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Resumo: Introducdo: As ocupagdes sdo atividades nas quais as pessoas se envolvem diariamente, possuem
finalidades, significados e se estendem ao longo do tempo. Diversas situagdes podem influenciar o engajamento nas
ocupagdes, principalmente, as alteragdes nas condigoes de satide, como a queimadura. Objetivo: Compreender como
se apresentavam as ocupagdes de pessoas apos o acidente por queimaduras e quais as repercussoes, especialmente
sobre a forma ocupacional apds a queimadura. Método: Trata-se de uma pesquisa de natureza qualitativa, ancorada
na perspectiva fenomenolégica. Foi realizada no Centro de Tratamento de Queimados, do Hospital Metropolitano
de Urgéncia e Emergéncia do Para, no periodo de dezembro de 2010 a janeiro de 2011. Participaram da pesquisa
19 pessoas. Sob o enfoque teodrico da Ciéncia da Ocupagao, o estudo centrou-se na investigagao das repercussoes
da queimadura na forma ocupacional. Resultados: Os resultados do estudo revelaram que ocorreram significativas
mudangas nas ocupagdes apos os acidentes. Essas mudangas repercutiram na saude, bem-estar e qualidade do
viver das pessoas. As principais altera¢des estavam relacionadas com limita¢des fisico-funcionais e consequéncias
psicoemocionais. Conclusao: Considera-se que este estudo contribuiu para o aprimoramento do conhecimento quanto
a problematica das repercussoes da queimadura para a ocupacdo humana, a partir de uma perspectiva ampliada e

integral da satde e da compreensao biopsicossocial e ocupacional do ser humano.
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The occupational form after a burn accident

Abstract: Introduction: The occupations are activities in which people engage daily, with purposes, meanings
and extention over time. Several situations can influence the engagement in occupations, especially changes in
health conditions such as burns. Objective: To understand the occupations of people after a burn accident and
their repercussions, especially on the occupational form following the accident. Method: Qualitative research,
anchored in the phenomenological perspective, held at the Burn Treatment Center of the Metropolitan Ungency
and Emergency Hospital of Para, from December 2010 to January 2011. Nineteen people participated under the
theoretical approach of the Science of Occupation, in which the study focused on the investigation of burn impact
on occupational form. Results: The study results revealed significant changes in the occupational form, affecting
the health, well-being and quality of life of those people. The main changes were related to physical and functional
limitations and psycho-emotional consequences. Conclusion: This study contributed to improve the knowledge
about the burn repercussions issue for human occupation from an expanded and comprehensive perspective of

health, biopsychosocial and human occupational understanding.
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1 Introducgao

As ocupagoes sao atividades nas quais as pessoas
necessitam se envolver diariamente, possuem
finalidades, atengio, significado, formadas por
multiplas tarefas e se estendem ao longo do tempo
(CHRISTTIANSEN; BAUM; BASS-HAUGEN,
2005. Para Wilcock (1993), a ocupagao tem trés
finalidades bésicas: satisfagdo das necessidades pessoais,
desenvolvimento de competéncias e aquisi¢do de
habilidades pessoais para a manutengio da satde
e desenvolvimento do organismo. Além disso, sao
nomeadas e organizadas individualmente, mas a
partir da cultura na qual a pessoa estd inserida.
Diversas situagdes podem influenciar o engajamento
nas ocupagoes, principalmente, as alteragdes nas
condi¢des de satide, como a queimadura.

A queimadura ¢ uma lesio na pele e anexos,
na qual ocorre a destrui¢io parcial ou total dos
mesmos, em decorréncia de um trauma, que
pode ser de origem térmica, elétrica, quimica ou
radioativa (RODRIGUES JUNIOR; BASTOS;
COELHO, 2014). A gravidade ¢ o progndstico
dessa injuria sao identificados a partir do agente
causal, da profundidade, da extensao, da superficie,
localizagio corporal, entre outros (LEAO et al.,
2011). As queimaduras sio atualmente um grave
problema de satde publica, nio s6 quanto a seriedade
e complicagbes, mas também em relagio as sequelas
ocasionadas (RODRIGUES JUNIOR; BASTOS;
COELHO, 2014).

A experiéncia da queimadura ¢ uma das mais
traumdticas e dolorosas que uma pessoa pode vivenciar.
E um acontecimento geralmente inesperado que
modifica drasticamente o cotidiano, no qual o sujeito
ativo torna-se impossibilitado de dar continuidade
a suas atividades nas esferas biopsicossocial e
ocupacional (LIRA; SILVA; SOANEGENES,
2013). O corpo pode ficar desfigurado, sem a pele
que o recobre. Em muitos casos sdo necessdrios
procedimentos cirdrgicos, como a enxertia, que é
um processo doloroso e que pode desfigurar ainda
mais o corpo (ECHEVARRIA-GUANILO et al.,
2016). Além disso, hd a possibilidade de sequelas
e a incerteza de nao saber se voltard ao seu pleno
desempenho ocupacional?®.

