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RESUMEN

El presente articulo tiene por objetivos, a) Presentar la Terapia Ocupacional como disciplina a través
de una breve resefa sobre el concepto y los fundamentos de la misma. b) Posicionar a la Terapia
Ocupacional como disciplina de reciente creacion en Bolivia, en el seno de la Facultad de Medicina,
Enfermeria, Nutricion y Tecnologia Médica de la Universidad Mayor de San Andrés, siendo que en
el mundo esta profesién cumplié un siglo de existencia en el afo 2017, por lo que se considera
importante valorizar el hito histérico de creacién del programa en nuestro pais.

FUNDAMENTOS DE LA DISCIPLINA DE
TERAPIA OCUPACIONAL

Distintas perspectivas y Dominio de la Terapia
Ocupacional.

Las distintas perspectivas actuales de la Terapia
Ocupacional proponen diversas aproximaciones
a lo que es el concepto de Terapia Ocupacional.
La AOTA, Asociacion Americana de Terapia
Ocupacional (2010) en su Marco de Trabajo
para la practica de Terapia Ocupacional, define
la Terapia Ocupacional como: “La contribucién
que define la Terapia Ocupacional es la
aplicacion de valores centrales, conocimiento y
habilidades para ayudar a los clientes (personas,
organizaciones y poblaciones), a comprometerse
con las actividades diarias u ocupaciones que
ellos quieren y necesitan hacer de forma que
apoyen la salud y la participacion.” (p. 5)

La WOFT, Federacion Mundial de Terapia
Ocupacional, (2012) define a la Terapia
Ocupacional como una disciplina que promueve
la salud y el bienestar a través del uso terapéutico
de la ocupacién. El principal objetivo de la Terapia

Ocupacional es capacitar a las personas para
participar en las actividades de la vida diaria. Los
Terapeutas Ocupacionales logran este resultado
mediante la habilitacion de los individuos
para realizar aquellas tareas que optimizaran
su capacidad para participar, o mediante la
modificacién del entorno para que éste refuerce
la participacién.

Segun la ENHOTE, Red Europea de Terapia
Ocupacional en Educacién Superior (2012), ésta
utiliza el enfoque centrado en el paciente para
capacitar el desempefio ocupacional y promover
el bienestar dentro del entorno para poder
incrementar la calidad de vida.

Analizando estas tres definiciones, encontramos
paralelismos y distinciones entre ellos. En primer
lugar, cabe destacar el hecho de que las tres
definiciones indican que el tipo de intervencion
de la Terapia Ocupacional esta vinculado a la
ocupacion, aunque discrepan en el resultado
de esa intervencion pues tanto la AOTA como
la WOFT hablan de la busqueda de la salud
y la participacion mientras que la ENHOTE
pone el énfasis en alcanzar el bienestar y la
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calidad de vida. Unicamente la WOFT incluye la
modificacién del entorno como una intervencién
de Terapia Ocupacional digna de ser mencionada
en la definicibn pues la considera esencial
para promover la participacion del individuo.
Estas definiciones claramente coinciden con el
Paradigma Ocupacional contemporaneo que
vuelve a poner en el centro de la intervencion
la ocupacién como via y como meta y se alejan
del Paradigma Mecanicista que reducia al sujeto
a la funcionalidad y sus partes. Aunque en este
andlisis siempre hay que tener en cuenta que las
propuestas sefialadas surgen de determinadas
perspectivas de la profesion dentro del amplio
abanico de perspectivas existentes en la
actualidad.

Ocupacional, la AOTA (2012) indica que la
declaracion general — apoyar la salud y la
participacion en la vida a través del compromiso
con la ocupacion- describe el dominio en su
maximo sentido. El compromiso con la ocupacién
de la Terapia Ocupacional incluye el aspecto
tanto subjetivo (emocional y psicologica) y
objetivo (fisicamente observable) de los aspectos
del desempefo. Los Terapeutas Ocupacionales
comprenden el compromiso de esta perspectiva
holistica y dirigen o manejan todos los aspectos
del desempefio cuando realizan la intervencion.
El cuadro N° 1, presentado a continuacion,
identifica los aspectos del dominio, teniendo en
cuenta que todos los aspectos del dominio son
de igual valor, y juntos interactian para influenciar
el compromiso del cliente con la ocupacién,

