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Apresentagdo

A idéia de realizarmos esta tradug&o foi motivada por um misto de curiosidade e
fascinio em relagdo ao que acontece em termos de terapia ocupacional ao redor do
mundo, e também pelo papel que desempenhamos como "Delegada
Suplente"(1995-1997), representante do Brasil via ABRATO junto a WFOT.
Entendemos que ampliar nosso horizonte através de informagdes sobre a criagao,
desenvolvimento e fortalecimento de nossa profissdo em distintos pontos do
planeta nos permite uma melhor compreensdo da amplitude e variedade de nossas
acdes profissionais. Alice Punwar, autora deste texto, nos permite conhecer
aspectos da terapia ocupacional tais como: criagdo de cursos de graduagdo e pos-
graduacdo; formagdo de associagdes nacionais; sistemas de saude e a insergéo
da T.0. nos mesmos; programas de educagdo continuada, em paises dos cinco
continentes. Ao realizarmos este passeio entre paises desenvolvidos
economicamente como por exemplo Australia, Japdo e Noruega, ou por paises
bem desfavorecidos tais como india, Quénia e Zimbawe e ainda alguns tdo
desconhecidos como llhas Filipinas, Islandia e Malta, temos a oportunidade de
conhecer distintas culturas e aprender um pouco mais a respeito de nosso papel
profissional.

* Tradugo e publicagdo autorizadas pela autora.
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Resumo:

A terapia ocupacional tem crescido e se desenvolvido no campo internacional com
43 associagbes nacionais como membros filiados a Federagdo Mundial de
Terapeutas Ocupacionais (WFOT). Este trabalho revisa o desenvolvimento da
WFOT, descreve o status da terapia ocupacional em alguns paises membros
selecionados, e discute os problemas de saude e as tendéncias atuais da pratica

da terapia ocupacional no mundo.

Palavras-chave: Federagdo Mundial de Terapeutas Ocupacionais, terapia
ocupacional internacional, Associagdes Nacionais de Terapia Ocupacional

Embora a terapia ocupacional tenha surgido seu
comego em paises europeus e nos Estados Unidos, hoje
em dia os terapeutas ocupacionais exercem sua pratica
por todas as partes do mundo. Em 1992 a Federagdo
Mundial de (WFOT)

comemorou seu quadragésimo aniversario e tinha 43

Terapeutas  Ocupacionais
associagoes nacionais entre seus paises membros (Hume,
1992). Os conceitos e técnicas da terapia ocupacional
foram adaptados para adequar-se a diferentes culturas e
meios sociais, e cada vez mais um numero crescente de
profissionais tem sentido a necessidade de se comunicar
com colegas fora de seu proprio pais para ajudar a
solucionar problemas clinicos, compartilhar
conhecimentos e abrir novos caminhos para a pratica da

terapia ocupacional.

O DESENVOLVIMENTO DA FEDERACAO
MUNDIAL DE TERAPEUTAS OCUPACIONAIS

A Federagdao Mundial de Terapeutas Ocupacionais
foi organizada em 1952 com representantes de dez
associagOes nacionais de terapia ocupacional: Australia,
Canada, Dinamarca, India, Israel, Suécia, Reino Unido,
Estados Unidos, Nova Zelandia e Africa do Sul

(Mendez, 1986). Os objetivos da organizagdo eram
promover o desenvolvimento da terapia ocupacional em
todo o mundo, realizar congressos internacionais,
promover cooperagao entre as associagoes membros,
manter a ética e os padrées da profissao, promover
padroes educacionais reconhecidos internacionalmente
para terapeutas ocupacionais, facilitar o intercambio
internacional entre profissionais e alunos e promover a
troca de informagdo e pesquisa (Posthuma, 1992).
A recém criada organizagdo iniciou seu trabalho,
elegendo como sua primeira presidente Miss M.B.Fulton
do Reino Unido. Como seus dirigentes viviam em
diferentes paises, a maioria dos trabalhos foi realizada
através de correspondéncia, com reunides do conselho
diretor (membros eleitos e presidentes de comissoes)
acontecendo em intervalos regulares. O primeiro
Congresso Internacional da WFOT, foi realizado em
1954 em Edimburgo, GB, com a participagao de mais de
400 delegados, muito além do esperado pelos
organizadores. A jovem e inexperiente organizacao
enfrentou grandes problemas: um numero inadequado de
programas educacionais para qualificar terapeutas
ocupacionais, a falta de terapeutas tanto para a pratica
clinica como para serem educadores junto aos programas
educacionais, falta de apoio governamental e privado, e