Siqueira e Juliboni (2000), Arruda, Braide e
Nations (2014) e Souza (2011) afirmam que, com o
decorrer do tempo, a pessoa queimada vai elaborando
o que lhe aconteceu e também manifesta ddvidas de
como seu corpo ficard. Podem surgir preocupagoes
com a possibilidade de o trauma provocar cicatrizes,
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sequelas estéticas e/ou deformidades. Sendo assim,
as consequéncias deixadas pela queimadura podem
afetar habilidades e capacidades funcionais e
psicoemocionais para a realizagdo de tarefas didrias.
Esses comprometimentos podem afetar a autonomia,
a independéncia, o bem-estar, a qualidade de vida
e o envolvimento em ocupacdes (RODRIGUES
JUNIOR; BASTOS; COELHO, 2014).

Acredita-se que os aspectos relacionados ao
engajamento ocupacional apds a queimadura ainda
sdo pouco enfatizados na literatura cientifica da
terapia ocupacional. Diante disso, surgiu o interesse
em investigar este trauma e suas implicagoes para as
ocupagdes, além de compreender como se apresentavam
as ocupagoes dessas pessoas apds o acidente. Paraa
Ciéncia Ocupacional, a ocupagio é definida como
unidades de agio, que sdo continuas, intencionais e
conscientemente executadas. Neste campo de atuagio,
a ocupagao ¢ considerada o foco central do exercicio
da prética da terapia ocupacional, assim como a
unidade de andlise desta ciéncia (ARAUJO et al.,
2011; LARSON; WOOD; CLARCK, 2005;
PINOCHET; ARISMENDIL; CASTILLO, 2013).

A Ciéncia Ocupacional se centra na forma,
funcdo e no significado da ocupa¢io humana.
A forma se refere aos aspectos que sdo diretamente
observéveis. A funcio se refere a0 modo como a
ocupagio influencia o desenvolvimento, a adaptacio,
asadde e a qualidade de vida. Por fim, o significado
se refere & experiéncia subjetiva da participagio em
fazeres, sendo atribuidos valores pessoais as vivéncias.
As ocupagdes estao simbolicamente constituidas em
uma cultura e sdo interpretadas a partir do contexto
da histéria de vida das pessoas (ARAUJO et al,
2011; LARSON; WOOD; CLARCK, 2005;
PINOCHET; ARISMENDI; CASTILLO, 2013).
Nessa esfera multifatorial, se considera o homem

como ser ocupacional.

Em decorréncia da queimadura e de seus
desdobramentos, supde-se que a pessoa queimada passe
avivenciar situagdes novas, podendo ocorrer alteragoes
em vdrios Ambitos ocupacionais. Essas condigoes
provocaram questionamentos sobre quais, como ou
de que maneira a queimadura pode repercutir nas
ocupagoes dessas pessoas? Qual a forma ocupacional
apds a queimadura? Desse modo, este estudo teve o
objetivo de compreender como se apresentavam as
ocupagdes de pessoas apds o acidente por queimaduras
e quais as repercussoes, especialmente sobre a forma

ocupacional apés a queimadura.
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2 Método

Esta pesquisa foi ancorada na abordagem qualitativa,
tendo como base a concepgio fenomenoldgica, que
busca desvelar os sentidos contidos nos discursos das
pessoas envolvidas na pesquisa (TURATO, 2005).
A pesquisa, que tem uma metodologia qualitativa na
4rea da satide, nio deve estudar o fendmeno em si,
mas compreender o significado individual ou coletivo
para a vida das pessoas. Por isso, ¢ imprescindivel
conhecer o que os fendmenos da doenga e da vida
em geral representam para elas. Este significado tem
fungio estruturante, ou seja, saber como as pessoas
organizam seu modo de vida, incluindo seus cuidados
comasatde (TURATO, 2005). Nesta perspectiva,
Minayo (2012) afirma que o processo de andlise na
investigacio qualitativa possibilita objetivar um
tipo de conhecimento que tem como matéria prima
crengas, valores, representagoes, subjetividades e
a¢6es humanas a partir da perspectiva dos atores em
intersubjetividade. Foi adotado também o método de
andlise fenomenolégico, o qual trata da descri¢ao das
experiéncias vividas pelos sujeitos pesquisados sobre
um determinado fendmeno e propicia ao pesquisador
iralém do contettdo meramente intelectual e alcangar
contetidos internos. Este método é apropriado
para pesquisar o mundo do sujeito, seus sentidos
e significados da vivéncia de um determinado
acontecimento, construindo, assim, a compreensao

de algo (ANDRADE; HOLANDA, 2010).

