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Introduccion

El Perfil Ocupacional Inicial del Modelo de ocupacion Humana (MOHOST) se ha
desarrollado lentamente a través de un periodo de varios afos. Mi intento inicial se
caracterizd por la ausencia de rigor cientifico. A pesar de esto, muy pronto me probd ser
invaluable para mis servicios como terapeuta ocupacional. Fui capaz de utilizarlo como base
para compartir mis reflexiones con los clientes y colegas y para comunicar el objetivo de mi
trabajo a los estudiantes y al equipo multidisciplinario. De hecho, nunca lo podria haber
desarrollado si no fuera por la generosidad de Gary Kielhofner quien me dio apoyo vy
entusiasmoé a pensar acerca del Modelo de Ocupacion Humana como “propiedad de una
comunidad”. EI me contacté con Dr. Kirsty Forsyth. EI mejoramiento del disefio del
MOHOST se lo debemos a su gran entusiasmo y habilidades de investigacion. El formato
ha cambiado dramaticamente desde que comenzamos a colaborar por primera vez, sin
embargo mi vision original se mantiene igual: crear un instrumento de evaluacion simple que
cubra un rango amplio del desempefo ocupacional.

Yo trabajo en una Unidad de Agudos de Psiquiatrica y debo decir que me encuentro
con caos y desorden todos los dias. Esto me motivd a basar cualquier instrumento de
evaluacién nuevo en un modelo que entregara un marco de trabajo sélido y que me ayudara
a buscar patrones estables de comportamiento. Elegi el Modelo de Ocupacién Humana
para proveerme de la inspiracion que necesitaba porque el MOHO me parece que explica
no solo el objetivo y que hacer de la Terapia Ocupacional, sino que también la importancia
de la Terapia Ocupacional y como aborda el cambio.

Estoy consciente de que no todos comparten este entusiasmo, y se que la
terminologia del Modelo de Ocupacion Humana ha significado un desafio para muchos de
mis colegas ingleses. Espero que el MOHOST sirva de alguna manera para abordar este
tema a través de intentar utilizar lo mas posible términos comunes. Este deseo ha sido
reafirmado por la experiencia de haber trabajado con muchos terapeutas ocupacionales
dotados cuyo trabajo es mayormente intuitivo. Muchos de ellos percibian los instrumentos
de evaluacion de modelos ya elaborados con escepticismo pero me han sorprendido con
sus comentarios acerca del MOHOST, indicando que el instrumento les parecia util y
“amigable”.

Estaria dichosa si el MOHOST les fuera util en sus lugares de trabajo.
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Capitulo Uno
Bases Tedricas del MOHOST: El Modelo de Ocupacion Humana

El MOHOST se basa en los conceptos del modelo de ocupacion humana que aborda la
motivacién, el desempefio, y la organizacion de la participacion ocupacional en la vida diaria.
Esta seccion entrega una breve revision de los elementos que son mas relevantes para el
MOHOST. Para aquellos que deseen usar el MOHOST se les pide referirse al texto, A model of
human occupation: Theory and application (Kielhofner, 2002 )/ Terapia Ocupacional: Modelo de
Ocupacion Humana: Teoria y Aplicaciéon,(Kielhofner, 2004, Panamericana de la Salud) , debido
a que el MOHOST asume que las personas que lo usan estan familiarizadas con los conceptos

de este modelo.

El modelo se basa en la premisa de que el desempefio ocupacional es una fuerza
central de la salud, del bienestar, y del cambio evolutivo. El modelo visualiza a los seres
humanos como sistemas dinamicos, auto-organizados que siempre evolucionan y cambian en
el tiempo y a la participacion ocupacional continua como la base de esta auto-organizacion.
Eso significa que ser humano al participar en tareas de trabajo, tiempo libre, y de la vida diaria,

mantienen, reafirman, forman y cambian sus capacidades, creencias, y disposiciones.

De acuerdo al modelo, la participacion ocupacional emerge de la relacién entre la

persona con las condiciones del ambiente.
La Persona

La persona se compone de los siguientes componentes: a) volicion, b) habituacion, y c¢)
capacidad de desempefio.

VOLICION

El modelo plantea que una necesidad universal de hacer es expresada en forma Unica a
través del desempefio ocupacional de cada persona. Las elecciones que la persona realiza
para actuar son vistas como el resultado de la volicion. La volicion incluye los valores, la
causalidad personal, y los intereses. Estos se relacionan con lo que uno encuentra importante,

con cuan efectivo se siente uno al participar en el mundo, y con lo que uno encuentra
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placentero y satisfactorio. La Causalidad Personal, los Valores, y los Intereses se
interrelacionan y juntos constituyen el contenido de nuestros sentimientos, pensamientos y

decisiones acerca de participar en ocupaciones.

Componentes:

Causalidad Personal La causalidad personal se refiere a lo que las personas creen de
su propia efectividad. Incluye: a) conocimiento de capacidad, el reconocimiento y la actitud en
relacion a las capacidades presentes y potenciales, y b) el sentido de eficacia que incluye la
percepcion de control y del como uno controla su propio desempefo y logra resultados de

desempefio esperados.

Valores Los valores se refieren a lo que uno visualiza que vale la pena hacer, y como
cree que deberia realizar el desempefio. Reflejado en los valores se encuentra el sentido
comun que guia el tipo de vida que la persona busca. Los valores producen emociones

intensas referentes a como debe ser la vida y a como uno debe comportarse.

Intereses Los intereses reflejan tanto las disposiciones naturales como gustos
adquiridos. Los intereses incluyen: a) la disposicion a disfrutar ciertas ocupaciones o ciertos
aspectos del desempefo de estas, denominadas como atraccion y b) preferencia, que es el

conocimiento de que uno disfruta formas especificas de realizar las actividades

HABITUACION

Se refiere a la adquisicién y exhibicion de ciertos patrones recurrentes de desempefio
ocupacional que conforman la mayoria de la vida diaria de las personas. Estos patrones son
regulados por los habitos y roles. El proceso de adquisicion y repeticién de estos patrones de

desempefio ocupacional es denominado Habituacion.

Componentes:

Habitos Los Habitos permiten que el desempefio ocupacional evolucione en forma
automatica. Ellos mantienen la manera de hacer las cosas que hemos aprendido y repetido.
Los Habitos se reflejan en: a) el desempefio en actividades rutinarias, b) el tipico uso del

tiempo, y c) los estilos de desempenio (por ejemplo, hacer las cosas en forma rapida o lenta).
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Roles La participacion ocupacional también refleja los roles que uno ha interiorizado.
Las personas se identifican a si mismas como esposos, padres, trabajadores o estudiantes
cuando participan en estos roles. Estos roles en que uno participa crean expectativas de
ciertos tipos de desempefo ocupacional, y la competencia en ellos depende del ser capaz de

cumplir razonablemente con esas expectativas.

Interrelacion de Habitos y Roles:

Los habitos y los roles, juntos, nos permiten reconocer caracteristicas y situaciones en
el ambiente y responder automaticamente a ellas. Los roles nos guian a como desempenarnos
en posiciones sociales, los habitos regulan otros aspectos la rutina de un individuo y formas de
desempenfar las ocupaciones. Mucho de la participacion ocupacional pertenece a un patron
conocido de la vida diaria. La adaptacion ocupacional significa ser capaz de mantener un
patrén que sea tanto satisfactorio para uno mismo como uno que cumpla con expectativas
razonables del medio ambiente. EI MOHOST provee una oportunidad de obtener informacion
acerca de los roles que la persona ha interiorizado y acerca de como la persona los lleva a
cabo. También otorga una oportunidad de examinar las rutinas diarias en la vida de una

persona.

CAPACIDAD DE DESEMPENO

La Capacidad de Desempeio corresponde al tercer elemento de la persona que hace
posible el desempefio en las ocupaciones diarias. La Capacidad de Desempefio encierra una
relacibon compleja de capacidades basicas pertenecientes a los sistemas internos del
organismo tales como los sistemas musculo-esquelético, circulatorio, pulmonar, neurolégico,
cognitivo. Estas capacidades basicas al interactuar con factores ambientales permiten a la
persona expresar habilidades en la ocupacion. EI MOHOST no evaliua la Capacidad de

Desempenio.

El Ambiente

El ambiente impacta la participacion ocupacional a través de: a) otorgar oportunidades y
recursos, y b) creando las condiciones que desafian y demandan ciertas condiciones de

participacion en las personas.
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El ambiente se conceptia comprendiendo las dimensiones fisica, social, econdémica y
politica. La dimension fisica consiste de espacios y de objetos. Los espacios se refieren a

contextos tanto naturales como fabricados con los cuales las personas pueden interactuar.

El ambiente social incluye grupos de personas y formas ocupacionales en las cuales la
persona se desempefa. Los grupos sociales otorgan y definen expectativas para los roles y
constituyen un espacio social en el cual esos roles son desempefiados. El clima ambiental, las
normas de un grupo otorgan oportunidades y demandan ciertos tipos de desempeno

ocupacional.

Las formas ocupacionales se refieren a “las cosas que hacer “dentro de un contexto
ambiental determinado. Las formas ocupacionales son reconocibles, coherentes y
significativas para el desempenio, las que se mantienen en el conocimiento colectivo. Se han
nombrado como ‘limpieza de la casa”, “jugar a la canasta”’, leer un libro, etc.
Consecuentemente la forma ocupacional que es parte del tipico desempefo ocupacional de un

grupo es algo que los miembros reconoceran y tendran un lenguaje para describirla.

El ambiente en el cual uno desempefia ocupaciones es una combinacién de aspectos
fisicos y sociales. Estos contextos ocupacionales estan compuestos por espacios, objetos,
formas ocupacionales y/o grupos sociales que constituyen un contexto significativo para el
desempefo. Los lugares Ocupacionales pueden incluir el hogar, la escuela, universidad,
centros de educacién en general, lugares de trabajo, el vecindario y lugares de encuentro
social, de recreacion, o recursos (por ejemplo: teatros, iglesias, clubes, bibliotecas, museos,
restaurantes, supermercados, bancos y comercio). La participacion ocupacional es facilitada y

construida por estos lugares ocupacionales.

Habilidades

En nuestro desempefio ocupacional llevamos a cabo acciones discretas dirigidas a un
objetivo. Por ejemplo, el preparar café es una forma ocupacional reconocida culturalmente en
muchas partes del mundo occidental. Para hacerlo uno debe realizar las acciones de reunir el
café, la cafetera, y una taza, asir estos materiales y objetos, secuenciar los pasos necesarios
para la preparacion del café y vertir el café en la taza. Estas acciones que conforman el
desempefo ocupacional son llamadas HABILIDADES OCUPACIONALES. Habilidades son

acciones que presentan un objetivo y que la persona utiliza cuando se desempena. A diferencia
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de la Capacidad de Desempefio que se refiere a las capacidades basicas, habilidad se refiere a
acciones funcionales discretas. Existen tres tipos de habilidades ocupacionales: habilidades
motoras, habilidades de procesamiento, y habilidades de comunicacién e interaccion. A través
de la creacion e investigacion de instrumentos de evaluacion se han desarrollado taxonomias
detalladas de estos tres tipos de habilidades ocupacionales. Fisher y sus colegas han
desarrollado la taxonomia de las habilidades motoras y de procesamiento que conforman la
Evaluacién de las Habilidades Motoras y de Procesamiento (AMPS). Forsyth y sus colegas han
desarrollado la taxonomia de habilidades de comunicacion e interaccion que conforman la
Evaluacién de las Habilidades de Comunicacién e Interaccién. (Vea mas adelante para mayor

informacion de estos instrumentos de evaluacion).

El Ambiente
Identidad
Ociinacional
e N\
Volicion
Habituacion
._ 1 Participacion Adaptacion
Capacidad de Habilidades Desempeno Ocupacional
Desempefio | |

- /

La Persona

Competencia
Ocupacional

Desempeiio Ocupacional

El desempefio ocupacional se refiere a la compleciéon de una forma ocupacional. Por
ejemplo, tomar una ducha, montar en bicicleta, jugar a los naipes, hacer un pastel, pescar,

lustrar zapatos, cortar el césped, y pintar un cuarto.
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Participacion Ocupacional

La participacidon ocupacional se refiere a la participacion en el trabajo, juego o

actividades de la vida diaria que son parte del contexto social, es decir a la participacién en

roles de vida ocupacional tales como voluntario, trabajador, duefio de casa, estudiante.

La participacion ocupacional de un adolescente podria corresponder a:

« Ser estudiante

« Ser deportista

« Ser responsable de su cuidado personal

La asistencia a la escuela por parte de un adolescente es facilitada primordialmente por

las expectativas sociales y por los roles sociales asignados al adolescente.

El tipo de deportes en que un adolescente participa dependera de sus capacidades,

intereses, y de las oportunidades disponibles en el medio ambiente.

Niveles del hacer Ejemplos
Participacién Asearse Trabajar Mantener el | Socializar
Ocupacional como hogar rutinariamente
enfermera con amigos
Desempeiio Cepillarse | Poner una Aspirar las Jugar al
Ocupacional los dientes | inyeccion alfombras Scrabble
Habilidad Calibrar Hablar Alcanzar Alcanzar
Ocupacional Alcanzar Alcanzar Secuenciar | Secuenciar
Secuenciar | Secuenciar | Manipular Manipular
Manipular | Manipular Caminar Hablar
Coordinar Cumplir normas

Identidad ocupacional

Nuestra participacion ayuda a crear nuestra identidad. La identidad ocupacional se
define como el sentido de quién es uno y los deseos de llegar a ser un ser ocupacional

generado por una historia personal de participacién ocupacional. La identidad ocupacional

incluye:

. El sentido personal de capacidad y efectividad en el hacer

- Qué cosas uno encuentra interesantes y satisfactorias para hacer

« Quien es uno, definido por los roles y relaciones personales

« Lo que uno encuentra importante y el sentido de obligacion en el hacer
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. U sentido de las rutinas conocidas de la vida
. Las percepciones del ambiente personal y qué es lo que éste apoya y espera de

nosotros.

Estos aspectos son desarrollados a través del tiempo y llegan a ser parte de nuestra
identidad.

La identidad ocupacional refleja experiencias de vida acumuladas que son organizadas
en una comprension de lo que uno ha sido y en un sentido de direccion posible y deseada para

un futuro.