uma auséncia de padrées uniformes educacionais e
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praticos (Mendez, 1986). Os dirigentes e as comissdes
da WFOT assumiram e trabalharam para aliviar estes
problemas, e os grupos de lideres sucessivos
continuaram nesta diregio. O primeiro padrio
educacional minimo para as escolas de terapia
ocupacional foi estabelecido em 1952, e a WFOT
comegou a monitorar e aprovar o0s programas
educacionais que se encontravam dentro desses padroes.
Em 1959 os padrdes internacionais para a pratica ja
estavam estabelecidos, assim como os principios gerais

para a criagdo de programas educacionais.

Em 1963 a WFOT publicou "Requisitos para o
Emprego de Terapeutas Ocupacionais nos Paises
Membros da WFOT", sendo esta publicagdo atualizada
periodicamente. Depois de muitas tentativas para obter a
filiagdo junto a Organizagdo Mundial da Saude (OMS),
enquanto uma organizagdo nio-governamental (ONG),
em 1959 este objetivo por fim foi alcangado. Avangos
continuos fortaleceram as ligagdes com a OMS ao longo
dos anos 60, e a WFOT continua representando os
interesses dos terapeutas ocupacionais e de seus clientes

junto a este organismo internacional.

Durante o ano de 1962, seis cursos para estudo de
varios topicos relacionados a terapia ocupacional foram
oferecidos com o suporte da WFOT, nos Estados Unidos
e do Canada. Os conteudos destes cursos foram
publicados posteriormente e distribuidos amplamente aos
terapeutas ocupacionais em varios paises. Em 1963 a
WFOT se tomou membro do Conselho Economico e
Social das Nagdes Unidas como uma ONG sendo
regularmente representada nas assembléias gerais e

reunides regionais da OMS.

A afiliagio de membros a WFOT aumentou
constantemente ao longo dos anos; a organizagdo

continuou mantendo reunides de trabalho de seu

Conselho a cada dois anos e patrocinava um Congresso
Internacional a cada quatro anos. Uma bibliografia
internacional de publicagdes de terapia ocupacional foi
compilada pela Comissdo de Biblioteca da WFOT em
1970, e a WFOT continuou a publicar materiais

relevantes a pratica e educagdo de terapia ocupacional.

Na metade dos anos setenta a WFOT estava cada
vez mais preocupada com as amplas questdes dos
direitos humanos e a dificil situagdo dos incapacitados ao
redor do mundo. Em 1976 a OMS comegou a promover
e divulgar o conceito de um trabalhador de saude
comunitaria, que desempenharia uma variedade de agdes
de saude em paises menos desenvolvidos. A WFOT
apoiou este conceito e conclamou os terapeutas de seus
paises membros a desempenhar um papel ativo no
treinamento de tais trabalhadores. Em 1980 foi proposta
pela WFOT a formagdo de uma fundagido educacional
estabelecida ao final do mesmo ano. A fundagdo foi
autorizada a aceitar fundos para prover bolsas de
estudos e outros beneficios aos terapeutas ocupacionais
dos paises membros. A WFOT também publicou um
manual entitulado "Desenvolvimento e Administragao de
Servigos de Terapia Ocupacional”, bem como uma lista
de todos os programas educacionais aprovados pela
mesma (Mendez, 1986).

Em 1992 um total de 256 escolas formavam
terapeutas ocupacionais em 31 paises distintos. A
WFOT comemorava seu quadragésimo aniversario em
1992, e estava buscando informagdes sobre o
envolvimento de seus membros com tratamentos de
AIDS, drogadigao,

envelhecimento e sindromes poés-traumaticas, bem como

problemas  relativos  ao
estava investigando o progresso na area de reabilitagdo
comunitaria (Hume, 1992). Mana Schawarz, a
presidente da WFOT em 1992, entendia a organizagdo

como "um fiscalizador da qualidade... e como um
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construtor de pontes para o futuro" (Schawarz, 1992a).

Como pode ser visto através deste breve historico
a WFOT tem alcangado seus objetivos com sucesso. A
organizagao continua a ser um porta-voz importante e
um elo condutor para os terapeutas ocupacionais ao

redor do mundo.

