Concordancia Total 8 100%
Com consideragoes 0 0%
Discordancia 0 0%
Conteudo dos itens — componentes de analise das
Quantidade Percentual (%)
atividades (realiza, realiza parcialmente, nio realiza)
Concordancia - ¥ - ¥
Discordancia 1 12%
Aplicagao do instrumento — entrevista de aplicacao
Quantidade Percentual (%)
sugerida pelos autores
Concordancia 8 100%
Discordancia 0 0%
Atribuicio de pontuacdes — pontuacoes e geragio de Quantidade Percentual (%)
score
Concordancia 8 100%
Discordancia 0 0%
Atribuicio de pontuacdes — efetividade no
dimensionamento do impacto do quadro algico de coluna Quantidade Percentual (%)
no desempenho ocupacional e capacidade funcional
Concordancia 7 88%
Discordancia 1 12%
3* FASE DE VALIDACAO DE CONTEUDO
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Conteudo dos itens — componentes de analise das
Quantidade Percentual (%)
atividades (realiza, realiza parcialmente, ndo realiza)
Concordancia 8 100%
Discordancia 0 0%
Atribuicio de pontuacdes — efetividade no
dimensionamento do impacto do quadro algico de coluna Quantidade Percentual (%)
no desempenho ocupacional
Concordancia 8 100%
Discordancia 0 0%

Em relagdo as pontuagdes (score), foi questionada a necessidade da soma dos dois
scores gerados (realiza a atividade/apresenta dor), descrevendo que a juncdo poderia
comprometer a analise e avaliagao pelo instrumento.

Apds os apontamentos do juri e analise dos autores, foram acatadas as colocacdes
acerca da necessidade de revisdo das descrigdes das atividades, assim como as perguntas
propostas pelo manual de aplicacdo e adaptagdo da linguagem. Também foram acatadas as
colocacdes sobre a descricdo do termo tecnologia assistiva e foi iniciada uma revisdo e
reestruturacao das pontuagdes e geragdo de score.

Em relagdo a passividade do quadro algico nas atividades, foi esclarecido que a
proposta do instrumento se baseia na abordagem biopsicossocial de um individuo e
repercussdes das condi¢des de saude na sua funcionalidade e convivéncia social, logo, o
instrumento se propde a analisar a passividade da atividade ao quadro algico, se a dor
interfere ou ndo na realizacdo das atividades e assim comprometem ou nao o desempenho
ocupacional, e ndo o contrario.

Segunda fase de validagdo

Com base nas analises e comentdrios do jiri na primeira fase, foi organizada a
segunda versao do instrumento SOC e seu manual de aplicagdo e esta foi submetida a andlise
do juri.

Assim, sofreram modificacdes no manual de aplicagdo, em linguagem e nas
descri¢des das atividades, e na descricdo dos qualificadores de andlise das atividades.
Também foram reestruturadas as pontuacdes e geragdao de score, que para a segunda versao
ndo apresenta mais a soma dos scores gerados (realiza a atividade/apresenta dor).

Também foi adicionada a criacdo de um parametro base para andlise, o Repertorio
Ocupacional, assim, sO entrardo para a contagem de pontuagdes as atividades que fazem parte
do repertorio ocupacional do individuo, e serdao excluidas as atividades nao realizadas que ndo
fazem parte do repertdrio ocupacional ou que ndo sdo realizadas por qualquer motivo que ndo
seja o quadro de dor de coluna, permitindo maior fidedignidade da analise ocupacional e dos
efeitos do quadro algico de coluna.

O questionario de analise do instrumento SOC em sua segunda fase possuia 6 itens —
atividade de cada ocupacido, passividade das atividades ao quadro algico, qualificadores da
analise das atividades, aplicagdo do instrumento, atribuicdo de pontuacdes e efetividade do
instrumento ao que se propoe.

Apo6s a andlise do juri, 3 itens obtiveram indice de concordancia de 100%, e 1 item
com concordancia e consideragdes e 2 itens com alguma discordancia do jari. Destes, ambos
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receberam um consenso de 88% de concordancia e 12% de discordancia, como apontado no
quadro 1.