En lo referente al dominio de la Terapia SR
participacion y la salud
Cuadro N° 1
Aspectos del dominio de la Terapia Ocupacional de acuerdo a la AOTA.
AREAS DE FACTORES DEL | DESTREZAS DE PAngNES CONTEXTOS DEMANDAS DE
OCUPACION CLIENTE EJECUCION EJECUCION | ENTORNOS LA ACTIVIDAD
Actividades de Valores, Destrezas Habitos Cultural Objetos
la Vida Diaria creencias y sensoriales y Rutinas Personal utilizados
(AVD) espiritualidad perceptuales Roles Fisico y sus
Educacion Funciones del Destrezas Rituales Social propiedades
Trabajo cuerpo motoras y Temporal Demandas de
Juego Estructuras del praxis Virtual espacio
Ocio/Tiempo cuerpo Destrezas de Demandas
Libre Regulacion sociales
Participacion Emocional Secuencia y
Social Destrezas tiempo
Cognitivas Acciones
Destrezas de requeridas
comunicacion y Funciones
sociales del cuerpo
requeridas
Estructuras
del cuerpo
requeridas

Es importante definir todas las dimensiones
del dominio de la Terapia Ocupacional para
comprender el perfil y el rol especifico de esta
profesion que se centra en lograr que el individuo
sea independiente en las areas de la ocupacion
a través de la busqueda de la mejora del
desempeno en las destrezas de la ejecucién,
modificando los patrones de la ejecucién y
siempre respetando los factores propios de
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cada paciente. Para ello el terapeuta analiza
los factores de la actividad en busqueda de las
discrepancias entre las destrezas de ejecucion
y las demandas de la propia actividad, con el
fin de compensarlas a través de la adaptacion
de la actividad o la utilizacién de estrategias de
modificacién del entorno, prescripcion de ortesis
y/o ayudas técnicas. De este modo, la AOTA
nos presenta el dominio de Terapia Ocupacional
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de forma sucinta y visual en este cuadro para
comprender el modo de proceder del profesional
y sus herramientas.

Procesoy Principios de la Terapia Ocupacional:

La Asociacion Americana de  Terapia
Ocupacional, AOTA (2012) define el Proceso de
Terapia Ocupacional como “el modo en que los
profesionales de Terapia Ocupacional ponen en
practica sus conocimientos para proporcionar
servicios a los clientes. Este proceso incluye
evaluacién, intervencion y seguimiento de los
resultados, sucede dentro de la competencia
de la disciplina, y requiere colaboraciéon entre el
terapeuta ocupacional, el asistente de terapia
ocupacional y el cliente. Los profesionales de
terapia ocupacional deben poseer la titulacion
apropiada y asumir las normas éticas, las leyes
existentes y los reglamentos exigidos para cada
etapa del proceso de la terapia ocupacional.”

Dentro de este mismo Marco de Trabajo de
la Terapia Ocupacional de la AOTA (2012) se
desarrolla de forma extensa cada fase del
proceso de Terapia Ocupacional, a continuacion
se desarrollan de forma sucinta:

Evaluacion: El Terapeuta Ocupacional evalua lo
que el cliente quiere y necesita realizar, puede
realizar y ha realizado previamente, e identifica los
factores que actuan como apoyo o limitacion a la
salud y la participacién. La AOTA propone que los
dos instrumentos fundamentales de la evaluacion
en Terapia Ocupacional son el Perfil Ocupacional
y el Analisis de ejecucion ocupacional, asi como
otros instrumentos de valoracién estandarizados.

Intervencion: “Consiste en facilitar la participacién
en la ocupacion relacionada con la salud a través
de las medidas adoptadas por los profesionales
de terapia ocupacional en colaboracién con el
cliente. (...) La intervencion se provee para ayudar
al cliente a alcanzar un estado de bienestar
fisico, mental y social; para identificar y lograr
aspiraciones; para satisfacer necesidades vy
para cambiar o hacer frente al entorno en el que
participa.”