O PROGRESSO EM PAISES MEMBROS SELE-
CIONADOS

Através do Boletim da WFOT, que € publicado
duas vezes a0 ano, ¢ possivel se acompanhar o progresso
das associagées membro e identificar uma variedade de
praticas de terapia ocupacional e tendéncias educacionais
em diferentes paises. O desenvolvimento historico da
terapia ocupacional em paises selecionados da Asia,
Europa, Africa, Australia, Chile e Porto Rico
serdao descritos a seguir. Estas informagdes foram
anteriormente publicadas no Boletim da WFOT.

TAIWAN, REPUBLICA DA CHINA

Em 1946 Dr Lin Tsong-Yi, diretor dos servigos
psiquiatricos do Hospital Universitario Nacional de
Taiwan, visitou os EUA e observou programas de
terapia ocupacional em funcionamento nos servigos de
saude mental. Mais tarde ele foi a pega-chave para a
criagdo de um departamento de terapia ocupacional
naquele hospital, empregando um terapeuta ocupacional
que havia estudado na Alemanha. Anos mais tarde entre
1969 e 1970, dois consultores terapeutas ocupacionais
da OMS ajudaram a desenvolver mais o campo de

trabalho em Taiwan. Um programa educacional foi

iniciado em 1972, seguido mais tarde por um outro. Em
1992 havia quatro cursos de terapia ocupacional
formando alunos, e havia planos para o inicio de um
quinto. Em 1991 havia 274 terapeutas ocupacionais
formados atuando em Taiwan. Desses profissionais 161
estavam trabalhando em psiquiatria € 113 em disfungdes
fisicas e pediatria. A Associagdo de Terapia Ocupacional
da Republica da China comemorou seu décimo
aniversario em setembro de 1992. A Associagdo tinha
400 membros em 1992 e publica uma revista e um
boletim informativo. Um dos objetivos atuais dessa
Associagdo € publicar livros-texto de terapia ocupacional
em chinés. A maioria dos terapeutas ocupacionais
taiwaneses trabalha em hospitais, centros de reabilitagao
ou centros de desenvolvimento infantil. Poucos

profissionais estao engajados na pratica privada.

A Associacgdo tem buscado formas de possibilitar
aos clientes o reembolso financeiro dos servigos
prestados pela terapia ocupacional, mas ainda nado foi
bem sucedida neste esforgo. A terapia ocupacional € uma
profissao em crescimento em Taiwan, e os terapeutas
locais estdo interessados por programas de educagdo
continuada e pesquisas que os ajudem a melhorar sua
pratica clinica (Hwang, Drake & Shilh-Ru Shih, 1992).

NORUEGA

A Associagdo  Norueguesa de  Terapia
Ocupacional comegou a funcionar em 1952 com 40
membros. Hoje em dia a Associagdo tem em tomo de
1500 membros filiados o que representa quase 100% dos
terapeutas ocupacionais noruegueses. O primeiro
programa educacional comegou em Oslo com 12 alunos.
Atualmente ha trés escolas de terapia ocupacional na

Noruega, com a previsao de abertura de um quarto em
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1993 em Bergen. Os ocupacionais

comemoraram o quadragésimo aniversario de sua

terapeutas

associacdo em 1992 com uma conferéncia magna e
festividades (Knutsson, 1992).

As politicas de saide na Noruega estio se
direcionando para os cuidados comunitarios e as
instituigoes medicas estdo em declinio. Os servigos de
terapia ocupacional estio seguindo esta tendéncia, e os
tratamentos tem sido oferecidos nas residéncias dos
clientes. Em 1989 a cidade de Oslo desenvolveu um
extenso plano de atengdo aos cidadaos idosos que incluia
um projeto de prevengdo de acidentes. Os terapeutas
ocupacionais fizeram parte de uma equipe
mterdisciplinar que ofereceu um bem sucedido programa
educativo sobre prevengdo de acidente domeéstico. Os
terapeutas noruegueses também contribuiram em
programas de protegao a saude ambiental adaptando as
condigdes de vida e enfatizando medidas preventivas. Os
terapeutas véem tais programas como parte natural de
uma terapia baseada na comunidade e priorizam os
programas preventivos em suas praticas (Hanstveit &

Olufson, 1991).

