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1 INTRODUCAO: BREVE BUSCA DE EVIDENCIAS SOBRE PARAESPORTE E
TECNOLOGIA ASSITIVA

O estudo de Ellis, Callaway & Dyer (2017) que teve como objetivo investigar a
cinematica e o impacto de ndo ter o membro residual corretamente suportado através do uso
de uma protese, e identificar onde um membro amputado de membros inferiores pode
requerer apoio, investiga estas questdes associadas a performance esportiva na paracanoagem.
Os autores destacaram que é extremamente necessario 0 uso de dispositivos adequados a
necessidade de cada atleta para melhor desempenho, concluindo que aqueles com auséncia de
membros inferiores que desejam remar caiaque de modo eficaz devem utilizar um membro
protético projetado para o ambiente de caiaque que suporte o membro residual e a
extremidade distal, reforcando a importancia da TA na pratica desta modalidade.

Em outro estudo que teve como objetivo identificar estratégias utilizadas por
amputados para a pratica esportiva, concluiu-se que apesar de limitados os dispositivos
existentes para o ciclismo com amputados, diversos séo 0s projetos e adaptacOes que estdo
sendo desenvolvidos, considerando a fisiologia e biomecanica especificas de cada praticante,
assim como seu encaixe e funcdo, de modo que a TA seja desenvolvida para facilitar o ato de
andar de bicicleta (DYER, 2015).

Além destes, o estudo de Coté-Leclerc et al (2017) visou comparar a qualidade
subjetiva de vida de adultos com limitagcdes de mobilidade jogando um esporte adaptado para
cadeira de rodas, e explorar a influéncia desta pratica sobre a qualidade de vida de adultos
com limitagGes de mobilidade; utilizou um método sequencial de explicagdo mista incluindo
dois componentes, um quantitativo e um qualitativo. No componente quantitativo, foi
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comparada a qualidade de vida dos utilizadores adultos de cadeiras de rodas que praticavam
esportes com o de pessoas sem deficiéncia, que jogavam esportes ou ndo. Por meio destes,
identificaram que algumas pessoas com limitacbes de mobilidade decidiram participar de
atividades de lazer adaptadas a sua condi¢cdo, como esportes competitivos, por ser uma
experiéncia gratificante que gerou satisfacdo pessoal, boa autoestima e um sentimento de
proficiéncia. Foi percebido ainda, que a participacdo em um esporte adaptado ajuda a
desenvolver o senso de pertencer a um grupo e, durante a reabilitacdo facilita a aceitacdo de
deficiéncias fisicas em comparacdo com pessoas que ndo praticam esportes.

O estudo de Haslett*; Fitzpatrick; Breslin (2017) que teve como objetivo explorar a
interacdo de individuos e identificar os facilitadores sociais e barreiras a participacdo no
Rugby em Cadeira de Rodas, encontrou que fatores individuais e sociais comuns influenciam
na participacdo do paratleta, entre estes a capacidade e disposicdo para manusear dispositivos
de Tecnologia Assistiva como a cadeira de rodas e ou recursos para transferéncia,
necessitando assim do suporte de um profissional neste processo.

Marques e Alves (2018) em sua revisao sistematica complementaram que, além das
cadeiras de rodas e proteses, os paratletas necessitam de muitas outras TA que auxiliam na
participacdo esportiva como: faixas de tronco, perna e brago; cintos; drteses; luvas; almofadas;
ponteiras; e capacetes. Em meio a isto, justifica-se a necessidade de se conhecer quais sdo 0s
dispositivos de tecnologia assistiva utilizados pelos atletas em cada modalidade, assim como a
importancia do acompanhamento de um profissional no momento da prescri¢do, ajuste e
treinamento deste dispositivo, identificando o efeito da TA na participacdo esportiva do
paratleta.

10



ESTUDO 1 — Artigo submetido a Revista Brasileira de Educacdo Especial em outubro de
2019 (Qualis A1) (Anexo 1X) — Formatado de acordo com as normas da revista.

TECNOLOGIA ASSISTIVA NO ESPORTE PARALIMPICO: O QUE ESTA
DESCRITO E O QUE REALMENTE E UTILIZADO
Assistive Technology In Paralympic Sport: What Is Described And What Is Really Used

RESUMO:

INTRODUCAO: Diante da variedade de modalidades que surgiram no esporte paralimpico,
as pessoas com deficiéncia tém se interessado por esta pratica tornando-a uma ocupagéo. Para
que esta participacdo seja possivel os atletas utilizam de dispositivos de tecnologia assistiva
que auxiliam na préatica da modalidade. OBJETIVO: Catalogar os dispositivos de tecnologia
assistiva utilizados por esporte, os descritos pelas comissdes de cada modalidade e os
dispositivos utilizados por atletas Paralimpicos do Distrito Federal. METODOS: Estudo
descritivo transversal, composto por 127 paratletas que treinam na Associa¢do de Centro de
Treinamento de Educacao Fisica Especial, referéncia na capital do Brasil, e que utilizavam
algum dispositivo de Tecnologia Assistiva ou beneficiam-se de alguma adaptacdo nas regras.
Para coleta das informagdes foram utilizados dois questionarios semi estruturados que
passaram por validacdo aparente no estudo de Marques e Alves (2018) visando caracterizacao
do dispositivo de Tecnologia Assistiva. Foi realizada a analise de frequéncia em cima dos
dados coletados. RESULTADOS/DISCUSSAQ: Foram descritas as Tecnologias Assistivas
utilizadas nas modalidades: parabadminton, rugby em cadeira de rodas, tiro com arco, ténis
em cadeira de rodas, volei sentado, halterofilismo, natacdo, futebol de sete e basquete em
cadeira de rodas, sendo primeiramente apresentada a Tecnologia Assistiva descrita nos

regulamentos e confederacBes de cada modalidade, seguido da utilizada pelos paratletas.
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CONCLUSAO: Em meio a todos os dispositivos expostos, concluiu-se que apenas alguns
estdo descritos em cada modalidade, sendo necessarias tecnologias individualizadas que
permitam a préatica esportiva e favorecam a participacao esportiva da pessoa com deficiencia.
Palavras chaves: Terapia Ocupacional; Tecnologia Assistiva; Pessoas com Deficiéncia;
Esporte; Participacéo Social.

ABSTRACT

INTRODUCTION: In view of the variety of modalities that have emerged in Paralympic
sport, more and more people with disabilities are interested in this practice making it an
occupation. In order for this participation to be possible, and considering individual skills and
needs, athletes use assistive technology devices that allow and / or assist in the practice of the
sport. OBJECTIVE: To catalog the devices of assistive technology used by sport, comparing
those described by the commissions of each modality with the devices used by Paralympic
athletes of the Federal District. METHODS: A cross-sectional descriptive study was carried
out. The sample consisted of 127 parathletes who trained in the Association of Special
Physical Education Training Center (CETEFE) and who used some Assistive Technology
device or benefit from some adaptation in the rules. Participated in 9 sports modalities of the
research. Two questionnaires were created by the researchers to characterize the Assistive
Technology device. A frequency analysis was performed on the data collected. RESULTS /
DISCUSSION: The Assistive Technologies used in each modality were described, being first
presented the data found in the media survey, followed by the one used by the athlete of the
Federal District, thus exposing the devices used individually or in a group. CONCLUSION:
Among all the devices exposed, it was concluded that only a few are described in the media
for each modality, always requiring an individual evaluation of the athlete so that the ideal
device that allows the practice and favors the performance of the athlete is listed.

Keywords: Occupational Therapy; Assistive technology; Disabled people; Sports; Social

participation.

| - INTRODUCAO
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Os esportes paralimpicos, de acordo com o Comité Paralimpico Internacional (IPC), foram
criados com objetivo de promover uma sociedade mais inclusiva, diminuindo as barreiras
sociais (Swartz, 2016). Este mesmo autor traz em seu estudo que existem quatro intervengoes
criadas pelo IPC utilizadas na préatica esportiva de pessoas com deficiéncia, as quais também
podem ser descritas como tecnologias: a primeira é a da categorizagdo complexa que visa
organizar/ ordenar as pessoas de acordo com suas funcionalidades para que a competicao seja
justa. A segunda intervencdo/ tecnologia sdo as adaptacdes técnicas, como das regras das
modalidades. A terceira sdo as tecnologias de assisténcia, que sdo os assistentes humanos que
auxiliam na prética, como no caso de atletas cegos que sdo acompanhados por assistentes
avistados enquanto eles correm. Por fim a quarta e ultima que sdo os dispositivos auxiliares
(proteses esportivas, cadeiras de rodas, estruturas de arremesso, entre outros).

Em meio a isto, sabe-se que atualmente os Jogos Paraolimpicos se destacam como o segundo
maior evento esportivo do mundo, envolvendo atletas com 10 diferentes deficiéncias fisicas,
que participam de 23 modalidades de verdo e 6 de inverno. A classificacdo do paratleta
referente a sua funcionalidade varia em cada esporte, para que a modalidade praticada
considere as potencialidades do praticante (Beckman, Connick, Tweedy, 2016; Baumgart,
Brurok, Sandbakk, 2018)

Dentre as intervencdes citadas acima determinadas pelo IPC, também chamadas de
tecnologias, as adaptacdes técnicas e os dispositivos auxiliares sdo considerados tecnologias
assistivas. Estas sdo definidas no Brasil de acordo com o Comité de Ajudas Técnicas — CAT,

o qual instituiu através da portaria No 142/ 2007 o conceito de Tecnologia assistiva como:

..uma éarea do conhecimento, de -caracteristica interdisciplinar, que engloba
produtos, recursos, metodologias, estratégias, praticas e servicos que objetivam
promover a funcionalidade, relacionada a atividade e participacdo de pessoas com
deficiéncia, incapacidades ou mobilidade reduzida, visando sua autonomia,
independéncia, qualidade de vida e inclusdo social (ATA VII - Comité de Ajudas
Técnicas - CAT, 2007)

De acordo com a International Organization for Standardization (Associagdo Internacional de
Normalizacdo) - ISO 9999 (2016) os produtos assistivos sdo qualquer dispositivo,
equipamento, instrumento ou software, especialmente produzido ou confeccionado para
pessoas com alguma limitacdo, sendo utilizado para favorecer a participacdo, proteger,

suportar, treinar ou substituir alguma funcdo do corpo; e prevenir deformidades e/ou outros
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comprometimentos. Dentre as categorias destes produtos, a 1SO 9999 traz que nos produtos
assistivos para recreacdo e lazer enquadram-se os paraesportes, abordados nesta pesquisa.
Para que haja um uso bem-sucedido da Tecnologia Assistiva, os profissionais devem realizar
uma avaliacdo de qualidade, sendo o usuario potencial da TA o protagonista desta escolha,
envolvendo neste processo a triade: fatores psicossociais do individuo que usara o dispositivo,
fatores da Tecnologia Assistiva a ser indicada e os fatores ambientais (Alves & Matsukura,
2016; Alves, 2017). O estudo de Niekerk, Dada & Tonsing (2017) traz que a selecdo do
dispositivo de Tecnologia Assistiva deve considerar o contexto, os recursos, a disponibilidade,
acessibilidade, adaptabilidade e qualidade do dispositivo. Este processo completo inclui ainda
as prioridades do individuo para influenciar na tomada de deciséo e selecao.

Considerando a relevancia de uma equipe multidisciplinar neste processo de selecdo e uso do
dispositivo, o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO) publicou a
Resolugdo N° 495/ 2017, a qual valida a préatica do Terapeuta Ocupacional no Desporto e
Paradesporto. Esta resolucdo considera como fungdo do Terapeuta Ocupacional com este
publico: “prescrever, orientar, executar e desenvolver produtos, recursos, metodologias,
estratégias, praticas e servicos de tecnologia assistiva que visem melhorar o desempenho de
atletas e paratletas com deficiéncias...” Ainda determina que, ag¢Ges interdisciplinares sejam
conduzidas em programas de treinamento esportivo para prevencdo da lesdo e otimizagdo do
desempenho, utilizando da tecnologia assistiva em diferentes areas de desempenho, com
intuito de auxiliar no melhor rendimento do paratleta no esporte (COFFITO, 2017).

Diante da presente necessidade e uso da tecnologia assistiva no paraesporte, o estudo de Ellis,
Callaway & Dyer (2017) que teve como objetivo investigar a cinematica e o impacto de ndo
ter o membro residual corretamente suportado através do uso de uma prétese, e identificar
onde um membro inferior amputado pode requerer apoio, investigando estas questdes
associadas a performance esportiva na paracanoagem; destacou que é extremamente
necessario o uso de dispositivos adequados a necessidade de cada atleta para melhor
desempenho, concluindo que, aqueles com auséncia de membros inferiores que desejam remar
caiaque de modo eficaz devem utilizar um membro protético projetado para 0 ambiente de
caiaque gue suporte o membro residual e a extremidade distal, reforcando a importancia da
TA na pratica desta modalidade (Callaway & Dyer, 2017).

14



A pesquisa de Haslett*; Fitzpatrick; Breslin (2017) que teve como objetivo explorar a
interacdo de individuos e identificar os facilitadores sociais e barreiras a participacdo no
Rugby em Cadeira de Rodas, reforca que fatores individuais e sociais comuns influenciam na
participacdo do paratleta, entre estes a capacidade e disposi¢do para manusear dispositivos de
tecnologia assistiva como a cadeira de rodas e ou recursos para transferéncia, necessitando
assim de um dispositivo adequado a necessidade de cada individuo, assim como o suporte de
um profissional neste processo.

Marques e Alves (2018) em sua revisdo sisteméatica complementaram que, além das cadeiras
de rodas e proteses, os paratletas necessitam de muitas outras TA que auxiliam no
desempenho esportivo como: faixas de tronco, perna e brago; cintos; oOrteses; luvas;
almofadas; ponteiras; e capacetes. Em meio ao iminente apontamento do uso destes
dispositivos pelos atletas paralimpicos de rendimento (participam de competicGes regionais e
nacionais) e de alto rendimento (competem também em internacionais e mundiais), e com
intuito de esclarecer a tecnologia assistiva utilizada em cada modalidade paralimpica, este
estudo teve como objetivo catalogar os dispositivos de tecnologia assistiva utilizados por
esporte comparando os descritos pelas comissdes de cada modalidade com os dispositivos

utilizados por atletas Paralimpicos do Distrito Federal.

