Avaliacdo e confeccdo de oOrtese
visando ganho de amplitude de
movimento e  prevencao de

deformidades articulares;

Trabalha com pacientes amputados
em conjunto com a traumatologia e
ortopedia na preparacéo do coto para
protetizacao;

Nos cuidados paliativos atua de
forma a manter o paciente 0 mais
ativo e independente possivel até o
dia da sua morte, valorizando as
habilidades e capacidades
remanescentes. Proporciona
realizacdo dos desejos de final de
vida e processos de despedida;

Confeccao e treino de comunicacao
alternativa e ampliada (CAA) que
abrange simbolos, recursos,

estratégias e técnicas com o intuito
de favorecer uma comunicacao
alternativa oral e/ou escrita. Aplica-
se principalmente para pacientes
incapacitados de  comunicar-se
verbalmente por doencas ou
condicbes  neuroldgicas  como,
tumores de cabeca e pescoco,
traqueostomizados, afasia de
expressao, entre outros.
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DEFINICAO

A Terapia Ocupacional atua na
prevencgao, orientagao, promocgao,
reabilitacdo ou cuidados paliativos

de todas as faixas etarias.

Busca promover bem-estar e
gualidade de vida a pessoa
hospitalizada assim como manter a
capacidade funcional para o

desempenho ocupacional.

Entende a ocupacdo como toda a
atividade que o individuo faz ou
precisa fazer no cotidiano e que

tenha significado para ele.

Utiliza as atividades como
instrumento técnico de intervencao
para producao de autonomia, saude
e bem-estar e ndo para ocupar o
tempo.

EM QUE A TERAPIA
OCUPACIONAL PODE
CONTRIBUIR?

Reabilitacéo precoce de paciente
neurologicos (pés AVC e TCE, leséo
medular, doencas neuromusculares,
entre outras) com estimulacéo
motora, cognitiva e multissensorial,

Posicionamento adequado no leito
prevenindo deformidades articulares
e lesdes por pressao;

Técnicas de conservacao de energia
visando diminuir gasto energético;

Reeducacao sensorial em casos de
perda de sensibilidade;

Confeccao e adaptacédo de objetos
do cotidiano para realizacdo das
atividades de vida diaria de maneira
independente (como higiene e
alimentacao);

Auxilia minimizando as
complicacOes associadas a restricao
ao leito (fraqueza muscular, reducao
da amplitude articular, edema);

Aplica técnicas especificas de
reabilitacdo com objetivo de retorno
do desempenho ocupacional em
atividades de vida diaria, lazer,
trabalho;