AFRICA DO SUL

Africana de

Ocupacionais foi uma das membro-fundadoras da

A Associagdo Sul Terapeutas
WFOT, e realizou seu vigésimo quinto Congresso Anual
em 1993, Neste mesmo ano havia oito programas
educacionais disponiveis, sendo quatro deles oferecendo
curso de mestrado além da graduagdo. Um dos projetos
atuais da associagdo € organizar grupos especiais de
interesse para aglutinar profissionais trabalhando em
areas de praticas especializadas. Esta associagdao vem

reconhecendo a necessidade de treinamento de pessoal

técnico de apoio e esta ativamente empenhada no

estabelecimento dos cursos necessarios a este
treinamento. A pratica privada em todas as areas de
tratamento tem crescido na Africa do Sul (Knutsson,

1990 1992 1993).

Os executores de politicas de saude na Africa do
Sul estdo cientes da necessidade de mais servigos rurais
de reabilitagdo, e um programa piloto para treinar
trabalhadores comunitarios de reabilitagdo foi iniciado
na regido de Mhala. Estes trabalhadores estio sendo
treinados nas habilidades basicas de reabilitagdo,
desenvolvimento comunitario ¢ em lideranga social.
Deles ¢é esperado a fungdo de extensores dos servigos,
trabalhando sob orientagdo das equipes de reabilitagdo.
A populagdo deficiente, somente na regido de Mhala, é
estimada em tomo de 1300 pessoas, com isso oOs
trabalhadores comunitarios de reabilitagdo podem
prestar seus servigos a nivel local e oferecer uma
abordagem pratica alcangando os problemas dos

incapacitados nas areas rurais (Lorenzo, 1991).

MALTA

Em 1991 havia somente 11

ocupacionais empregados na ilha de Malta. O primeiro

terapeutas

curso de formagdo em terapia ocupacional foi iniciado
em 1984, e um segundo se estabeleceu em 1990. Os
terapeutas locais exercem sua pratica em dois hospitais
gerais, um hospital especializado, um hospital residencial
geriatrico, um hospital-escola de pacientes gernatricos
agudos e dois hospitais psiquiatricos. Tanto pacientes
internados como de ambulatorio sdo atendidos, € a
reabilitagdio na comunidade esta se tomando mais

importante particularmente com os idosos (Briffa, 1991).
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ISLANDIA

A pratica da terapia ocupacional na Islandia
remonta a 1974, quando varios islandeses formados por
escolas de terapia ocupacional na Europa, retomaram a
seu pais para incrementar o trabalho de um unico
terapeuta que 1a estava trabalhando até aquela época.
Uma lei de autorizagdo para a terapia ocupacional foi
aprovada em 1977 (Knutsson, 1987). A Associagdo de
Terapia Ocupacional Islandesa foi fundada em 1976, e
em 1991 tinha 60 membros. A Islandia ainda ndo tem
curso de terapia ocupacional proprio, mas a abertura de
um programa educacional € prioridade para a
associagdo. A aprovagdo de um curriculo foi dada pela
Universidade da Islandia, e sera um programa de
'graduagio de quatro anos de estudos. Cada vez mais os
terapeutas islandeses estdo participando de atividades de
pesquisa para investigar as questdes relacionadas aos
problemas dos pacientes que encontram em suas pratica

clinicas (Knutsson, 1991).

JAPAO

A Associagdo Japonesa de Terapia Ocupacional
foi criada em 1965, e em 1992 tinha 4486 terapeutas
como membros filiados. O progresso na medicina e
tecnologia, associados as mudangas sociais e as
mudangas no sistema japonés de saude resultaram em
uma taxa de natalidade menor e em um aumento no
numero de pessoas idosas no pais. A luz dessas
mudangas demograficas os terapeutas japoneses tem
reconsiderado seu papel nos cuidados a saude e tem
discutido que rumos devem tomar no futuro. Os

terapeutas ocupacionais no Japdo tem sentido falta de

uma identidade profissional assim como de uma
metodologia para medir o efeito dos servigos de terapia
ocupacional. No Japdo os terapeutas s6 podem trabalhar
com encaminhamentos médicos, 0s servigos sao
prestados institucionalmente e tem cobertura do sistema
de saude ' governamental. A prestagdo de servigos
domiciliares ainda ndo tem essa cobertura financeira,
assim poucos terapeutas ocupacionais estdo envolvidos

em cuidados comunitarios.