Il - METODOS

Foi realizado um estudo descritivo transversal, sendo a amostra composta por 127 paratletas
que treinam na Associacdo de Centro de Treinamento de Educacdo Fisica Especial
(CETEFE). Esta € uma instituicdo de natureza de assisténcia social, sem fins lucrativos, com
reconhecimento Publico Federal e Distrital de Utilidade Publica. As modalidades esportivas
inclusas na pesquisa foram todas as que sdo treinadas e possuem vinculo com a CETEFE
(Rugby em cadeira de rodas, Tiro com arco, Parabadminton, Vélei sentado, Halterofilismo,
Ténis em cadeira de Rodas, Natacdo, Futebol de 7 e Basquete em Cadeira de Rodas). Foram
incluidos na pesquisa apenas os atletas que utilizavam algum dispositivo de Tecnologia
Assistiva ou beneficiavam-se de alguma adaptacdo nas regras, com deficiéncia fisica e/ ou
visual, que estivessem na faixa etaria entre 18 e 60 anos, e que competissem como atletas de
rendimento ou de alto rendimento. Todos estavam com o cadastro atualizado na associacao e
concordaram e assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido - TCLE. Néo foi
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realizado calculo amostral haja visto que os atletas que treinam na CETEFE representam a
populacéo de paratletas de rendimento e alto rendimento do Distrito Federal. Este trabalho faz
parte da pesquisa intitulada “Estado de Saude e Risco de Lesdao no Esporte”, aprovada pelo
Comité de Etica da Universidade de Brasilia sob nimero de parecer: 1.713.534.

Para coleta das informagdes foram utilizados dois questionarios semi estruturados que
passaram por validacao aparente no estudo de Marques e Alves (2018):

Questionario de caracterizacdo do dispositivo de Tecnologia Assistiva utilizados na pratica
esportiva: foi aplicado com os paraesportistas para a identificacdo do nome do dispositivo, sua
principal funcdo, qual a demanda apresentada pelo atleta para selecéo de tal tecnologia e em
qual modalidade era utilizado;

Questionario de coleta de informacgfes da Tecnologia Assistiva descrita nos regulamentos e
confederacdes de cada modalidade: com o intuito de descrever os dispositivos de tecnologia
assistiva mais utilizados em cada modalidade esportiva expostos nas confederacGes
esportivas.

Os paratletas foram contatados durante visitas aos treinos das modalidades em parceria com
os estudantes do grupo de extensdo da Universidade de Brasilia - TO no Paraesporte e
estudantes pesquisadores do Nucleo de Tecnologia Assistiva e Inovacdo (NTAAI) do Centro
Oeste. Inicialmente foram apresentados os objetivos da pesquisa aos atletas e treinadores. Em
seguida foram convidados a participar do estudo, fornecendo as informagdes para
preenchimento dos questionarios. Por fim, apos a descricdo feita pelo atleta praticante da
modalidade, foi pesquisado por meio digital nos regulamentos e confederac¢des os dispositivos
mais citados por cada modalidade.

Os dados coletados a partir deste levantamento de informagdes foram transcritos para uma
planilha no Excel e feita uma analise de frequéncia para identificacdo das principais
tecnologias assistivas utilizadas em cada modalidade esportiva. As TA personalizadas
utilizadas pelos paraesportistas e que ndo estavam descritas nos regulamentos e comissdes
foram apresentadas de acordo com a categoria de cada paraesporte. Os dispositivos
autorizados pelos atletas foram fotografados permitindo melhor visualizacdo das tecnologias

utilizadas.
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Este trabalho faz parte da pesquisa intitulada “Estado de Satde e Risco de Lesdo no
Esporte”, aprovada pelo Comité de Etica da Universidade de Brasilia sob nimero de parecer:
1.713.534. Neste consta a autorizacdo do coordenador da Associacdo de Centro de
Treinamento de Educacdo Fisica Especial — CETEFE, para realizacdo da pesquisa no local.
Todos os paratletas participantes concordaram e assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido — TCLE. Neste documento foram apresentados aos participantes 0s objetivos da
pesquisa, 0s beneficios, possiveis prejuizos, sigilo dos dados e que este estudo nao tera custo

aos mesmaos.

111 - RESULTADOS/ DISCUSSAO
Os resultados serdo apresentados de acordo com a categoria de paraesporte,

totalizando 09 modalidades paralimpicas: parabadminton, rugby em cadeira de rodas, tiro com
arco, ténis em cadeira de rodas, voOlei sentado, halterofilismo, natacdo, futebol de sete e
basquete em cadeira de rodas. Primeiramente foram expostos os dados encontrados no
levantamento de informacdes coletadas dos regulamentos e comissfes das modalidades,

seguido pela TA que o profissional usa.

PARABADMINTON
AdaptacoOes das Regras: As modifica¢des das regras do jogo de Parabadminton sdo referentes

a categoria dos atletas, ao tamanho da quadra e as adaptacdes especificas (Parabadminton,
2019).

Classificagdo: Existem 6 categorias internacionais desenvolvidas pela Federacdo Mundial de
Badminton separadas por: duas para usuarios de cadeira de rodas (UCR) divididas em WH1 e
WH2, onde hd uma reducdo do tamanho da quadra, e as demais classes para ndo cadeirantes
(SL3, SL4, SU5 e SS64) (Badminton World Federation, 2018). No Brasil, hd mais uma
categoria relacionada a atletas com deficiéncia intelectual (S9) (Confederacdo Brasileira de
Badminton, 2016).
Categorias:

o WH1 = Cadeirantes com controle de tronco leve a moderado.

o WH2 = Cadeirantes com controle de tronco pleno. Sem Cadeira de Rodas:

o SL3 = Atletas com alteracdo no equilibrio durante a marcha devido

comprometimento em um ou ambos 0s membros inferiores.

o SL4 = Atletas com menor comprometimento que a classe SL3. Alteracdo em

um ou ambos 0s membros que influenciem levemente no equilibrio da marcha
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o SU5 = Atletas com comprometimento dos membros superiores.
o SS6 = Atletas de baixa estatura devido condi¢do genética.
o S9 = Atletas com deficiéncia intelectual ou auditiva.
Apesar desta categorizacdo, durante os treinos na CETEFE, por serem apenas 10 atletas

cadastrados nesta modalidade com limitaces variadas, o treino é feito em conjunto,
considerando esta divisdo apenas nas competicoes.

Dimensdes da quadra: O tamanho total da quadra é de 13,40m x 6,10m. A quadra € utilizada
totalmente quando ha jogo em dupla. Quando o jogo € individual, o tamanho da quadra é de
1,40m x 5,18m. No entanto, para algumas categorias, as dimensdes da quadra podem variar
(Confederacao Brasileira de Badminton, 2016): O tamanho da quadra € diminuido para 0s
atletas das categorias WH1, WH2 e SL3.

o WH1 e WH2 = redugdo do tamanho da quadra para 4,72m x 3,05m.

o SL3 e SL4 = adaptacdo do tamanho da quadra para 13,40m x 3,05m.
Dispositivos

De acordo com a Federacdo Mundial de Badminton sdo citados apenas a cadeira de rodas
especifica para a modalidade, muletas e préteses (Badminton World Federation, 2018).

Na CETEFE os dispositivos utilizados pelo paratletas sdo: Cadeira de rodas esportiva;
adaptacdo em palmilha devido encurtamento de membro; Faixa de brago para posicionamento
de membro devido lesdo de plexo; acolchoamento da estrutura da cadeira de rodas esportiva; e
adaptacdo do apoio de pé da cadeira de rodas esportiva. Destaca-se que todos os atletas sao
beneficiados pelas adaptacdes nas regras, e ainda que alguns atletas necessitam de mais de um

dispositivo.

Quadro 1: Dispositivos do Parabadminton

Foto do dispositivo encontrado Foto do dispositivo utilizado Nome do dispositivo Descrigdo
no regulamento ou comisséo da pelo atleta
modalidade

Cadeira de Rodas Fungdo: Locomogdo
Esportiva especifica do | em quadra.
Parabadminton
(Utilizada por 7 atletas

da CETEFE)

Funcdo:
Faixa para pernas e pés | Estabilizacao e
(uso  obrigatério na | alinhamento de

modalidade). (Utilizada | membros inferiores
por 7 atletas da | durante o jogo.
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CETEFE)

Protese de membro
inferior (proteses
somente sdo permitidas
para atletas que jogam
de pé. (Utilizada por 1
atletas).

Funcéo: Oferece
base de apoio para o
coto permitindo a
deambulag&o.

Ortese de membro
inferior (Utilizado por 1
atleta).

Funcéo: Prevenir
contraturas e
posicionar
adequadamente
membro.

(TA individual) N&o encontrada
no regulamento ou comissdo da
modalidade.

(TA individual) N&o encontrada
no regulamento ou comissdo da
modalidade

Adaptacéo em Palmilha
(Utilizado por 1 atleta)

Funcdo: Nivelar a
pisada do membro
inferior direito para
melhor estabilidade
durante jogo.

Faixa de suporte para
braco (Utilizada por 2
atletas).

Funcéo:
Estabilizacdo de
membro durante o
jogo (necessério
posicionamento
devido lesdo de
plexo braquial)
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(TA individual) N&o encontrada
no regulamento ou comissdo da
modalidade

Adaptacdo em apoio de
pé (Utilizado por 1

Funcdo:
Prolongamento

atleta). posterior de apoio de
pé para adequado
posicionamento.

RUGBY EM CADEIRA DE RODAS
Adaptacdes das regras: A pratica do rugby em cadeira de rodas € feita por atletas que
possuem deficiéncia fisica, podendo afetar tanto os membros superiores quanto inferiores. Os
times sdo mistos, ndo havendo separacao por sexo (IWRF, 2019; ABRC, 2019).
Cada partida de rugby em cadeira de rodas possui 4 tempos de 8 minutos de duracdo e, toda
vez que a bola sai de jogo, o cronémetro para. Cada equipe tem 12 segundos para atravessar a
quadra e ir para 0 campo de ataque e, possuem 40 segundos (contando com os 12 para
atravessar a quadra) para completar a jogada. Caso extrapole esse tempo, a posse de bola é
passada para a outra equipe e comega-se a contar novamente. Cada atleta pode se movimentar
pela quadra com a bola na méo por 10 segundos. Antes de completar estes o atleta com a
posse de bola deve pingé-la no chdo ou passar para outro companheiro, caso isso ndo ocorra, a
posse de bola passa para a equipe adversaria (Campana & Gorla, 2014).
Na linha de fundo da quadra, o gol é demarcado por dois cones e so se realiza o gol quando o
atleta entra no espaco demarcado com a bola na méo e com, pelo menos, as duas rodas
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dianteirast®. O impacto entre as cadeiras de rodas é permitido, pois é por meio dele que o0s
atletas seguram seus oponentes e atrapalham as jogadas adversarias, ndo sendo autorizado
nenhum tipo de contato fisico entre os atletas durante as jogadas, caso haja, € considerada a
falta (IWRF, 2019).

Classificacdo (esta é feita de acordo com a funcionalidade do atleta): Nesta modalidade ha
uma divisdo em sete classes, que sdo: 0.5, 1.0, 1.5, 2.0, 2,5, 3.0 e 3.5; essa classificacdo €
estipulada com base na quantidade de movimentos que os atletas realizam. Geralmente, atletas
que possuem classificacdo esportiva entre 0.5 e 1.5 sdo o0s atletas que jogam na defesa; ja 0s
que possuem a classificagdo esportiva entre 2.0 e 3.5 jogam no ataque (IWRF, 2019; ABRC,
2019; Campana & Gorla, 2014).

Dimensdes da quadra: O jogo é realizado em quadras que possuem a mesma dimensdo das de
basquete (28m x 15m), pois assim facilita-se a pratica da modalidade, possibilitando uma
maior variedade de locais para competicdo e treino. A bola é semelhante a do vélei,
permitindo que os atletas consigam manipula-la de uma maneira mais simples, devido seu
formato redondo (até mesmo 0s que apresentam comprometimentos em membros superiores)
(Campana & Gorla, 2014).

Formacao do time: Cada equipe pode possuir até 12 atletas inscritos para uma partida, porém,
sO 4 jogadores entram em quadra por vez. As substituicbes ndo possuem um limite para serem
feitas, entretanto, a soma dos quatro jogadores em quadra, ndo deve exceder 8 pontos (exceto
quando se tem mulher no time, pois acrescenta-se mais 0.5 pontos por mulher ao limite de
pontos da equipe) (ABRC, 2019; Campana & Gorla, 2014). Na CETEFE atualmente o time de
treino esta composto apenas por 10 atletas, os quais fazem uso de dispositivos variados.
Dispositivos: De acordo com a Associacgdo Brasileira de Rugby em Cadeira de Rodas (ABRC,
2019), existem dois dispositivos primordiais para 0 jogo, a cadeiras de rodas de ataque e a
cadeiras de rodas de defesa. Alem destas, outros dispositivos sdo utilizados como
equipamentos de seguranca: cinturdo de musculacédo, faixa para fixacéo de pernas, faixa para
fixacdo dos pés, luvas, manguito, protetor de raios e acolchoamento da estrutura metalica

localizada na parte traseira do encosto da cadeira.

Quadro 2: Dispositivos do Rugby em Cadeira de Rodas

| Foto do dispositivo encontrado no | Foto do dispositivo utilizado | Nome do | Descricdo
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regulamento ou comissdo da
modalidade

pelo atleta

dispositivo

Cadeira de Rodas
Esportiva de
Ataque (Utilizada
por 4 atletas da
CETEFE).

Funcdo:  Locomogéo
para o ataque, sem

acessorios frontais
dificultando serem
“travadas” pelo
adversario.

Cadeira de Rodas
Esportiva de
Defesa (Utilizada
por 6 atletas da

Funcdo: Bloquear a
jogada do adversario
(Possuem um acessorio
frontal, que permite

CETEFE). que 0S atletas
atrapalhem a
locomogéo dos
adversarios).

Faixa para | Funcdo: Estabilizar e

fixacdo dos pés.
(Utilizada  pelos
10 atletas da

proteger os pés durante
0 jogo, evitando que
escorreguem do apoio

CETEFE). ou que sofram alguma
lesdo devido atrito.
Faixa para | Funcdo: Estabilizagéo
fixacdo das | dos membros inferiores
pernas. e melhor execucdo da

(Utilizada  pelos
10 atletas da

prética esportiva,
utilizando a abducéo

CETEFE). para conduzir a bola.