Competencia Ocupacional

La competencia ocupacional es el grado en el que uno mantiene un patrén de
participacién ocupacional que refleja identidad. Competencia se relaciona con expresar la
identidad en la practica del hacer. La competencia ocupacional incluye:

« Cumplir con las expectativas de los roles y de los propios valores y estandares de
desempefio

« Mantener una rutina que permita cumplir con nuestras responsabilidades

. Participar en un rango de ocupaciones que provean un sentido de capacidad, control,
satisfaccion, y realizacién personal

« Actuar de acuerdo a valores personales y trabajar hacia la obtencion de logros de vida

deseados

Adaptacion Ocupacional

La adaptacidon ocupacional corresponde a la construccién de una identidad ocupacional
positiva en conjunto con el logro de una competencia ocupacional a través del tiempo, siempre
en relacion con las oportunidades y demandas del contexto ambiental. La adaptacion
ocupacional es unica para cada individuo, dependiendo de la interrelacion entre estos tres

factores.
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Capitulo Dos
Temas Contextuales

Integracién de instrumentos de evaluacion en nuestra practica

Se ha dicho acerca del MOHOST, que no dice nada mas de lo que ya saben a los
terapeutas ocupacionales con experiencia. De hecho esto es una de sus fortalezas. Puede
revelar reflexiones nuevas en algunos momentos, y se ha encontrado especialmente util en
llamar la atencién de los estudiantes y recién graduados de Terapia Ocupacional acerca de de
aquellos aspectos de la participacién ocupacional que requieren de mayor atencion. Sin
embargo una de sus funciones principales es documentar el conocimiento que tenemos en
forma clara y sistematica, entregando un formato que permita la comunicaciéon de este
conocimiento a otros. Mas aun, cuando un grupo de terapeutas ocupacionales usa este
instrumento de evaluacion, el objetivo de Terapia Ocupacional se promueve y las areas que el

terapeuta ocupacional aborda se hacen mas prominentes dentro del equipo multidisciplinario.

Integrar cualquier instrumento de evaluacién en nuestra practica puede ser desafiante.
Cuanta mayor comprension tengamos de nuestros clientes, mayor rapidez y facilidad
tendremos para utilizar el MOHOST. Como con cualquier instrumento de evaluacion nuevo, el
MOHOST puede tomar un tiempo para familiarizarse con él, y puede tomar 40 minutos en
completar un registro del MOHOST de un cliente con necesidades complejas cuando uno no
esta familiarizado con sus conceptos. Si esto parece ser demasiado tiempo, podemos ponerlo
en perspectiva preguntandonos cuanto tiempo toma completar una evaluacién estandarizada
de cocina, comparado con realizar un instrumento estandarizado acerca de la participacion
ocupacional integral de su cliente. O cuanto tiempo tomamos en escribir evaluaciones
formativas en relacion a realizar un informe sumativo. A menudo las notas que escribimos a
diario son de naturaleza relativa, destacando que los clientes estan “mas espontaneos” o
‘menos preocupados” con ninguna base de datos con la cual comparar. EI MOHOST nos
entrega un formato para superar esta debilidad en la escritura de informes, permitiéndonos ser

mas confiables en nuestro juicio profesional.

Por supuesto que podemos argumentar que cometeriamos un error al intentar capturar

nuestra comprension en toda su riqueza y profundidad, en un solo instrumento de evaluacion.
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La verdad, sin embargo, es que el Modelo de Ocupacion Humana siempre nos ha ayudado
intensamente a manejar complejidad, nunca a reducirla (Kielhofner, 2002). Nosotros somos
seres ocupacionales, y siempre buscaremos por la organizacién y por patrones que nos
ayuden a comprender el sentido de nuestro mundo. Reconocemos que no podemos esperar
controlar totalmente nuestras vidas o moldear las vidas de otros y, que “cada individuo
presenta un conjunto de problemas unico que necesita ser abordado” (Chestworth et al, 2002).
Al mismo tiempo, creemos que nos podemos beneficiar de un marco de trabajo para alimentar

nuestra practica y toma de decisiones, (Payne,2002), y seria sabio pensar que,

“‘No son solo las directivas del gobierno central que nos guian hacia la
evaluacion y el mejoramiento de la calidad de nuestro trabajo, sino que también
nuestro sentido comun. Como profesionales de la Salud y del Area Social,
sabemos que reunir informacién en forma rutinaria acerca de los resultados de
nuestra intervencion, es lo apropiado, de tal modo que podemos evaluar
objetivamente nuestra efectividad y plantear los beneficios de la intervencion de
Terapia Ocupacional. También sabemos que al encontrar la calidad de nuestro
trabajo podemos trabajar estratégicamente hacia el refinamiento de nuestras
habilidades profesionales y mejorar nuestro servicio profesional. Nuestro desafio
es encontrar instrumentos de evaluacion apropiados para medir la calidad de

nuestro trabajo” (Clarke et al, 2001).

Un instrumento de evaluacion basado en la teoria como el MOHOST puede por
consecuencia ser utilizado para entregar informacion acerca de la efectividad de nuestros

servicios y apoyarnos en mejorar la calidad de nuestro trabajo.

Asegurar la practica centrada en el cliente

Hay algunos terapeutas ocupacionales que han manifestado su preocupacién acerca de
utilizar, instrumentos de evaluacion con escala de puntaje debido a sus temores de que pudiera
impactar negativamente en la practica centrada en el cliente, y también han habido muchas
publicaciones acerca del desafio que esta practica implica, (Hammell 2001). Ahora todos
reconocemos el valor de trabajar en equipo con nuestros clientes y sabemos que debemos
luchar por validar la opinion experta de los que usan nuestros servicios. Sin embargo, al hacer

esto, algunas veces necesitamos recordarnos que esto “no niega la importancia de la
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especialidad profesional”, (Kusznir & Scott, 1999). Después de todo, la practica centrada en el
cliente entrega una perspectiva completa y otorga al cliente de suficiente informacion de modo
que puedan tomar decisiones con conocimiento acerca de sus vidas ocupacionales, (Law &
Mills, 1998). Por lo tanto, la esencia de la practica centrada en el cliente no se basa en los
instrumentos de evaluacién que utilizamos sino en la forma y abordaje que adoptamos al
utilizarlos. Tiene mas relacién con la actitud de los terapeutas “motivados, trabajadores, que
sean entretenidos para trabajar con ellos, que aprecien a las persona, y que la inspiren”,
(Kusznir & en Scott, 1999). Al utilizar en forma sabia los instrumentos de evaluacién para
analizar los resultados en forma sistematica tenemos menos probabilidades de alejarnos de la

practica centrada en el cliente.

Un aspecto importante del razonamiento terapéutico basado en el es su naturaleza
basada en el cliente. El MOHO esta reconocido como un modelo consistente con la practica
centrada en el cliente (Law, 1998). Los conceptos del MOHO requieren que los terapeutas
tengan conocimiento de los valores, sentido de capacidad y eficacia, de sus intereses, de sus
roles, habitos experiencia de desempefio y del ambiente de como la motivacién sus clientes.
Los instrumentos basados en el MOHO estan disefiados para obtener informacién y otorgar al
cliente oportunidades de aclarar y/o mejorar sus perspectivas acerca de estos factores. Las
caracteristicas Unicas de la persona en combinacion con la teoria, guian el desarrollo de una
comprension de la situacion unica del cliente. La comprension del cliente, a su vez provee el
argumento de la terapia. Mas aun, como el MOHO conceptua el propio hacer, pensar y sentir
del cliente como la dinamica central para lograr el cambio, la terapia debe apoyar las

decisiones, acciones y experiencias del cliente.

El MOHO es inherentemente, por lo tanto, un modelo centrado en el cliente lo que se
manifiesta de dos maneras importantes:
* Ve a cada cliente como individuo Unico cuyas caracteristicas determinan el
argumento y naturaleza de los objetivos y estrategias de la terapia;
* Ve lo que cada cliente hace, piensa y siente como el mecanismo central del
cambio, (Kielhofner 2002).

En particular, el modelo incluye un concepto llamado volicién (Kielhofner, 2002). Esta se
define como la motivacion por el hacer y esta basada en lo que percibimos como interesante

(intereses) y valioso o importante (valores) y en qué es lo que creemos que somos capaces de
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hacer (causalidad personal). Este concepto es particularmente importante para la practica
centrada en el cliente porque les pide a los terapeutas ocupacionales entender acabadamente
las ocupaciones que la persona valora, y encuentra satisfactorias y significativas. Estar
basados en el cliente no significa solamente poner atencién a los clientes que pueden
comunicarse con nosotros acerca de su situacién unica. A mando, hemos escuchado a
terapeutas que no pueden aplicar los conceptos de volicidon a sus clientes que presentan un
nivel de funcionamiento demasiado bajo. Esto siempre nos ha dejado perplejos debido a que
los clientes que son menos capaces de describirse a si mismos y de abogar por si mismos, son
los que mas merecen una cuidadosa evaluacion de su volicion. La practica centrada en el
cliente se debe expandir a aquellos que son incapaces de verbalizar y/o ser activos en la
colaboracion mutual. EI MOHO ofrece formas de ser centrado en el cliente y obtener importante
informacion volicional. El terapeuta utiliza el MOHO para comprender la vision del mundo del
cliente, lo que le importa al cliente, que es lo que el disfruta, y como el cliente se siente acerca
de sus capacidades. Esto se puede lograr a través de una cuidadosa observacion de las

acciones volitivas relevantes del cliente.

El MOHOST se ajusta bien con clientes que no son capaces de identificar sus
necesidades ocupacionales, y también es posible compartir los resultados con clientes que son
mas articulados, facilitandoles el que debatan o confirmen resultados de la evaluacién y asi
clarificar sus metas ocupacionales. La decision de mostrar la evaluaciéon a los clientes
pertenece absolutamente al criterio del terapeuta. Es necesario equilibrar el derecho del cliente
a acceder a los informes con la comprension de que algunos clientes pueden encontrar dificil
responder a las palabras escritas. Si el terapeuta decide que el compartir los informes sera util
para los clientes, entonces esperamos que el MOHOST esté redactado de tal manera que

facilite este proceso.

Mantener nuestro objetivo unico en la participaciéon ocupacional

Estamos de acuerdo con Perrin, cuando pregunta “si seria verdad que hemos estado
tan preocupados de la evaluacion....que estamos perdiendo el “arte” (y el corazén) de lo que
significa utilizar ocupaciones en el proceso de recuperacion”, (Perrin 2001). Esto es cierto
cuando los terapeutas ocupacionales recurren a los instrumentos de evaluacion psicologicos y
médicos que no miden la participacién ocupacional y también cuando limitan los instrumentos

de evaluacion a aquellos basados en el formato de entrevista. Sin embargo, el MOHOST se
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puede completar s6lo si se observa al cliente durante la participacion en ocupaciones. La
informacion que entregan los cuidadores y el equipo multidisciplinario puede ser usada para
confirmar estas observaciones, sin embargo, uno no puede evaluar al cliente con confianza sin
tener contacto directo dentro de un contexto ocupacional. De esta forma, el MOHOST insiste

en que los terapeutas ocupacionales utilicen sus habilidades propias.

Estamos de acuerdo con Nelson en que “lo que nos hace Unicos no es el que
documentemos los resultados funcionales sino el que utilicemos las ocupaciones como método
para lograr resultados positivos”, (Nelson, 1997). Esto es consistente con la creencia de que lo
correcto es que “debemos buscar maneras de medir la efectividad de nuestras intervenciones
en términos del avance en la participacion ocupacional”, (Creek, 2002). EI MOHOST nos
permite poseer un proceso de evaluacion que es consecuente a nuestro objetivo profesional. “A
los terapeutas ocupacionales les gusta el MOHO porque les entrega una comprension teérica
de la ocupacién y herramientas para realizar una practica basada en la ocupacion, no sélo una
manera de pensar acerca de la ocupacion”, (Forsyth, 2001). EI MOHOST permite a los
terapeutas ocupacionales utilizar la teoria del MOHO en forma activa en su practica basada en

la ocupacioén.

La importancia de esto no puede ser subestimada en un momento en que a los
profesionales se les demanda cada vez mas ejercer sus roles en forma genérica, llevando a
una inevitable confusion de roles y consecuentemente a estrés e inseguridad, (Bassett & Lloyd,
2001). En este momento muchos terapeutas ocupacionales se encuentran intentando mantener
este enfoque genérico. Nosotros estamos animados a utilizar la mayoria de nuestro tiempo
nuestras habilidades propias, (Craik 1998), pero la dificultad permanece en explicar nuestro rol
a otros. La belleza del Modelo de Ocupacion Humana y el MOHOST es que nos pueden
proveer de vocabulario para definir nuestro enfoque de trabajo, y de esta manera poder

comunicar nuestras bases en la ocupacién en forma clara y efectiva.
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Capitulo Tres
¢ Qué Mide el MOHOST?

El enlace con las Actividades del Diario Vivir

El MOHOST mide la participacion ocupacional del cliente. La participacion ocupacional
se ha definido como la participacion en actividades de la vida diaria (AVD), en actividades
productivas, y en actividades de tiempo libre/juego. Algunos denominan a éstas Actividades del
Diario Vivir (ADL).

Actividades de la Vida Diaria, Productividad y Tiempo Libre /\
% ANALISIS DEL MOHOST N

Motivacioén por la ocupacion, patrones ocupacionales,
habilidades de comunicacion e interaccion, habilidades motoras,
habilidades de procesamiento, ambiente

El MOHOST provee un marco de trabajo para comprender el por qué un cliente no
participa en las actividades de la vida diaria, las actividades productivas, y de tiempo libre. El
MOHOST es una herramienta de analisis basada en la teoria del MOHO que puede ser
utilizado en todas las areas de la practica para comprender la participacion del cliente en las

actividades del diario vivir.

? ¢Que aspectos de las Actividades del Diario Vivir se contemplan desde la perspectiva
del MOHOST?, por ejemplo: apreciacion de habilidades como una parte de la

“motivacién por la ocupacién”

MOHOST Actividades de la Vida Productividad Tiempo Libre
Diaria

Apreciacién | ;Aprecia el cliente sus ¢ Aprecia el cliente ¢ Aprecia el cliente

de propias capacidades y sus propias sus propias

habilidades | habilidades en las capacidades y capacidades y
actividades de la vida habilidades habilidades de
diaria en forma productivas en forma | tiempo libre en
apropiada? apropiada? forma apropiada?
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¢, Subestima o sobreestima
sus capacidades y
habilidades en la
participacion en
actividades de la vida

¢ Subestima o
sobreestima sus
capacidades y
habilidades en la
participaciéon de

¢ Subestima o
sobreestima sus
capacidades y
habilidades en la
participaciéon de

actividades de
tiempo libre?

actividades
productivas?

diaria?

? ¢Es importante considerar el rango completo de aspectos de actividades de la vida

diaria, productividad y tiempo libre cuando damos puntaje con el MOHOST?

Si, el MOHOST es instrumento de evaluacién que mide la PARTICIPACION
OCUPACIONAL. Esto significa que debe considerar las areas de motivacion por la ocupacion,
interaccion, habilidades de

patrones ocupacionales, habilidades de comunicacién e

procesamiento, habilidades motoras, ambiente...

......... en relacion a las actividades de la vida diaria, de productividad y de tiempo libre, como

se muestra el ejemplo a continuacion.

¢,como se motive el cliente por las actividades de la
vida diaria, de productividad y de tiempo libre?

Motivacion por la ocupacion

¢,como organiza el cliente sus actividades de la vida
diaria, de productividad y de tiempo libre?