Os terapeutas japoneses sentem a necessidade de
pesquisas continuas para ajuda-los a definir o campo de
intervengdo da terapia ocupacional e verificar a sua
eficacia (Kimura, 1987). Em 1992 o Ministério da Saide
e Bem Estar Social estimou que 15600 terapeutas
ocupacionais seriam necessarios para o ano 2000. Mais
trés novas escolas de terapia ocupacional foram criadas
em 1992, incluindo-se nelas o primeiro curso de quatro
anos na Universidade de Hiroshima, no esforco de atingir
esta meta. Nesta época havia um total de 36 programas
educacionais no Japdo e havia a expectativa de 870
graduandos anualmente a partir de 1993 (Knutsson,
1992).

ILHAS FILIPINAS

A Associagdo de Terapia Ocupacional das
Filipinas celebrou seu vigésimo aniversario em 1990 com
uma exposi¢do cientifica e artistica, um almogo, uma
cerimonia de premiagdo e um forum de debates. Essa
associagdo nacional tem sido ativa na promogdo de
programas de educagdo continuada e encontros nos quais
os seus membros compartilham informagdes sobre seus
programas clinicos, e sua participagdo em programas de
carreiras para estudantes secundarios (Knutsson, 1991,
1992).
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Como em muitos outros paises com recursos
limitados para os programas tradicionais de reabilitagdo,
o governo Filipino tem procurado novas formas de
fornecer os servigos necessarios a sua populagdo rural.
Em 1989 a abordagem de reabilitagdo comunitaria foi
iniciada com a intengdo de integrar os servicos de
reabilitacdo nos contextos de atengdo primaria a saude.
Espagos foram alocados em pequenas comunidades e
foram equipados com uma variedade de trabalhadores da
area de saude publica e atengdo primaria. A Faculdade
de Profissionais Aliados a Medicina da Universidade das
Filipinas tomou disponivel locais de estagios em
programas de reabilitagdo comunitaria e os estudantes
de terapia ocupacional comegaram a participar por
8 semanas ao longo de seu ultimo ano de formagao.
Os alunos de terapia ocupacional conjuntamente com os
de fonoaudiologia e fisioterapia, viveram em uma
determinada comunidade, co-habitando com a familia de
uma pessoa deficiente, e fazendo parte das atividades
do programa de reabilitagio comunitaria. Uma
abordagem generalista foi utilizada e os estudantes
foram estimulados a buscar outras disciplinas e os
administradores de saude quando necessitassem.
Os estudantes foram supervisionados tanto pelo
coordenador dos programas comunitarios cComo por um
terapeuta ocupacional. Acredita-se que esta experiéncia
de pratica clinica promoveu uma boa fundamentagao
para uma futura pratica em areas rurais e ajudou os
alunos a se sensibilizarem para a realidade da pratica
dos programas de reabilitagdo comunitarios (Mendonza,

1991).

QUENIA

Os servicos de terapia ocupacional na Quénia
existem desde 1971. A maioria dos terapeutas sao
empregados pelo govemno, porque o primeiro programa
de treinamento para T.Os. foi oferecido em uma
faculdade publica de profissdes de saude, e todos os
alunos admitidos receberam bolsas de estudo do mesmo.
Poucos servigos de terapia ocupacional eram disponiveis
em hospitais privados e filantropicos. De uma énfase
inicial em medicina tropical, os servigos de saude se
expandiram para as areas de medicina preventiva,
atengdo primaria e tratamentos de reabilitagao
comunitarios. Os terapeutas ocupacionais na Quénia tem
tido dificuldade em explicar seus trabalhos aos médicos,
e por isso continuam divulgando e ensinando a respeito
dos servigos que oferecem tanto a comunidade médica

quanto ao publico em geral (Shimali, 1986).

Em 1987 os terapeutas trabalhando em hospitais
regionais foram se envolvendo em programas de
reabilitagdio comunitaria, e também participaram na
confecgdo de adaptagdes de baixo custo para criangas
incapacitadas (Knutsson, 1987). Em 1993 mais de 400
terapeutas ocupacionais estavam trabalhando no Quénia,
sendo 80% deles do sexo masculino. Agora, terapeutas
formados tem encontrado oportunidades de empregos em
escolas religiosas para criangas, em empresas que estao
interessadas em prevenir ou tratar acidentados de
trabalho, e em clinicas privadas (Joe, 1993a). Um
terapeuta queniano pioneiro Criou um programa éscolar
de terapia ocupacional para criangas com deficiéncias

graves (Joe, 1993b).
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PORTO RICO