Manguito Funcdo: Proteger o0s
(Utilizada por 7 | bracos de traumas e
atletas da | lesbes na derme, que
CETEFE). sdo causadas pelo atrito

dos bragos nas rodas ao
frear a cadeira ®.
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Luvas com
emborrachado em

regido dorsal/
ventral.
(Utilizada  pelos

10 atletas da
CETEFE/ apenas
1 utiliza 0
emborrachado na
regido dorsal).

Funcéo: Evitam o atrito
direto entre as maos e
as rodas da cadeira,
prevenindo lesGes/
Melhoram a
propulsdo da cadeira.

Cinturdo de | Fungdo: Fixacdo na
musculacgéo cadeiral.

(Utilizada  pelos

10 atletas da

CETEFE).

Protetor de raios | Fungdo: Evitar que
(Utilizada  pelos | alguma parte do corpo
10 atletas da | fique presa ou que
CETEFE). enganche com outra

cadeira de rodas?.

Acolchoamento da
estrutura metélica
localizada na
parte traseira do
encosto da
cadeira (Utilizada
pelos 10 atletas da
CETEFE).

Fungdo: Proteger o
atleta de possiveis
colisbes graves que

possam vir a feri-lo.

Acolchoamento da
estrutura metalica

Funcéo:
atleta de

Proteger o
possiveis
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localizada na | pontos de pressdo que
parte dianteira da | possam causar lesdes.
cadeira (Utilizada
pelos 10 atletas da
CETEFE).

TIRO COM ARCO
Adaptacdo nas regras: O tiro com arco possui 3 fases: a fase de apoio; a fase de armar,

durante a qual o arqueiro puxa a corda do arco e empurra o arco; e a fase de observagédo que
envolve o alongamento final do arco enquanto se concentra no alvo. A pontuacdo maxima da
modalidade ¢é de 720 pontos. Nesta modalidade ha um sistema de pontuacdo de 10 zonas, onde
as pontuacdes variam de 10 a 1 e uma falta é pontuada (Shinohara & Urabe, 2017).
No tiro com arco existem trés modalidades, duas com o arco recurvo, € uma com 0 arco
composto. O arco recurvo, é subdividido em duas categorias, indoor e outdoor, 0 que 0s
diferencia é a distancia em que sdo realizados os tiros: Composto outdoor: 50m de distancia
em um alvo com 80cm de didmetro; Recurvo indoor e outdoor: 18m de distancia em um alvo
com 1,22m de didmetro. Em ambas as categorias o atleta tem 1:30 segundos para dar 10 tiros.
Apenas no arco Recurvo outdoor que sdo autorizados 6 tiros. Em todas o alvo pontua de 0 a
10 e no 10 tem a &rea x que serve para desempate na fase de classificacdo (CBTARCO, 2019).
Na CETEFE a modalidade esta sendo composta por 10 atletas, porém nem todos fazem uso de
dispositivos de TA. 6 utilizam cadeira de rodas; destes 2 possuem apoio lateral de tronco. 1
utiliza adaptacéo no calcado para compensacdo de comprimento de membros e 1 necessita de
adaptacao no ombro e 4 atiram em pé, sendo beneficiados das adaptagdes das regras.
Classificagéo:

o Standing — Atletas com comprometimentos leves em membros inferiores. Podem atirar

em pe ou sentado.
o ARW1 — Atletas com comprometimentos em um dos 4 membros, limitagdo de
movimentos e/ou de controle de tronco.
o ARW?2 — Atletas com paraplegia e/ou mobilidade articular limitada em membros

inferiores, utilizando diariamente cadeira de rodas para locomocao.
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Dispositivos/ regras de uso: Estes somente séo permitidos se tiverem sido autorizados por um

classificador internacional e incluidos no cartdo de classificacdo do atleta (CBTARCO, 2019).

Os dispositivos utilizados sdo:

o

Cadeira de rodas (até 4 rodas) - Todas as partes da cadeira devem estar pelo menos
110mm abaixo da axila do atleta enquanto estiver atirando a qualquer distancia, para a
classe esportiva W1; A cadeira de rodas ndo deve exceder 1,25 m de comprimento;
Suporte lateral de tronco na cadeira (ndo podem estar mais avancados do que metade
da largura do corpo do atleta em cada lado);

Bloqueio (Atletas com pernas de diferentes comprimentos podem usar uma plataforma
elevada de qualquer substancia com menos de 1 pé - ou como parte do sapato).
Banquinho: Um banquinho de qualquer tipo pode ser usado desde que subscreva o
principio aceito e o significado da palavra banqueta, onde nenhuma parte do banco
pode estar em contato com o tronco do atleta. A area de contato com o solo,
emoldurada pelas pernas do banco e pelos pés do atleta, ndo deve exceder a largura de
60cm x 80cm ao longo da linha de tiro.

Suporte corporal permitido: Somente atletas W1 podem usar uma protrusao e faixas ao
mesmo tempo, desde que ndo oferecam apoio braco do arco. Outros atletas, quando
seu cartdo de classificacdo internacional permitir a colocagéo de correias, podem ter
apenas uma alca de no méximo 5 cm de largura em qualquer ponto e enrolar apenas
horizontalmente e apenas uma vez ao redor do tronco; Para alguns atletas cadeirantes,
a faixa para as pernas pode ser autorizada conforme especificado em seu cartdo de
classificacdo internacional.

Libertacdo: Qualquer suporte de libertagdo pode ser preso ao punho, cotovelo ou
ombro, ou mantido na boca, desde que ndo sejam utilizados auxiliares de libertacdo
com a classe Recurvo Open.

Assistente: W1 atletas incapazes de colocar suas flechas podem ter uma pessoa para
carregar as setas na proa. Essas pessoas podem dar aos atletas qualquer assisténcia
verbal ou de outro tipo, especialmente no que se refere a localizacdo de flechas e ao
ajuste da visdo do arco. O atleta e o assistente devem ser reconhecidos como parceiros
usando 0 mesmo uniforme e, onde o numero de atletas for usado, eles usardo o0 mesmo

ndmero.
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Quadro 3: Dispositivos do Tiro com Arco.

Foto do dispositivo
encontrado no regulamento
ou comissdo da modalidade

Foto do dispositivo utilizado pelo
atleta

Nome do
dispositivo

Descricéo

Cadeira de rodas
(Utilizado por 6
atletas da
CETEFE)

Funcéo: oferece
mobilidade e suporte ao
usuario impossibilitado de
permanecer em pé.

Yy .

Protese (Utilizada
por 4 atletas da
CETEFE)

Funcéo: Oferece
estabilidade e igual
distribuicdo de peso em
posicao ortostatica.

(TA individual) Né&o
encontrado no regulamento ou
comissdo da modalidade

Limitador lateral

Funcéo: Oferecer estimulo
proprioceptivo para que 0
atleta se posicione
adequadamente  durante
fase de armar.

Banquinho

Funcdo: Permitir que o
atleta com bom controle de
tronco possa arremessar
sentado.

Nenhum dos atletas entrevistados
utiliza.

Faixa de tronco

Funcdo: Suporte de tronco
na cadeira de rodas.
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Nenhum dos atletas entrevistados | Faixa dos pés Funcdo: Estabilizacdo dos
utiliza. pés na cadeira de rodas.

Libertacéo Funcgdo: Dispositivo para
(utilizado por 1 | segurar e soltar a corda
atleta da CETEFE) | substituindo a  funcéo
motora fina.

TENIS EM CADEIRA DE RODAS
Adaptacao das regras: No ténis em cadeira de rodas é permitido que a bola salte duas vezes e

a propulsdo da cadeira de rodas no decorrer do jogo deve ser feita com a raquete na mao
(Grootl et al, 2016). Exceto referente a isto, as regras sdo as mesmas da modalidade olimpica.
Classificacao: O ténis em cadeira de rodas possui duas classes de competicdo: a aberta que se
enquadram atletas com comprometimento apenas de membro inferior; e a quad, onde
competem atletas com limitacBes tanto em membros inferiores quanto superiores (Hunfalvay
& Murray, 2018).

Dispositivos: Apenas a cadeiras de rodas esportiva é descrita como dispositivo utilizado na
modalidade. No local de treino (CETEFE), esta modalidade conta hoje com 14 atletas. Além
da Cadeira de Rodas, dispositivo descrito na Comissdo gestora, 6 atletas utilizam faixa nas
pernas; 2 possuem adaptacdo no encosto e suporte lateral de tronco; e 2 utilizam

acolchoamento da estrutura da cadeira devido deformidade em membros inferiores.
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Quadro 4: Dispositivos do Ténis em Cadeira de Rodas

Foto do dispositivo encontrado
no regulamento ou comissao da
modalidade

Foto do dispositivo utilizado pelo
atleta

Nome do
dispositivo

Descrigéo

Cadeira de rodas
Esportiva

Funcdo: Locomogdo em
quadra.

(TA individual) Ndo encontrada
no regulamento ou comissdo da
modalidade

Adaptacdo de
assento

Fungdo: Abducdo de
membros inferiores
evitando contato e
auxiliando no

alinhamento do quadril
no favorecendo 0
desempenho durante 0s
treinos e 0s jogos.

(TA individual) N&o encontrada
no regulamento ou comissdo da
modalidade

Adaptacdo em
faixa de pernas

Funcdo: Acomodar faixa
para evitar pontos de
pressdo e proporcionar
maior  conforto  nos
treinos e jogos.

(TA individual) N&o encontrada
no regulamento ou comissdo da
modalidade

Acolchoamento
de Estrutura da
cadeira

Funcéo: Acolchoar
estrutura visando
oferecer maior conforto
durante  jogo devido
deformidade em joelho.
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(TA individual) N&o encontrada
no regulamento ou comissdo da
modalidade

Adaptacdo
encosto

de

Funcdo: Acomodar leve
escoliose, melhorar
postura e  adequar
posicdo  sentada em
treinos e jogos
favorecendo 0
desempenho esportivo.

(TA individual) Ndo encontrada
no regulamento ou comissdo da
modalidade

Substituidor
preensdo

de

Funcdo: Faixa para
permitir a  preensdo
palmar e possibilitar
segurar a raquete.
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HALTEROFILISMO (Levantamento de peso)

Adaptacédo das regras: No Halterofilismo olimpico, dependendo da categoria, 0s movimentos
realizados s@o o agachamento, o levantamento terra e o supino. Porém no halterofilismo
paralimpico é feito apenas o supino, onde os paratletas abaixam uma barra no peito,
mantendo-a imovel, e a suspendem para cima com os cotovelos em extensdo total. Séo
permitidas trés tentativas por atleta, vencendo aquele que levantar a maior quantidade de peso
(IPC, 2015).

Classificacdo: Nesta pratica podem participar paratletas de ambos os sexos, sendo estes
incluidos em 10 categorias. Destas, 8 sdo divididas considerando forga muscular prejudicada,
deficiéncia passiva, amplitude de movimento, deficiéncia do membro, diferenca no
comprimento das pernas, baixa estatura, hipertonia, ataxia e atetose (IPC, 2015).

Esta modalidade esta composta na CETEFE por 4 atletas, sendo 2 homens e 2 mulheres.
Durante os treinos e competicbes ndo estdo sendo utilizados dispositivos de tecnologia

assistiva, apenas a assisténcia externa de terceiros e a beneficiagédo pelas regras.

VOLEI SENTADO
Adaptacdo das regras:_Referente a quadra, esta € menor do que a da versdao olimpica,

medindo 10m de comprimento por 6m de largura. A altura da rede também difere, sendo de
1,15m no masculino e 1,05m no feminino. Os sets tem 25 pontos e o Tie-Break, 15. O time
que vencer trés sets ganha a partida. Os bloqueios de saque sdo permitidos, porém é
necessario sempre manter o contato com o solo (Comité Paralimpico Brasileiro, 2018).

Classificacdo: Esta modalidade é composta por homens e mulheres com deficiéncia fisica ou
comprometimento relacionado a locomocdo. Os times sdo compostos por 6 jogadores, sendo
formados dois times considerando o grau de limitacdo de cada atleta. Aqueles com

amputacdes e com problemas locomotores mais graves se enquadram na categoria D. Ja os
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que possuem comprometimentos mais leves como problemas de articulagdes ou pequenas
amputacdes sao classificados como MD. Nos times s6 podem ter dois jogadores da classe MD
e estes ndo podem estar em quadra ao mesmo tempo (Comité Paralimpico Brasileiro, 2018).

O vdlei sentado possui cadastrado no servico 9 atletas, sendo todos do sexo masculino. A
patologia predominante é a amputacdo de membros inferiores. Apesar disso e devido as regras
da modalidade, nenhum dos atletas abordados utiliza de tecnologia assistiva na pratica

esportiva, utilizando das adaptac6es das regras para pratica deste esporte.

NATACAO
Classificacdo: Em 1990 introduziu-se um Sistema de Classificacdo Funcional que

considerava 2 formas de avaliacdo, um teste de bancada de medicina esportiva para examinar
a funcdo musculoesquelética do atleta e uma avaliacdo na agua para observar o atleta e inseri-
lo na classificacdo final. Esta combinacdo estd sendo utilizada, com algumas modificacdes a
partir deste periodo (Comité Paralimpico Brasileiro, 2018).

Considerado esta, as classes sempre comecam com a letra S, podendo ser classificado para o
nado peito (SB) e o medley (SM). Quanto maior a deficiéncia, menor o numero da classe.
Dispositivos: As adaptagdes séo feitas nas largadas, viradas e chegadas. Os atletas com classes
mais baixas também possuem permissdo para realizar a largada na agua. A separacdo das
baterias é feita de acordo com o grau e o tipo de deficiéncia (Comité Paralimpico Brasileiro,
2018).

Esta modalidade conta hoje com 18 atletas, os quais apresentam patologias variadas. Deste
total, 2 necessitam de adapta¢des das nadadeiras para encaixe no coto. Ha ainda praticantes

cegos que utilizam de dispositivos de auxilio.