Patrén ocupacional

¢, Posee el cliente las habilidades de comunicacion
interaccion adecuadas para completar sus actividades
de la vida diaria, de productividad y de tiempo libre?

Habilidades de Com./Interac.

¢ Puede el cliente organizarse, planificar, resolver
problemas y adaptarse durante su participacion en las
actividades de la vida diaria, de productividad y de
tiempo libre?

Habilidades de Procesamiento

s puede el cliente moverse, posicionarse, mover
objetos de un lugar a otro durante su participacion en
las actividades de la vida diaria, de productividad y de
tiempo libre??

Habilidades Motoras

Ambiente ¢ Posee el cliente un ambiente social y fisico facilitador
que le permite participar en actividades de la vida

diaria, de productividad y de tiempo libre?
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? ¢Puedo utilizar el trabajo de grupo como un contexto de observacion para el
MOHOST?

Si, muchas actividades productivas y de tiempo libre son realizadas en formatos de
grupo dentro de los servicios de Terapia Ocupacional. Este es un contexto completamente
apropiado para observar a los clientes participando en una ocupacion. Sin embargo, necesitan
estar seguros de que recojan informacién en las otras areas de actividades de la vida diaria, de

productividad y de tiempo libre antes de completar los puntajes del MOHOST.

? Entonces, si recibo una derivaciéon pidiendo una “evaluaciéon funcional”, ;puedo
completar el MOHOST?

Si. Le animariamos a reflexionar a qué te refieres con “evaluacion funcional” debido a
que ésta tiene varios significados en Terapia Ocupacional. E| MOHOST le pide evaluar la
participacién ocupacional de la persona, por ejemplo: su habilidad para participar en las
actividades de la vida diaria, de productividad, y de tiempo libre. Esto incluye el vestirse,
limpiarse, cocinar, mantener el hogar, cuidar de otros, trabajar pagado o no pagado,

actividades sociales de diversion, y muchas otras.

? ¢Qué es lo que hago si recibo una derivacién que pide una “evaluacién de cocina”?

Usted necesita preguntarse “cual es mi posiciéon profesional” ;Puede un T.O. realizar
juicios sélidos basados en solo una observacion en la cocina? Si el T.O. establece que esa
persona es capaz de funcionar en una cocina, basado en una observacion en la cocina de T.O.
y luego encuentra que la persona no cocina en casa — ¢ cuales serian las consecuencias? Es
el juicio del T.O. lo que seria evaluado, no la persona que envi6 la derivacion vy, por lo tanto, es
de la responsabilidad del T.O. decidir lo que un instrumento de evaluacion deberia incluir. Si se
le pide una evaluacion de cocina, le recomendamos que complete un instrumento que contenga
el rango completo de actividades de la vida diaria, productividad y tiempo libre debido a que
existen muchos aspectos que considerar. De hecho, si alguien acaba de concluir una tarde
(habitos) de partido de futbol con sus amigos (actividad de tiempo libre), puede que se
encuentre mas motivado (volicién) a cocinar porque tiene hambre. Si alguien se encuentra

orgulloso de su apariencia (valores), sin embargo se encuentra ambivalente de participar con
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usted en la cocina (volicién) la ambivalencia puede deberse a que esta consciente del olor de
su cuerpo debido a no fue capaz de lavarse adecuadamente (auto cuidado) por la mafana en
el Hospital debido a la ausencia de duchas (ambiente fisico). Puede que no tenga ninguna
relacién con sus habilidades para la cocina, por lo tanto el auto cuidado y el tiempo libre

pueden influir en la participacién de la persona en la preparacion de comidas en la cocina.

Para cumplir con las necesidades de las derivaciones, usted necesitara juzgar las
capacidades de la persona para alimentarse. El T.O. puede completar el MOHOST (actividades
de la vida diaria, de productividad y de tiempo libre) basado en la participacion de esta en el
ambiente del hospital. También necesitara saber cdmo es la vida de la persona en la
comunidad, por ejemplo, como forma sus habitos, qué responsabilidades tiene, cuan motivado
se encuentra para cocinar aun teniendo las habilidades, si tiene suficiente confianza en si
mismo, habilidad, y capacidad para traer la comida a la casa, y asi-coOmo encaja el alimentarse
dentro de su participacion ocupacional. Por ejemplo, si no tiene responsabilidades y presenta
una rutina ausente de actividad, puede carecer de motivacion para hacer cualquier cosa — aun

teniendo la habilidad para cocinar en la cocina del servicio de Terapia Ocupacional.

Esta estructura de evaluacion provee de la siguiente informacion:

MOHOST completado dentro del hospital
(lo que puede incluir observaciones de actividades de vestuario, trabajo en la cocina,
trabajo en grupos, discusion con el personal de enfermeria, y otros)

Ademas de.....

Informe de la vida en la Comunidad
Informe de alguien que conoce al cliente en la comunidad
Nota: En algunas circunstancias también puede ser apropiado completar una visita
al hogar con el formato del MOHOST

Desarrollar la formulacion del caso

Recomendaciones para el Alta

El MOHOST completado documentara como la persona participa en ocupaciones dentro
del hospital (actividades de la vida diaria, productividad, tiempo libre). Mientras tanto, el informe

de la vida de la persona en la comunidad puede ser utilizado para predecir la posibilidades de
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participacion después del alta (lo que probablemente la persona que envia la derivacién esta
buscando). Entonces si una persona participa bien en su diario vivir en el hospital, pero el
informe de la vida en la comunidad establece que no es asi en el hogar- las razones de esto se
pueden explorar antes del alta. Las reflexiones pueden incluir ;es la estructura de la rutina
hospitalaria lo que apoya la participacién ocupacional?, ¢es la instigacion verbal que otorga el
ambiente social? ... jes el apoyo de pares y las amistades desarrolladas en el hospital lo que
apoya la funcién ocupacional de la persona?... jes porque tiene un terapeuta ocupacional que
lo entusiasma permanentemente? ... jEs porque se encuentra estable debido a que en el
hospital ingiere sus medicamentos?, y muchas mas. Si existe una gran diferencia entre los
resultados del MOHOST del hospital y los del informe de la participacién ocupacional de la
persona en la comunidad antes de internarse, entonces el terapeuta puede decidir realizar un
MOHOST completo acerca de la vida de la persona en el contexto de la comunidad (en una
visita al hogar). Esto permite evaluar a la persona antes del momento del alta. Nota: esta
estructura también es efectiva en una situacion de Hospital de Dia donde seria apropiado

completar dos MOHOST- uno en el hospital de dia y otro en la comunidad.
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Capitulo Cuatro
Contenido y propoésito del MOHOST

El MOHOST busca entregar una vision amplia de la participacion ocupacional. Consiste

de 24 items, cuatro por cada una de las siguientes secciones:

= Volicion (o motivacién por la ocupacién)

» Habituacién (o patrén de ocupacion)

*» Habilidades de Comunicacion e Interaccion
» Habilidades de Procesamiento

» Habilidades Motoras

=  Ambiente

La mayoria de las secciones estan relacionadas directamente con la participacion
ocupacional de la persona. La ultima seccién es un poco diferente en el sentido de que explora
como el ambiente apoya a la persona en su participacion ocupacional. Los items en todas las
otras secciones abordan los diferentes aspectos de la persona. Sin embargo, cuando se da
puntaje al ambiente el terapeuta no evalla las habilidades de la persona para manejar su
ambiente, sino que los recursos, oportunidades, limitaciones y demandas del mismo ambiente
para la persona en particular. Debe recordarse que la participacion ocupacional es siempre
contingente al apoyo que recibimos del ambiente y por lo tanto la seccion del ambiente pone en

perspectiva a la participacion ocupacional dentro de un contexto.

El tener un numero igual de items por seccion permite al terapeuta ocupacional
comparar las fortalezas y enfocarse en esas areas de participacion ocupacional que requieren
de mayor evaluacion o intervenciéon. El valor del MOHOST se basa en su capacidad de
considerar el impacto de la volicién, habituacion y también del ambiente. De esta manera, se
aclara que el objetivo de la Terapia Ocupacional es mas que el tratamiento de habilidades. Por
el contrario involucra el mirar a la persona y el como ésta participa con el ambiente para poder

completar las actividades de la vida diaria, las actividades productivas, y de tiempo libre.
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El MOHOST permite a los terapeutas ocupacionales formalizar el conocimiento acerca
de la persona que se construye informalmente a través de un periodo de tiempo, al documentar
sistematicamente sus observaciones e interacciones en relacion a como la persona responde a
la ocupacion dentro de un ambiente terapéutico dado. Las observaciones/interacciones con la

persona son estructuradas a través del modelo conceptual de la practica, MOHO.

El MOHOST es el instrumento de evaluacion del MOHO mas flexible dentro de los que
estan disponibles hoy debido a que entrega una evaluacion completa de la persona usando un
método de recoleccion de informacion mixto. Esto significa que el MOHOST puede ser
utilizado con personas de un rango amplio de habilidades, incluidos aquellos con habilidades
verbales o no verbales. Esto permite al terapeuta incluir la practica centrada en el cliente, aun
en situaciones desafrentes, apoyando las bases de discusién con la persona y con el equipo

multidisciplinario, para guiar los objetivos de la terapia y establecer metas ocupacionales.

La intencion con el MOHOST es ser un instrumento de cribado de un rango amplio de
areas ocupacionales que son articulados por el MOHO, identificando las fortalezas y si la
persona tiene una dificultad en cualquier aspecto particular de su participacién ocupacional. El
terapeuta entonces puede decidir completar otros instrumentos mas especificos. E| MOHOST
también puede ser utilizado como unico instrumento, especialmente cuando el servicio de
Terapia Ocupacional funciona bajo mucha presion y la revisién de las necesidades de la
persona se demanda en forma continua, y/o cuando las razones de la derivacion a Terapia
Ocupacional no son claras y los clientes deben ser evaluados y priorizados para la

intervencion.

Los unicos factores que limitan esta evaluacién son que los clientes requieren estar en
contacto y acceso suficiente con ocupaciones significativas para captar adecuadamente su
nivel de desempefio, y que su desempefo sea consistente durante un periodo de tiempo. El
terapeuta debe asegurarse de tener suficiente informacion para tener un sentido real del
conocimiento del cliente. Si la persona se comunica verbalmente y es cooperadora es posible
recolectar la informacién en una o dos sesiones, sin embargo el llegar a conocer a una persona
a menudo toma mas tiempo. Con clientes mas desafiantes puede tomar una o dos semanas

(dependiendo del acceso al cliente).
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Objetivos del MOHOST

= Mantener una perspectiva que es unica a Terapia Ocupacional, utilizando un modelo
conceptual de la practica enfocado en la participacion ocupacional.

» |dentificar cuando es necesario utilizar otros instrumentos de evaluacidon mas especificos y
complementar la informacién existente.

= Ser un instrumento directo y rapido de usar, permitiendo evaluaciones repetidas en
intervalos de tiempo regulares.

= Ultilizar términos que sean comprendidos por el equipo multidisciplinario.

= Evaluar un grupo de aspectos representativos relacionados con la persona y el ambiente
como lo establece el Modelo de Ocupacion Humana, permitiendo su fortaleza en la
demostracion del perfil de la persona.

= Analizar la participacién ocupacional general de una persona, sin considerar los sintomas,

diagndstico, o el lugar de tratamiento.

Usos Tipicos del MOHOST

= Para ser utilizado en aquellas situaciones en que la auto-evaluacion no se puede aplicar y
donde las entrevistas largas no son apropiadas (por ejemplo cuando una persona esta
demasiado confundida y sin capacidad de reflexionar o demasiado deprimida con pérdida
de concentracion, o en lugares donde hay un alto grado de cambio de clientes).

= Ayudar con la documentacion al dar oportunidad a los terapeutas ocupacionales a registrar
en forma sistematica sus observaciones y sus subsecuentes ( por ejemplo, registrar una
base de datos al inicio y cambios en la participacion ocupacional (AVD, productividad,
tiempo libre)

= Ayudar con la comunicacion en relacion a las necesidades de la persona y a analizar sus
fortalezas (por ejemplo: anterior a la planificacién y revisiones de tratamiento).

» Resaltar el impacto de la volicién (motivacién por la ocupacién) y de la habituacién (patrén
ocupacional) como también los aspectos de as habilidades ocupacionales mas comunes de
evaluar, haciendo explicito que el objetivo de terapia ocupacional necesita ser mas amplio
qgue la ensefianza de habilidades.

= Ayudar al equipo disciplinario a reconocer cuando una persona, a pesar de sus sintomas
activos es capaz de participar bien, o al contrario cuando una persona con ausencia de

sintomas activos no participa en ocupaciones.
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» Entregar las respuestas a aquellas preguntas realizadas a menudo cuando un profesional
se encuentra considerando cual es la mejor manera de abordar a una persona que no
conoce previamente, y asi dar la oportunidad a cualquier profesional de tener una
comprension clara de la participaciéon ocupacional actual (por ejemplo para la planificacién
del alta cuando la persona es derivada a otra agencia).

= Determinar cuando un instrumento de evaluacion mas detallado pueda ser be util (por
ejemplo: Cuestionario Volicional, Evaluacién de las Habilidades de Interaccion y
Comunicacion, Evaluacion de Habilidades Motoras y de Procesamiento).

= Establecer si es que los servicios de Terapia Ocupacional son necesarios, al reafirmar el

enfoque ocupacional de terapia Ocupacional.

Propésito del Puntaje

Creemos que la mayoria de los terapeutas que toman el tiempo de completar el

MOHOST encontrara que el hacerlo es una buena inversion de tiempo y energia.

= Los puntajes proveen de una evaluacién objetiva, basada en la teoria, y sucinta. Esto
puede contribuir a la tomar decisiones por parte del terapeuta ocupacional y del equipo
interdisciplinario en relacion al tratamiento, al alta, derivacion a otros lugares, y otras
decisiones.

= La escala de puntaje del MOHOST refleja la teoria del modelo de ocupacion humana y
funciona como una manera de relacionar la informacion obtenida hacia la teoria.

= El criterio descriptivo sirve como un perfil visual de las fortalezas y debilidades de los cuales
el terapeuta debe estar en conocimiento antes de comenzar con la planificacion de la
intervencion. Cuando los puntajes se completan, ayudan a tener un indice rapido de
identificacion de estas fortalezas y debilidades.

= En una era en donde los terapeutas ocupacionales se encuentran cada vez mas asumiendo
roles de servicio indirecto, tales como en la educacion, asesoria, y supervisién de servicios
directos, las formas de comunicacién claras y consistentes son esenciales, el MOHOST
provee de formas de comunicacién de un rango de consideraciones de la participacion
ocupacional de la persona. Asi es, los puntajes pueden servir de una estructura efectiva
para asesorar, educar y supervisar. Cuando se utilizan los puntajes en forma consistente,

el terapeuta emplea un marco de trabajo consistente para comunicarse acerca de las
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necesidades de la persona y recomendaciones para la entrega de servicios, estructura, etc.
Mas aun, al usar el mismo marco de trabajo en todos los clientes, los terapeutas pueden
identificar similitudes y diferencias de los clientes, justificando recomendaciones o
especificidades de los servicios.