Desde 1950 a Associagdo de Terapia Ocupacional

de Porto Rico tem atuado intensamente no
desenvolvimento dos servigos de terapia ocupacional
nesta ilha tropical caribenha. A primeira terapeuta
ocupacional na ilha for Mary P. Dias que criou um
servico de terapia ocupacional em uma clinica particular
de saude mental em 1926. Entre 1929 e 1942, mais trés
outros servigos foram desenvolvidos em saude mental,
tuberculose e pediatria. Muitos dos primeiros terapeutas
em Porto Rico estudaram nos E.U.A., pois pretendiam
no seu retomo atender os trabalhadores de cana de
agucar acidentados. A pratica destes terapeutas
rapidamente se expandiu para as areas de saude mental,
deficiéncia fisica e pediatria. O primeiro programa
educacional comegou em 1952 e fornecia um certificado
técnico conjunto de terapia ocupacional e fisioterapia. Os
alunos continuaram recebendo estes certificados até
1970, quando os dois programas profissionais foram
separados. Em 1969 um programa de graduagdo foi
mmiciado na Faculdade Regional de Humacao, e o

segundo programa técnico comegou em 1970 na

Faculdade Regional de Ponce.

A Associagdo tomou a lideranga no
aprimoramento e divulgagdao dos servigos de terapia
ocupacional, desenvolvendo programas educacionais e
representando os terapeutas em questoes legislativas. Em
1976 a Associagdo for bem sucedida ao estabelecer
requisitos de educagdo continuada para o re-
credenciamento dos terapeutas, € em 1986 o reembolso

financeiro de servigos foi legislado.

Atualmente os terapeutas ocupacionais de Porto

Rico trabalham em uma grande variedade de locais, e

sdo empregados por agéncias govermnamentais,
instituigdes particulares e clinicas privadas (Navarro &
Rivera, 1990). Mais um programa de pos-graduagdo se
miciou em 1991. Ha aproximadamente 500 terapeutas
trabalhando em Porto Rico, e alguns deles
desempenharam um importante papel na organiza¢do da
rede dos terapeutas hispanicos trabalhando nos E.U.A.
(AOTA, 1991). Em 1993 a Associagio estava realizando
um censo com os terapeutas exercendo a profissao para
coletar dados sobre as condigdes de trabalho e salarios

(Joe, 1993).

AUSTRALIA

A terapia ocupacional na Australia se iniciou em
1942, e a Associagdo Australiana de Terapeutas
Ocupacionais foi uma das membros fundadoras da
WFOT. Por volta de 1986 cinco escolas preparavam
profissionais, e todas elas possuiam programas de
graduagao e de pos-graduagao. A maioria dos terapeutas
ocupacionais australianos estdo empregados em hospitais
ou unidades de tratamento especializadas; entretanto
alguns terapeutas exercem sua pratica em centros de
saude comunitarios ou rurais, casas de repouso e
contextos industriais, bem como trabalham como
consultores e na pratica privada. Uma ampla variedade
de servigos de terapia ocupacional sao oferecidos, e os
terapeutas australianos estdo ampliando sua participagao
em atividades de pesquisa. Desde 1976 a Associagao
Australiana de Terapeutas Ocupacionais tem realizado
um congresso nacional anual e em 1991 a mesma tinha

2646 membros afiliados (Knutsson, 1992).
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ZIMBAWE

Zimbawe, antiga Rodésia, obteve sua
independéncia em 1980, e uma das metas do novo
governo era melhorar os servigos de saude para a sua
populagio negra. Em 1988 havia somente seis terapeutas
ocupacionais nativas trabalhando no pais. Seus esforgos
foram complementados por terapeutas estrangeiros que
trabalhavam por contratos temporarios. Os cursos de
terapia ocupacional e fisioterapia foram criados em
1988, e a Associagdo Zimbaweana de Terapeutas
Ocupacionais solicitou docentes e material didatico para
a implantagdo de sua escola. Obtiveram respostas de
colegas simpatizantes de outros paises, e o programa
educacional pode continuar, formando seis alunos em
1992. A Associagdo planejou seu primeiro congresso em
1993 e também estava interessada em promover
programas de educagao continuada para seus membros.
Os terapeutas ocupacionais em Zimbawe ganham
salarios inferiores aos de seus colegas fisioterapeutas, e a
jovem associagdo esta tentando lidar com esta
discrepancia (Knutsson, 1988, 1989, 1992).