Nesta etapa foram feitas colocagdes a respeito da geracdo de pontuagdes, houve a
colocagao a respeito do que o instrumento se propoe, se consegue dar conta de apontamentos
sobre a capacidade funcional, uma vez que esta engloba diversos fatores que vado além da
analise do desempenho ocupacional.

Também foi retomado por um membro do juri (que representa 12% do jiri) um item
que ja havia recebido indice de 100% de concordancia na primeira fase, que trata dos
qualificadores da andlise das atividades (componentes realiza, realiza parcialmente e ndo
realiza), descrevendo a necessidade de maior clareza entre eles e diferenciacao descritiva.

Com isso, ap6s a andlise dos autores sobre as colocagodes, tendo a ressurgéncia de um
item sobre o contetido dos descritores, 0s mesmos observaram a necessidade de revisdo dos
qualificadores e suas descricdes no manual. Assim como, acataram a colocagdo sobre a
limita¢dao do instrumento em uma analise da capacidade funcional.

Terceira fase de validagdo

Tendo como base a segunda etapa, foi sistematizada a versdo final do instrumento
SOC e seu manual de aplicacao, sendo submetido a terceira fase de validagao de contetido.

Assim, foi realizada revisdo no instrumento e no manual de aplicacdo sobre as
descrigdes de cada atividade e dos qualificadores de analise das mesmas. Também foi
esclarecido e estabelecido que a proposta do SOC ¢ avaliar e diagnosticar o impacto do
quadro de dor de coluna sobre o desempenho ocupacional, ndo havendo apontamentos para
diagnéstico da capacidade funcional em sua totalidade.

Nesta fase, o questionario de analise possuiu 2 itens — qualificadores de analise das
atividades (componentes) e efetividade do instrumento ao que se propde, respectivamente
apontadas com alguma discordancia na fase anterior.

Com esta etapa de validacdo, todos os dois itens receberam consenso de
concordancia em 100%, como apontado no quadro 1.

Assim, ap0s a terceira fase de validacdo, se alcancou o indice de concordancia (igual
ou superior a 80%) descrito como critério de validacdo de contetdo, logo, o instrumento
Status Ocupacional de individuos com Dor de Coluna, foi validado em contetido, por meio da
técnica Delphi, através de um juri de especialistas.

Validacao Seméantica

Esta fase da pesquisa foi realizada apos a finalizagdo da valida¢do de contetdo. A
validacdo semantica ocorreu em um Centro de Reabilitacao III do municipio de Belém com
pacientes atendidos pelos servigos de terapia ocupacional e fisioterapia da unidade, sendo
realizada triagem de possiveis participantes pelos critérios de inclusdo e exclusdo e posterior
convite, leitura, aceite e assinatura do TCLE.

Participaram da validagdo semantica 10 individuos, apenas do sexo feminino (100%
da amostra), residentes no municipio de Belém, entre as idades de 47 e 74 anos. A faixa-etaria
dos participantes desta fase se da pela disponibilidade dos individuos atendidos na unidade,
predominante em abordagem grupal, no momento da realizagao da pesquisa.

Da amostra, 5 (50%) individuos estudaram até o ensino fundamental, 4 (40%)
estudaram até o ensino médio e 1 (10%) individuo tem formagdo superior. Em relagdo ao
estado civil, 5 eram solteiros (50%), 4 (40%) casados e 1 (10%) divorciado. 80% da amostra
(8) eram aposentados, 1 (10%) auténomo e 1 (10%) do lar.

Todos apresentavam quadro patoldgico ortopédico e em relacao a topografia da dor,
7 (70%) individuos apresentavam dor na regido lombar da coluna, 1 (10%) na regido cervical,
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1 (10%) na regido cervical e lombar, e 1 (10%) na regido cervical, toracica e lombar, como
descrito na tabela 2.