2.1 Local da pesquisa

A coleta de dados foi realizada no Centro de
Tratamento de Queimados (CTQ) do Hospital
Metropolitano de Urgéncia e Emergéncia (HMUE),
no municipio de Ananindeua, no estado do Pard.

2.2 Participantes da pesquisa

Participaram da pesquisa 19 pacientes vitimas
de queimadura, em acompanhamento ambulatorial
no CTQ-HMUE, na faixa etdria de 19 a 60 anos e
de ambos os sexos.

Utilizou-se como critérios de inclusio: pessoas
vitimas de queimadura, com idade a partir de
18 anos, de ambos os sexos e que estivessem em
acompanhamento ambulatorial. Estes deveriam
aceitar fazer parte do estudo, apds a leitura e
assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

Quanto aos critérios de exclusao: pacientes que
nao estivessem em acompanhamento ambulatorial

no Centro de Tratamento de Queimados do HMUE,

com faixa etdria inferior a 18 anos de idade, ou aqueles
que ndo consentiram a participagdo na pesquisa.

De maneira geral, no universo das pessoas
entrevistadas, houve a predominancia do sexo masculino
sobre o feminino, no qual havia 12 homens e 7 mulheres.
Quanto as caracteristicas dos participantes, a maioria
era de casados, com ensino médio completo e de
orientacio religiosa catdlica. O tipo de queimadura
predominante foi & térmica, totalizando 11 pessoas.
Além delas, havia 8 vitimas de queimaduras elétricas.
Para preservar a identidade dos participantes,
utilizaram-se nomes ficticios com a temdtica da
mitologia grega.

2.3 Procedimentos de coleta e analise
dos dados

Os dados do estudo foram obtidos a partir da
aplicagao de uma entrevista semi-dirigida com
os participantes, além de registro em didrio de
campo. As perguntas norteadoras da entrevista
foram: “Como e quando aconteceu a queimadura?”s
“Quais eram as suas principais ocupagées antes
do acidente?”; “O que mudou em sua vida apds o
acidente?”; “Qual o significado das suas ocupagdes
no momento atual?”; “Como vocé se sentiu ao
responder as perguntas?”. Posteriormente, os dados
foram tratados através da técnica de andlise do
conteddo, definida como um conjunto de técnicas
de andlise de comunica¢io que objetiva obter, por
procedimentos sistemdticos e objetivos de descri¢ao
do contetido das mensagens, indicadores, que
permitam a inferéncia de conhecimentos relativos as
condi¢des de produgio/recepgao destas mensagens

(MINAYO, 2004; TURATO, 2005).

As entrevistas foram gravadas em dudio com o
consentimento dos entrevistados. Estes autorizaram,
também, o uso do material para a pesquisa ¢ a sua
publicagio. As entrevistas foram examinadas a partir
das indicagoes do método fenomenoldgico, transcritas
e depois lidas exaustivamente. Em seguida, foram
assinaladas as unidades de significado nos textos.
Assim, foram construidos os nticleos de significagao,
relacionando os discursos dos sujeitos da pesquisa
a fundamentacio tedrica.

3 Resultados e Discussao

A queimadura pode acarretar sequelas
fisico-funcionais e ocupacionais, que podem gerar
mudangas na forma de realizar afazeres do dia a dia.
Neste estudo, optou-se por discutir a temdtica das
ocupagées de pessoas vitimas de queimadura, com
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destaque a forma ocupacional. De acordo com Nelson
(1988), a forma ocupacional se refere aos aspectos
da ocupagio que sio diretamente observaveis. E um
conjunto de circunstancias objetivas, independentes e
externas a uma pessoa. A intersego entre o contexto
ambiental, assim como a demanda de tarefas, ¢
classificado como aspecto da forma ocupacional.

Durante as entrevistas, vdrios participantes
pontuaram a dificuldade em se engajar em ocupagées
que eram desempenhadas antes da queimadura,
principalmente no que diz respeito & forma ocupacional.
Foram mencionadas, principalmente, as atividades
produtivas, autocuidado, lazer, descanso e sono.
Entre as causas que dificultavam a realizagio das
ocupagdes dos participantes deste estudo, destacam-se
as sequelas fisico funcionais da queimadura, que
resultaram em déficits durante a realizacio das

atividades de vida didria (AVD).