CHILE

Em 1989 o Chile possuia cerca de 500 terapeutas
ocupacionais, sendo a maioria formada na Universidade
do Chile através de um curso de quatro anos. Este
programa foi implantado em 1968, e antes disso os
terapeutas chilenos se capacitavam no exterior, muitos
deles na vizinha Argentina. A Associagdo Chilena de
Terapia Ocupacional que foi fundada em 1968, se retne
duas vezes ao ano e realiza congressos a cada dois anos.

No Chile, os servigos de reabilitagdo, usualmente nao

sdo prestados no contexto de intemagdo, mas em
servigos ambulatoriais, depois dos pacientes terem tido
alta do hospital que dispensa os cuidados na fase aguda.
Os salarios em instituigdes particulares tendem a serem
mais baixos do que os de instituigdes governamentais.
O Chile tem um dos indices mais baixos de mortalidade
infantii da América Latina, mas continua se
confrontando com problemas de desnutri¢do,
malformag¢do ao nascimento, queimaduras e acidentes.
Trabalhadores e aposentados de empregos de longa
duragdo sdo normalmente tratados em hospitais e
clinicas privadas financiados por seus empregadores,
enquanto aqueles sem essa cobertura sdo tratados em
instituigdes publicas. A terapia ocupacional € uma
profissdo em crescimento e muito necessaria no Chile,
e a Associagdo Chilena de Terapia Ocupacional
desempenha um importante papel em representar seus
membros nos oOrgdos govemamentais e na midia

(Joe, 1989).

INDIA

A Associagdo de Terapeutas Ocupacionais da
India foi também uma das membro fundadoras da
WFOT e continua a ser uma voz ativa para os terapeutas
ocupacionais no pais. Por volta de 1991 havia
cinco escolas formando terapeutas ocupacionais e
recentemente mais trés foram abertas. Todos os cursos
na India sdo de graduagdo e tem quatro anos de duragdo,
existindo também disponivel quatro programas de

mestrado.

O inicio da terapia ocupacional na India foi no
comego dos anos 50, quando uma terapeuta americana,
Mrs. Kamala Nimbkar, radicou-se 1a e implantou os dois

primeiros cursos de terapia ocupacional. O numero de
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terapeutas tem crescido constantemente até os dias de
hoje, havendo aproximadamente 2000 profissionais. A
maioria dos terapeutas sdo generalistas e tratam uma
grande variedade de disfungGes. A Associagdo de
Terapeutas Ocupacionais da India publica sua propria
revista e promove congressos anuais em varias regioes
do pais (Punwar, 1993).

Como em outros paises a India tem se preocupado
com o crescimento da populagao idosa. Sob a pressio da
vida modema, o tradicional sistema de uma familia unida
esta ruindo, e as pessoas mais velhas ndo estio mais
sendo cuidadas pelos membros mais jovens da familia.
Para ir de encontro a esta necessidade os terapeutas
ocupacionais indianos estdo desenvolvendo programas
preventivos e de acompanhamento para manter os niveis
.de saude nas pessoas idosas e capacita-las a ter uma
qualidade de vida satisfatonia (Kenkre, 1990).

0S PROBLEMAS MUNDIAIS DE SAUDE

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS),
divulgou em 1992 que a diminuigdio de doengas
infecciosas tem sido contra balanceada por um aumento
de doengas cronico-degenerativas, e muitos paises vem
expressando uma crescente preocupagdo sobre o
aumento rapido de sua populagdo idosa. A poliomelite
decresceu 70% nos ultimos dez anos, mas a AIDS esta
se espalhando no mundo rapidamente (Schawarz,
1992b). Junto com a AIDS houve um aumento na
incidéncia da tuberculose. Parasitas resistentes a drogas
e vetores de doengas apareceram em algumas partes do
mundo, enquanto o crime urbano, os conflitos étnicos, a
ameaga nuclear e os desastres naturais tem se combinado
para lancar novos desafios a saude da populagdo

mundial.