Na validagdo semantica, inicialmente foi aplicado o termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE), a partir disso foi aplicado instrumento SOC e em seguida, o questionario
de validagdo semantica — impressio geral®!.

O questionario era composto de 7 perguntas fechadas e de multipla escolha, como
descrito no quadro 2, e ao final havia um espago para comentarios e contribuigdes.

Obteve-se indice de concordancia de 100% em 6 das perguntas (itens de analise) —
compressdo das questdes, categorias de respostas, importancia para a condi¢do de saude,
necessidade de alguma mudanga, acréscimo de algo e se houve algum constrangimento e/ou
incomodo em alguma questao do instrumento.

A primeira questdo tratava da impressao geral do instrumento, que obteve 60% das
respostas como “bom” e 40% como “muito bom”, ndo havendo nenhum apontamento como
regular, o que totaliza impressdo positiva de 100% sobre o instrumento. Ao questionarmos
sobre a escolha da resposta os participantes ndo conseguiam descrever com objetividade e
concretude da escolha, mas afirmavam que aquela era impressao pessoal, e esta foi respeitada,
assim como todas as outras questdes.

Tabela 2 - Perfil dos participantes da validacdo semantica

Sexo Quantidade Percentual (%)
Feminino 10 100%
Masculino 0 0%
Escolaridade
Ensino Fundamental 5 50%
Ensino Médio 4 40%
Ensino Superior 1 10%

Faixa Etaria

Menores de 40 anos 0 0%
40 aos 49 anos 1 10%
50 aos 59 anos 1 10%
60 aos 69 anos 4 40%
70 a 79 anos 4 40%
Maiores de 80 anos 0 0%
Ocupacio

Aposentado 8 80%
Auténomo 1 10%
Do lar 1 10%

Estado civil
Solteiro 5 50%
Casado 4 40%
Divorciado 1 10%

Topografia da dor de coluna

Cervical 1 10%
Lombar 7 70%
Cervical e lombar 1 10%
Cervical, toracica e lombar 1 10%

Com isso, em 6 questdes o instrumento atingiu um indice de 100% de concordancia,
e obteve 100% de impressdo geral positiva (muito bom/bom), tendo como critério de
validacao indice de 80%, tornando o instrumento validado em caréater semantico.

Discussao
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Construgdo tedrica a partir do Modelo de Ocupacido Humana

A partir do Modelo de Ocupa¢do Humana (MOH - Model of Human Occupation,
MOHO), a ocupacdo humana se desenvolve na interagdo do individuo com o seu meio e sofre
mudangas constantes, como resultado, fun¢do e adaptacdo a essa interagdo. O MOH ¢ um
modelo conceitual e pratico baseado em evidéncias e centrado na ocupagdo, que possui
diversas aplicabilidades dentro do espectro ocupacional, a incluir a reabilitagao'? 3°,

Para o MOH, a Ocupagdo Humana possui quatro elementos: voli¢ao, habituagdo,
capacidade de desempenho e ambiente. Assim , a partir do modelo, podemos compreender as
ocupagdes em como sdo executadas a partir de suas motivagdes (volicao), a repeti¢ao das suas
execugoes através do tempo (habituagdo), e com a frequéncia das execugoes e repeticdes das
ocupagdes, os individuos sdo capazes de ter autopercepcdo das suas habilidades de
desempenho e suas mudangas com o tempo (capacidade de desempenho), ¢ tudo isso ocorre
em um contexto cultural, social e fisico (ambiente), que pode facilitar ou ser uma barreira para
o desempenho e desenvolvimento ocupacional'® 3.

O ser humano ¢ dotado de ocupagdes, e estas sdo estabelecidas de acordo com as
necessidades do individuo em seu meio. Na infancia, por exemplo, a crianga explora o meio
através do brincar, assim, o brincar se torna uma ocupagdo da infincia, ¢ a partir dela que o
individuo, se organiza e se engaja, processo este que ocorre continuamente no curso da vida, e
executar outras ocupagdes, pois a partir destas execugdes, se engaja em variadas agoes,
tarefas, atividades possibilitadas pela exposicdo do homem ao ambiente e consequente
exploragdo desse meio, e norteado pela vontade, criando habitos e papéis ocupacionais que
mantém seus padroes de desempenho ocupacional'® 123,

Assim, o MOH nos esclarece como pessoas com limitagdes/incapacidades se
adaptam e redescobrem maneiras satisfatorias e significativas de viver e dar continuidades aos
seus processos de engajamento na vida e no dia-a-dia'* *.