Quadro 5: Dispositivos da Natagéo

Foto do dispositivo encontrado no | Foto do dispositivo utilizado pelo | Nome do | Descricdo
regulamento ou comissdo da | atleta dispositivo
modalidade
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(TA individual) Nao encontrada no
regulamento ou comisséo da
modalidade

Nadadeira no
coto

Funcéo: Distribuir forga
igualmente nos membros
inferiores durante o nado.

Tapper (bastdo
com a ponta de
espuma)

Funcdo: utilizado por
atletas cegos para indicar
que estdo se
aproximando das bordas.

FUTEBOL DE 7

Adaptacdes nas regras:_O futebol de 7 € uma modalidade praticada por atletas com paralisia

cerebral, seja de origem congénita ou adquirida por lesdo encefalica. As regras sdo similares

ao futebol da FIFA, com algumas adaptacdes feitas pela Associacédo Internacional de Esporte

e Recreacdo para Paralisados Cerebrais (CP-ISRA). O tamanho maximo do campo é de 75m X

55m, com balizas de 5m x 2m e a marca do pénalti fica a 9,20m do centro da linha de gol. Os

times sdo formados por sete jogadores, ja incluindo o goleiro, e cinco reservas. A partida tem

duracdo de 60 minutos, divididos em dois tempos de 30, com intervalo de 10 minutos. O

impedimento e a cobranca lateral podem ser feitos com apenas uma méo, rolando a bola no

chio (CPISRA, 2019).
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Classificagdo: Nenhum dos jogadores pode ser cadeirante. Durante a partida, o time deve ser
composto por no maximo dois atletas da classe 8 (menos comprometidos) e, no minimo, um
da classe 5 ou 6 (mais comprometidos) (CPISRA, 2019).

No futebol de 7 a CETEFE tem no total 28 atletas do sexo masculino praticantes. 2 atletas
utilizam de dispositivos de tecnologia assistiva. 1 destes possui uma chuteira adaptada para
deformidade no pé e o outro utiliza uma adequacdo no calcado devido deformidade e

diferenca de comprimento de membros.

BASQUETE
AdaptacBes nas regras: O tempo e o numero de jogadores em quadra sdo similares ao

basquete tradicional. Cada periodo comeca com a decisdo da posse de bola (Bola ao Alto). O
jogador ndo pode se levantar da cadeira (falta técnica). Portanto, os jogadores com o acento
mais alto sdo beneficiados. No caso de uma “bola presa”, onde o jogador tem as duas maos na
bola durante a partida, cada equipe tem a posse de bola em lateral alternadamente. A direcdo
da proxima posse em decorréncia de uma “bola presa” ¢ indicada por uma seta na mesa de
controle (CBBC, 2018).

Violagdes fora da quadra: Um jogador esta fora da quadra quando alguma parte de sua cadeira
estd em contato com a linha limitrofe ou fora dos limites da quadra. Se um jogador jogar a
bola em um oponente para que ela saia da quadra propositadamente o oponente ficara com a
posse de bola. Regra de Progressdo: O jogador pode empurrar a cadeira por no maximo duas
vezes antes de driblar, passar ou langar a bola. Trés empurrdes em movimento, incluindo um
pivo, constituem uma violacdo de progresséo (CBBC, 2018).

Falta Pessoal: O basquete em cadeira de rodas € um esporte sem contato. Uma falta pessoal é
aplicada ao jogador quando ele blogueia, segura, puxa ou impede 0 progresso do oponente
com seu corpo ou com a cadeira. Rudez desnecessaria também € punida como falta pessoal.
Para todas essas faltas, a cadeira é considerada como parte do jogador, e 0 contato ndo
acidental entre cadeiras também constitui falta. Falta Técnica: A falta técnica é aplicada
quando um jogador demostra conduta antidesportiva, quando se levanta do acento da cadeira
ou retira seus pés do apoio ou usa alguma parte de seus membros inferiores para obter
vantagem desleal ou direcionar sua cadeira. Quando uma falta técnica é marcada, o oponente
tem direito a dois lances livres. O arremessador é designado pelo capitdo da equipe (CBBC,

2018).
33



O jogador podera usar uma almofada de material flexivel no assento da cadeira. Ela devera ter
as mesmas dimensdes do assento e nao podera ter mais de 10cm de espessura, exceto para
jogadores de classe 3.5, 4.0 e 4.5, onde a espessura devera ser de no maximo 5 cm.

Dimensdes da Quadra: A quadra de jogo deve ter as dimensdes de 28 m x 15 m, medidas
estas que sdo requeridas para competicbes da Federacdo Internacional de Basquete em
Cadeira de Rodas (IWBF). A quadra deve ser delimitada por linhas, sendo que as linhas de
lance livre e de trés pontos sdo de acordo com as regras da Federacdo Internacional de
Basquete. A altura da cesta é a mesma do basquete tradicional (3,05m). As cadeiras podem ter
3 ou 4 rodas, sendo duas rodas grandes na parte traseira e uma ou duas na parte frontal. Os
pneus traseiros devem ter o didametro maximo de 66 cm e deve haver um suporte para as maos
em cada roda traseira. A altura maxima do assento nao pode exceder 53cm do chéo e o apoio
para 0s pés ndo poderad ter mais que 1lcm a partir do chdo, quando as rodas dianteiras
estiverem direcionadas para frente. A parte de baixo dos apoios devem ser apropriados para
evitar danos a superficie da quadra (CBBC, 2018).

Classificacdo: O basquete em cadeira de rodas é um jogo para pessoas com deficiéncias
permanentes nos membros inferiores. O sistema classifica 0os jogadores baseado na
observacao de seus movimentos durante uma performance de habilidades de basquete como:
empurrar a cadeira, driblar, passar, receber, arremessar e pegar rebotes. As classes sdo: 1.0,
1.5, 2.0, 2.5, 3.0, 3.5, 4.0 e 4.5. A cada jogador ¢ atribuido um valor em pontos igual a sua
classificacéo.

Os pontos dos cinco jogadores sdo somados para formar um time que alcance um determinado
total de pontos. Para os Campeonatos Mundiais da IWBF, competi¢des paralimpicas,
campeonatos locais e torneios classificatorios para esses eventos o time ndo pode exceder a 14
pontos (CBBC, 2018).

Dispositivos: Os jogadores podem usar faixas e suportes que o fixem na cadeira ou faixas para
prender as pernas juntas. Orteses e préteses também sdo permitidas. O cartdo de classificagdo
dos jogadores deve informar o uso de qualquer dispositivo de tecnologia assistiva no atleta e
na cadeira. Pneus pretos, aparelhos de direcdo e freios sdo proibidos. Cada jogador possui um
cartdo de classificacdo que deve ser usado durante o jogo. O cartdo mostra a classificacdo do
jogador, indicando também quaisquer modifica¢cbes no seu assento e 0 uso de faixas ou

aparelhos protéticos e ortopedicos (CBBC, 2018).
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IV - CONCLUSAO
Diante das informacGes coletadas com os atletas e as tecnologias assistivas descritas nos

Comités de organizacdo de cada modalidade, percebe-se que os atletas utilizam uma
quantidade grande de dispositivos, porém ndao ha descricdo sobre estes, estudos sobre
indicac@o e acompanhamento destes. Apesar de algumas modalidades como o Tiro com arco e
0 Basquete especificarem alteracdes que podem ser feitas, assim como dispositivos que
podem ser utilizados, as Tecnologias Assistivas quando prescritas devem considerar as
demandas individuais.

A descricdo dos dispositivos pode facilitar o conhecimento de profissionais e atletas quanto as
possibilidades de potencializar seu desempenho ocupacional. A terapia ocupacional tem um
grande campo a ser explorado e o esporte adaptado e o paralimpico devem ser vistos também

como ocupacao e ndo so ser entendido como meio de reabilitacdo ou inser¢do social.
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ESTUDO 2: Sera submetido a revista “Adapted Physycal Activity Quarterly” (Qualis A2)

EFEITO DOS DISPOSITIVOS DE TECNOLOGIA ASSISTIVA NA PARTICIPACAO
ESPORTIVA DO PARATLETA: COMPARACAO ENTRE A INTERVENCAO DA
TERAPIA OCUPACIONAL E O USO NAO ORIENTADO

RESUMO

INTRODUCAO: Os dispositivos de Tecnologia Assistiva vém se mostrado indispensaveis na
pratica das modalidades paralimpicas. No processo de aquisicdo/ajustes destes, deve-se
envolver a triade: individuo, profissional (Terapeuta Ocupacional) e dispositivo. OBJETIVO:
verificar o efeito do uso de dispositivos de Tecnologia Assistiva na participacdo esportiva de
paratletas. METODOS: Trata-se de um ensaio clinico randomizado controlado monocego,
realizado na Associacdo de Centro de Treinamento de Educacéo Fisica Especial (CETEFE). A
amostra final foi composta por 26 paratletas de diferentes modalidades, entre 18 e 60 anos,
com demanda relacionada ao uso da Tecnologia Assistiva no esporte. Utilizou-se um
Questionario de caracterizacdo; a Avaliacdo de Tecnologia Assistiva — Predisposicdo ao Uso —
ATDPA - Br; e a Avaliacdo da Satisfagdo do Usuério com a Tecnologia Assistiva de Quebec
(QUEST 2.0). Este trabalho possui numero de parecer: 1.713.534. RESULTADOS: A
populacdo predominante do estudo foram homens com diagndstico de lesdo medular. A
modalidade que apresentou maior demanda de dispositivos foi 0 Rugby em Cadeira de Rodas.
Apesar do numero amostral ter sido baixo, o estudo demonstrou tendéncia de que a
intervencdo do profissional na prescri¢cdo/ ajuste/ monitoramento do dispositivo junto ao
usuério traz efeitos positivos na participacdo esportiva do paratleta (p=0,06). DISCUSSAO: O
envolvimento do Terapeuta Ocupacional juntamente com a troca de saberes entre usudrio,
equipe técnica e profissional corroboram para um maior sucesso no alcance das expectativas
geradas pelo usuério referente ao uso do dispositivo. CONCLUSAO: A intervencéo
terapéutica ocupacional é essencial na melhora do efeito do dispositivo de Tecnologia
Assistiva na participacdo esportiva do paratleta.

Palavras chaves: Tecnologia Assistiva; Esporte; Terapia Ocupacional; Deficiéncia.
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ABSTRACT

INTRODUCTION: Assistive Technology devices have been shown to be indispensable in the
practice of paralympic sports. In the process of acquisition / adjustment of these, the triad
should be involved: individual, professional (Occupational Therapist) and device.
OBJECTIVE: To verify the effect of the use of Assistive Technology devices on paratlete
sports participation. METHODS: This is a single-blind randomized controlled trial conducted
at the Association of Special Physical Education Training Center (CETEFE). The final sample
consisted of 26 athletes of different modalities, between 18 and 60 years old, with demand
related to the use of Assistive Technology in sport. A characterization questionnaire was used;
Assistive Technology Assessment - Predisposition to Use - ATDPA - Br; and the Quebec
User Assistance Technology User Satisfaction Assessment (QUEST 2.0). This paper has
number of opinion: 1,713,534. RESULTS: The predominant study population is men with a
diagnosis of spinal cord injury. The mode with the highest demand for devices was
Wheelchair Rugby. Although the sample size was low, the study showed that professional
intervention in prescribing / adjusting / monitoring the device with the user has positive
effects on paratlete sports participation (p = 0.06). DISCUSSION: The involvement of the
Occupational Therapist together with the exchange of knowledge between user, technical
team and professional corroborate for greater success in meeting the expectations generated
by the user regarding the use of the device. CONCLUSION: Occupational therapeutic
intervention is essential in improving the effect of the Assistive Technology device on
paratlete sports participation.

Keywords: Assistive Technology; Sport; Occupational therapy; Disability.
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| - INTRODUCAO

Os esportes paralimpicos foram criados de acordo com o Comité Paralimpico
Internacional (IPC), com objetivo de promover uma sociedade mais inclusiva, diminuindo as
barreiras sociais. Assim, podem ser definidos como vivéncias esportivas modificadas para
atender as necessidades de pessoas com deficiéncia (SWARTZ et al, 2016).

Esta pratica surgiu entre a década de 1940 e 1950 na Inglaterra e Estados Unidos, junto
a criacdo de duas vertentes: a abordagem médica e reabilitativa dos atletas, e a outra, voltada
para a insercédo social e papel ocupacional. No Brasil, as primeiras praticas foram descritas no
fim da década de 1950 e entre 1975 e 1995, houve a criacdo de instituicdes voltadas ao
esporte para diferentes deficiéncias, surgindo em 1994 o Comité Paraolimpico Brasileiro, um
marco deste periodo (FERREIRA et al, 2017).

O estudo de Swartz (2016) traz ainda sobre as quatro intervencdes nos jogos
paraolimpicos determinadas pelo IPC, as quais sdo utilizadas para permitir a pratica esportiva
de pessoas com deficiéncia. Estas intervencdes também séo descritas como tecnologias: a
primeira é a da categorizagdo complexa que visa organizar/ ordenar as pessoas de acordo com
suas funcionalidades para que a competicdo seja justa. A segunda intervencao/ tecnologia sdo
as adaptacdes técnicas, como das regras das modalidades. A terceira sdo as tecnologias de
assisténcia, que sdo os assistentes humanos que auxiliam na préatica, como no caso de atletas
cegos gque sao acompanhados por assistentes avistados enquanto eles correm. Por fim a quarta
e Ultima que sdo os dispositivos auxiliares (préteses esportivas, cadeiras de rodas, estruturas
de arremesso, entre outros).

Em meio a isto, sabe-se que atualmente os Jogos Paraolimpicos se destacam como o
segundo maior evento esportivo do mundo, envolvendo atletas com 10 diferentes deficiéncias
fisicas, que participam de 23 modalidades de verdo e 6 de inverno. A classificagdo do
paratleta referente a sua funcionalidade varia em cada esporte, para que a modalidade
praticada considere as potencialidades do praticante (BECKMAN, CONNICK, TWEEDY,
2016; BAUMGART, BRUROK, SANDBAK, 2018).
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Considerando a relevancia desta pratica e a busca constante por parte dos paratletas
para uma melhor participacdo esportiva, entre os fatores que influenciam a performance estdo
os dispositivos de Tecnologia Assistiva (TA), necessarios para uma adequada pratica do
paraesporte. Sendo a TA parte das intervencdes citadas acima determinadas pelo IPC, estas se
encaixam nas tecnologias, adaptacGes técnicas e dispositivos auxiliares (REINDAL, 2008).