As atividades de vida didria sdo aquelas orientadas
para o cuidado do individuo para com seu préprio
corpo. Estas sao fundamentais para o viver, permitem
a sobrevivéncia bdsica e o bem-estar, incluindo
a higiene pessoal, o autocuidado, o banho, a
alimentagio, o comer, o vestudrio, o controle dos
esfincteres, a mobilidade funcional, o cuidado com
equipamentos pessoais, a atividade sexual, o uso do
vaso sanitdrio, entre outros (CAVALCANTTI etal.,
2015; AMERICAN..,, 2014).

Através dos relatos dos participantes da pesquisa,
observou-se que, durante a fase aguda da queimadura,
a realizagdo das atividades da vida didria ficava
comprometida. Algumas pessoas, em especial as que
foram amputadas, mesmo apds a fase aguda, ainda
encontravam dificuldade para realizar essa ocupacio,
necessitando da ajuda de alguém. O fato de nio
conseguir engajar-se satisfatoriamente em atividades
tdo rotineiras e essenciais interferia no retorno ao
dia a dia e causava sentimentos de dependéncia e
invalidez, conforme os relatos a seguir.

Eu tenho dificuldade de me limpar, de fazer
minhas necessidades fisioldgicas |...] E a minha
esposa que faz pra mim..., que me limpa, ela que
me dd banho, ela que me veste a roupa. As roupas
que eu consigo tirar eu tiro, agora pra vestir eu ndo
consigo vestir roupa |...] Pra comer, a Dr® fez a
parte da colher, vocé viu eu escrevo, eu nio posso
é pegar nas coisas |....] Eu como sozinho, mesmo se
ela ndo tiver em casa, mas tiver tudo prontinho,
eu ponho no prato, pego a colher, coloco na drtese,
vocé sabe o que eu to falando, né? Ai eu dou um
Jjeito e como... (Zeus).

Eu acordava pra ir pro trabalho e tomava caf?,
hoje eu ndo posso mais tomar café direito, nio
posso abrir muito a boca |...] Nio posso almogar
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direito, ndo posso comer direito, néo posso digerir
nada diretamente assim, tem que ser mais liquido
[...] No banho, mudou um pouco, porque eu nio
posso molhar muito o rosto, sé do pescoo pra baixo,
mas no meu rosto assim, pode jogar dgua, mas
ndo muito, s6 o necessdrio [ ...] Eu fazia tudo isso
agora eu ndo posso fazer totalmente por motivo

da queimadura... (Hélio).

Mudou o banho, a higiene. Mudou muita coisa
[...] Eu gosto de piscina e eu nio posso tomar mais
um banho gostoso como eu tomava antes, teve uma
mudanga aré porque eu 6 em tratamento |...]
Eu sou destra, entio eu tenho que comer do lado
esquerdo e ndo é fiicil se adaptay, eu nio consigo
escrever... (Atena).

Dessa maneira, percebe-se que a pessoa que sofreu
queimadura passa a perceber mudancas e a receber
auxilios no desempenho ocupacional, provocando um
processo de redefinicdo das atividades ocupacionais.
Por meio dos relatos, notam-se dificuldades quanto &
execugio dos cuidados pessoais, principalmente pelas
limitagoes fisicas com caracteristicas incapacitantes.
O fato de nio poder tocar nas partes de seu corpo,
nio conseguir realizar ou engajar-se em atividades
de vida didria tao essenciais como cuidar de sua
higiene pessoal gera mudangas significativas.
Assim, as consequéncias do trauma pela queimadura
implicam em mudangas na forma ocupacional,
ou seja, no modo de desempenhar determinadas
ocupagoes. Percebeu-se ainda que estas pessoas faziam
comparagdes com a condi¢io anterior 2 queimadura,
revelando preocupacio quanto ao retorno a condigio
antecedente a queimadura e tinham ddvidas se
ap6s o tratamento iriam conseguir realizar as suas
ocupagdes habituais. A incerteza do retorno as suas
ocupagdes causava desconforto, em especial para os
que ficaram com sequelas mais graves, pois estas os
impediam de desempenhar seus afazeres da forma
ocupacional em que eram realizados.

Nos relatos abaixo, observou-se uma alteragio na
maneira de se ocupar de forma repentina. A pessoa
acometida precisou encontrar mecanismos para
adaptar-se e conseguir envolver-se em suas ocupagoes.

A minha maior dificuldade ¢ porque eu néo 16
acostumado a usar a mao esquerda, né? S6 a direita,
entdo é complicadissimo. Tudo é dificil, nio tem
como usar s6 a esquerda pra quem ¢é destro, né?
[...] Por exemplo: comer, ew ndo consigo comer
direito, porque e nio t6 acostumado com a mdo
esquerda, e outras atividades também nio tem
como fazer, entendeun? (Apolo).