Portanto, a Ocupagdo Humana ¢ componente intrinseco a existéncia do homem, de
forma indissociavel, uma vez que configura e participa do processo de desenvolvimento e
maturagdo do organismo humano. Para a Ciéncia Ocupacional, a ocupagio se refere a um
fazer didrio, cotidiano, atividades em que as pessoas se envolvem, e assim, essas ocupagdes
sdo dotadas de forma, fungdo e significado, e estas dimensdes da ocupagdo necessitam,
portanto, de defini¢des e observacdes culturais!!.

Diversos estudos se esforgaram e ainda se esforgam em identificar e descrever a
ocupac¢do humana, assim como em sistematizar ocupacao enquanto ciéncia aplicada a Terapia
Ocupacional, e com isso minimamente tentar estabelecer padrdes ocupacionais em
determinados grupos, identificar quais atividades sdo mais desempenhadas em cada fase da
vida, paises, grupos etarios, de forma a estruturar tanto uma base de estudos e parametros,
como também, reconhecer demandas, perfis, necessidades e estabelecer as terapéuticas, tendo
a ocupagio como inicio, meio e fim!!14,

A Associagdo Americana de Terapia Ocupacional (American Occupational Therapy
Association - AOTA) ¢ um dos atores mais reconhecidos no aspecto formativo de busca por
produgdes acerca da ocupagdo humana e seu uso terapéutico ao estruturar o documento hoje,
em sua quarta versdao, conhecido como OTPF — Occupational Therapy Practice Framework:
Domain and Process, onde se esforca para o estabelecimento de subsidios de dominio e
processos da terapia ocupacional'®!!,

A partir dessa busca, neste documento, a AOTA® descreve algumas categorias de
Ocupagao Humana: atividades de vida didria, atividades instrumentais de vida, health
management (gerenciamento da salilde — nova categoria de ocupagdo ainda ndo traduzida
transculturalmente para o portugués brasileiro), descanso e sono, educacao, trabalho, brincar,
lazer e participagdo social. E em cada uma dessas categorias, aponta e conceitua diversas
atividades que as compdem.
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Esse arcabouco gerado através da cooptagdo de estudos acerca da ocupacdo dao
fundamentagdo a pratica em varios sentidos, ¢ ¢ neste vértice que podemos visualizar a
importancia de documentos como o OTPF, que se configura como um sistema internacional
de troca de informagdes, pois permite ao profissional ter acesso secundario ou tercidrio a
escritos que muitas vezes nao sdo traduzidos e assim ndo comunicam com 0s paises que nao
falam a lingua inglesa, que ainda configuram como o maior nimero de produgdes, por
exemplo, de instrumentos de avaliagdo em terapia ocupacional®.

Aproximacgaes dos resultados com as producées da literatura

Um instrumento de avaliacdo consiste na estruturagdo de componentes que visam
mensurar, identificar ou detectar informagdes, dados, caracteristicas sejam elas de forma
individual ou a partir de uma anélise conjunta através de pontuagdes, classificagdes, com
suporte tedrico e uma base conceitual®.

No Brasil ¢ emergente a necessidade de analise da pratica, do uso de instrumentos de
avaliagdo, se eles realmente ddo conta de avaliar as demandas potenciais da populagdo
brasileira, e estimular a estruturacdo assistencial, partindo da avaliagdo, de um servigo
pautado na territorialidade, e talvez a sistematizacdo de instrumentos para brasileiros por
brasileiros, seja uma possibilidade em incremento.