De acordo com a International Organization for Standardization (Associacao
Internacional de Normalizacdo) - 1SO 9999 (2016), ha uma classificacdo para os produtos
assistivos, 0s quais ndo necessariamente necessitam de um terceiro para seu manuseio. Os
produtos assistivos sdo qualquer dispositivo, equipamento, instrumento ou software,
especialmente produzido ou confeccionado para pessoas com alguma limitacdo, sendo
utilizado para favorecer a participacdo, proteger, suportar, treinar ou substituir alguma funcao
do corpo; e prevenir deformidades e/ou outros comprometimentos. Dentre as categorias destes
produtos, a 1SO 9999 traz que nos produtos assistivos para recreacgdo e lazer enquadram-se 0s
para esportes abordados nesta pesquisa.

Para que haja o uso bem-sucedido da Tecnologia Assistiva, 0s profissionais devem
realizar uma avaliacdo de qualidade, sendo o usuario potencial da TA o protagonista desta
escolha, envolvendo neste processo a triade: fatores psicossociais do individuo que usara o
dispositivo, fatores da Tecnologia Assistiva a ser indicada e os fatores ambientais (ALVES &
MATSUKURA, 2016; ALVES, 2017). O estudo de Niekerk, Dada & Tonsing (2017) traz
que a selecdo do dispositivo de Tecnologia Assistiva deve considerar o0 contexto, 0s recursos,
a disponibilidade, acessibilidade, adaptabilidade e qualidade do dispositivo. Este processo
completo inclui ainda as prioridades do individuo para influenciar na tomada de decisdo e

selecdo.

A pesquisa de Ferreira et al (2017) que teve como objetivo descrever a visdo de
paratletas que treinam handebol quanto aos beneficios e barreiras da pratica esportiva,
associado as acOes da terapia ocupacional neste contexto complementa que é necessaria a
participacdo de uma equipe de profissionais envolvidos com esta prética; destacando a
importancia do trabalho multidisciplinar, englobando Educadores Fisicos, Fisioterapeutas e
Terapeutas Ocupacionais, pois com a juncdo dos olhares destes profissionais para a pessoa
com deficiéncia, é possivel apresentar ao individuo diversas possibilidades de agdes em

equipe.
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Recentemente, em meio a esta relacdo entre o Paraesporte e o profissional, o Conselho
Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO) publicou a Resolucdo N° 495/
2017, a qual valida a préatica do Terapeuta Ocupacional com o Desporto e Paradesporto. Esta
resolucdo considera como fungdo do Terapeuta Ocupacional com este publico: prescrever,
orientar, executar e desenvolver produtos, recursos, metodologias, estratégias, praticas e
servigos de tecnologia assistiva que visem melhorar o desempenho de atletas e paratletas com
deficiéncias, a fim de auxiliar o desenvolvimento das Atividades de Vida Diaria e
Instrumentais, favorecendo a participagédo social e a qualidade de vida. Ainda determina que,
acoes interdisciplinares sejam conduzidas em programas de treinamento esportivo para
prevencdo da lesdo e otimizacdo do desempenho, utilizando da tecnologia assistiva em
diferentes areas de desempenho, com intuito de auxiliar no melhor rendimento do paratleta no
esporte (COFFITO, 2018).

Diante de tal definicéo, a Classificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade
e Saude — CIF (OMS, 2003), traz que o individuo deve estar envolvido em situacdes de vida
diaria, sendo isto definido como Participacdo. Neste estudo onde a atividade considerada é a
pratica do esporte, complementa-se que segundo a resolugdo supracitada, o Terapeuta
Ocupacional deve atuar nas Tecnologias Assistivas que inferem na participacdo esportiva do

individuo.

Il - OBJETIVO GERAL
Verificar o efeito do uso de dispositivos de tecnologia assistiva na participacao

esportiva de paratletas.

111 - OBJETIVOS ESPECIFICOS

o Realizar a caracterizagdo dos paratletas: idade, sexo, diagndstico clinico, modalidade
esportiva, tempo de pratica esportiva e TA utilizada.

o Realizar intervencdo terapéutica ocupacional com o paratleta, prescrevendo,
confeccionando e acompanhando o uso da Tecnologia Assistiva utilizada e/ou necessaria
na préatica esportiva.

o Verificar a satisfacdo do paratleta com os dispositivos de Tecnologia Assistiva que

tiveram a intervencdo da Terapia Ocupacional.
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o Reavaliar e comparar a participacdo do atleta referente ao efeito do dispositivo na
participacao esportiva apos a intervencao.

o Comparar a eficicia do uso de dispositivos de tecnologia assistiva prescritos/
confeccionados/ adaptados por um Terapeuta Ocupacional, equipe e paratleta com 0 uso
de dispositivos sem supervisao/ orientacao.

IV - HIPOTESE
Tem-se como hipotese deste estudo que o uso da Tecnologia Assistiva acompanhado

do profissional capacitado na area de Tecnologia Assistiva (Terapeuta Ocupacional) que faca
a indicacdo, especificagdo, modificacdo e acompanhamento/ou orientagdo referente ao
dispositivo pode favorecer a participacédo esportiva do paratleta, atendendo as expectativas do
usuario comparado com o individuo que adquire e faz uso de um dispositivo de Tecnologia

Assistiva sem 0 acompanhamento de um Terapeuta Ocupacional.

V METODOS
Esta pesquisa € um ensaio clinico randomizado monocego, envolvendo o estudo do

grupo intervencdo e do grupo controle, sendo possivel verificar a hipotese, comparando 0s
resultados intragrupos e intergrupos, sendo assim uma pesquisa longitudinal prospectiva
aleatoria (GERHARDT & SILVEIRA, 2009).

O estudo experimental segue algumas etapas, iniciando pela formulacdo exata do
problema e das hipoteses, e a partir disso delimitam-se as variaveis precisas e controladas que
influenciam no fenémeno estudado (TRININOS, 2009). Neste tipo de pesquisa determina-se o
objeto de estudo, seleciona as variaveis que seriam capazes de modificacdo, definem-se as
formas de controle e de observagdo e por fim, verifica-se o efeito da variavel no objeto (GIL,
2007).

A conducdo monocega foi escolhida para o avaliador, com intuito de reduzir ou excluir
o0 viés de afericdo e de confundimento. Indica-se este cegamento para que ndo haja uma
interpretacdo falha ou ndo apropriada do avaliador na identificacdo da populacdo de

intervencéo e nos resultados.
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V.l CRITERIOS DE INCLUSAO
Foram incluidos no estudo individuos com deficiéncia fisica, que estavam

frequentando regularmente dos treinos, na faixa etaria entre 18 e 60 anos, sendo estes atletas
de rendimento ou de alto rendimento. Todos estdo com o cadastro atualizado na associacéo e
concordaram e assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido - TCLE

Foram incluidos apenas aqueles que apresentaram alguma demanda relacionada ao uso

do dispositivo de Tecnologia Assistiva na pratica da modalidade esportiva.

V.11 CRITERIOS DE EXCLUSAO
N&o participaram do estudo paratletas que interromperam o0s treinos no periodo de

realizacdo do estudo, aqueles que ja faziam acompanhamento com profissionais externos aos
da equipe da associacdo em relacdo a indicacdo de TA ou que iniciaram este apds o inicio das

intervengdes; assim como 0s que ndo comparecerem em todas as sessdes de intervencao.

V.11l AMOSTRAGEM
A amostra inicial foi composta por 30 paratletas, de modalidades distintas, que

precisassem de uma nova TA ou de alguma adaptacdo no dispositivo que j& faziam uso. Nao
foi realizado célculo amostral pelo fato dos atletas da CETEFE representarem a populacdo de
paratletas do Centro Oeste, sendo assim o publico total considerado no estudo. Durante a
pesquisa foram excluidos ainda 4 participantes, totalizando assim uma amostra final de 26
paratletas.

Os atletas foram contatados durante os treinos por uma equipe de pesquisa treinada,
sendo apresentados os objetivos do estudo e realizado o convite para participar. Com 0s que
manifestaram interesse e se encaixavam nos critérios foi agendado um encontro para
aplicacdo dos instrumentos assim como assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Apds a identificacdo das Tecnologias Assistiva utilizadas na préatica esportiva,
aqueles que apresentaram demanda de novo dispositivo ou adaptacdo da tecnologia assistiva
que ja faziam uso foram encaminhados para alocacdo nos grupos intervencao ou controle, por
meio de uma sequéncia pré-determinada aleatoria.

Os participantes do grupo intervencdo foram acompanhados por 8 encontros pela
pesquisadora, periodo em que foram aplicadas avaliacBes, intervencbes da pesquisa e
reavaliacdo. J& o grupo controle foi avaliado e reavaliado apds o mesmo periodo do grupo
intervencgdo, porém sem a interferéncia de um profissional durante o uso ou adaptacdo de um
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dispositivo de Tecnologia Assistiva. Os participantes que ja tinham alguma Tecnologia
Assistiva e realizaram ajustes, adquiriram algum novo recurso ou mantiveram a pratica da
modalidade com o que ja possuiam nao sofreram interferéncia de um profissional neste

periodo, sendo abordados novamente apos o termino da pesquisa para a devida intervencéo.

Este trabalho faz parte da pesquisa intitulada “Estado de Saude e Risco de Lesdo no
Esporte”, aprovada pelo Comité de Etica da Universidade de Brasilia sob numero de parecer:
1.713.534. Neste consta a autorizagdo do coordenador da Associacdo de Centro de
Treinamento de Educacdo Fisica Especial — CETEFE, para realizagdo da pesquisa no local.
Todos os paratletas participantes concordaram e assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido — TCLE.

V.IV INSTRUMENTOS
1) Questionario de caracterizacdo sobre informacGes pessoais dos atletas: idade, sexo,

diagnostico clinico, modalidade praticada e dispositivos de Tecnologia Assistiva
utilizados na préatica esportiva (utilizado para estabelecer um perfil descritivo da
amostra e realizar uma caracterizacdo dos participantes, identificando também as
principais tecnologias assistivas utilizadas em cada modalidade esportiva) (Marques e
Alves, 2018)

2) Avaliacdo de Tecnologia Assistiva — Predisposicdo ao Uso - ATD PA-Br (ALVES,
2017). Utilizados os formularios 1 e 5 do cliente, secdo B; parte que visa identificar a
satisfacdo do usuério com fatores pessoais da sua vida antes da aquisicdo do
dispositivo e no momento follow up. Estes tiveram intuito de verificar a importancia
da intervencdo para o individuo, considerando as variaveis: “conforto fisico ¢ bem
estar/ satisfacdo; participacdo na modalidade desejada; sucesso/ satisfacdo no esporte;
autonomia e autodeterminagdo na escolha da TA; e fazer parte/ pertencer/ sentir-se
conectado ao grupo do esporte”. Em tais itens a pontuacdo varia de 1 a 5, sendo 1 —
ndo satisfeito e 5 — muito satisfeito. Deste mesmo instrumento, também foram
utilizados os Formularios 2 e 6 do dispositivo que visam comparar o dispositivo,
identificando as expectativas do atleta para com o recurso e 0s resultados apds 0 uso —
versdo inicial e Follow up. Neste, a pontuacdo € feita de forma simples, obtendo-se um

escore bruto, atribuindo pontuacdo maxima de 60 pontos a qual indica que o usuario
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3)

tem grandes expectativas quanto ao uso do dispositivo elencado. Destes formularios
foram considerados 3 itens com intuito de avaliar o sucesso na participacao esportiva
do paratleta (Item A — O dispositivo tem me ajudado/ me ajudou a alcancar os meus
objetivos?; Item B — Este dispositivo tem me beneficiado/ me beneficiou e melhorou
minha qualidade de vida?; Item C — Eu estou confiante que sei como usar este
dispositivo e suas variagdes/ que estou obtendo o maximo do meu dispositivo e seus
componentes?) diante das expectativas relacionadas a sua pratica esportiva. Por meio
dos dados deste instrumento embasou-se a intervengédo da terapia ocupacional e foi
possivel a comparacao entre 0s grupos intervencao e controle.

Avaliacdo da Satisfacdo do Usuario com a Tecnologia Assistiva de Quebec (QUEST
2.0) (CARVALHO, JUNIOR E SA, 2014) Esta tem o objetivo de avaliar a satisfacdo
do usuario com a tecnologia assistiva em diversos aspectos, justificando a necessidade
do uso efetivo desses dispositivos. E composta por 12 itens e dividido em duas partes,
sendo a primeira composta por oito itens relacionados ao uso da tecnologia assistiva e
a segunda consiste em quatro itens relacionados a prestacdo de servigcos. No estudo
somente foi considerada a pontuacdo da parte relacionada ao dispositivo. O
questionario pode ser aplicado a adolescentes, adultos e idosos. Cada item é pontuado
com o uso de uma escala de 5 pontos: 1 (insatisfeito), 2 (pouco satisfeito), 3 (mais ou
menos satisfeito), 4 (bastante satisfeito) e 5 (totalmente satisfeito). O examinador deve
registrar o numero de respostas nao validas. O escore total do questionario € obtido
pela soma dos escores de respostas validas de 1 até 12, e pela divisdo do resultado pelo
nimero de itens validos. Tal avaliacdo foi utilizada com intuido de verificar a
satisfacdo do paratleta com os dispositivos de Tecnologia Assistiva que tiveram a

intervencdo da Terapia Ocupacional.

V.V COLETA DE DADOS

Foram definidos os grupos intervencdo e controle de modo aleatério. Inicialmente foi

estabelecida uma sequéncia com total de nimeros iguais para cada grupo. Em seguida, 0s
participantes foram distribuidos por meio de sorteio sem que o avaliador interferisse em qual

grupo cada individuo seria alocado.

As intervencdes foram realizadas pelo pesquisador juntamente com um grupo de

pesquisa treinado.
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O grupo intervencgéo foi acompanhado por 8 sessdes para cumprimentos das etapas a
saber:

12, Sessdo: Aplicacdo dos instrumentos e definicdo junto ao paratleta sobre o
dispositivo de Tecnologia Assistiva que necessita de ajuste ou de confecgéo;

28, Sessdo: Prova do dispositivo modificado ou confeccionado verificando necessidade
de novos ajustes;

32, 42, 5262 e 78 SessOes: Acompanhamento do paratleta nos treinos da modalidade
praticada utilizando o dispositivo prescrito e/ou confeccionado verificando a cada encontro a
necessidade de adequacGes do mesmo.