A énfase nos cuidados de  saude,
internacionalmente esta mudando de tratamento para
prevengdo. Ha um aumento no reconhecimento de que
estilo de vida e os fatores ambientais tem um papel
fundamental na prevengdo de doengas. A populagdo
mundial tem dobrado desde a metade do século e €
esperado que se estabilize por volta de 11 bilhdes de
pessoas em algum momento durante o proximo século.
Nesta época a maioria da populagdo estara concentrada
em areas urbanas, e sustentar a vida, prevenir doengas e
deficiéncias serdo os maiores desafios para os

profissionais de saude (Joe, 1992).

De acordo com a OMS, a maioria das mortes hoje
em dia sdo resultado de doengas: infecciosas e
parasitarias, cardiovasculares, cancer, pulmonares
cronicas obstrutivas, causas maternas e outra causas
menos freqiientes. As sugestoes da OMS para reduzir o
indice de obitos incluem vacinagio infantil para prevenir
doengas, melhor nutrigdo, saneamento basico, controle
da poluigdo ambiental, melhoria no cuidado pré-natal, e

aumento do acesso aos servigos médicos (AOTA, 1993).

TENDENCIAS INTERNACIONAIS DA TERAPIA
OCUPACIONAL

A maioria dos terapeutas ocupacionais em paises
membros filiados 8 WFOT continua a ser empregada em
contextos institucionais. Entretanto, em um numero cada
vez maior de paises, ha uma forte tendéncia em diregdo
as praticas comunitarias, onde os cuidados de internagao
parecem estar decaindo. Qutras tendéncias incluem uma
énfase aumentada nos cuidados geriatricos, a aplicagdo
dos conceitos de terapia ocupacional ao contexto

industrial e um crescimento da pratica privada. Como
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pudemos ver os programas de reabilitagdo comunitaria
estio sendo utilizados em muitos paises em
desenvolvimento para ampliar os servigos de reabilitagao
até as areas rurais e atingir mais segmentos
populacionais. Terapeutas ocupacionais nos paises em
desenvolvimento tendem a ser menos especializados do
que aqueles nos paises tecnicamente avangados. Em
muitos paises, existe alguma forma de sistema nacional
de saude, e os servigos da terapia ocupacional
necessitam ser inseridos neste sistema. No inicio dos
anos noventa, muitos paises vivenciaram uma depressao
econdmica, a0 mesmo tempo em que os custos dos
cuidados de saude foram aumentando. As despesas com
os cuidados a saude foram cuidadosamente monitorados
por muitos governos e todos estavam a procura de
formas melhores na relagdo de custo e eficacia para

fomecer os cuidados necessarios para seus cidadaos

(Punwar, 1994).

CONGRESSOS INTERNACIONAIS E REGIONAIS

Somando-se aos  congressos internacionais
patrocinados pela WFOT a cada quatro anos, um
numero  consideravel de  encontros  regionais
internacionais estdo comegando a se desenvolver para os
terapeutas ocupacionais. Em maio de 1992 a Federagdo
Nacional Belga de Ergoterapia foi anfitrid do IV
Congresso Europeu e a Exposigdio de Terapia
Ocupacional em Ostende. Apresentagdes de videos,
artigos, sessdo de posters, cursos de curta duragdo e
visitas a servigos clinicos estavam incluidos na
programagdo dos eventos. Os paises Nordicos tem

patrocinado freqilentemente seminarios € encontros

regionais para os membros de suas associagdes nacionais

de terapia ocupacional.

As associagdes Latino Americanas também tem
enviado esforgos para organizar tais encontros €
programas de educagdo continuada para os terapeutas
dos paises da América Central e do Sul. E provavel que
nods vejamos mais destes encontros regionais na medida
em que Os terapeutas ocupacionais necessitam se
comunicar efetivamente sobre questoes que lhes sdo

comuns.

CONCLUSOES

A terapia ocupacional esta crescendo e se
desenvolvendo em todo o mundo e os terapeutas estdo
interessados por oportunidades de trocar visdes e
informagdes com seus colegas. Existe hoje em dia uma
variedade de oportunidades de estudo, trabalho e
emprego em servicos de terapia ocupacional nos
diferentes paises. A WFOT promove um elo de ligagdo
entre as associagdes de terapia ocupacional de seus
paises membros, oferecendo  oportunidades de
comunicagdo e trocas através de suas publicagdes e
congressos internacionais. Na medida em que os
terapeutas ocupacionais ao redor do mundo enfrentam
problemas comuns e buscam solugdes para os mesmos

nos, podemos vislumbrar uma nova era de cooperagio e

assessoria internacional.
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