Mudow muita coisa cara |...] O que eu fazia antes,
boje em dia eu néo ﬁzgo, e quando eu tento fazer
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ndo consigo fazer da maneira que eu conseguia
Jazer, ai eu sinto muito [....] Fico chateado comigo
mesmo [...] As vezes queria fazer uma coisa em
casa, 0 quintal de casa s6 vivia limpo, ai minha
sogra falou: ‘antes quando o Thor tava bom, o
quintal s6 vivia limpo, agora sé vive sujo’, ai
quando foi em agosto eu meti a cara, porque eu
ndo conseguia segurar direito o cabo da enxada,
mas mesmo assim com todo sacrificio eu consegui
deixar o quintal do jeito que ela gosta (Thor).

Apesar de todas as limitagoes, essas pessoas sentem
um desejo de conseguir desenvolver novamente
esses afazeres. Nota-se a angustia, a vontade de
superar as dificuldades e as limitagdes impostas
pela queimadura e de provar para as demais pessoas
que ainda é capaz de ser alguém produtivo, que se
ocupa. No relato de Thor, percebeu-se que, a fim
de se adaptar em diferentes ambientes, ele buscou
ser flexivel para satisfazer as demandas do meio no
qual estd inserido. Em decorréncia disto, modificou
a forma de suas ocupagdes no intuito de mostrar
para si mesmo e para os seus familiares que ainda
era capaz de realizar os seus afazeres.

A queimadura também interferiu na forma
ocupacional durante a execu¢io de Atividades
Instrumentais de Vida Didria (AIVD). Entende-se
que essas sdo as atividades que apoiam a vida didria
dentro de casa e na comunidade que, frequentemente,
requerem maior complexidade de interacoes do que
o autocuidado usado na atividade da vida didria.
Em geral, sdo complexas, opcionais por natureza e
incluem: cuidado com o outro, cuidados com animais
de estimacio e doméstico, criar e cuidar de filho, uso
de equipamentos para a comunica¢io; mobilidade
na comunidade, gerenciamento financeiro, cuidado
e manutengdo da satde, gerenciamento do lar,
preparacio da refei¢io e limpeza, procedimentos de
seguranca e emergéncia, fazer compras, entre outros

(CAVALCANTT etal.,, 2015; AMERICAN..., 2014).

Eu 16 podendo fazer as coisas, ndo muito, as coisas
que eu posso, eu fago |...] Eu ainda ndo posso varrer
casa, porque eu t6 com esse negdcio aqui no brago,
atadura [...] Eu fago as coisas assim muito bem,
mas quando eu tiro, eu sinto que o meu corovelo
dbi ainda, porque eu néo 10 fazendo for¢a. Lavar
roupa eu ainda néo té podendo lavar... (ris).

Agora eu nem t6 cuidando de casa... (Artemis).

Algumas pessoas apresentaram limitagoes fisicas
por reducio na amplitude de movimentos?, dores
nos membros, na incisio cicatricial, alteracoes de
sensibilidade (como parestesias®), prurido’, edemas
e elevacdo da temperatura. Seus relatos apontaram
que estas limitagées provocaram modificacoes na

forma ocupacional. Estas disfun¢des os levaram
a comparar seu corpo antes e depois do acidente.

Hoje, 0 movimento dos meus bragos, eu néo tenho
0 movimento completo, a minha perna direita nio
ta dobrando mais [...] Por isso ndo to podendo
Jazer atividade doméstica, tenho que ficar de
repouso (Afrodite).

Eu 16 com a méo enfaixada ai nio dd pra fazer
certas coisas, quero tomar um banho direiro, mas
ndo pode molhar, néo da pra dormir, porque déi
UM Pouco, ndo posso sair na rua, porque nio pode
pegar sol, muitas coisas, ndo posso jogar bola, néo
posso nem ir pro colégio mais. Tenho dificuldade
pra jogar bola, sair, tomar banho, principalmente
tomar banho (Cronos).

A presenca dessas limitagoes fisicas modificou
a forma de realizar as atividades. Essas limitagoes
provocaram a necessidade de solicitar ajuda de outras
pessoas para a realizacdo de suas ocupagées, gerando
sentimento de incapacidade. Estas restri¢es podem
fomentar senso de incapacidade, especialmente ao
tornarem-nas dependentes de outras pessoas para a
realizagdo de suas atividades, incluindo-se o préprio
autocuidado. Neste sentido, Siqueira e Juliboni (2000)
afirmam que apos a fase aguda da queimadura, o
paciente pode apresentar sentimentos de inseguranga
em relacio ao retorno aos seus movimentos e a
capacidade de conseguir desempenhar suas ocupagées
como antes. De certa forma, a pessoa adquire uma
nova dimensio de seu corpo com a nova pele e terd
que redescobri-lo quanto s suas potencialidades e
limitag¢oes. Além disso, o incomodo de nao poder
fazer as coisas ou de ndo reconhecer o préprio
corpo podem continuar presentes (SIQUEIRA;
JULIBONT, 2000).