828, Sessdo: reaplicacdo dos instrumentos e devolutiva para o atleta.

No grupo controle as avaliacbes foram aplicadas no mesmo momento do grupo
intervencdo, possibilitando a comparacdo para analise dos dados. Ap6s o término das sessdes

com o grupo experimental, os paratletas do grupo controle receberam a intervencéo.

V.VI ANALISE DE DADOS
Na analise estatistica foi realizado o teste Shapiro-Wilk com o intuito de verificar a

dispersdo dos dados, identificando que a amostra é ndo paramétrica. Em seguida realizada
estatistica descritiva com medidas de tendéncia central, dispersdo e frequéncia absoluta. A
estatistica inferencial foi realizada com os testes: Teste U de Mann-Whitney e Wilcoxon.

Os programas utilizados para analise estatistica foram o Statistical Package for the

Social Sciences (SPSS) versédo 23 e o Microsoft Excel versdo 14.2.5.

VI - RESULTADOS
Dos 30 paratletas eleitos para o estudo, 4 do grupo controle foram excluidos; 2 por ndo

estarem assiduos nos treinos e 2 por buscarem intervencdes de outros profissionais quanto a
aquisicdo de dispositivo de Tecnologia Assistiva durante a pesquisa, sendo a distribuicao
final: 15 paratletas no grupo experimental e 11 no grupo controle.
Na descricdo do perfil destes participantes, identificou-se que no grupo experimental
12 (80%) paratletas eram do sexo masculino. No grupo controle 10 (90,0%) participantes
também eram homens, enfatizando com isto o dado de que o publico deficiente fisico
masculino é mais presente na pratica esportiva. Ainda descrevendo a populacdo estudada, foi
possivel tracar um perfil referente a idade, identificando que entre os grupos houve uma
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variacdo pequena, mantendo-se em sua maioria os atletas na faixa etaria de 30 anos, como
observado na tabela 1.

Quanto a patologia predominante, a Lesdo Medular se sobressaiu em ambos 0s grupos,
destacando-se como diagnostico de 9 paratletas do grupo intervencdo e 4 do grupo controle
(Gréfico 1).

Gréfico 1: Diagnosticos predominantes

=
o
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GE: Grupo Experimental; GC: Grupo Controle/ Y = ndmero de paratletas

Apesar desta predominancia da Lesdo Medular, hd uma grande variacdo entre o tempo
de diagnostico em ambos 0s grupos (tabela 1). Ja o tempo de pratica e a frequéncia nos treinos
foi um dado bastante similar, ressaltando que mesmo diante da disparidade do tempo de
diagndstico, os atletas treinam h& um tempo mediano de 6 anos, frequentando de 2 a 3 vezes
por semana o local de treino (tabela 1).
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Tabela 01: Descri¢cdo epidemioldgica da amostra

GE GC
Mediana Percentil 25-75% Mediana Percentil 25-75% p*
Idade 33,0 31,0-38,0 39,0 31,0-42,0 0,38
Tempo de diagnostico 16,0 3,0-26,0 18,0 7,0-32,0 0,54
Tempo de pratica 3,0 1,0-6,0 3,0 0,68
Frequéncia de treino 3,0 2,0-3,0 3,0 0,93

GE - Grupo Experimental; GC — Grupo Controle; nivel de significancia (p<0,05); *Teste realizado: U de Mann-

Whitney.

Considerando os esportes vinculados a CETEFE, dentre os paratletas participantes 9

modalidades estiveram envolvidas neste estudo, sendo o Parabadminton seguido do Rugby em

Cadeira de rodas as praticas esportivas que tiveram maior demanda de dispositivos de

Tecnologia Assistiva, justificando com isso um maior numero de atletas destes grupos

(Gréfico 2).
Gréfico 02: Modalidades esportivas
Modalidades
7
6
5
4
3
2
1 d 1
) - I}
o Q = o 0 o @ o o
o«"’@c %b@&‘i \&6& 006\7,«0 & & g &'z’Q@b @0 @e&@
<z~°°° sz}%o Lo Q\’& Ae’b

GE: Grupo Experimental; GC: Grupo Controle/ Y = nimero de paratletas
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Quadro 06 — Descricdo das variaveis relacionadas a participacdo esportiva do paratleta - momento inicial e

Follow up.

QUESTIO
NARIO
Formulério
sda
ATDPA Br

GRUPOS

VARIAVEIS

PONTUACAO ESCALA

Nunc

2 As
vezes

3
Metade
do
tempo

4
Frequen-
temente

50
tempo
todo

Formulario
do
Dispositivo
—Versao
inicial

Grupo
Intervencédo

Item A — O dispositivo
de TA me ajudara a
alcancar 0S meus
objetivos?

2P

3P

11P

Item B — Este dispositivo
me beneficiara e
melhorara minha
qualidade de vida?

1P

3P

12pP

Item C - Eu estou
confiante que sei como
usar este dispositivo e
suas variacdes?

2P

2P

12pP

Grupo
Controle

Item A — O dispositivo
de TA me ajudard a
alcangar 0s meus
objetivos?

6P

5P

Item B — Este dispositivo
me beneficiara e
melhorara minha
gualidade de vida?

2P

3P

6P

Item C - Eu estou
confiante que sei como
usar este dispositivo e
suas variacdes?

1P

10P

Formulario
do

Dispositivo
— Follow up

Grupo
Intervencéo

Item A — O dispositivo
de TA estd me ajudando
alcangar 0s meus
objetivos?

2P

2P

13P

Item B — Este dispositivo
tem me beneficiado e
melhorou minha
qualidade no esporte?

3P

12pP

Item C - Eu estou
confiante que  estou
obtendo o maximo do
dispositivo e seus
componentes?

3P

12pP

Grupo
Controle

Item A — O dispositivo
de TA estd me ajudando
a alcancar 0s meus
objetivos?

1P

5P

5P

Item B — Este dispositivo

4p

2P

5P
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tem me beneficiado e

melhorou minha

qualidade no esporte?

Item C - Eu estou 1P 4p 6P
confiante que  estou

obtendo o méaximo do
dispositivo e seus
componentes?

ATPA Br — Avaliacdo de Tecnologia Assistia — Predisposicdo ao Uso — Versao Brasileira/ P — Participantes.

Como nota-se no Quadro 6, os participantes de ambos o0s grupos tinham altas
expectativas referentes ao uso do dispositivo de Tecnologia Assistiva, ndo sendo atribuido por
nenhum atleta pontuacdo de 1 ou 2 (uso com pouca frequéncia (1 — nunca/ 2 - as vezes)).
Comparando as questdes da parte follow up, observou-se que o Grupo controle apresentou
oscilacdo das respostas entre a pontuacdo 4 e 5 (4 — frequentemente/ 5 — o tempo todo),
ressaltando que nem todas as expectativas foram alcancadas devido grande variacdo da
frequéncia, justificando tal afirmacdo ao uso ou aquisi¢do do dispositivo sem orientacdo de
um profissional. J& o grupo intervencdo demonstrou em sua maioria, atendidas as expectativas
relacionadas a aquisicdo do dispositivo e o alcance dos objetivos pretendidos inicialmente, ou
seja, houve uma melhora na participacdo esportiva do atleta apds a intervencdo terapéutica
ocupacional, sendo reforcado tal dado com o grande nimero de participantes que responderam
a pontuacgéo 5 aos itens considerados.

Quadro 07— Comparagdo das varidveis referente aos fatores pessoais dos dois grupos (momento inicial e follow

up).

Variavel

Grupos

Momento pré
(Pontuacédo Atribuida)

Momento po6s
(Pontuacéo Atribuida)

Conforto Fisico e bem—
estar/satisfacéo

Grupo Intervencéo

2 participantes >2
3 participantes - 3
6 participantes > 4
4 participantes 25

2 participantes 2> 3
3 participantes - 4
10 participantes = 5

Grupo Controle

2 participantes > 2
3 participantes > 3
2 participantes > 4
4 participantes 2> 5

1 participante >2

2 participantes >3
4 participantes > 4
4 participantes 25

Participagéo na
modalidade desejada

Grupo Intervengéo

1 participantes > 1
2 participantes > 3
3 participantes >4
9 participantes 25

2 participantes - 3
3 participantes > 4
10 participantes 25

Grupo Controle

1 participantes > 2
3 participantes >3
2 participantes > 4
5 participantes >5

3 participantes > 3
1 participantes 2> 4
7 participantes > 5

Sucesso/ Satisfacdo no

Grupo Intervencéo

2 participantes - 1

3 participantes > 3
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esporte

2 participantes - 2
2 participantes - 3
3 participantes > 4
6 participantes >5

4 participantes > 4
8 participantes 25

Grupo Controle

2 participantes > 2
3 participantes >4
6 participantes > 5

2 participantes > 3
2 participantes > 4
7 participantes > 5

Autonomia e
Autodeterminagéo na
escolha da TA

Grupo Intervencéo

3 participantes - 2
2 participantes - 3
3 participantes >4
7 participantes > 5

4 participantes > 4
11 participantes - 5

Grupo Controle

3 participantes - 4
3 participantes > 3
3 participantes > 5

3 participantes 2> 4
3 participantes > 3
3 participantes > 5

Fazer parte/ pertencer/
sentir-se conectado ao
grupo do esporte

Grupo Intervengédo

2 participantes 2> 1
4 participantes 2> 3
3 participantes > 4
6 participantes > 5

2 participantes - 3
4 participantes > 4
9 participantes > 5

Grupo Controle

2 participantes > 3
4 participantes > 4
4 participantes 2> 5

2 participantes 2> 3
5 participantes 2> 4
4 participantes 2> 5

Pontuagdo (1 — néo satisfeito; 2 — pouco satisfeito; 3 — satisfeito; 4 — bem satisfeito; 5 — muito satisfeito).

Considerando alguns itens do Formulario do usuério do instrumento ATDPA Br (parte
inicial e follow up) e comparando estes diante da intervengéo realizada, identificou se que as
pontuacOes atribuidas entre ambos os grupos foram altas, ou seja, estavam satisfeitos em sua
maioria com os itens questionados. Referente ao item Conforto Fisico e bem—estar/satisfacéo,
associando a resposta ao dispositivo de Tecnologia Assistia, foi possivel notar que, no
momento inicial, ambos os grupos esperavam melhora em tal variavel. Apesar disto, o grupo
intervencdo sobressaiu-se na comparagdo com o follow up, pois 10 paratletas atribuiram
pontuacado 5 a tal item ap06s a intervencéo realizada, destacando melhora neste aspecto.

Quanto ao item Participacdo na modalidade desejada os dados se mostraram mais
préximos na comparacdo entre 0s grupos, haja vista que mesmo necessitando de um
dispositivo ou um ajuste na Tecnologia Assistiva, 0s atletas comumente inserem-se em
modalidades que tenham interesse prévio, sendo a Tecnologia Assistiva apenas um facilitador
da prética esportiva.

Sobre a varidvel Sucesso/ Satisfacao no esporte também nao houve grande disparidade
nos dados entre o grupo intervengdo e controle, pois mesmo o dispositivo de tecnologia

influenciando na participacdo esportiva, sdo necessarios também outros fatores para a
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mudanca em tal item, ressaltando neste momento a intervencdo ndo s6 da Terapia
Ocupacional, mas de toda uma equipe multidisciplinar e dos fatores pessoais, ambientais
assim como dedicacdo e disponibilidade do atleta visando melhor pontuacéo desta variavel.
Como ja abordado neste estudo, em um processo de prescricdo/ ajuste de um
dispositivo, é imprescindivel a participagdo do usuario, fator este que influi totalmente na
discrepancia da pontuacdo entre 0s grupos no item de Autonomia e Autodeterminacdo na
escolha da TA. Quando este processo é feito sem orientagdo, muitos fatores imprescindiveis
ao saber do profissional ndo sdo considerados, acarretando falhas e frustragfes com o
dispositivo. Sendo o atleta co-participante deste processo juntamente com o profissional, além
de favorecer a autonomia no individuo, o potencial de resultado satisfatorio é bem maior.
Valido destacar ainda que no grupo controle ndo houve mudanca na pontuacdo deste item do

momento inicial para o follow up.

O item dos fatores pessoais considerado foi o de Fazer parte/ pertencer/ sentir-se
conectado ao grupo do esporte. Neste, 0 grupo intervencao apresentou maior mudanca da
pontuacdo no momento follow up, sendo possivel inferir que a intervencdo melhorou ndo sé a

participacdo esportiva mas também a social dos paratletas..

Tabela 02: Comparago intragrupos e intergrupos das expectativas dos paratletas referente ao dispositivo de
Tecnologia Assistiva (momento inicial e follow up)

GE GC

Mediana Percentil 25-75% Mediana Percentil 25-75% P

Escore Total do
Formulariodo 50,0 44,0-52,0 50,0 46,0-59,0 0,79
Dispositivo Inicial

Escore Total do
Formulario do

Dispositivo - 51,0 48,0-58,0 42,0 40,0-51,0 0,06
Follow up
P 0.4 *0,008

GE: Grupo Experimental; GC: Grupo Controle; ATDPA Br t1: Avaliacdo de Tecnologia Assistiva —
Predisposicao ao uso: Versdo Brasileira (questionario do dispositivo: inicial); ATDPA Br t2: Avaliagdo de
Tecnologia Assistiva — Predisposi¢do ao uso: Versdo Brasileira (questionario do dispositivo: follow up);
Testes utilizados: Teste de Wilcoxon; Teste de U Mann Whitney

Baseado em tais dados (tabela 02), reforca-se que as expectativas dos usuarios quanto

a selecdo/ confeccao/ajuste de um dispositivo de Tecnologia Assistiva que pudesse auxilia-los
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em sua participacdo esportiva eram altas tanto no grupo experimental quanto no controle (p=
0,79). Entretanto, a comparacédo do follow up entre os grupos teve tendéncia a mostrar uma
diferenca (p=0,06), ressaltando que quando a selecdo, prescri¢do/ ajuste do dispositivo é feito
em conjunto com um Terapeuta Ocupacional as expectativas sobre os efeitos desde no
desempenho esportivo do paratleta sdo alcangadas. Mesmo com tal tendéncia, ndo é possivel
afirmar tdo conclusdo, haja vista que ndo foi apresentada real significancia entre os dados

(p<0,05), podendo justificar ao pequeno nimero amostral.