Los puntajes proveen formas de medir la participacién ocupacional de la persona. Cuando
se utiliza un instrumento capaz de medir, es posible evaluar la efectividad de los servicios

de Terapia Ocupacional.
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Capitulo Cinco
Terminologia del MOHO y el MOHOST

Las palabras seleccionadas para describir la terapia son muy importantes, y los
términos del modelo de ocupacién humana, como aquellos de cualquier lenguaje profesional,

ofrecen beneficios y desafios.

Cuando el MOHOST inicialmente se cred, la terminologia especializada no era un
problema. La unica intencién era que tenia que ser relativamente rapido y simple de usar, y por
lo tanto se pudiera usar en ocasiones sucesivas para documentar el progreso. Sin embargo,
rapidamente se observé que su simplicidad lo hacia un instrumento ideal para comunicar el
enfoque de Terapia Ocupacional al equipo multidisciplinario, y por esta razén, se decidi6

decodificar el lenguaje profesional del modelo de ocupacion humana. De esta manera:

= Voliciéon igual a Motivacion por la ocupacion

= Habituacién Patrén de Ocupacion

= Organizacion Temporal Planificacién

No es la intencién de que los términos del MOHO se eliminen. Los terapeutas
ocupacionales han usado siempre terminologia profesional, mas claramente han adquirido los
lenguajes profesionales de diversas disciplinas y perspectivas teoricas. Los términos
“resucitacion”, represion, y refuerzo reflejan el modelo médico, relaciones objétales, y
conceptos del conductismo respectivamente. Estos términos especializados estan disefiados
para apoyar el flujo de la comunicacion entre los miembros del equipo lo que hace que
condiciones o procedimientos complejos se puedan acordar y llevar a cabo cuando tal

terminologia es utilizada.

Un ejemplo comun de como un término profesional puede eficientemente contener
informacion compleja y facilitar la comunicacién entre profesionales es el diagnéstico médico.
El término demencia de Alzheimer implica el siguiente significado complejo:

“. .. el desarrollo de multiples problemas cognitivos manifestados tanto en: a) capacidad

dafada para aprender nueva informacion o recordar informaciéon aprendida
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previamente, como b) uno o mas de los siguientes problemas: i. Alteracion del
lenguaje; ii. Dafio en la capacidad de llevar a cabo actividades motoras, a pesar de su
funcién motora; iii. Incapacidad de reconocer o identificar objetos a pesar de presentar
intacta la funcién sensorial; vi. Alteracibn en la planificacién, organizacién,
secuenciacion, y abstraccion. Estos problemas cognitivos causan un dafo significativo
en el funcionamiento social u ocupacional y representan una disminucion significativa
del nivel de funcionamiento previo. Los problemas no se presentan exclusivamente en
el curso de delirio.” (DSM VI, 1994).

Utilizar términos diagndsticos tales como Alzheimer permite a aquellos que conocen el
significado de su terminologia a compartir perspectivas comunes y a entregar informacién en
forma sucinta. En forma similar ocurre para aquellos que se encuentran familiarizados con el
MOHO. Por ejemplo el término volicion denota una idea compleja acerca de como las personas
se motivan por sus ocupaciones. Para aquellos que conocen su significado, “volicion” reune
varios conceptos. Cuando alguien se refiere a un “problema volitivo”, aquellos que conocen la
terminologia pueden anticipar que el problema involucra los valores, la causalidad personal, y
los intereses. Ademas pueden esperar que el problema se manifiesta en como la persona
anticipa, elige, experimenta e interpreta lo que hace. De esta manera la terminologia del

MOHO puede reunir una gran cantidad de informacion.

La mayor desventaja de todo lenguaje profesional reside en que todos necesitan tener
un grupo de definiciones comunes de las palabras para ser capaces de comunicarse en forma
efectiva. Es por lo tanto inefectivo utilizar los términos del MOHO con colegas, profesionales de
otras disciplinas, y/o clientes/familiares, que no comprenden lo que las palabras significan.

”

Algunos términos del MOHO como “volicion”, “causalidad personal”, y “roles” tienen significados
que no se comprenden inmediatamente. Otros términos como “intereses”, “valores” y “habitos”
presentan un significado especifico, pero aun dentro del uso diario. Otro término como
“habilidad”, tiene un significado dentro del contexto del MOHO (por ejemplo, la calidad del
desempefo ocupacional) que es muy diferente al uso diario (por ejemplo, las capacidades
basicas o subyacentes). Por lo tanto los terapeutas deben ser cuidadosos en relacion a cuando
y como usan los términos del MOHO, para no confundir a los clientes, familiares, y otros

profesionales.
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Existen circunstancias en las que es apropiado utilizar los términos del MOHO en la
comunicacion con otros. Estas incluyen:

e Situaciones en que la audiencia principal o exclusiva corresponde a otros
terapeutas ocupacionales

e Situaciones en que los clientes son empoderados al aprender los conceptos del

MOHO como forma de aumentar la comprension y control sobre sus propias

circunstancias
o Lugares en que otros profesionales son receptivos/o hayan desarrollado

receptividad para familiarizarse con la terminologia de Terapia Ocupacional

Ciertamente el tema del lenguaje del MOHO es facilitar la comunicacién de ideas entre los
terapeutas ocupacionales. Este lenguaje puede ser particularmente util cuando los terapeutas
discuten acerca de los clientes, planifican la terapia, etc. Mientras que lo comun sea que los
clientes requieran que nos comuniquemos con ellos en un lenguaje cotidiano, hay terapeutas
ocupacionales que entusiasman a sus clientes a aprender los conceptos y términos basicos del
MOHO. Un par de afios atras el segundo autor del MOHOST visité un programa comunitario de
terapia ocupacional, “Reencuentros”, en Chile. En este lugar los clientes son educados en
lenguaje basico y vision del MOHO como parte de su terapia. Fue muy interesante notar que
muchos de estos clientes (que presentaban discapacidad crénica) estuvieran tan interesados

en discutir su propia “volicion” con este terapeuta visitante.

Los autores han usado el lenguaje del MOHO con otros profesionales en diferentes
contextos de la practica con buenos resultados. A menudo otros profesionales se encuentran
bien dispuestos, dentro de un limite, a adquirir una comprension basica de nuestra terminologia
profesional. Los terapeutas nos han informado que se han sorprendido de la rapidez con que
los otros profesionales han captado el lenguaje del MOHO. Mas a menudo de que los otros
profesionales se resistan a aceptar la terminologia del MOHO en el contexto interdisciplinario,
es la falta de confianza de los terapeutas en utilizar la terminologia. A pesar de esto, los
terapeutas ocupacionales necesitan ser sensibles a las demandas que imponen en los otros
profesionales para aprender la terminologia. Es importante decidir cuales términos serian
necesarios de comprender por las otras disciplinas y tomar el tiempo para explicarlos. Un
ejemplo ilustra un beneficio de utilizar el lenguaje del MOHO en un contexto multidisciplinario
es que reasalta el hecho que Terapia Ocupacional presenta sus propios conceptos y

acercamientos. En relacion a esto, utilizar el lenguaje del MOHO también denota que el
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terapeuta ocupacional tiene un dominio especifico de interés y de especialidad. Por ejemplo,
aparentemente un psicélogo se encontraba molesto porque sentia que los terapeutas
ocupacionales establecian la motivacion como su dominio. Ella sentia que la motivacién era
un término y especialidad de psicologia. El segundo autor explicé que el interés de terapia
ocupacional en la motivacion se basaba en el concepto de volicion, y ofrecidé una explicacion
breve. Luego, la psicdloga se dio cuenta de que su enfoque de la motivacion y el de terapia

ocupacional eran mas complementarios que competitivos o duplicativos.

Por supuesto que muchos terapeutas ocupacionales encontraran necesario desarrollar
la habilidad de tomar una direccion y otra entre usar la terminologia del MOHO y expresar los
conceptos del MOHO en lenguaje cotidiano. Esto no es unico para Terapia Ocupacional.
Todos los profesionales que desean ser efectivos en la interaccién con aquellos que no
comparten su especialidad deben saber como expresarse en lenguaje cotidiano. Nuestra

intencion es que el MOHOST asista en facilitar este proceso.
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Capitulo Seis
Administracion

¢ Cuando debo usar el MOHOST y con quién?

El MOHOST entrega una visién general de la participacion ocupacional, independiente
de los sintomas o diagnostico, como también el nivel de apoyo que la persona recibe de su
ambiente. Da la oportunidad a los terapeutas ocupacionales de formalizar el conocimiento que
informalmente construyen acerca de las personas por un periodo de tiempo, documentando
sistematicamente sus observaciones en relacion a como responden a la ocupacion. Puede ser
usado por ende, como base de discusién con la persona y el equipo multidisciplinario, para
guiar los objetivos de la terapia y consensuar las metas ocupacionales. Es un instrumento de

evaluacion valioso de utilizar:

= En los estados iniciales del proceso de evaluacion cuando se planifica el tratamiento
* En documentar el cambio cuando hay signos de progreso, o en forma alternativa
cuando se percibe un deterioro de la participacién ocupacional, 6

» En la planificacién del alta, cuando se deriva a la persona a otro servicio.

Su enfoque objetivo es particularmente atil cuando la practica centrada en el cliente es
desafiante, siendo ideal su aplicacion con clientes que no son capaces de tolerar largas
entrevistas, por ejemplo clientes que pueden tener dificultad en evaluar o articular sus propias
capacidades debido a problemas de reflexion, concentracion o habilidades verbales. Tales
clientes tienden a presentar un amplio rango de dafios en su capacidad de desempefio, y esta
es otra razon para considerar el uso de este instrumento de evaluacién, por su amplia
cobertura y habilidad de resumir la informacién en forma sucinta. Estas mismas cualidades
hacen que el MOHOST también pueda ser util cuando el servicio de terapia ocupacional se
encuentra bajo presion, cuando las razones de derivacion a terapia ocupacional no son claras y
los clientes deban ser priorizados. Los clientes con problemas médicos no presentan
necesariamente desafios ocupacionales, y cuando esto ha sido establecido, permite a los
terapeutas ocupacionales concentrar sus esfuerzos en aquellos clientes que tienen mayores

necesidades ocupacionales.
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Los terapeutas ocupacionales necesitan utilizar su propio juicio profesional para decidir cuando
usar el MOHOST. En algunas Unidades de Cuidado Agudo, el MOHOST puede ser bien
utilizado para documentar el progreso de ciertos clientes cada dos semanas, pero usar el
MOHOST con mayor frecuencia no seria practico. En aquellas situaciones en donde los
clientes progresan dia a dia, es imposible saber con certeza que los cambios se mantendran, y
el MOHOST solo se puede utilizar cuando el terapeuta puede predecir con seguridad como la
persona va a responder. Cuando el cambio es demasiado rapido o la participacién ocupacional
es impredecible, se hace mas dificil utilizar el MOHOST, a pesar de que frecuentemente el

primer autor ha usado dos instrumentos para documentar dias tipicos “buenos” y “malos”.

El terapeuta ocupacional puede presentar dificultades especificas al utilizar el MOHOST
si sus propias observaciones de una persona son consistentes pero éstas no son corroboradas
en una conversacion con los cuidadores y con el equipo multidisciplinario. En la mayoria de los
casos es posible alcanzar un consenso relativo a como la persona participa en ocupaciones y
el rol del terapeuta es clarificar esto con el objetivo de proveer un enfoque consistente de
tratamiento. Sin embargo existen situaciones en que no se alcanza un acuerdo y es en estas
ocasiones en donde el terapeuta debe preguntarse a si mismo si es que la terapia ocupacional
es la razén de la presentacion de los cambios de la persona. Las demandas y apoyo de la
terapia ocupacional pueden ser responsables de la presentacion de los cambios de la persona,
ya sea porque nutre la participacion ocupacional o porque quizas resalta areas de dificultad que
la persona tiende a presentar en otros lugares. El terapeuta ocupacional aun puede completar
los puntajes del MOHOST, pero necesita clarificar en el resumen del MOHOST que los
puntajes reflejan la participacidn ocupacional observada dentro de un lugar terapéutico y quizas
no refleje el nivel de participacion en el dormitorio del hospital o en el ambiente del hogar. En
este caso el terapeuta puede hacer recomendaciones que apoyarian la participacion

ocupacional de la persona en otros ambientes.

En resumen, como lo indica su nombre, MOHOST es un instrumento de evaluacion

inicial (preliminar):

= Evallua areas de participacion ocupacional que requieren de mayor evaluacion e

intervencion, y
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= Evalla si la persona que es derivada a terapia ocupacional requiere de nuestros

Servicios o no.

No es un instrumento de evaluaciéon que pueda ser usado para evaluar la derivacion

antes de que el terapeuta ocupacional haya comenzado el proceso de conocer a la persona.

¢, Como se reune la informacion?

El MOHOST ha sido disefiado para entregar una perspectiva que es unica de terapia
ocupacional al documentar aquellas habilidades y aspectos que s6lo pueden ser evaluados
cuando la persona participa en ocupaciones. Por lo tanto depende de cuan frecuente la
persona tiene acceso y contacto regular con ocupaciones significativas. EI MOHOST asume
que el terapeuta ocupacional no se encuentra trabajando en un rol genérico. También asume
que los terapeutas ocupacionales tendran siempre algun contacto directo con la persona y que

usaran la discusién y notas para confirmar sus observaciones profesionales.

La participacion ocupacional es inherente a la practica centrada en el cliente; permite
qgue la persona demuestre su compromiso e incluye la posibilidad de que participe en plantear
elecciones ocupacionales a largo plazo. Algunas actividades utilizadas por los terapeutas
ocupacionales son de corto plazo o inmediatas, y dirigidas por el terapeuta. (Por ejemplo:
manejo de ansiedad, reminiscencia, puzzles, etc.). Al utilizar el MOHOST se observa que estas
actividades ofrecen insuficientes oportunidades para evaluar adecuadamente la participacion
ocupacional. Por ejemplo: es dificil y poco véalido observar las habilidades de organizacion de

las personas que asisten a una discusion grupal que es organizada para ellos.