O que me incomoda é meu corpo que nio ficou
normal, ficou com essas manchas [...] No comego en
cheguei até a falar besteira, murmurar falar coisas
que Deus ndo gosta [...] Cheguei até a falar que
se fosse do jeito pra eu ficar depois que eu tirava
as ataduras preferia morrer (Eros).

Pra mim é dificil até sair [...] quando eu sai
do hospital néio queria nem sair de casa, sentia
vergonha |...] A cicatriz [...] as pessoas ficam
perguntzmdo se é de nascen¢a, o que é aquilo?
Outros ficam pensando que é outra doenga, ai a
gente fica assim nunca td satisfeito em um canto
[...] As pessoas nido me incomodam, mas eu me
acho assim [...] Nio é assim o que eu era. Af, hoje
eu me sinto até as vezes com vergon/m, as vezes até
fico me olhando no espelho e me lembrando do
jeiro quando eu era [...] Bom, ai agora 16 nessa
situagdo... (Dionisio).

Cad. Bras. Ter. Ocup., Sao Carlos, v. 25, n. 3, p. 543-551, 2017



548 Sobre a forma ocupacional ap6s acidente por queimaduras

Manejar toda essa situagdo, sem duvida, nao
¢ simples e pode trazer sofrimento nio sé para a
pessoa acometida, assim como para toda a familia,
pois terd que reajustar a forma como executa os
afazeres. Dessa forma, os familiares terdo que
auxiliar essas pessoas a desempenharem seus
afazeres ocupacionais. Nelson (1988) argumentou
que o processo de mundanga na forma ocupacional
ocorre com influéncia do processo de adaptacio
ocupacional. Isso se d4 por fatores diversos, como
alteracio no desempenho ocupacional, habilidades
de desempenho e motivagio durante a execuc¢io
de tarefas. Nessa perspectiva, Echeverria, Ortega e
Riquelme (2009) mencionam que as modificagdes
no desempenho podem ocorrer porque as agdes antes
de serem executadas sao idealizadas e espera-se um
grau de aceitagdo de outros. Quando as ocupagoes
que o individuo realiza nio sio aceitas pelo seu
entorno social, ¢ comum surgirem sentimentos de
frustragdo e inseguranca. Ao contrério, quando a
pessoa consegue realizar a ocupagao mesmo com os
déficits ocasionados pela queimadura, podem surgir
mecanismos de superagio, bem-estar e motivagao para
planejar e desempenhar ocupagées mais elaboradas.

Foram relatadas também mudancas significativas
em relacio ao engajamento nas atividades produtivas,
como o trabalho. Este fato influenciou em vdrios
aspectos ocupacionais, pois algumas pessoas nio
puderam mais retornar as suas atividades laborativas,
outras precisaram trocar de fungio, pois as limitagoes
as impediram de voltar aos afazeres. Dessa maneira,
como a maioria era mantenedora de seus lares e,
consequentemente, ndo poder exercer as atividades
laborativas e suprir economicamente a familia como
antes, isso repercutia negativamente, como se pode
verificar nos relatos a seguir:

Eu 16 ansioso, [...] Ansioso pra chegar no meu
trabalho, jd que eu ndo posso fazer a parte do
trabalho pesado, vou fazer a parte mais fraquinha
[...] comegar a movimentar o corpo, é pelo trabalho
que eu mantenho as minhas criangas (Hermes).

Mudou a facilidade que eu tinha de arrumar
trabalho [...] As pessoas acham que eu ndio sou
mais capaz de fazer muita coisa... (Zeus).

16 afastado do trabalho |...] Além de eu td
depmdendo dos outros, td 60mplicﬂdo, porque eu
ajudava nas contas |...] Mas agora é sé6 minha
sogra que td mantendo |[...] Onde é que eu vou
arrumar dinheiro? Ninguém quer me emprestar,
eu ndo tenho condigoes de pagar (Thor).

Eu tenho dificuldade, porque meu brago néo estica
[...] 56 até aqui, ...] porque devido & queldide
ter crescido impede 0 movimento do meu bm;o,
ndo consegui retornar ainda ao trabalbo, té
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tentando conseguir o beneficio, por enquanto to
parado (Dionisio).