Apesar disto, na comparagéo intragrupos foi identificado que as expectativas do grupo
experimental foram alcancadas no comparativo do questionario inicial com o follow up
(p=0,4), ressaltando que ndo houve diferenga significativa entre 0 que se esperava do
dispositivo e o efeito que ele realmente trouxe ao paratleta em sua préatica esportiva. Ja o
grupo controle apresentou diferenga nos dois momentos (p=0,008), enfatizando que o
uso/selecdo/ prescricdo/ adaptacdo do dispositivo de tecnologia assistiva sem o
acompanhamento de um profissional capacitado, no caso do estudo, um terapeuta
ocupacional, o efeito do dispositivo de tecnologia assistiva no desempenho esportivo tende a
ndo ser tao satisfatorio.

Quanto a satisfacdo dos participantes do grupo experimental sobre o dispositivo
adquirido, obteve-se uma mediana de 4,5 entre os paratletas (QUEST 2.0). Considerando que
a pontuacdo de satisfacdo maxima do teste é de 5 pontos, pode-se inferir que 0s usuarios estao

muito satisfeitos com os dispositivos adquiridos.

VIl - DISCUSSAO
Diante do perfil dos participantes tracado neste estudo, o Comité Paralimpico

Brasileiro traz dados similares, reforcando que da populacdo cadastrada como atleta, o
predominio é do sexo masculino (CPB, 2019).

Quanto ao dado de que a Lesdo Medular é o diagndstico predominante entre os atletas
participantes, a revisao de Rensburg et al (2018) corrobora com este resultado. O estudo teve
como objetivo identificar as doengcas mais comuns em atletas paralimpicos considerando 3
aspectos: (1) risco de doenga, (2) padrdes de doenca e (3) possiveis preditores de doenca,

antes, durante e depois das competi¢des; a pesquisa concluiu que a Lesdo medular ficou em
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primeiro lugar como diagndstico principal dos atletas participantes das duas Ultimas
paraolimpiadas

Referente as modalidades que mais apresentam demandas de dispositivos de
Tecnologia Assistiva, o estudo de Cardoso et al (2018) sobre a Tecnologia no Esporte
Paralimpico traz assim como nesta pesquisa que o Rugby em cadeira de rodas é uma das
principais modalidades que necessita de tecnologia, destacando a Cadeira de Rodas como
principal dispositivo. A revisao sistematica de Oliveira et al (2017) com objetivo de compilar
a producdo de conhecimento por meio de estudos cientificos acerca do esporte adaptado para
pessoas com deficiéncia e, especificamente, o parabadminton, traz ainda que para a préatica de
tal modalidade por pessoas com deficiéncia diversas adaptacdes sdo necessarias, sejam estas
na raquete, que favorecam a locomocgdo ou que permitam a funcdo, de modo a conseguir
participar da préatica esportiva, reforcando também este esporte como um dos que apresentam
grande demanda de TA.

Considerando o0 uso do instrumento “Avaliagdio de Tecnologia Assistiva —
predisposi¢do ao uso: versao brasileira — ATDPA Br”, para sele¢ao e uso adequado de um
dispositivo de tecnologia assistiva, Alves (2017) destaca que para se realizar uma intervencao
baseada em tal instrumento deve-se embasar no modelo Matching Person and Technology —
MPT, o qual traz que “o uso ou o ndo uso” dos dispositivos de TA dependem de uma
complexa relagéo de fatores, que envolvem os objetivos, formas de aquisi¢do do dispositivo,
monitorando e motivos de abandono.

O estudo de Lancioni (2017) complementa que para que haja uma satisfacdo do
usuario com seu dispositivo é necessaria uma intervencdo eficaz no momento da escolha e no
treinamento para o uso, sendo a relacdo existente entre profissional e sujeito um dos principais
fatores que influenciam no sucesso final. Relaciona-se ainda este sucesso com a variavel de
autonomia elencada com maior satisfacdo pelos atletas que estiveram envolvidos no grupo
intervencdo. Este mesmo estudo traz ainda sobre o abandono dos dispositivos, atribuindo
como causa a falta de informag&o/capacitagdo para o uso, estética e inseguranga com O
dispositivo. Hambrick et al (2015) reforca que as tecnologias desenvolvidas nem sempre
atendem as necessidades do usuario ja que as demandas sdo individuais, sendo necessarios
constantes ajustes. Ravneberg & Soderstrom (2017) enfatiza que tal falha é muito presente,

pois a participacdo do usuario ainda é muito ignorada pelos grandes fabricantes de tecnologia
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assistiva, sendo a elaboracdo/ confeccdo de dispositivos algo muito técnico, o que acarreta
baixa satisfacdo por parte do usuario como percebido com os resultados do grupo controle
desta pesquisa.

Cruz et al (2016) traz ainda que muitos dispositivos de TA s&o adquiridos por recursos
préprios ou doacgdes, ndo considerando as singulares do sujeito. Hambrick et al (2015)
contribui com seu estudo destacando que é comum entre 0s usuarios, treinadores e membros
da equipe que estdo envolvidas na modalidade uma troca de informacdes sobre os dispositivos
de TA visando a aquisicdo do melhor equipamento, pois por meio desta interagdo € possivel
experimentarem os equipamentos dos colegas com intuito de identificar o que melhor se
encaixa a fungédo que espera-se desempenhar com tal dispositivo.

Na pesquisa de Hambrick et al (2015), os participantes relataram que por meio desta
troca podem aprender um com 0 outro e crescer no esporte, identificando as limitagcdes do
produto e promovendo uma cultura de inovagéo, onde através desse conhecimento gerado
desenvolveram planos para e / ou criaram novos equipamentos. Isto é algo que deve ser
considerado, pois como visto no grupo experimental, a maioria dos atletas alcangou os
objetivos esperados com o dispositivo, ja que a intervencdo considerou toda esta troca entre
usuario, profissional e equipe técnica, reforcando a importancia da juncéo dos saberes.

Diante disso ressalta-se novamente a necessidade da participagdo de um profissional,
pois como observado no item de estar confiante e saber como utilizar a TA mencionado no
formulario do dispositivo, os atletas que estdo capacitados e compreendem todas as fungdes
de sua tecnologia tendem a utilizar com maior frequéncia por acreditarem que a mesma lhe
traz beneficios na participacdo esportiva.

Lancioni (2017) traz ainda que a presenca do Terapeuta Ocupacional ndo deve ser
somente no momento da prescricdo, mas que € necessario um acompanhamento continuo
durante a pratica esportiva visando uma integracdo da tecnologia na vida do individuo; fato
este que foi considerado nesta pesquisa e atribuiu maior satisfacdo ao grupo intervencao
quanto a variavel de sucesso/ satisfacdo no esporte.

Cruz et al (2016) complementa que € competéncia do Terapeuta Ocupacional neste
processo: identificar, prescrever e monitorar 0 uso dos produtos assistivos, acompanhando as

mudancas no cuidado e as necessidades de trocas ou ajustes, assegurando 0 uso adequado.

54



Recortes deste estudo originaram um capitulo de livro intitulado “Tecnologia Assistiva
de baixo custo nos esportes paralimpicos: Contribuigdes da Terapia Ocupacional”
(CARVALHO, BARBOSA, ALVES, 2018); apresentado no congresso XVI Encontro
Nacional de Docentes de Terapia Ocupacional/ VV Seminario Nacional de Pesquisa em Terapia
Ocupacional como poster intitulado "Tecnologia assistiva de baixo custo: um estudo de caso
com paratletas”; e no 16° Congresso Brasileiro de Terapia Ocupacional como apresentacédo
oral com o tema: A terapia ocupcional e a tecnologia assistiva no parabadminton: um estudo

descritivo (Anexo X e XI).

VIIl - CONCLUSAO
Os dados deste estudo puderam comprovar que a Tecnologia Assistiva € indispensavel

na pratica esportiva da pessoa com deficiéncia, e para que haja uma satisfacdo na participacédo
esportiva do paratleta é imprescindivel o uso de um dispositivo que atenda as expectativas do
usuario, de modo que ele saiba utiliza-lo e possa usufruir de todos as potencialidades do
dispositivo. Para tal sucesso € necessario um adequado processo de prescri¢do/ confeccdo/
ajuste e monitoramento do uso do dispositivo, envolvendo nesta intervencdo o usuério, a
equipe técnica, um profissional capacitado, neste caso o Terapeuta Ocupacional e a
tecnologia, para que por meio da troca de saberes se possa chegar a um sucesso no uso do
produto final, atendendo assim as expectativas geradas por parte do usuério e alcangando uma

melhor performance na participagdo esportiva, evitando com isto futuros abandonos.
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ANEXO IV — ATDPA Br — Formulario do Cliente — Inicial

N AVALIACAC DE TECHOLOGIA ASSISTIVA- FREDISFOSIAD AD TS0 ATD PA Br

AVALIAC AOQ DE TECNOLOGLA ASSISTIVA- PREDISPFOSICAD A0 USO
ATD PA- Br
FORMULARIO DO CLIENTE
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ANEXO V — ATDPA BR - Formulario do Dispositivo — Inicial
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ANEXO VI: ATDPA Br — Formulario do Cliente — Follow up

N AVALIACAD DE TECHOLOGLA ASSISTIVA- FEEDISPOSICAD A TS0 ATD FA Br
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A:TII PA- Br
FOEMULARIO DO CLIENTE
Mome Idade
Cibjetivas 4 cumo peazo da TA (6 meses) Divtin cha arveiliag B
(ihjerivas a lomen praza da TA (1 ano +) Araliador

A, Oue mota voré daria hoje para as snas hahbilidades nas ¥ dreas listadas abaiso, comdderando o nso do sen dispositivo de TA atual oo ocatro
i s

*Prara o itens -0 oangee & sespots mais sdeguaids (1 pa ceim e and 5 para eesekeane)

M eolis Mower & DUEd o e d O oo da T que 32 usi & o & nebevadne Opor exesplo: " drules de gm0 pressern bohs “wisso’].
+Esrieva sl de s (=) 0 Sipai onde vied Sipea presise de mus depositivi de TR @ longp e podating e (por csanpln; ool (el o s
{+} 50 vord mapers prevmar de bodes s forbes dusale o prdsme mo). Esoweva um small de meso -] oo sspages onde vood erpers. dounuir o separie, o 0]
oade vord sapena g o e digpodinwede TA deweiin R o Ses0 o0 kg0 do Pt w0

Hiilim Lot Excelime Mo di Mrialna ks |, Wi
Dhisgesitivn (-, Peamisa-cer da nw-smis
Foarmisi (81

L. Wiz u] } oz 03 04 os
1. Andighe Z1 C2 3 o4 0a
1. Linguagem n] } o2 03 04 o5
4, Compreeasio, Moo Z1 up: 3 4 05
5. Fiawea Uooga, oesatfosia, v, diipocigiol u] } I 03 04 05
6. Uso da paire rderod o congo (qnadnl perase._ pésh u[l i 03 04 O3
7. Prmeruas £ s 864 dedos o1 oz 03 o4 O3
3 Lo ds pane spencd do erpd (beagod, oaboos, boandss) ufl ] 03 04 05
9. Mobilidads (ehejm demn D oo sm) u]| oz 03 04 Os

R, thunnio voct estd satisfetio, atnalmenie, com as seguinies firems?
& Para od wens 10-2] saargee & sedpodtn maes adeguads (dé 1 pamndamm_rrm- & ald § pors wiil sliifedne.
Chuams alo oe 3 ilens mis omportante: gara voot T Comsaderando in oréa dreas mas spartanies para vock, margque em andem de prioddade 19,3 ¢
30w s s N Enes (17 = mées imparmaaneh, Deims g onreas linhies em heand
Fowa 0o 3 ie0s 1655 S0MHIMUES L) ¥008, STeVR 10 cipaeo 20 1ada, o principais oletioulos ¢ Darreieas que voek culreata,

Blarita 1 min Fhsticulos' BEarreiras
Satisleite Sadisfriin Satisfeitn  imporianses
10 Cuidado pessoal £ strodade dondsneas [mi | (ur ] o3 ol o3
11. Corforis fises ¢ tem-esian’'aisfaga cd [nr ] [a}] o4 k]
12, Gaide em genal cd o2 1] jut 3 o5
13, Laberdade d i cinle esepa [ | C2 e juf ] jmtl
14, Primepagio qi strnflales desjaitat [mi | o2 o3 o o3
15, Smessnd salioleeas ol sl i | oz Z3 it [ ]
16, Condagin Profitsional Perensial [mi | o2 o3 jut} o3
17, Bflopims; faninliares cd [ur ] [a}.] ol [nf]
18, Rl o Mrealis PoOneion, Bl {mi | oz o3 -4 o35
19, A SIS ks i [Eaalis) C1 0oz Z3 Z4 O35
). Fazer pame. pednsoed. Wil comitdo mi | o2 o3 juz | [mk]
1. B entar emoeional [mi ] [ar] [} ] o4 [=E]

Por favor, marque todas afirmativas sbaizo que deserevam voo#, Marque omenie squelse que freguemements oo peraimens

L. o apliquem a voed ¢ ignore aqueelas que oo rarqmeRne o sveca e aphiquem A vocl

_ 3. Ea eshia o apmo gee on quens ca oemks faeslis — 1i. Ex sl pou calieo s pacwrsin _ 4. Ex acho qan & ecnclopis § sy,

C 1. Ea o oqm pucis iz mom C M. Ex firs Segun sl e Sam s, 2 45, Ex pafis viver wm auiio de vids suss e,
u} HE--:ﬂmlﬂorhm:n-hﬁrn 25, Em worn wbckorcnpLinades, Z 4k, En mow cropmimno

_ ¥5 Fa nils fenhe cories de quem e wrm apern C %.Ea - e TR 47 Fréegermerere re nrie pelsds s wan
C 3= Ea dempo i i ook ow bbb Z 37, slipka vda brm propesio n ugoicads. — 4. Ex romgps o-gon om propasis fum

O xm M Ew possirinis ssia sooidks. T 45 Ex diug tinsc
:HElﬂ'uwﬂnmm_m Z 30 En guere man ueependenes. _H'Elbu.lc-l:wrﬁnnmqhwm

T ¥ Eafim & dron e ' F R i aube rmathor de e wa preena. 51 Fn e v Foacn rdad
T 30 Emom gun, e gl 01 PRI B BRI 4. [ prain da e Snsiian Z 31, Exmenko Tru boa SELGS DL e SR S

T M. Fa sou curkoes o asimads oot oolss BOVEE. T 42, B sow mapooakvell s cordld vl O 5. B wija F

C 1 Ea 4 dr. 8 wirgm bpatr 431 Ea peralrenie evion ssin e com rechy vk C 54 Endenbo oron sonm g s qeess reslee
T3, o coimme i e

I ————
ALVES, MATSUELRA SCHERER. 20006 : ALVES, FACHIN, 2018 Capyright assigned by et aite For Matching Persan and Techno b
1

I G



ANEXO VII — ATDPA Br - Formulario do Dispositivo — Inicial

AVALIACAO DE TECNOLOGIA ASSISTIVA- PREDISPOSICAO AO USO

INICIAL ATD PA- Br FORMULARIO 2
2DE2 Para Comparar Dispositivo e Obter Resultados Desejados DISPOSITIVO
Nome Idade
Objetivos a curto prazo da TA (6 meses) Data da avaliacao,
Objetivos a longo prazo da TA (1 ano +) Avaliador.