Tal cenario ¢ corroborado por Mazak et al.”” através de uma revisdo sistematica
acerca de instrumentos de avaliacdo em terapia ocupacional na area pediatrica, os autores
observaram que em uma amostra de 34 artigos foram identificados 15 instrumentos de
avalia¢do, dos quais apenas 1 foi desenvolvido em territério brasileiro, ou seja, pensando a
partir e para a populacdo brasileira.

Vale ressaltar, também, a imprescindibilidade dos instrumentos internacionais, pois,
auxiliam na pratica clinica terap€utica ocupacional, uma vez que s3o frutos de estudos
baseados em linhas tedricas difundidas pelo mundo todo, cabe ao terapeuta ocupacional
identificar em que medida isso deixa de ser proveitoso e surge a necessidade de uma nova
abordagem e desenvolvimento de instrumentos.

12

Quadro 2 — Questionario de validacdo semantica e quantitativo de respostas

Pergunta Respostas N* de Percentual

respostas (%)

Muito bom 4 40%

O que vocé achou do nosso Bom 6 60%
questionario em geral? Regular 0 0%
Ruim 0 0%

O que vocé achou das Todas foram féce%s de. entender . 10 100%
questdes/perguntas? Algumas foram dificeis de entender (quais?) 0 0%
Todas foram dificeis de entender 0 0%

Sobre as categorias de respostas, | Sem dificuldades 10 100%
vocé teve alguma dificuldade em | Algumas dificuldades 0 0%
usa-las? Por favor, explique. Muita dificuldade 0 0%

. Muito importante 10 100%
As questdes sdo importantes para A 1 n 0 0%
sua condicao de saude? 5 yeZos Televantes =
Nada importantes 0 0%
Vocé gostaria de mudar algono | Sim (o que?) 0 0%

questionario? Nao 10 100%
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Vocé gostaria de acrescentar algo | Nao, ele estd bom em seu modelo. 10 100%
no questionario? Sim, gostaria de acrescentar algo (o que?) 0 0%
Houve alguma questdo que vocé | Nao, me senti confortavel em responder 10 100%
ndo quis responder? todas as perguntas.
Sim, me senti desconfortdvel em responder 0 0%
alguma pergunta. (qual? Por qué?)

Para além da analise do profissional sobre a sua terapéutica e assim de todas, as
condutas e ferramentas que compdem esse processo € sistematizagdo de um questionario mais
fidedigno a sua populagdo circunscrita ou mesmo o aprofundamento para criagdo de um
instrumento de avaliagdo, esses precisam ter base cientifica para uso com seus clientes, e este
processo ¢ o que fundamento este estudo e configura seu objetivo e funcao cientifica.

Tal pressuposto de comprovagao cientifica para utilizagdo do instrumento também ¢
visualizada no escrito de Cruz et al.® ao afirmar que este (um instrumento) necessita de
validagdo — seja um instrumento original na lingua portuguesa ou a traducao e adaptagdo
transcultural de outro criado em lingua estrangeira. Pois, o processo de validacdo consiste na
verificagdo da confiabilidade, aplicagdo, replicacdo, que irdo atestar as capacidades
psicométricas, ou seja, se o instrumento de fato tem estrutura suficiente e cumpre com o que
se propoe a avaliar.

Existem diversas formas de validar um instrumento, ¢ varias fases para isso: validar
o conteido do instrumento, a aplicacdo no publico-alvo, testes pilotos das caracteristicas
psicométricas.

Ao se estruturar um instrumento de avaliagdo, como foi o processo deste estudo, é
realizado um trabalho extenso de pesquisa e de afinamento dos objetivos do instrumento e sua
personificacdo na pratica, ou seja, como ele serd escrito, como ele serd aplicado, quais serao
seus enunciados, o que ira compor esses enunciados, e assim por diante, de maneira a
viabilizar esse objetivo tragado.