De acordo com Silva (2007), o que fornece
significado ao trabalho é o propésito pelo qual
ele e executado. E individual e especifico para
cada ser humano. Além disso, o que diferencia
uma simples atividade de um trabalho ¢ a razio
de sua realizagdo, pois como o trabalho ¢ uma
ocupagio, ele deve preencher uma finalidade e um
valor, que ¢ individual e subjetivo (SILVA, 2007).
Outro aspecto que emergiu das entrevistas foi em
relacdo a ociosidade, principalmente relacionada a
dificuldade de retornar ou se engajar nas ocupagoes.
Para os participantes desta pesquisa, que sempre
trabalharam e que mantinham uma vida ativa, ter
que ficar o dia inteiro em seu domicilio era muito
incdmodo. Percebeu-se, nos relatos, a necessidade
em retornarem aos seus afazeres.

Agora que eu ndo t6 podendo trabalbar, eu sinto
muita falta |...] Ainda mais pra gente que é
acostumado a trabalhay, ficar na casa, sé naquela
rotina de casa [...] Néao é bom! (Hefesto).

Eu ndo posso trabalhar, poderia td trabalhando e
eu td parado em casa, esperando o tempo, olhando
o tempo passar |...] ndo fago nada (Helio).

Eu fico s6 em casa e fica chato né, porque a gente
td acostumado a ir pro trabalho, aquele hordrio,
ir pro trabalho, voltar, assim é complicado |...]

(Apolo).

Meu trabalho mudou um pouco, me sentia fraco
[...] Mudou assim porque néio vou poder apanhar
agai|...] Pois é, ai o jeito é ficar parado né, sé na
vontade de trabalbar |...] Eu gosto de trabalhar
gragas a Deus. Tenho 23 anos e nunca mexi em
nada de ninguém |...] Ai por isso eu sempre gostei
de trabalhar “pra mim” ter o que é meu (Ares).

Os significados sdo individuais e interagem
com a forma ocupacional e contribuem para o
desenvolvimento humano (KIELHOFNER;
BARRET, 2002). Entretanto, a modificagio na
forma ocupacional pode provocar alteragdes no
significado do individuo sobre as suas ocupagoes.
Isso foi possivel de ser compreendido a partir dos
relatos dos participantes, principalmente em relacio
ao trabalho. Portanto, entende-se que quando uma
pessoa ¢ inviabilizada de exercer sua ocupagio
produtiva, como em decorréncia da queimadura,
vérios Ambitos de sua vida sdo afetados, em geral,
assumindo (o acidente) uma conotagio negativa.

Outra 4rea de ocupagio também manifestada
pelos participantes dessa pesquisa foi o lazer.
A Associagio Americana de terapia ocupacional
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(AMERICAN..., 2014) considera o lazer uma
atividade ndo obrigatéria, motivada intrinsecamente
e realizada durante o tempo livre, ou seja, de
maneira diferente a de ocupagdes obrigatérias tais
como o trabalho, o autocuidado e o sono. Envolve a
exploracio e a participagao. Durante as entrevistas,
os participantes relataram sobre as dificuldades em
retornar a estas ocupagoes.

E importante ter lazer também, lazer é tudo | ...
A pessoa se diverte, brinca tudo com sua familia,
amigos, é muito bom, principalmente, no final
de semana [...] Mas eu por enquanto, isso eu nio
10 tendo ainda, principalmente, porque a minha
Jamilia ndo mora aqui né, é de longe [...] Ai eu
16 aqui mesmo sé me recuperando (Poseidon).

Eu gostava de sair nos fins de semana com a minha
esposa, meus ﬁl/m;, pra ir pro igarapé. Eu sempre
gostei muito de sair, de brincar com meus amigos,
gostava de festa, de tomar minba cervejinha, e
isso eu ndo fago mais [ ...] Nio posso sair na rua,
porque néo pode pegar Sol, muitas coisas, néo

posso jogar bola... (Cronos).

Bom, eu nio posso pegar Sol [...] Tenho que
sair de carro e a noite e eu ndo tenho carro |...]
Eu fico o dia inteiro em casa, ai eu s6 tenho vida
social através da internet e amigos [...] Assim,
0s que vio me visitar de vez em quando ou eu
vou & casa da minha familia [...] O lazer pra
mim é importante, porque ele descansa e nio ¢
$6 a pessoa que trabalha que fica estressada [.. ]
e eu ainda fiz meu marido tirar licenca. Entio,
ficam os dois estressados em casa (Gaia).

Antes do acidente eu passeava, eu ia pra praia,
eu ia pra restaurante td, eu gostava na escola de
participar, tudo eu participava |...] Eu cantava,
dangava, brincava, pulava, sempre estava fazendo
essas atividades | . ..] Mudou tudo isso, eu tive que
parar um pouquinho, até por causa do repouso
(Atena).