Resultados: Tal y como se indicaba en el dominio
de la Terapia Ocupacional disefiado por la
AOTA, el resultado esperado de la intervencion
de Terapia Ocupacional es “apoyar la salud y la

participacion en la vida mediante el compromiso
con las ocupaciones” para tener claros los
resultados obtenidos por el cliente, el terapeuta
ocupacional evalla los resultados observables en
relacion al desempeno ocupacional del cliente.

A la vista del proceso de Terapia Ocupacional
se puede concluir que es similar al proceso de
intervencién de otras profesiones bio-sanitarias
vinculadas a la rehabilitacién, e incluso a algunas
profesiones sociales como el Trabajo Social.
Sin embargo, lo que diferencia a la Terapia
Ocupacional de todas ellas es el uso de la
ocupacion como via para lograr la participacion
e independencia del sujeto. Si bien la Terapia
Ocupacional evalla para conocer los aspectos
conservados y las necesidades del sujeto lo
hace desde el punto de vista del desempefio
ocupacional que esa persona presenta y desea
alcanzar. Asi mismo, la Terapia Ocupacional
interviene, habiendo establecido previamente los
objetivos de intervencién en base a los resultados
de la evaluacion y otra informacion del sujeto y
seleccionando las técnicas y actividades mas
propicias para la consecucion de dichos objetivos,
pero discrepa de otras disciplinas en el uso de
la ocupacion como medio y como fin para lograr
la participacion y salud del cliente. La Terapia
Ocupacional también analiza los resultados de su
intervencién y hace seguimiento, pero siempre en
busqueda de la integracion plena de la persona,
tanto a nivel social como laboral/educativo, y su
independencia en la realizacién de las areas de
la ocupacién. Ese es el resultado 6ptimo de la
Terapia Ocupacional, una profesién con caracter
y cimientos propios que no deriva de otras ni
las complementa, sino que busca la mejora en
un area particular y uUnica del ser humano: su
naturaleza ocupacional.

Enloreferente alos principios que guian la practica
de Terapia Ocupacional, Willard y Spackman
(2015) desde el Paradigma Ocupacional
Contemporaneo, establecen cuatro principios
que guian la practica de la Terapia Ocupacional,
estos son:

1. Practica centrada en el cliente: “En el centro
de la Terapia Ocupacional esta el compromiso
de concentrarse en el cliente como agente
activo que busca lograr importantes
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actividades cotidianas” Para cumplir con este
principio, los terapeutas ocupacionales deben
tener la voluntad de entrar en el mundo del
cliente con el fin de crear una relacién que le
estimule a mejorar su vida de formas que sean
significativas para esa persona.

2. Practica centrada en la ocupacion: “La terapia
ocupacional contemporanea destaca la
participacion ocupacional. Los clientes buscan
la terapia ocupacional porque necesitan
ayuda para participar en las ocupaciones
que valoran. (...) La practica centrada en la
ocupacion se concentra en las ocupaciones
significativas seleccionadas por los clientes y
realizadas en sus ambitos tipicos.”

3. Practica basada en la evidencia: Esta practica
basada en la evidencia “implica ser capaz
de integrar la evidencia de la investigacion
en el proceso de razonamiento clinico
para explicar el fundamento que subyace
a las intervenciones y predecir resultados
probables”

4. Practica culturalmente relevante: Se introduce
la idea de que la Terapia Ocupacional se
compatibilice con el entorno social, politico
y cultural en el que se lleva a cabo la terapia
para que ésta sea eficaz.

Es muy importante que Ilos Terapeutas
Ocupacionales sean unanimes en el desarrollo
de su profesion contemplando los Principios
de la misma. Muchos han considerado el libro
Terapia Ocupacional de Willard y Spackman
como un gran referente en este sentido por
estar ampliamente desarrollado y continuamente
revisado para su actualizacién. Los principios
que aqui se proponen son de suma relevancia. El
Terapeuta debe construir junto al cliente el plan de
intervencién teniendo en cuenta sus preferencias
y necesidades sentidas para que el conjunto de la
planificacién tenga sentido y significado para él,
de este modo la adhesién a la intervencion sera
amplia. La practica centrada en la ocupacién es lo
que diferencia a la Terapia Ocupacional de otras
profesiones de la rama de la rehabilitacion y se
vincula al Paradigma ocupacional contemporaneo.
La practica basada en la evidencia por su lado
ayudaallaprofesion acrecer en sufundamentacion
cientifica y respaldada por la investigacion, lo
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cual la fortalece y contribuye al mismo tiempo a
que los profesionales cuenten con la justificacion
de sus intervenciones ante otros profesionales,
los clientes y sus familias e incluso instancias
superiores sanitarias o legales. En ultimo lugar,
la practica culturalmente relevante aleja a la
profesion de los colonialismos interventivos pues
respeta el contexto sociocultural del usuario
y busca enfocar la intervencién hacia lo que
es culturalmente importante para él desde el
respeto y la valoracién de las diferencias como
enriquecedoras.