A pesar de que el MOHOST es un instrumento de evaluacibn que se basa
principalmente en la observacion, éste permite al terapeuta ocupacional utilizar formas diversas
de fuentes de informacion, con el objetivo de reflejar completamente el conocimiento acerca de
la persona. El criterio es “conocer a tu cliente” y esto puede realizarse a través de:

= Observacion informal en lugares abiertos

= Observacion formal en contextos de grupo o uno a uno

= Discusion con los clientes en relacion a su motivacion, roles, y rutinas

= Discusion con los cuidadores y el equipo multidisciplinario en relacion a sus

observaciones

MOHOST v2.0 31



= | ectura de la ficha clinica

=  Complecion de otros instrumentos formales

Los terapeutas ocupacionales informan ventajas significativas cuando completan el
MOHOST en conjunto con otros colegas, cuidadores, o aun con las mismas personas. Al
hacerlo, el terapeuta puede validar opiniones y establecer una relacion al mismo tiempo de
educar a otros acerca de su enfoque de intervencion y el valor de la ocupacion. Esto puede
incluir el completar el instrumento con la persona, pero cuando sus habilidades estan limitadas
debido a una volicion, habilidades de comunicacién e interaccion, o de procesamiento
disminuidas, el terapeuta debe decidir aplazar compartir el registro, y dedicarse al didlogo y
retroalimentacion. Sin embargo, se debe reconocer que el terapeuta debe ejercitar su juicio
profesional en si es posible compartir el registro del instrumento con la persona o no. El
terapeuta ocupacional tiene la responsabilidad de chequear las condiciones de la persona. Por
lo tanto, el terapeuta tiene distintas opciones:

e Completar el MOHOST con la persona

e Completar el MOHOST con un cuidador u otro miembro del equipo multidisciplinario

e Completar el MOHOST solo y discutir los hallazgos mas importantes con la persona

o Completar el MOHOST solo y utilizar los resultados para estructurar interacciones

futuras

o Completar el MOHOST solo y compartir el analisis con la persona cuando sea

apropiado
¢ Cuanto tiempo toma reunir la informacién?

El MOHOST reconoce que el conocimiento del terapeuta acerca de una persona se
construye a través de un periodo de tiempo, y el contenido es tal que seria casi imposible reunir
toda la informacion en un unico contacto terapéutico. Un periodo de una semana puede otorgar
un tiempo adecuado en Lugares de Cuidado Agudo. En establecimientos comunitarios, o
cuando la participacion ocupacional de la persona es mas estable, la evaluacién se puede
realizar en un periodo de dos semanas o mas. Cuando el progreso se detiene, como puede
ocurrir en las personas con demencia, se pueden realizar periodos de evaluacién mas largos.
Si la observaciéon de la participacion ocupacional ha sido relativamente consistente durante

todo el periodo, el tiempo que tome la evaluacion quizas no sea lo mas importante.
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Cuando el terapeuta se encuentra familiarizado con el instrumento, escribir y completar
la evaluacion toma de diez a quince minutos, sin embargo puede tomar cuarenta minutos si las
necesidades de la persona con complejas o poco claras. Todos los instrumentos de evaluacion
toman mas tiempo de complecion cuando se estan aprendiendo y puede tomar medio dia leer
el manual antes de comenzar a utilizar el instrumento. Esto puede provocar un grado de
desanimo a un terapeuta ocupado, sin embargo si las necesidades de la persona se pueden
articular y clarificar durante el proceso, los esfuerzos valen la pena. También, la investigacion
ha demostrado que el tiempo que toma completar el MOHOST disminuye dramaticamente

luego de las primeras cinco veces de ser aplicado.

¢, Como decido cual registro utilizar?
Se ofrecen cinco registros de evaluacién en este manual
1. El Registro del MOHOST
2. El Registro Mdltiple del MOHOST
3. El Registro de Observacion Unica

4. EIl Registro de Observaciones Multiples

1) Registro de MOHOST
Este registro permite la evaluacion de los 24 items-20 relacionados a la persona y 4

relacionados con el ambiente. Es el registro del MOHOST que se recomienda, permitiendo al

terapeuta ocupacional documentar las habilidades y demas aspectos ocupacionales de la

persona en relacidon con sus ambientes.

Si la condicion de la participacion ocupacional es similar a través de distintos ambientes,
el terapeuta puede completar solo un registro del MOHOST. Sin embargo, si la persona se
desempena diferente en distintos ambientes, el terapeuta ocupacional debe completar registros
separados para cada ambiente. Por ejemplo, la participacién ocupacional de una persona
puede ser diferente en su hogar que en su lugar de trabajo, quizds porque el ambiente de
trabajo le provoca mayor estrés, o quizas porque uno de los padres tiende a ser sobreprotector
en el ambiente del hogar. O la participacion ocupacional puede ser muy diferente en el hospital

comparandola con la del hogar.

MOHOST v2.0 33



Motivacién por Patrén Habilidades de
la Ocupacion de Ocupacion | Comunicacion | Habilidades de Habilidades Ambiente
& Interaccion | Procesamiento Motoras
[%2]
)
S
5| g g
T é @ E R ® '§
o © (] = o n
8|3 5| 2 8| s £ ol gl | 8| 3| |2 HEIE §
8| £ Blal |ol8|zlsalB8l2l8lsl2lglal |alklsS
S| 5]8|s| |52 S| B8l S|E|E|8|a|a|E|2alsl 8]l
sl 8| ¢lgl&lalalgl2]|2lelg|elels|slz|leld]e 858l s
sl el 2| 8|3|88|c|8|&|2|c|&l5|28|8|8|s|lalglzls
< | W Slu|l|<||lg|IZ|(o|lwWw|lx|O|rH|O|lX|la|lo|L|lwlw|e|d|A
FI|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F|F
plPp|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P
RIR|IR|R|R|R[R|R[R|R|[R|R|R|R|R|IR|R[R|JR|[R|R|R|R|R
I I 1 I (O I I A
a) Participacion Ocupacional en el Hospital de Dia
FIF|F|F|F|F|F|F|IF|F|F|F|E|F|F|F|E|E|E|F|F|F|F|F
p|lp|P|p|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|P|[P
RIR|R|R|R|R|R[R|IR|R|R|R|R|R|R|R|R|R|R|R|R|R|R|R
1 T L T T T T O O A O A
b) Participacion Ocupacional en el Ambiente del Hogar
FIF|E|F|F|F|F|F|F|F|F|F|E|E|F|F|E|E|E|F|F|F|F|F
P(P|P|P|P|R|P|PIP|P|P|P|P|P|PIP|PIP|P|PIP|IPIP|P
R|R|R|R|R|R|R|[R|R|R|R|R|[R|R|R|R|R|R|R|R|R|R|R|R
I T (Y Y (Y Y Y Y O A A

2. Registro Multiple del MOHOST

Este registro es utilizado para documentar evaluaciones multiples del MOHOST. Es

particularmente Util cuando el cliente participa de los servicios por un periodo largo de tiempo.

Su cambio de la participacion ocupacional puede ser monitoreado facilmente. También es Uutil

para hacer el seguimiento de un cliente que es admitido en el servicio repetidamente.
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3. Registro de Observacién Unica

Este registro ha sido incluido en el manual del MOHOST respondiendo a la demanda
creciente de los terapeutas ocupacionales de contar con un registro que los ayudara a obtener
informacién acerca de sus clientes previo a completar el Registro del MOHOST. Sin embargo

se debe enfatizar que el Registro de Observacién Unica no es un instrumento de evaluacién en

si mismo y que no tiene las ventajas de ser capaz de capturar la totalidad del conocimiento de
la persona por parte del terapeuta ocupacional. EI Registro del MOHOST provee de una
evaluaciéon sumativa de la participacion ocupacional de la persona, resumiendo la cantidad
de informacién que existe, a diferencia del Registro de Observacion Unica que provee una
observacion unica del momento acerca de la persona realizando una ocupacién y por lo

tanto corresponde a una evaluacion formativa. Es solamente de observacion y puede ser

completada después de una sola intervencion, concentrandose en los comportamientos del
individuo que son representativos de los items del MOHOST. Por ejemplo, evalla si la persona
manipula herramientas y materiales facilmente en lugar de evaluar la habilidad general de
“coordinacion”. Al ser asi, es ideal su uso por parte del personal de apoyo del terapeuta
ocupacional con el objetivo de discutir sus observaciones con el terapeuta ocupacional. Por
supuesto que los terapeutas ocupacionales deben entrenar en el Modelo de Ocupacion
Humana y supervisar el uso de la escala de puntaje hasta que el personal de apoyo sea y se
sienta eficaz en su uso. Todos los registros de observacion unicos deben ser firmados por

personal calificado en conjunto con el personal de apoyo.

La inquietud que mas plantea el personal de apoyo se relaciona con la seccién
correspondiente al ambiente y suele ser expresada como: “; Por qué continuo dando puntaje al
ambiente si usualmente observo a la persona en la misma situacion cada vez?” El terapeuta
ocupacional debe explicar que las condiciones del ambiente aun pueden variar y dar un
ejemplo como el que se ofrece a continuacion acerca de cédmo la ocupacién de hacer el jardin

puede variar a pesar de que el jardin sea el mismo:

e Un dia el espacio fisico puede encontrarse increiblemente caluroso y no ser tan

comodo como en las otras oportunidades
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o Pueden haber recursas fisicos suficientes para que todos participen en la tarea
de recoger las semillas, sin embargo no existen palas suficientes cuando es
necesario cavar la tierra.

e El grupo social puede ser colaborador la mayoria del tiempo, sin embargo otro
dia puede participar una persona nueva y alterar al resto.

e Por lo general la persona puede disfrutar las demandas ocupacionales pero
también puede preferir ciertas actividades y rechazar otras como arrancar las

malezas.

Ejemplo del uso de la seccion ambiental

El espacio es comodo y ofrece N/S F|P| R | | Eljardin se encuentra limpio en el
estimulo momento
Los recursos pemmiten seguridad e N/S | F| P R | | Se ofrecieron herramientas en buenas
independencia condiciones
La interaccion social entrega apoyo | N/'S F P| R | | | Las necesidades de otros en el grupo
produjeron conflicto

§ Las demandas de actividad congriien con N/S | F| P R | | Satisfaccién expresada al plantar

las habilidades e intereses

4. Registro de Observaciones Multiples
Este permite al personal de terapia ocupacional registrar puntajes multiples de
observaciones uUnicas en un solo registro y se utiliza a menudo para entregar informacion del

progreso en forma rapida durante cinco dias.
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Capitulo Siete
Enlaces con otros Instrumentos de Evaluacion del MOHO

Otros Instrumentos de Evaluaciéon que Cubren Areas Similares

El MOHOST es similar en las areas de contenido al OCAIRS, OPHI-II, OSA, por lo que
uno puede suponer que no se usarian en conjunto con el MOHOST. Sin embargo, si el cliente
presenta las habilidades verbales para conversar, o quizas progresa hacia esa direccién, estos
instrumentos de evaluacion crean oportunidades de diadlogo invaluables con el cliente para
explorar totalmente su motivacién por objetivos terapéuticos. En muchas situaciones, ésto los
convierte en instrumentos de evaluacion de primera opcion. Sin embargo, al ser instrumentos
basados en el proceso de entrevista, el administrarlos en forma frecuente entre intervalos
repetidos, puede ser mas dificultoso. EIl MOHOST ofrece mayor flexibilidad y la oportunidad de

utilizarlo con clientes de distintas habilidades.

Entrevista de Evaluacion de las Circunstancias Ocupacionales y Escala de Puntaje
(OCAIRS)

El OCAIRS es una entrevista semi-estructurada que ofrece una estructura para
recolectar, analizar e informar datos acerca de la naturaleza y extensiéon de la participacion
ocupacional. Puede ser utilizada con una gran variedad de clientes y puede ser apropiada para
cualquier adolescente o adulto que tenga las capacidades cognitivas y emocionales para
participar en una entrevista corta. El OCAIRS provee medios estructurados y basados en la
teoria para el desarrollo de las habilidades para entrevistar durante los procesos de evaluacion

e intervencion.

Entrevista Historica del Desempeino Ocupacional- Segunda Versiéon (OPHI-II)
Al ser una entrevista histérica el OPHI-Il reune informacion del pasado y presente
acerca de la adaptacion ocupacional. El OPHI-II comprende tres componentes los que incluyen:

¢ Una entrevista semi-estructurada que explora la historia de vida ocupacional del cliente
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e Escalas de Puntaje que brindan una mediciéon de la identidad ocupacional, de la
competencia ocupacional y del impacto de los contextos ocupacionales en la vida
ocupacional del cliente.

e Una narrativa de la historia de vida disefiada para capturar las caracteristicas
cualitativas mas importantes de la historia de vida ocupacional.

Esta disefiada para otorgar al entrevistador medios de comprension acerca de la manera que un
cliente percibe la evolucién de su vida. La OPHI-Il puede ser utilizada con adolescentes, adultos,

y adultos mayores, con un rango variado de problemas.

Auto-evaluacion Ocupacional (OSA)

El OSA se disefd para capturar las percepciones del cliente acerca de su propia
competencia ocupacional y del impacto de sus ambientes en su adaptacion ocupacional.
También permite a los clientes establecer prioridades para el cambio. Como tal el OSA esta
disefiado para dar voz a la perspectiva del cliente y dar al cliente un rol en determinar los
objetivos y estrategias de la terapia.

Al obtener una visidn general sobre las habilidades del cliente luego de utilizar el
MOHOST, el terapeuta puede decidir examinar aspectos especificos de la participacion
ocupacional en mayor detalle. EI MOHOST se utiliza con mayor frecuencia en conjunto con los
instrumentos de evaluacion del MOHO que incluyen: b) Instrumentos de Evaluacion de

Observacion, c) Instrumentos de Auto-evaluacion, y d) Entrevistas Basadas en el Trabajo.

Instrumentos de Evaluacion de Observacion

Evaluacion de las Habilidades de Comunicacion e Interaccion (ACIS)

La Evaluacién de las Habilidades de Comunicacion e Interaccion (ACIS), es un
instrumento formal de observacién disefiado para la medicion del desempefio de un individuo
cuando participa de una forma ocupacional y/o con un grupo social del cual es parte. El objetivo
del instrumento es asistir al terapeuta ocupacional en la determinacion de las habilidades del
cliente en el discurso e intercambio social durante la participacion en las ocupaciones diarias. El
ACIS ha sido desarrollado para utilizarse en una gran variedad de contextos. Las observaciones
se realizan en contextos que son significativos y relevantes para la vida del cliente. El terapeuta
ocupacional completa un registro de puntaje de 20 items. Los datos se pueden completar con
observaciones de otros contextos para tener una mejor idea de las habilidades de comunicacion

e interaccion del cliente.
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Evaluacién de las Habilidades Motoras y de Procesamiento (AMPS)

La Evaluacion de las Habilidades Motoras y de Procesamiento (AMPS), representa una
nueva conceptuacion sustancial y fundamental del desarrollo de los instrumentos de evaluacion
funcional de la Terapia Ocupacional. EIl AMPS es una evaluacion de observacion formal. El
AMPS se utiliza para evaluar la efectividad de las acciones en el desempeio (habilidades
motoras y de procesamiento en el tiempo del desempeno las tareas de la vida diaria. Las tareas
de la vida diaria incluidas en el AMPS son tanto personales como actividades de la vida diaria del
hogar. Las actividades incluidas en el manual del AMPS varian en dificultad de simples a
complejas, con las mas simples siendo menos dificiles que muchas tareas de auto cuidado,

incluyendo el vestirse y usar el retrete.