Através dos relatos, observou-se que as queimaduras
trouxeram mudancgas na forma ocupacional
referente ao lazer, por vdrios motivos: restri¢io a
exposicdo ao sol (evitar o surgimento de manchas
na pele), sequelas fisicas incapacitantes, alteragdes
na imagem corporal (sentimento de vergonha em
decorréncias de sequelas estéticas), entre outros.
Todos esses fatores contribuiram para que ocorressem
mudancas no envolvimento em ocupagoes de lazer.
Assim, as sequelas da queimadura, o tratamento
e as repercussdes psicoemocionais decorrentes da
queimadura geraram mudancas quanto a forma
do engajamento em ocupagdes: autocuidado,
produtividade e lazer. A dificuldade ou, em alguns
casos, a impossibilidade de desempenhar ocupacoes

significativas repercutiu na saide, assim como na
qualidade do viver dessas pessoas.

5 Conclusao

O estudo centrou-se na investigagio das repercussoes
da queimadura na forma ocupacional das ocupagées.
Percebeu-se que ocorreram significativas mudangas
na forma das ocupagoes. Estas repercutiram na satide,
bem-estar e qualidade do viver das pessoas participantes
desta pesquisa. As alteracoes estavam relacionadas
principalmente com limitagdes fisico-funcionais,
pois muitos pacientes nio conseguiam desempenhar
suas ocupacdes em decorréncia das sequelas deixadas
pela queimadura, além de sentimentos de tristeza,
sensagio de impoténcia e invalidez e angustia por nao
conseguirem retornar as suas atividades habituais.

Dessa forma, este estudo adentrou neste campo ¢
percebeu-se que hd poucas investigacoes que busquem
compreender algo tdo intrinseco 4 profissdo, que ¢
o estudo sobre como ficam as ocupagoes apds um
acidente, em especial com pessoas que vivenciaram a
situagdo de estarem queimadas. Através dos relatos,
observou-se o quanto a experiéncia de estar queimado
¢ dnica e singular, assim como o processo de
enfrentamento desta condi¢ao. Durante as entrevistas,
algumas pessoas ficaram bastante emocionadas,
apresentando choro, outras faziam pausas antes
de continuarem seus relatos, outras se mostravam
aliviadas ao falar sobre o assunto. Dessa forma,
defende-se a necessidade de ampliar os cuidados as
vitimas de queimadura, pois devem ser assistidas de
forma humanizada por uma equipe multiprofissional
que garanta uma assisténcia integral em consonincia
com reais demandas dessas pessoas e que permita
aprimorar as abordagens e intervencdes no campo
clinico-assistencial.

Por fim, este estudo contribuiu para o aprimoramento
do conhecimento quanto & problemdtica das repercussoes
da queimadura para a ocupagio humana, destaca-se
aimportancia da atuagio da terapia ocupacional na
assisténcia, a partir de uma perspectiva ampliada e
integral da satide e da compreensao biopsicossocial
e ocupacional do ser humano.

Uma das limita¢oes deste estudo foi a
amostragem, pois englobou apenas pessoas de um
mesmo hospital e, entdo, os resultados observados
podem ter sido influenciados pelas circunstancias
organizativas dessa mesma institui¢io. Assim sendo,
nao podemos generalizar os resultados obtidos em
outras instituigoes.
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Notas

! Esta pesquisa ¢ parte do Trabalho de Conclusio de Curso apresentado ao Centro de Ciéncias Biolégicas e da Satde da
Universidade do Estado do Pard como requisito parcial para obtengao do grau em terapia ocupacional, aprovada pelo
comité de ética e pesquisa da Fundagio Hospital de Clinicas Gaspar Viana — FHCGYV, protocolo N 188/2010.

? Desempenho ocupacional: habilidades para realizar atividades ocupacionais, que incluem atividades de vida didria,
atividades instrumentais de vida didria, trabalho, educagio, lazer, participagio social, dormir e descansar. O desempenho
ocupacional é resultado de uma transagao dinimica entre pessoa, contexto ¢ atividade (JACOBS; JACOBS, 2006).

> Amplitude de movimento: movimento das partes do corpo através de um arco; trajetéria de movimento articular, que
pode ocorrer em uma dire¢io; quantidade de movimento em determinada articulagao (JACOBS; JACOBS, 2006).

* Parestesia: sensagdo anormal, como ardor, formigamento, prurido etc. percebidos na pele e sem motivo aparente, mas
relacionados frequentemente com irritagao ou trauma de nervos sensitivos ou raizes nervosas (REY, 2012).

> Prurido: sensagao desagraddvel, ao nivel do tegumento, que leva o individuo a cogar-se; coceira. O prurido e a ccega
sao explicados pela estimulagdo leve de terminais nervosos livres, de fibras do tipo C (REY, 2012).
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