Sin embargo, desde el Paradigma Ocupacional
Social desarrollado en Latinoamérica, se
proponen otros principios que guian la practica de
Terapia Ocupacional y que vienen a sumarse a los
anteriormente citados. Navarrete y colaboradores
(2015) elaboran estos principios:

Establecer como eje de la profesidon los
Derechos Humanos “desde una perspectiva
colectiva y comunitaria que se oriente hacia
la justicia y la inclusion social” (p.20) para
que pueda por medio de sus practicas en
educacion, investigacion e intervencion
tratar de eliminar las desigualdades sociales
existentes en la actualidad. De este modo, se
trata de una practica transformadora que se
aleja de reproducir sistemas de opresion.

Alejarse del individualismo, considerando a
los usuarios de Terapia Ocupacional como
“sujetos colectivos que en sus practicas
ocupacionales se constituyen en personas de
derecho” (p.26),

Rescatar y poner en valor durante la practica
de Terapia Ocupacional lo diferente y lo
participativo, con una mirada de respeto y
comprension de lo intercultural.

Intervenir en Terapia Ocupacional desde lo
social, definido como: “un campo relacional
histéricamente constituido, situado, concreto,
con relaciones  econdmicas  sociales
especificas, con una cultura particular” (p. 40).

Desarrollar desde la profesién de Terapia
Ocupacional  investigaciones, modelos y
herramientas que se adapten de una manera
mas Optima a lo social y comunitario.

Todos estos principios son especialmente
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valiosos en el contexto sanitario actual
del Estado Plurinacional de Bolivia pues
se tiende mas a la intervencion centrada
en el servicio/profesional desde el Modelo
Biomédico. Los nuevos Terapeutas
Ocupacionales pueden tender a centrar
la intervencidon en aspectos funcionales
buscando la validaciéon de médicos vy
fisioterapeutas perdiendo la riqueza de
centrarla en la ocupacion, en lo social y
en lo comunitario. Asi mismo, en nuestro
medio es comun, debido al gran numero
de usuarios, repetir intervenciones o
aplicarlas sin una investigaciéon previa de
su fundamentacién en la evidencia y asi
mismo se olvida lo cultural, tratando de
equiparar todos los procedimientos con
los principios de la poblacion mestiza y
en muchas ocasiones infravalorando los
aportes de las culturas como la aimara y
la quechua.

La Filosofia de la Terapia Ocupacional

Willard y Spackman (2009), desde wuna
perspectiva mas anglosajona y ligada al
Paradigma Ocupacional Contemporaneo, definen
la filosofia de la Terapia Ocupacional vinculada
a tres conceptos fundamentales: la ontologia, la
epistemologia y la axiologia.

La ontologia: /Qué es mas real para la terapia
ocupacional? “Los seres humanos, que cambian
constantemente, interconectados con entornos
siempre cambiantes, ocupan el tiempo con
ocupaciones en constante cambio y, de este
modo, transforman - y son transformados por -
sus acciones, entornos y condiciones de salud.”

(p. 38)

La epistemologia: ;Qué es el conocimiento en
terapia ocupacional? “El conocimiento acerca de
la ocupacién es primordial y sirve como el tema
clave que integra todos los demas conocimientos.
El conocimiento se ensambla en la siempre
cambiante situacién de la practica, para ellay con
ella; por lo tanto, la esencia del conocimiento fluye
y esta supeditada al momento en el que surge la
practica.” (p.40)

Axiologia: ¢Cudl es la accién correcta en terapia

ocupacional? “La practica implica la colaboracion
con los clientes como un todo para lograr una
participacion significativa y satisfactoria en la
ocupacion y, asi, el potencial 6ptimo, el bienestar
y la salud.” (p.42)