Cuestionario Volitivo (VQ)

Tradicionalmente ha sido dificil evaluar la volicién en clientes que presentan limitaciones
cognitivas, emocionales o de comunicacion debido a los requerimientos complejos de lenguaje
de la mayoria de los instrumentos de evaluacion de la volicion. El Cuestionario Volitivo reconoce
que las personas con dificultades para formular objetivos o expresar verbalmente intereses,
sentido de eficacia y valores, a menudo son capaces de comunicarlos a través de sus acciones.
El Cuestionario Volitivo es una evaluacién de observacion formal, que utiliza una escala de
puntaje para 14 indicadores, éstos ordenados por grado de dificultad en las tres fases de cambio:
Exploracion, Competencia, y Logro. El cliente es observado en un numero de contextos
ocupacionales con el objetivo de tener una idea de su volicidén y del impacto que cada contexto
presenta en ella. De esta manera se determinan los apoyos ambientales requeridos para facilitar

la motivacién por el hacer y el proceso volicional en un continuo de cambio.

Auto-evaluaciones

Listado de Intereses

A pesar de que el instrumento fue desarrollado previo a la introducciéon del modelo de
ocupacién humana, ambos, el instrumento y la teoria presentan lazos solidos con la tradicién del
Comportamiento Ocupacional. El Listado de Intereses ha sido modificado y utilizado en forma

extensa a través de los afios en estudios basados en el modelo de ocupacién humana debido a
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la utilidad de este Instrumento en identificar intereses y el grado de atraccion que el cliente

expresa hacia esos intereses.

La Configuracion de Actividad del Instituto Nacional de Salud (ACTRE)

La Configuracion de Actividad del NIH (ACTRE), que corresponde a una adaptacion del
Cuestionario Ocupacional descrito mas abajo (OQ), fue desarrollada como un instrumento de
medicion de resultados para un estudio de personas con artritis reumatoidea. Este Instrumento
consta de un registro de actividades durante las 24 horas del dia. El objetivo del ACTRE es
proveer detalles del impacto de los sintomas en el desempefio de las tareas, de las percepciones
individuales del interés, importancia de las actividades del diario vivir (valores), de la percepcion
de la eficacia personal y de los patrones de habitos diarios. La informacién especifica reunida
cubre la frecuencia o el porcentaje del tiempo ocupado en actividades de los roles y en
descansar, la frecuencia de los periodos de descanso durante una actividad, frecuencia y

porcentaje del tiempo con dolor y fatiga, y el horario del dia o actividad en lo cual esto ocurre.

Cuestionario Ocupacional (0Q)

El Cuestionario Ocupacional (OQ) evalua la organizacion de la rutina de una persona en
relacién a su volicion. Pide a la persona entregar una descripcion detallada del uso tipico de su
tiempo y utiliza una escala de puntajes tipo Likert para los aspectos de sentido de eficacia
personal, importancia y grado de placer durante la participaciéon en estas actividades. El OQ le
pide a la persona completar el instrumento en dos partes. Primero completar el listado de
actividades que desempefia cada media hora en un dia tipico de la semana y el clasificar cada
actividad ya sea como Trabajo, Actividad de la Vida Diaria, Recreacion o Descanso. Luego, se le
pide contestar las cuatro preguntas para cada actividad. Estas preguntas incluyen el cuan bien la
persona piensa que realiza cada actividad, cuan importante es para él/ella, y cuanto disfruta al

hacerla.

Listado de Roles

El Listado de Roles es utilizado para obtener informacion acerca de los tipos de roles en
que la persona participa y organizan su vidas cotidianas. Este listado entrega informacion sobre
la percepcién de sus roles en el curso de sus vidas y también el grado de valor (importancia,
significado) que le otorgan a esos roles. El Listado de Roles puede ser utilizado con

adolescentes, adultos, o adultos mayores.
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Entrevistas Enfocadas al Trabajo

Entrevista del Rol de Trabajador (WRI)

La Entrevista del Rol de Trabajador (WRI), es una entrevista semi-estructurada disenada
para ser utilizada como el componente psicosocial/ambiental del proceso de evaluacion inicial de
rehabilitacion para el trabajador accidentado. La entrevista esta disefada para discutir varios
aspectos ocupacionales de su vida como trabajador y de los ambientes laborales que han sido
asociados con experiencias laborales pasadas. La WRI combina la informacion de una entrevista
con observaciones realizadas durante los procedimientos de evaluacion fisica de capacidad fisica
de trabajo. El objetivo es identificar variables psicosociales y ambientales que influyen en el
trabajador accidentado en su retorno al trabajo. Mide una serie de items basados en los
componentes del modelo de ocupaciéon humana en una escala de puntaje. La WRI también es

utilizada con personas que presentan problemas de salud mental con excelentes resultados.

Escala de Impacto Ambiental del Trabajo (WEIS)

La Escala de Impacto Ambiental del Trabajo (WEIS) es una entrevista semi-estructurada
disefada para obtener informacion acerca de como las personas experimentan y perciben su
lugar de trabajo. Lo central de la entrevista es el impacto que el lugar de trabajo tiene en el
desempefio, satisfaccion y bienestar general de la persona. Un aspecto importante en el cual
se basa esta escala es que los trabajadores son mas productivos y se encuentran mas
satisfechos cuando existe una congruencia entre el ambiente del trabajador y sus necesidades
y habilidades. Por lo tanto el mismo ambiente puede tener un impacto diferente en
trabajadores distintos. Es importante recordar que la WEIS no evalia el ambiente, sino el como

el ambiente de trabajo impacta a cada persona en particular.
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El MOHOST cubre todos los conceptos principales del MOHO y como tal puede ser util cuando

a)
b)
c)
d)

El grupo de clientes es no verbal o posee un rango amplio de habilidades

Es su primer contacto con el cliente y/o

No esta claro cual es el origen de la dificultad, y/o

Existe la necesidad de comprender como una dificultad especifica afecta a un rango de
aspectos ocupacionales

Luego de completar el MOHOST el terapeuta puede decidir evaluar en profundidad aspectos

especificos

del desempenio.

Motivacion Patrén de Habilidades Habilidades Habilidades Ambiente
por la Ocupacion Comunicacioén Procesa- Motoras
Ocupacion E Interaccién miento
vQ ACIS AMPS
Evaluacion de Evaluacion de Evaluacion de
observacion de la observacion de observacion de
voliciéon e impacto las habilidades de las habilidades
ambiental Registro de comunicacion e motoras y WEIS
Actividad NIH interaccion procesamiento Entrevista
(ACTRE) acerca del
Listado de Identifica impacto
Intereses rutinas diarias ambiental
Util para en relacion al
identificar dolor y fatiga
intereses
oQ oQ
Identifica Identifica
rutinas en rutinas en
relacién a la relacién a la
volicion volicion
Listado de Listado de
Roles Roles
Identifica roles Identifica roles
pasados, pasados,
presentes y presentes y
futuros en futuros en
relacién al grado relacion al grado
de importancia de importancia
WRI WRI WRI
Entrevista Entrevista Entrevista
acerca del rol acerca del rol acerca del rol
de trabajador de trabajador de trabajador
OTPAL OTPAL OTPAL
Observacion y Observacion y Observacion y
entrevista entrevista entrevista
acerca del rol acerca del rol acerca del rol
de estudiante de estudiante de estudiante
SSI SSI SSI
Entrevista Entrevista Nota: Varios instrumentos Entrevista
acerca rol de acerca rol de cubren mas de un area de acerca rol de
estudiante y el estudiante y el participacion ocupacional estudiante y el
ambiente ambiente ambiente
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Capitulo Ocho
Preguntas del OCAIRS - Conociendo a su cliente

A pesar de que el MOHOST es en primera instancia un instrumento basado en la
observacién, permite al terapeuta recurrir a diferentes fuentes de informaciéon para reflejar
completamente su conocimiento acerca del cliente. El criterio es simplemente el “llegar a
conocer a su cliente” y esto puede realizarse a través de:

= Observacion Informal en diferentes lugares abiertos

= Observacion Formal en contexto grupal o uno a uno

= Discusion con los clientes en relacién a sus aspectos de motivacion, roles y rutinas
= En relacién a sus observaciones

» Lectura de fichas clinicas

= Complecion de otros instrumentos de evaluacién formales

Se da por entendido que los terapeutas ocupacionales siempre tienen que tener algun
contacto directo con el cliente y usaran la discusion y la revision de fichas para confirmar su

opinion profesional.

Si el terapeuta ocupacional piensa que es apropiado hacer preguntas como parte de la
coleccion de informacion, se recomienda que sean utilizadas las preguntas ofrecidas en este
manual. Originalmente el MOHOST no ofrecia preguntas recomendadas, para favorecer que el
terapeuta utilizara preguntas que fueran lo mas comodas para la situacion y el cliente. Sin
embargo descubrimos que los terapeutas ocupacionales buscaban orientacién en relacion a
entrevistar con un enfoque ocupacional y por lo tanto hemos otorgado las siguientes preguntas
recomendadas. A pesar de esto, debe destacarse que estas son sélo preguntas
recomendadas y pueden cambiarse en su formato sélo si logran obtener por parte del
cliente informacién similar. Las preguntas en este capitulo son las mismas utilizadas en el
OCAIRS. El beneficio de utilizar estas preguntas es que al final de la entrevista el terapeuta
ocupacional podra otorgar puntaje tanto en el MOHOST como en el OCAIRS. Lo siguiente

corresponde a una orientacion acerca de cuando utilizar el OCAIRS y el MOHOST.
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\ Use el OCAIRS si todos sus clientes presentan habilidades de conversacion:
Si todos sus clientes presentan habilidades de conversacion y pueden cumplir con un
formato de entrevista es mas apropiado usar el OCAIRS y NO el MOHOST, a no ser

que se requiera medir los resultados en intervalos frecuentes.

\ Use el MOHOST y el OCAIRS en un servicio que tenga clientes con diferentes tipos de
habilidad:
Si usted tiene un grupo de clientes con distintas habilidades seria mas apropiado utilizar
amos instrumentos.

\ Cuando predominan clientes sin habilidades de conversaciéon ni verbales
se utiliza el MOHOST y el método de coleccion de informacion
corresponderia a la observacién y a la informacion de personas que los
conozcan.

\ Si los clientes no presentan habilidades de conversacién pero pueden
darle alguna informacion en forma verbal, es apropiado utilizar el
MOHOST vy la informacion se obtiene a través de la observacion e
informacion de personas que los conocen. Las preguntas del OCAIRS
proporcionadas en este capitulo también pueden utilizarse con personas
que puedan responder en forma parcial, con el objetivo de apoyar la

coleccion de informacion del MOHOST.

V Use el MOHOST en un servicio que tenga personas que no presentan habilidades
verbales:
Si sus clientes no pueden entregarle informacion personal en forma verbal o a través de
conversacion, se recomienda que use el MOHOST y obtenga la informacién a través de
la observacion y la informacion entregada por personas que los conocen y NO USAR

las preguntas recomendadas del OCAIRS proporcionadas en este capitulo.

Preguntas Recomendadas — Ver Apéndices

l. PREGUNTAS DEL OCAIRS - Organizaciones de Salud Mental
Il. PREGUNTAS DEL OCAIRS - Organizaciones de Privacion de Libertad
M. PREGUNTAS DEL OCAIRS - Organizaciones de Salud Fisica/Adulto Mayor
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Debe destacarse que estas son sélo preguntas recomendadas y pueden cambiarse en

su formato SOLO si logran obtener por parte del cliente informacién similar.
También debe destacarse que a menudo es mas facil comenzar con preguntas
relacionadas con el patron de ocupacion del cliente y proseguir gradualmente con preguntas

relacionadas con la motivacién por la ocupacion.

Existen tres formatos diferentes que pueden utilizarse. La eleccion se realiza en base a

la preferencia personal.
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Capitulo Nueve
Estudio de Casos

Estudio de Caso 1: Joy

Con agradecimientos a Leigh Dyson Green

Joy es una joven de 23 afios. Fue diagnosticada de Depresion Bipolar a la edad de 16
afios al desarrollar un cuadro agudo en el tiempo de rendir examenes. Los padres de Joy se
divorciaron cuando ella tenia 10 ahos de edad. Su madre tiene esquizofrenia y solia ser
admitida al Hospital en forma frecuente, de tal manera que Joy pasé la mayoria del tiempo de
su nifiez viviendo con sus abuelos. Estos murieron cuando Joy era adolescente por lo tanto Joy
vivio con su padre y su nueva familia durante los dias de semana y con su madre y hermano
mayor, que también recibia servicios de salud mental, los fines de semana.

El terapeuta ocupacional ha estado trabajando con Joy desde hace 12 meses,
conociéndola por primera vez ingreso al hospital en forma voluntaria en estado de mania. El
hospital local no tenia camas disponibles por lo que fue trasladada a una ciudad cercana, lo
que significo una experiencia inestable dentro ya de una vida extremadamente inestable. El
unico punto de estabilidad de Joy en su vida era su trabajo administrativo. Ella habia trabajado
tiempo completo con la misma firma desde que dejé la escuela. Sin embargo cuando Joy se
encontraba hospitalizada la firma pasé por un proceso de reestructuracion, lo que significéd que
Joy no seguiria trabajando con el mismo equipo de siempre. Joy se sintié incapaz de enfrentar
los cambios y a pesar de que el terapeuta ocupacional trabajé en conjunto con la firma para
facilitar un trabajo de medio tiempo, pronto se hizo evidente que no podia adaptarse a la
transicion y manejarse econdmicamente debido a su ingreso reducido. El terapeuta
ocupacional trabajo para ayudar a Joy a explorar alternativas de trabajo, y también la apoyo en
su decisién de vivir independientemente. Joy se adapté en forma excepcional a los cambios. El

MOHOST se utilizé para documentar su progreso.

Motivacion por la Ocupacion

Cuando estuvo enferma, Joy tendia a sobreestimar sus capacidades, pero en general

las expectativas de si misma son bajas. Mantiene esperanzas en el futuro, pero requiere de
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reafirmaciéon acerca de sus habilidades. Joy habia tenido pocos intereses aparte de beber
socialmente con amigos y conocer hombres jovenes, sin embargo recientemente habia
comenzado a participar en un gimnasio y en clases de manejo, y pedido desarrollar intereses
nuevos. Entregandole apoyo, Joy permanece involucrada y escucha consejos, pero también
experimenta valores conflictivos. De hecho sabe que beber alcohol puede tener un efecto
negativo en su salud mental, pero desea tener lo que ella ve como “un estilo de vida normal de
una persona joven”. Esto involucra volver a trabajar tiempo completo, porque cree que el
mantenerse ocupada le ayuda a mantener su salud mental. Joy ve su desempleo actual como

una oportunidad de planificar su futuro y se ha inscrito en un curso vocacional.