INSTRUCOES: Escreva o nome de cada dispositivo que vocé estd considerando no espago abaixo de “Dispositivo™. Observe o exemplo dado.
Classifique cada dispositivo de TA considerando os 12 itens (A-L) de acordo com a escala abaixo. depois circule os 3 itens ( A-L) que mais
importam para vocé. Escreva a classificacdo nos espagos apropriados.

5 =0 tempo todo (100% do tempo)
4 = Frequentemente (aproximadamente 75% do tempo)
3 = Metade do tempo. neutro (aproximadamente 50% do tempo)

2 = As vezes (aproximadamente 25% do tempo)
1 = Nunca (0% do tempo)

0 =Nao se aplica.

Questio

Exemplo:
Bengala de 4
apoios

Dispositivo 1:

Dispositivo 2:

Dispositivo 3:

(nome do dispositivo)

(nome do dispositivo)

(nome do dispositivo)

=

[Este dispositivo de TA me ajudard a alcancar meus|
lobjetivos (incluindo os objetivos primdrios da TA|
lescritos acima)

[Este dispositivo me beneficiard e melhorard minhal
qualidade de vida.

[Eu estou confiante que eu sei como usar este|
dispositivo e suas variagoes.

[Eu me sentire1 mais seguro (em seguranca, seguro def
imim mesmo) usando este dispositivo de TA.

[Este dispositivo se encaixard bem A minha rotinal
diria

[Eu tenho capacidade e vigor para usar este dispositivol
sem desconforto, estresse ou fadiga.

[Ha suporte, assisténcia e acomodagdes para o uso bem|
sucedido deste dispositivo.

[Este dispositivo se encaixara fisicamente em todos os|
ambientes desejados (carro, sala de estar etc.).

=om @ M m O O W

[Eu vou me sentir confortivel (nao vou ficar
iconstrangido) usando este dispositivo perto dos meus|
amigos.

=

I[Eu vou me sentir confortivel (nao vou ficar
constrangido) usando este dispositivo perto dos meus|
familiares.

[Eu me sentirei confortivel (e niao vou ficar
lconstrangido) usando este dispositivo na escola ou no|
trabalho.

[Eu me sentirei confortivel (e nao vou me senti|
lconstrangido) usando este dispositivo na minha
- dad

o o s MWGJ;@EQN .

ITOTAL (somade A—L)

47

Revise cada pontuacio total acima. O dispositivo com a pontuacdo mais alta € o mais elegivel (nimero maximo de pontos = 60). Entretanto,
quando a pontuagdo total dos dispositivos for proxima, deverd ser dado maior peso a soma dos trés itens marcados como mais importantes.

IDISPOSITIVO SELECIONADO: [

[Profissional: IContato:

Telefone:

ax:

Fabricante:

|Modelo:

IData de Entrega :

Custo:

[Financiador:

[Notas/Documentages:

Quanto tempo o dispositivo derd as idades da pessoa (Anos)

(Meses)

(S )

COMENTARIOS E ANOTACOES:

ALVES, MATSUKURA, SCHERER, 2016 ; ALVES, FACHIN, 2018

Copyright assigned by Institute for Matching Person and Technology
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ANEXO VIII - ATDPA BR — Formulario do Dispositivo — Follow up

I .ﬁ.‘nmﬂ DE TECHOLOGLA ASSISTTVA- PREPDSII;A.CI AD T30 ATD PA Br

AVALTACAD DE TECKNOLOGIA ASSISTIVA- PREDIEPOSICAC AD USD

AT PA- Br

FORMULARIC DO CLIENTE

Ruzies Para Nao Usar umn o mals Dispositivos

Mo [idaue
Objetivos a curio praeo da TA (6 meses) Dt cda
Djeriviod a longo prazo da TATL ano +) Avaliadon

INSTRUGOES: Ezcreva o name de cada dispositiva gee vocé esti considerando no sspagn sbama de Disposifive. Obaseve o exengilo dado.
Clissziliges cola dizpocative considerando o8 12 ikms (A-Ly O seomdo oomn & el dida shaiko depiis cinsuls <5 3 dkais (ALY (s niams inygsetan para

ok, Exereva a classificagiio noa capagor aproprisdos:

5 =0 rempo 1odo (LM% do pempo)
# = Ceralmente (por volta e 75% do tempod
3 = Metade do tempo, Benro (por voli de 5% do empo)

2 = A vezes {por volta de 287 do v

1 = Munga (0% do temps)
0l = W30 se aplica.

Ohestio

Exenylo: Dispositiva 12
Bengala

Dizpositiva 2

Dispositivo 3o

de 4 apoios (racemn cha i

i & 4

(el ot L

Dusniss horss por dea ew  aposlssesic use e
[daspositivo..,

12 s

o de 1A emd mie ajudaeedo a af O TR
0 disposad T, 0 aleang:
chetivos (incheindo oo objetives a sure prazo da T

Exdlus aqima)’
te dispozitiva wm mw beneficiado & melhoros minha
plalidade de vda®

Fu estom ooaflaste que esion obeendo o asimimo do
i spesaitive o de weus oosspoantes”

0 eslon e sentindo mass seguse (oo de oo mesimng
ko crie dispasitive?

s disposinve se encaixa J nuha roosa”

[Eu traho habilidades e snergia pam ssar este dispositiva
ko descondorio. ssiresse ou fadiga?

Eu ek . B & dagies par 6er o

= ]

dispositivo com sueessn?

o) &y M| M| ] 3] =

e Mapoal P ixa fed PEmET e
ientes desajador (eamo, sy & estar oto, )7

—

o ripto sonfordvel (ndo me Nt comsirangido)
s cane HEpoKiye peme dos seus figmliaes™

me simn confortivel (pfio me minto constrangido)
ks cane HEpoKnye pere dos seds andgos”

Fu me sioto confertivel [mfo me oo constangido
usancho s Hsposiive ua esoola on o teahalke?

T Fu mw seare coafoecivel (ufo me s consteangide)
o crie dispositive na wes coumidade?

TOTAL froma e A - L

47

REVISE AS PONTUACOES ACIMA_ Em geral. quacto mais alta a poatungio toiad (ponhigdo mixima = 60}, mais satisfeiio o
nsErio & mais wtil o dispositivo. Entretanto, guando mmiltiplos dspositives estio ssado comparados e o mimero tokal de pondos de
cacla um & praxmmo, mais peso deve ser dado ans tmés irens cironlados coma serco mais mmportanies.

COMENTARIOS E ANGTALOES:

ALVES MATHIKURA, SHERER. S0010 ; ALVES, FALRIN, d01E
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ANEXO IX — Avaliagdo da Satisfacdo do usuario com a Tecnologia Assistiva de

Quebec (QUEST 2.0)

Avaliacio da satisfacio do usuario com a
Tecnologia Assistiva de Quebec

1 2 3 d 5
1 fizi Pona Bl b cra Hustanie Tatalmenls
aulisfiila

B-Quest (1.0) RECURSO DE TECHOLOGLA ASSISTIVA
Chaal & o sen grau de satisfacio com: (continuacial
Recursa tecnaoldgicn: B n eliehein d . logis
Mome do usadcio: ascaistiva [a g A T
Data da nu]i:q.in: st el edea] ¥
Ot Ll e i a2 8§ 4 =
0 ohjetivo do questiondcio QLUTEST & avaliar o gran de satisfa SERVIDOSE
o com sew recurso de tecnelogia assistiva & 08 servigns re Graal £ o sen gran de satisfagio com:
lacionados que vool uspw O questiondrio congiste de 12 itens P | o [ 5
de satisfagia. g e rsprerad prk gual v olileve o
T e i ialiva P
= Para cada wm dos 12 itens, avalie sua sitisfacio com o re Cromem L 1 2 3 4 5
curso de tecnologia assistiva e os servigos reladionados B <ok i & weidstlacly tcadca
. = i [ i) p lis prara o seu
gue experimentoa, usanda o seguinte escala de 1a 5 o Secmcingia. sssistesT
G ik 1 % 5 4 =5
1 2 3 1 - i wyukilede dim serviges profisionsis
I nsatisfcin Ptz Faizn ou Bastenle  Tobslmenbs {Enf i Fi]) que vk 1
i Gtk - el sy ey e e s als Remedogia
SaiGaeliv et iva
Coiemilinio: 1 5 &% 4 =5
= Circule cu margue o nimero que melhor descreve seq i o servigm e pacl {mervigrn
grau de satisfagio com cada um dos 12 itens. de suparte axtinuos) reochidos par o sco
= Miodeize nenhuma pergunta sem resposta. ! dopia wodstivu®
Crotmremthirioe: 1 5 &% 4 =5

= Em caso de algum item com o qual vock ndo tenha ficadao
“tofalmente satisfeita”, comente na segiio comentdrios.

Dhrigado por completar o questionino QUEST.

i 2 3 4 a3
[ et isdfedto: Piosiiay Main ou EBwstants  Tutalmeate
o saleita -
watialcita

RECTUTRSO DE TECROLOGLA ASSISTIVA
(ruzl & o sew graw de satisfacio com:

i- as dimenstes (bamanka, altura,

F L ] 4 il
teincliyia assiaival
Comenbi ross 1 2 5 4 5
2 | i lisgin
s tivad
Cosrmenbh rioss 1 2 3 4 5

3. u Mucilidede de ajustar (fizer, afvelar)

as purtes do e pesurss de tecnclogia

i livad

Comenti rioss 1 2 3 4 5
4-u hilidede = a mey i

Cosrmenbh rioss 1 2 3 4 5
5- & durabilidede (forgs e resisbincn e

Lezeps o smu 1 g

asewintivu

Conme bl riass 1 3 3 4 5§
Eo a feciliciele de dsa do sen recarssde

teincliyia assiaival

Comenbi ross 1 2 5 4 5
T confirto do s reoerso de baenologia

s tiva

Cosrmenbh rioss 1 2 3 4 5

= A seguit, consta uma Bsta com os mesmos 12 itens de sa
Bsfagiio. ERCOLHA QS 3 ITENS que vool considera os mais
impartantes. Assinale um X nas 3 opgies de sna escolha.

1) Dimenstes [ #) Confortn [

2) Pesn [] ) Eichcia ]

) Ajustes ) Entrega [

4) '-':‘egl.tm.nr;.aI:l 10} Reparos/assisténeia téonic D

5) Durabilidsde (1 1) Servigns profissionais [
) Pacilicde de s [ 12) Servigos de :n:r.vmpanh.:mmtnlj

B-QUEST
Folha de pontuagio

Esta pdgina destina-se § pontuagio de suas respostas.

NAQ ESCEEVA NESTA PAGINA

= Mimero de respostas inwilidas

[ ]

= Pontmgdo subtotal de Recurse I:l
Nos itens de @ a B, acrescents a pomtuagio das respostas vé-
lidas & divida essa soma pelo mimers de itans validos nesta
ascala.

= Pontuagdo subtotal de Servigos |
HNositens de o a 1z, acrescantas a pontuagao das respostas vi-
lidas & divida essa soma pelo mimers de itens validos nesta
ascala,




- Total QUEST,

Mos itens de1 a 12, acrescanta a pomnagio das raspostas viki-
das @ divida asta soma pelo mimero da ftans vlidos.

= s tris itens mais importantes de satisfacio:
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APENDICES

APENDICE | — Questionario de Caracterizacdo do Usuario

E! UnB |BJcerere

Questionario do Usuario

Secao |- Caracterizagdo do usuario de Tecnologia Assistiva

Data: / /

Nome:

Telefone: Data de

Nascimento: / /

Idade: Sexo: Estado Civil:

Mora em qual Regi&o:

Profissdo/Ocupacao:

Esta trabalhando atualmente?

Possui renda superior a (1), (2), (3), (4) ou mais salarios minimos?

Possui algum auxilio do governo?

Possui filhos? ( )N ( )S, Quantos?

Diagnostico:

Tempo de Diagnostico:

Modalidade esportiva que

pratica:




Tempo de prética no esporte:

Treina quantas vezes na semana?

Ja era atleta antes?

Como se desloca para os treinos?

Participa de competi¢cdes? Se sim, quais foram suas 3 ultimas

colocagbes?

Possui financiamento/ patrocinador?

Quiais as principais barreiras arquitetonicas enfrentadas?

Tecnologias Assistivas que utiliza no

esporte:

Tecnologias Assistivas que utiliza nas Atividades de Vida Diaria:

Tem carro adaptado?

Faz acompanhamento com algum profissional da saude? Se sim, qual especialidade?
Quantas vezes na semana?

Secdo I1- Tecnologia Assistiva
1- A TA influencia positivamente seu desempenho no esporte?

Sim ( )ndo ( ) Em que?

2- A TA influencia negativamente seu desempenho no esporte?

Sim () Nao () Em que?

2- Vocé acha que precisa adaptar sua atual Tecnologia
SIM () NAO () Qual?

3- Precisa de uma nova TA?



Sim () Nao () qual?

4 - Qual a TA ideal que vocé conhece que utilizam na sua pratica esportiva?