E toda essa criagdo precisa ser validada, se de fato as proposi¢des sdo exitosas, sao
compreensiveis e replicaveis, logo, se o conteudo desse instrumento € valido. Uma das formas
de se fazer essa validagdo ¢ através da técnica Delphi, pois permite a lapidagdo e possivel
construgdo através do consenso de um grupo de especialistas a respeito de um determinado
fendmeno %,

Sendo a escolha deste estudo pelo uso da técnica Delphi, uma vez que esta se
apresenta como a mais adequada para a validacdo de instrumentos justamente pela busca de
analise de varios individuos com dominio e expertise no campo de conhecimento que ao final
devem chegar a um consenso para que o mesmo seja considerado valido, corroborando com
Linhares et al.>* em escolha de técnica de analise e pressupostos tedricos para tal.

Neste processo de analise ¢ quantificada a concordancia dos juris, componentes este
que gera a validagao de partes e ao final a validagdo geral. Esta quantificacdo gera um indice
de validagdo, que quanto mais elevado, maior ¢ o resultante consensual sobre o objeto de
estudos, sob uma visdo de especialistas, assim, neste estudo, como em outros, se adotou o
indice de 80%, objetivando o afinamento e lapidacdo do instrumento com préatica dos juris. A
literatura descreve que o indice consensual de 0%, ou maior, qualificam o instrumento sob
analise?*.

Almeida et a ao desenvolverem um instrumento de avaliagdio em Terapia
Ocupacional em gerontologia utilizaram, assim como neste estudo, a técnica Delphi para
validagdo de contetido do mesmo. Corroborando com as autoras, Silva & Montilha*® ao
desenvolverem um instrumento de avaliagdo em terapia ocupacional em deficiéncia visual
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também adotaram a utilizagdo da técnica Delphi para validacdo de conteudo, descrevendo-a
como a mais adequada para tanto, como aponta a literatura geral.

A despeito do quantitativo de juris para validacdo, a literatura ndo aponta ainda um
consenso, porém, os estudos mais exitosos com a técnica apresentam entre 5 e 10 juris. Este
estudo se preocupou em permanecer nesse intervalo atingindo um nimero de 8 juris presentes
em todas as fases de validagdo, outra caracteristica também importante da qualidade de
validacdo empregada, como afirmam Silva & Montilha®®, e ainda acrescentam que o nimero
maximo se estabelece de acordo com a disponibilidade de individuos para participagao,
porém sugere que nao seja excedido o quantitativo de 10 juris.

Apo6s a validacao de contetido, seguiu-se para a validacdo semantica por entender
esta como parte integrante e indispensavel neste processo, uma vez que esta possibilita a
aplicacdo do instrumento a sua populagdo-alvo e a coleta de informacdes sobre a compreensao
do instrumento e as impressdes gerais sobre mesmo. E esta etapa possibilita que o
instrumento transcorra até seu alvo?’.

O resultado desta fase do estudo possui grande peso, pois finaliza o processo de
acreditacdo do instrumento, seus contetidos e a aplicacdo fidedigna ao seu cliente, logo, se o
instrumento alcanga valores que transcrevam boa avaliagdo dos individuos que serdo alvo, ele
conclui sua fungio, como também ¢ afirmado por Linhares et al.,>* na aplicacdo da validagio
semantica ap6s a técnica Delphi, os autores sistematizam um instrumento em enfermagem na
Atengdo Primaria a Saude, e também obtiveram como resultado boa avaliacdo sobre as
impressoes gerais da populacdo, ndo havendo assim, alteragcdes no instrumento.

O resultante da analise semantica pode conferir a compreensdo inicial do
instrumento, como ocorreu no presente estudo, demonstrando a eficacia de estruturagdo e
também da validacdo de conteido, ou mesmo, a validacdo semantica pode apontar
necessidade de adaptacdes, como descreve Correia®’, ao desenvolver um instrumento de
avalia¢do para a pratica supervisionada na graduacdo de terapia ocupacional, também optou
por utilizar a técnica Delphi e conseguinte validacdo semantica, passando por modificagdes
até alcancar resultantes favoraveis, contribuindo para o incremento na eficacia do instrumento
para utilizagdo.