Patréon de Ocupacién

Joy se adata bien a una rutina estructurada y ha iniciado tres trabajos voluntarios a
través de la oficina de voluntariado, demostrando lealtad y compromiso. Tiende a la
hiperactividad, y el terapeuta ocupacional frecuentemente debe discutir con Joy sobre esto y
sobre mantener un patrén regular de suefio. Joy continla encontrando que el adaptarse al
cambio le provoca un poco de ansiedad, y requiere de animo por parte de terceros, pero
generalmente es muy responsable y se puede confiar en ella para llevar tareas planificadas.
Siente mucho placer en la realizacién de su trabajo voluntario y en el rol de amiga y mantiene

contacto regular con su familia.

Habilidades de Comunicacion e Interaccion

No se han notado problemas en las habilidades de comunicacién de Joy. Se preocupa
acerca del momento de contar sobre su enfermedad y qué decir, pero lo discute
apropiadamente cuando se encuentra con su terapeuta. También es capaz de ser asertiva en
el planteamiento de sus necesidades, por ejemplo, cuando una amiga se mudé temporalmente
a su sitio para estar con ella, Joy fue capaz de establecer claramente los términos en los cuales
se basaria este arreglo. Ella ha demostrado ser muy amable y acogedora y ha mostrado
madurez considerable hacia una amiga que presentaba problemas. Joy disfruta la naturaleza

social de su trabajo voluntario.
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Habilidades de Procesamiento

En el ultimo empleo Joy se encontraba distraida y requeria supervisién continua. En
este momento sus habilidades de procesamiento han mejorado notablemente. Es capaz de
buscar y retener informacion relevante, y muestra un nivel de alerta general que corresponde a
la norma de su grupo de pares. Cuando tiene un plan, es capaz de mantener su concentracion
y llevarlo a cabo independientemente. Es organizada y cuidadosa. Por ejemplo después de una
conversacion acerca de como mantener su correspondencia de la mejor manera, ella la
organizé en un archivo. Joy continta presentando dificultad en la resoluciéon de problemas, sin
embargo, ante esto, busca reafirmacién y consejos por parte de su familia, amigos, vy

trabajadores de salud mental.

Habilidades Motoras

Joy presenta sus habilidades motoras intactas, las que se encuentran dentro de la

norma de su edad.

Ambiente

Con ayuda practica y apoyo del terapeuta ocupacional Joy se ha mudado de la casa de
su madre a un departamento/piso arrendado. Inicialmente encontré que su independencia
repentina era una experiencia de soledad. Sin embargo, gradualmente se ha acostumbrado a
vivir sola, y ha aprendido a apreciar su nueva libertad. Actualmente refiere que no podria volver
a vivir con ninguno de sus padres. Econdémicamente se encuentra segura, habiendo sido
premiada con el Disability Living Allowance y recibiendo algun apoyo practico de su padre. Las
relaciones con su familia contintan siendo una causa de estrés- la dinamica familiar No es solo
que su madre esté inestable frecuentemente, sino que su padre puede llegar a ser sobre
protector y controlador. Joy esta definiendo la relacién con su familia y buscando el apoyo
social en sus amistades en lugar de ellos. Desafortunadamente Joy se puede influenciar
facilmente la presion de sus pares. Sin embargo, encuentra satisfaccion en las actividades

elegidas que se en este momento se encuentran todas dentro de sus capacidades.
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Analisis de Fortalezas y Limitaciones del MOHOST

La fortaleza principal de Joy es su determinacién. Ha probado ser responsable y ha llevado
a cabo planes acordados. También se encuentra preparada para trabajar en su adaptacion,
y es capaz de cambiar y aprender nuevas habilidades. Se preocupa y es sensible ante las
necesidades de los otros, sin embargo, en ocasiones, se sobrepasa con la visiéon de otros y
encuentra dificil la solucion de problemas. Necesita buscar reafirmacion y consejos de otros
acerca de necesidades basicas, y encuentra dificil ver el futuro a largo plazo. Su objetivo
principal es en “el aqui y el ahora”.

Resumen de Puntajes

Motivacion por la
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El instrumento de evaluacion fue util de tres maneras. En primer lugar, mostré que Joy

ha tenido un buen progreso hacia un estilo de vida independiente y equilibrada, que sus

habilidades de procesamiento y habilidades de comunicacion e interaccion han también

mejorado notablemente y que presenta la voluntad y la perseverancia necesarias para el logro

de sus objetivos. En segundo lugar, identifica claramente aquellas areas de identidad y

competencia ocupacional que requieren de mayor trabajo para superar, e.g., desarrollar

intereses, y estrategias de resolucién de problemas en forma independiente. En tercer lugar,

afirmo la importancia del rol de los terapeutas ocupacionales como proveedores de apoyo y

consejeria en la exploraciéon de alternativas mas estimulantes y apropiadas para su empleo

futuro. Con la intervencion de su terapeuta ocupacional la salud mental de Joy se ha vuelto

gradualmente mas fuerte. Joy requerira de apoyo continuo para ayudarle a descubrir sus metas

a largo plazo.
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Estudio de Caso 2: Brendan

Con agradecimientos a Kylie Innocente

Brendan es un hombre afro caribefio de 36 afios de edad fue fue diagnosticado de esquizofrenia
cuando tenia 19. Ha tenido admisiones multiples en unidades hospitalarias de agudos seguras,
promediando una admision al afio durante los ultimos 15 afos. Vive en una casa con otros tres
residentes, siguiendo un programa de apoyo. Segun reportes verbales tiene una buena relacién con sus
padres. Su mama vive en una Unidad psico-geriatrica y su padre vive en la casa. Con su hermano de 26
y su hermana de 41 afos no existe contacto aparente. También se ha destacado que su tia materna vive
en un hospital psiquiatrico en Jamaica en donde ha sido residente durante algunos afios.

La admision mas reciente de Brendan fue precipitada por un deterioro rapido de su estado
mental. Se encontraba corriendo hacia arriba y abajo por las escaleras de su casa, sosteniendo su
cabeza y gritando “quiero matarme”. Fue observado mirandose al espejo y mirando fijo fotografias de
Jesus. Se informdé que estaba sufriendo de enuresis y que orinaba y vomitaba en el suelo y cajones de
su cuarto. Brendan describié experimentar alucinaciones que le ordenaban matarse, y presentar
imposicién de ideas junto con aislamiento. Ademds, se encontraba experimentando alucinaciones
visuales estableciendo que podia ver al Demonio y a “todas las cosas como el demonio”. El ingreso al
Hospital fue voluntario diciendo que no queria volver a su casa debido a que alguien lo estaba
molestando. Su coordinador de caso nego cualquier conflicto con otros residentes.

La evaluacion de riesgo determino que Brendan se encontraba en riego de si mismo y ponia en
riesgo a los demas. Las conductas de riesgo incluian negligencia de si mismo, ideas suicidas y de
acuhillar a pacientes y extrafios con cubiertos.

Brendan fue medicamentado con un antipsicético atipico y se utiliz6 el MOHOST para evaluar su
progreso durante un periodo de tiempo. EI MOHOST se eligié porque podia ser utilizado en colaboracion
con el equipo multidisciplinario y podia basarse so6lo en observaciones, sin invadir con preguntas
mientras se encontraba en estado agudo de su enfermedad. Brendan fue observado en la Unidad y en el

Centro de Terapia que servia a su Unidad y a otras dos en el hospital.

a) El primer MOHOST se complet6 cuando Brendan se encontraba sin medicamentos.

b) Dos meses después se completé el segundo MOHOST. En ese momento Brendan consintié el
tomar la dosis maxima de medicamento antipsicético y asistia consistentemente programas
grupales seleccionados.

c) El tercer MOHOST se complet6 después de otros cuando Brendan se encontraba proximo a ser

dado de alta del hospital.
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Motivacion por la Ocupacion

Apreciacion de habilidades

a) Brendan queria ser admitido porque reconocia que se sentia incapaz de adaptarse, pero no podia
identificar las habilidades que tenia que desarrollar. [I]

b) A menudo dice “no soy bueno”, y se mostraba incapaz de ver sus logros positivos. [I]

c) Reafirmacion por parte del personal todavia era necesaria para mantener su confianza acerca de la

eficacia de sus habilidades. [R]

Expectativas de Exito

a) Brendan no expresaba sus sentimientos rehuia situaciones nuevas. [I]
b) Brendan queria lograr cosas pero era ambivalente ante el hecho de poder hacerlo. [R]

c) Brendan se mostré positivo ante su decision de mudarse a su casa. [F]

Intereses

a) Brendan solo fumaba cigarrillos y hacia café. [l]

b) Brendan era capaz de expresar sus intereses pero no siempre participaba en ellos, por ejemplo:
Brendan identificaba como intereses el participar en deportes y relacionarse con mujeres. [R]

c) El equipo de enfermeria informé que Brendan hablaba consistentemente de sus logros y que

expresaba placer en las actividades en las que participaba. [F]

Elecciones

a) Brendan se mostraba incapaz de elegir en relaciéon a actividades rutinarias de la vida diaria, siendo
dependiente en ello del personal de enfermeria, incluido el vestirse. [I]

b) Brendan llegé a involucrarse en seleccionar los grupos a los que deseaba asistir en el Centro de
Terapia. También tenia pensado comprarse ropa, sin embargo no lo hizo a pesar del apoyo de otros.
[R]

c) Brendan habia planteado el objetivo de volver a su casa, y se encontraba motivado en participar en
los grupos que le eran relevantes. Aun requeria de alguna reafirmacion verbal para llevar a cabo sus

objetivos. [P]
Patron de Ocupacion
Rutina
a) Toda su rutina diaria era estructurada por el personal de la Unidad, por ejemplo el desayuno, la

ingesta de medicamentos, el almuerzo y la cena. Requeria de constante instigacion verbal para toda

participacion en la rutina. [I]
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b)

Requeria instigacion verbal menos frecuente para asistir a la rutina de la Unidad y del Centro de
Terapia. [R]
Brendan se adapt6 totalmente a la rutina de la Unidad y asistia a grupos sin apoyo verbal, a pesar de

que aun expresaba cierta duda acerca del horario. [P]

Adaptabilidad

a) Brendan era incapaz de tolerar conflictos entre otros pacientes de la Unidad. Respondia con
agitacion, gritos, orinando en el armario al lado de su cama vy llorando. [I]

b) Brendan se adapté a los cambios del programa de su terapia y se mostraba menos perturbado con
los cambios del ambiente de la Unidad. [R]

c) Brendan mostraba mejor capacidad para tolerar el cambio, sin embargo se observé que aun existia
una dificultad residual al ir de visita a su casa, necesitando una segunda oportunidad y apoyo por
parte del personal para que se sintiera comodo. [P]

Roles

a) El unico rol de Brendan era ser paciente. [I]

b) Como lo anterior. [l]

c) Brendan demostraba una sentido de pertenencia fuerte en el hospital y valoraba el ser conocido y

pertenecer al Centro de Terapia, sin embargo requeria apoyo para que pudiera participar en roles

nuevos. [R]

Responsabilidad

a)

b)

c)

Brendan era incapaz de asumir responsabilidad. Todas las decisiones eran tomadas por el equipo
profesional involucrado. [I]

Continuaba evadiendo responsabilidad diciendo que estaba cansado. Era claro para el terapeuta
ocupacional que Brendan estaba adoptando el rol de paciente. [I]

Comenzd a asumir responsabilidades extras, limpiando y preparando el te a otros. Sin embargo si

otro le ofrecia asumir estas tareas, rechazaria la responsabilidad. [P]

Habilidades de Comunicacion e Interaccién

Habilidades no verbales

a)

b)

Frecuentemente el afecto de Brendan se observaba incongruente con el ambiente a través de reirse
fuertemente y de sumir posturas y gestos exagerados [I]
Brendan aun presenta dificultad en el control de su lenguaje corporal. Su postura inusual se atribuyé

a Diskinesia Tardia. Su risa inapropiada se observaba pero en menor medida. [R]
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c)

La risa inapropiada ceso y la Diskinesia fue controlada. Sin embargo, daba la mano muy fuerte y por
largo tiempo, y besaba en las mejillas al personal de enfermeria dos o tres veces, lo que no

correspondia a su comportamiento habitual. [P]

Conversacion

a)

b)

Brendan respondia en forma ocasional y con una respuesta verbal monosilabica cuando se le
saludaba, pero de la mayoria del tiempo solamente expresaba estrés, ejemplo, gritando a las
alucinaciones que experimentaba [l]

Brendan era capaz de participar en una conversacion basica y limitada cuando los otros le hacian
preguntas. Aun se requeria apoyo para mantener el didlogo. [R]

Desarrollé habilidad para iniciar una conversacion, discutir temas diarios y eventos mundiales. Sin
embargo habia veces en que se aislaba e ignoraba cualquier intento de participacién en una

conversacion.[P]

Expresion verbal

a) Brendan era capaz de expresarse cuando estaba molesto. Sin embargo su expresion verbal era
fuerte, poco articulada y forzada. [l]

b) A pesar de los avances en su habilidad para conversar, Brendan aun presentaba un discurso poco
articulado y forzado [I]

c) Su discurso forzado y volumen disminuyé. La dificultad en articular continuaba debido a la Diskinesia
Tardia, sin embargo se le podia entender. [P]

Relaciones

a) Brendan demostraba un comportamiento amable con otros clientes, ofreciendo sus cigarrillos y en
ocasiones preparando tazas de te a sus pares mujeres. [R]

b) Brendan desarrollé una amistad con otro cliente que habia cocinado para él y salieron a caminar por
el érea local. También entregaba apoyo a clientes mujeres. [P]

c) Era evidente que las personas que iniciaban amistad con Brendan le pedian dinero, tabaco y ropa.