Para que las nuevas generaciones de Terapeutas
Ocupacionales bolivianos logren instaurar la
profesion con una base sélida y sin intrusiones
externas de otras profesiones, deben tener
presente la ontologia, epistemologia y axiologia de
la Terapia Ocupacional. De este modo, entenderan
que lo verdadero para un Terapeuta Ocupacional
es la naturaleza ocupacional del ser humano, que
el conocimiento que deben valorar y desarrollar
es el de la interrelacién entre la ocupacion y la
salud y la participacién y que el modo correcto
de actuar debe incluir la colaboracion del os
clientes para que logren participar de modo
satisfactorio y con ello alcanzar un mayor grado
de salud y calidad de vida. Sélo asi podran
mostrar y defender su quehacer mientras ayudan
al crecimiento de la disciplina desde los aportes
de la Terapia Ocupacional boliviana.

Desde la perspectiva del Paradigma Ocupacional
Social, desarrollado en la actualidad
fundamentalmente en Latinoamérica, son otros
los nuevos principios filoséficos de la profesion.
Morrison y colaboradores (2011) indican que
dichos principios son:

La Teorias de Naturaleza Ocupacional del
ser humanodesarrollada por Ann Wilcock, que
se basa en la relacion del ser humano con el
ecosistema, su medio ambiente y la politica. Esta
relacion debe sertenida en cuenta por el Terapeuta
Ocupacional para brindar a su intervenciéon de un
caracter ecoldgico y social.

El posicionamiento epistémico y Ila
contextualizacion social de la practica de
Terapia Ocupacional propuesta por Michael
Iwama, creador el Modelo Kawa, para entender a
los sujetos tratados por Terapia Ocupacional con
caracteristicas culturales diferentes

La perspectiva politico- social de la Terapia
Ocupacional desarrollada por Frank Kronenberg,
Salvador Sim6 Algado y Nick Pollard, por la cual
el Terapeuta Ocupacional debe conocer y actuar
teniendo en cuenta e influyendo sobre los grandes
problemas actuales.
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La Filosofia de la Ocupacién Humana que
“propone una nueva perspectiva sobre la
metodologia, estructura e identidad de las teorias
cientificas, ademas de permitir la introduccion
de estudios desde la perspectiva de género
o0 indagando en la epistemologia inicial de la
profesion, la que no ha sido completamente
reconocida por la TO o que devela como la
Ocupacién, al ser un constructo, establece la

REFERENCIAS

interdependencia entre el sujeto y la construccion
de la realidad, o cdmo son necesarias y
fundamentales las metodologias innovadoras
de educacion en la formacion de profesionales,
desde los supuestos ontologicos de la disciplina
0 como el estudio de la filosofia pragmatista
permite un posicionamiento tedrico coherente
con los fundamentos que dieron origen a la TO
que comprendemos hoy”.

AOTA - American Occupational Therapy Association. Occupational Therapy practice Framework: Domain
and Process. 2da Edicidn. California, Estados Unidos. 2008.

ENOTHE - Red Europea de Terapia Ocupacional en Educacion Superior. Definicion de la Terapia Ocupacional.
2012. Definicion de la pagina oficial de internet disponible en http://www.enothe.eu/index.php.

Morrison, R. y cols. La Filosofia de la Ocupacion Humana y el Paradigma Social de la Ocupacion. Algunas
reflexiones y propuestas sobre epistemologias actuales en Terapia Ocupacional y Ciencias de la Ocupacion.
Revista Chilena de Terapia Ocupacional. Vol.11. 102-119. 2011.

Navarrete y cols. Terapia Ocupacional y Exclusion Social: Hacia una praxis basada en los derechos humanos.
1era edicion.Editorial Segismundo. 2015

Willard and Spackman. Occupational Therapy. 12vaedicion. Philadelphia, Estados Unidos. Ed. Panamericana.
2009.

WFOT - World Federation of Occupational Therapy. Definicion de la Terapia Ocupacional, 2012. Definicion
de la pdgina oficial de internet disponible en http://www.woft.org/Aboutus/AboutOccupationalTherapy/
DefinitionofOccupationalTherapy.aspx

Revista "Cuadernos" Numero Especial(1), 2018