Por fim, o instrumento foi validado em sua proposi¢do de uma analise ocupacional
dos individuos com dor de coluna que extrapole os componentes biomecanicos, trazendo os
impactos nas capacidades emocionais, na gestdo da satide, no desempenho educacional, lazer
e participag¢do social, pois como concebe a Organizagdo Mundial através da Classificagdo
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satde (CIF), uma incapacidade, mesmo que
momentanea, deve ser vista como um fendmeno de interagdes entre a pessoa, seu ambiente
fisico, emocional e social®’.

Logo, deve ser encarada a partir de uma esfera biopsicossocial, havendo uma
amplificacdo do olhar avaliativo na saude e capacidade funcional, viés este capaz de
proporcionar uma assisténcia qualificada e que possa dar conta em completude dos impactos
no desempenho ocupacional e na qualidade de vida do individuo, considerando aspectos
bioldgicos, psicologicos e suas caracteristicas socioambientais em uma compreensao
contextual e integrativa do individuo e seu estado de saude?®.

Dessa forma, o estudo aqui apresentado demonstra estar em conformidade com as
praticas apontadas pela literatura cldssica e atual na sistematizacdo de instrumentos de
avaliacdo e em especial com as praticas baseadas em evidéncias em terapia ocupacional,
cumprindo com seu objetivo.

Limitacoes do estudo
A faixa-etéria e participac@o tnica do sexo feminino da etapa de validagdo semantica
se configura como uma limitagdo neste estudo, e entende-se a possibilidade de maior
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esclarecimentos e possibilidades de andlise em uma amostra mais heterogénea. E a fase de
validacao das caracteristicas psicométricas (teste-reteste, consisténcia interna) ainda se faz
necessaria e estd em realizagdo, como descrito posteriormente.

Ademais, ¢ importante esclarecer que este como todos os instrumentos de avaliagao
construidos cientificamente, possui limitagdes e ndo substitui o raciocinio clinico terapéutico
ocupacional, mas sim da apoio e viabilidade para tanto, sendo imprescindivel, ainda, uma
analise da atividade para implementagdo de programas de reabilitacdo, além da consideragdo
de fatores dos clientes e uso, quando disponivel e necessario, de testes especificos.

Consideracoes Finais

Através deste estudo foi possivel perceber primariamente a imprescindibilidade da
estruturacao qualificada da atengdo em terapia ocupacional. Onde a compreensdo do terapeuta
sobre os seus dominios e processos ¢ peca fundamental, pois permite que o processo
terapéutico seja mais efetivo e cabivel de maturacdes, pois quando o terapeuta traz a luz a
linha de atencdo e a fundamentacdo para essa pratica, ele consegue criar novos paradigmas,
qualificando e potencializando a pratica terap€utica ocupacional baseada em evidéncias.

Com a sistematizagdo do instrumento SOC e posterior aplicagdo da técnica Delphi,
através da analise do juri de terapeutas ocupacionais especialistas e atuantes na area fisica, foi
possivel validar com indices, majoritariamente, de 100% de concordancia, traduzindo a
qualidade de construcao teorica e a eficacia do método aplicado em possibilitar o incremento
do objeto de estudo.

Portanto, este estudo se propds a contribuir com essa crescente ascensdo das
produgdes em terapia ocupacional no Brasil, se esforcando a construir um instrumento que
possa ser utilizado e facilite a terapéutica, como também o processo de produgdo académica,
pois oferece parametros para a construgao aplicada de evidéncias cientificas.

Assim, o instrumento Status Ocupacional de individuos com Dor de Coluna — SOC
foi validado em conteido e em seus aspetos semanticos nas condigoes de seu estudo.
Atualmente o instrumento SOC se encontra em fase de estudo para verificagdo das suas
caracteristicas psicométricas e foi modificado sua nomeacao para Medida do desempenho
ocupacional de individuos com dor de coluna, reafirmando seu compromisso em ser um
instrumento pensamento para a o portugués e a populagdo brasileira.
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