La falta de asertividad de Brendan lo hacia vulnerable, [I]

Habilidades de Procesamiento

Conocimiento

a)

Brenda demostraba tener dificultades en coger objetos que le eran conocidos, como por ejemplo: en

las clases de Arte cogia el lapiz al revés. [I]
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b) Brendan aun demostraba confundido cuando participaba en actividades, requiriendo de instrucciones
verbales y modelaje acerca del manejo de los objetos requeridos para poder completar las tareas.
[R]

c) AuUn eran requeridas las instrucciones verbales para completar las tareas. Por ejemplo: en reposteria

Brendan sabia como preparar los ingredientes pero necesitaba ayuda para seguir la receta. [R]

Temporalidad
a) Brendan se encontraba desorientado en el tiempo y espacio. Recordatorios verbales eran requeridos

para la realizacién de todas las tareas excepto el preparar una taza de café. [l]

b) Brendan comenzé a preguntar por su programa de terapia con anticipacion. Por ejemplo, hacia
preguntas relacionadas con la necesidad de llevar ciertas cosas con el para una visita acomunitaria.
[P]

c) Brendan continuaba demostrando tener dificultades con la planificacién de mas de unos pocos pasos

a la vez, sin embargo esto impactaba en forma minima su funcién ocupacional. [P]

Organizacion

a) Brendan, confuso, siempre buscaba asistencia para la realizacion de las tareas antes de hacerlas
por si mismo. [l]

b) Brendan demostraba tener dificultad al buscar objetos, a veces llegando a la frustracion debido a que
no lo lograba. [R]

c) Brendan mantuvo su evolucién. [R]

Resolucién de Problemas

a) Brendan dejaba de participar antes de que apareciera un problema, utilizando estrategias poco
efectivas como el taparse los oidos en lugar de bajar el volumen de la radio, permaneciendo sentado
hasta que otra persona lo hiciera. [I]

b) Brendan participaba en tareas por un tiempo suficiente como para que aparecieran problemas o
dificultades. Inform6é que le resultaba beneficioso hablar con la enfermera acerca de sus
preocupaciones antes de tomarse un examen de sangre. [R]

c) Estaba claro que algunos déficits prevalecian en todas sus funciones ejecutivas. [R]

Habilidades Motoras

Postura y Movilidad

a) Brendan siempre caminaba con la cabeza hacia abajo, y las manos en los bolsillos, y rechazaba el

sacar las manos de los bolsillos aun para preparar un café. [R]
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b)

c)

Brendan comenzd a caminar con las manos fuera de sus bolsillos y con la cabeza derecha,
fluctuando con su forma anterior durante el dia. [P]

Brendan demostraba movimientos fluidos y agiles. [F]

Coordinacion

a)

b)

c)

Brendan era capaz de coordinar y manipular objetos con dificultad importante. La Diskinesia Tardia
hacia que sus movimientos fueran burdos, rigidos y temblorosos, y al preparar café derramaba
leche, café y agua sobre la superficie de la mesa. [R]

Como el anterior. [R]

Brendan demostraba coordinacion bilateral y reflejos reactivos intactos. [F]

Fuerza y Esfuerzo

a) Brendan era capaz de agarrar, mover y transportar objetos, sin embargo, frecuentemente utilizaba
demasiada fuerza para abrir las puertas llegando a golpear las murallas, y en una ocasion resultando
en un golpe a otro compafriero. [R]

b) Como el anterior. [R]

c) Brendan avanzé en los aspectos anteriores pero prevalecié inconsistente el cédmo movia y
transportaba objetos. [P]

Energia

a) Brendan presentaba dificultad en mantener su energia. Se quedaba dormido en los grupos y referia
estar cansado. Esto fue relacionada con el efecto sedativo de los medicamentos. [R]

b) Brendan informaba constantemente el estar cansado, y como resultado dejaba de participar en las
actividades. Esta informacion se dio como feedback al equipo médico y como resultado se redujo la
la dosis de medicamentos. [R]

c) Brendan no informé mas de estar cansado y demostrada habilidad para participar en las actividades
por hasta dos horas continuadas. [F]

Ambiente

Espacio Fisico

a)

b)

c)

El ambiente de Brendan (Unidad de Admision de Agudos y el Centro de Terapia) entregaba la
estructura y apoyo que Brendan requeria en ese momento. [P]

Como el anterior. [P]

Brendan comenzé a explorar su comunidad local. Reconocié como propio el espacio de su
habitacién y manifesto sentirse seguro en el. Sin embargo, la unidad del hospital no podia satisfacer

sus necesidades por mucho mas tiempo. [P]
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Recursos Fisicos

a)
b)

c)

Brendan tiraba lejos sus pertenencias. [I]
Brendan comenzé a utilizar mas recursos y se le dio tiempo para dejar el ambiente de la Unidad. [R]
Vivia de un presupuesto diario que cubria sus necesidades y utilizaba el transporte publico.

Guardaba sus pertenencias. [F]

Grupos Sociales

a)
b)

c)

Brendan rechazaba el apoyo social ofrecido. Lo saturaba.[l]

Ocasionalmente recibia apoyo de sus pares. Un cliente le ensefiaba a cocinar en forma voluntaria,
Brendan lo aceptaba. [R]

Brendan continua teniendo algun apoyo de sus pares, pero muy poco de su familia. [R]

Demandas Ocupacionales

a) Brendan desempefiaba tareas habituales como fumar cigarrillos y preparar café, las que podia
realizar de acuerdo a sus capacidades del momento. Sin embargo, sus necesidades de cuidado
personal lo saturaban y dependia de la asistencia fisica de terceros para realizarlas. [I]

b) Brendan aun consideraba que la actividad lo cansaba y rechazaba el ser independiente del personal.
[R]

c) Los grupos y actividades ofrecidas a Brendan compatibilizaban con sus intereses y necesidades. [F]
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b)
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Esta claro que Brendan logré avances significativos. Sin embargo, continuaba presentando falta
de confianza en sus habilidades mostrandolo al pensar que tendria dificultades para enfrentar el cambio
en un futuro. Demostré que sus habilidades de procesamiento no mejoraban al mismo nivel que otras
habilidades. Con respecto a esto el MOHOST refleja la cronicidad de la condicion de Brendan.
“Relaciones” un puntaje reducido y esto quizas refleje el aumento de la percepcion de su vulnerabilidad
por parte del equipo multidisciplinario. Los puntajes del ambiente también pudieran haber decrecido si
Brendan no hubiera sido dado de alta, debido a que en el hospital no habrian podido ofrecerle recursos
que ya fuera capaz de utilizar. La mediana del puntaje “P” sugiere que Brendan requiere supervision y
reafirmacién verbal, para participar y mantener compromiso en las tareas y actividades. Brendan fue
derivado a una residencia para personas con problemas de salud mentales de larga evoluciéon en donde
se esperaba que pudiera mejorar sus habilidades para establecer relaciones con otros y construir una

red social de apoyo mas efectiva.
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Estudio de Caso 3: Sophie

Sophie fue derivada a un equipo comunitario via GP. Se completé una evaluacion inicial
que fue escrito en dos tipos de formato: a) Un informe narrativo de la visita al hogar, b) un
registro del MOHOST. El informe narrativo de la visita al hogar entrega un resumen detallado
de las necesidades de Sophie y es complementado con el MOHOST el que da un breve

resumen.

Informe Narrativo de la Visita al Hogar

Derivacion y Razones de la Evaluacion:

La derivacion fue recibida del Dr. Smith. La derivacidon establecia que Sophie se
encontraba expresando dificultad para movilizarse y para adaptarse. También establecia que
Sophie presentaba una demencia temprana y tenia una historia médica previa de osteo-artritis
y disfuncion del corazén congestiva. Por consiguiente, la razén de la evaluacién fue el evaluar
la participacion de Sophie en las actividades diarias y hacer recomendaciones para apoyarla a
sentir que “podia manejar su movilidad y adaptarse a su condicion” y apoyar con otros

potenciales las dificultades de participacion no identificadas.

Fuentes de informacion del Reporte:

El reporte es una compilacion de informacion obtenido en una visita al hogar (Sophie, el

marido de Sophie & TO presente) y contacto telefénico con la hija de Sophie.

Instrumento de Evaluacion utilizado para obtener informacién:

Parkinson S, Forsyth K, Kielhofner G (2005) The Model of Human Occupation Screening
tool (MOHOST), version 2.0, Model of Human Occupation Clearinghouse, Department of

Occupational Therapy, College of Applied Health Sciences, University of lllinois at Chicago.

Historia de Actividad

Informacioén entregada por Sophie:

Previamente Sophie era una persona muy activa. Trabajoé atendiendo el bar de un Pub
local durante 20 anos antes de jubilarse hacen cinco afos atras. Disfrutaba el aspecto social de

su trabajo y sentia que muchos de los clientes eran “como amigos”. Desde que dejo su trabajo
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se ha sentido aislada. Se encuentra extremadamente orgullosa de su casa, manteniendo
siempre altos estandares de limpieza, y realizando todas las labores del hogar eficientemente
su imagen ante los demas. Solia cuidar mucho de su apariencia, iba a la peluqueria una vez
por semana, y le gustaba verse arreglada. Disfrutaba pasar el tiempo con su hija y su familia.
Era particularmente cercana a su nieta con quien habia pasado tiempo cada sabado en la
comunidad. También disfrutaba de jugar juegos de mesa y de tejer. Solia trabajar de voluntaria
en un complejo de hogares protegidos del barrio en donde preparaba sopa y comidas.
Participaba de eventos de la iglesia; y organizaba eventos de caridad para mujeres en

necesidad.

Informacion por parte del esposo e hija de Sophie:

Ambos confirmaron la informacion entregada por Sophie por lo que se podia concluir
que la informacién de Sophie era contingente. Establecieron que el nivel de actividad de Sophie
habia decaido desde que jubilé cinco afios atras y que habia habido un deterioro gradual a
través de los ultimos doce meses. Sophie habria permanecido en su silla haciendo muy poco al
dia desde una reciente hospitalizacion seis meses atras. Esta hospitalizacién se realizé para

evaluar el estado mental de Sophie-donde fue diagnosticada con demencia.

Salud Fisica y Mental Actuales

A: Salud Mental Actual

En la visita al hogar Sophie demostré interés y colaboracion. Informé que su animo
habia estado bajo ya hacian seis meses y que ya no tenia el interés en actividades que le
habian sido importantes. Sophie identifico como fuentes de su animo bajo a tres aspectos: a)
su incapacidad de trasladarse fuera de la residencia, b) su admision hospitalaria reciente, (6
meses atras), ¢) una inundacién ocurrida en el piso de arriba. Establecié que no lleva a cabo
ninguna actividad que le era significativa en el pasado.

La hija de Sophie siente que su baja en el animo se debe al aislamiento social desde
que jubild6 y comenzé con problemas de movilidad para subir/bajar escaleras como
consecuencia al dolor e hinchazoén de sus pies. Un poddlogo que ha mejorado la situacién, sin
embargo Sophie Todavia refiere presentar dolor. El aislamiento social ha empeorado
ultimamente debido a que Sophie no estd cuidando tanto su apariencia fisica y no desea que

nadie la vea en este estado.
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B: Salud Fisica Actual

Sophie necesita un andador para deambular en su ambiente. Demostré independencia y
seguridad en movilizarse utilizando esta adaptacién. No ha salido fuera del piso durante un
afno debido a su incapacidad de subir/bajar escaleras. Se observaron sus pies hinchados, con
sus dedos mas grandes hiper extendidos los que Sophie identific6 como dolorosos. El
Poddlogo y el Kinesidlogo se estan haciendo cargo. Sophie usa lentes, a pesar de que refiere
poder leer sin ellos. Informa que su campo visual ha disminuido desde su operacion de
cataratas. También refiere usar audifonos los que no utilizé durante la entrevista. Sophie fue
capaz de escuchar apropiadamente las conversaciones, demostrandolo al responder

apropiadamente las preguntas y seguir las conversaciones.

Participacion Actual en Actividades

A: Ambiente Fisico

Sophie vive en un departamento de dos dormitorios en un primer piso. El acceso hacia
afuera consta de dos escalones dentro del edificio (no existe rampa), un corredor liso de 1
metro, 8 escalones de bajada y luego de subida con un pasamanos al lado derecho al
ascender. Las condiciones fisicas del departamento se encuentran bien mantenidas. Tiene

calefaccion central y se conecta con un teléfono.

B: Ambiente Social

Sophie refiere haber tenido a una cuidadora a domicilio durante los ultimos tres meses
que asistia tres veces por dia, los siete dias de la semana. Sophie comenta que recientemente
no ha disfrutado de la compania de su nieta.

Sophie vive con su marido el que dice encontrarse con buena salud. Este refiere
sentirse frustrado con la falta de participacion de su esposa en actividades y con su percepcion
de que él no completa las tareas al modo y estandares que ella espera.

La hija de Sophie refiere que ella y su marido viven cerca. Ambos trabajan tiempo
completo, pero ella va a verla para apoyarla cada tarde después del trabajo. Ella tiene dos hijos
adolescentes, una chica y un chico, quienes ahora van a ver a su abuela sélo
esporadicamente.

Sophie les ha pedido a sus amigos que no vayan a verla mas. Dice que no desea que la

vean desarreglada.
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C: Rutina Diaria

Su esposo refiere que Sophie se levanta a las 9 de la manana cuando la cuidadora
llega. Realiza sus rutinas de aseo personal, toma desayuno a las 9:30 AM. Luego se sienta en
la silla de la sala y ve television todo el dia hasta el anochecer. La asistente del hogar llega a la
1 PM para realizar las tareas del hogar y luego a las 10:00 PM para apoyar a Sophie con su
rutina nocturna. Sophie plantea que no es feliz con su rutina pero que “no pueden molestarla

para hacer cosas”.
D: Roles

i) Auto-cuidado

La rutina de las actividades de la vida diaria de Sophie ocurre sélo en su habitacion.
Sophie no a) se lava en el lavamanos de su bano, b) usa la ducha, 6 c¢) usa adaptaciones
debido a una falta de confianza en su equilibrio. Sophie refiere que se lava que para ello tiene
una rutina establecida en la cual se sienta al lado de la cama para ello. La cuidadora organiza
los objetos necesarios para apoyar la falta de movilidad y provee entusiasmo verbalmente (para
apoyar la falta de confianza de Sophie). Sophie y su hija refieren que ella tiene las habilidades
para vestirse independientemente cuando se sienta al lado de la cama. Arreglarse es muy
importante para Sophie y lamenta el que actualmente sea incapaz de hacerse un peinado y que
no tenga mas acceso al peluquero.

A la observacién Sophie demostré lo siguiente:

. Se transfiere independientemente desde o hacia un asiento de 16 pulgadas de alto,
utilizando el andador con una técnica segura.

. Se transfiere desde o hacia un retrete de 16 pulgadas de alto utilizando un asiento
sobre el retrete de dos pulgadas mas alto y una baranda en la pared derecha,
realizandolo con una técnica segura.

« No se observo la transferencia desde o hacia la cama.

. Sophie no quiso intentar la transferencia hacia o desde la ducha debido a que no la
utiliza actualmente y a que se encuentra comoda con su rutina actual de realizar su

limpieza por partes sentada al lado de su cama.
ii) Productividad

Cocinar: La cocina consta de una cocina a gas con un horno sobre ella, un microondas, un

calentador de agua eléctrico, mesones continuos y una mesa con sillas.

MOHOST v2.0 61



A pesar de establecer que disfrutaba el cocinar de voluntaria para un hogar protegido,
ahora su marido es el que cocina y prepara las bebidas calientes. Refiere “no tener interés” en
cocinar en este momento, a pesar de ayudar de vez en cuando a su marido a preparar
comidas. Siente que no puede hacerlo ahora y que no podra hacerlo en forma independiente.
Ambos tienen una dieta de tostadas por la mafiana, platanos y pan al almuerzo y una comida
preparada para la cena. Sophie refiere que no come vegetales porque su marido no los cocina
lo suficientemente bien. El marido de Sophie siente que ella aun tiene las habilidades, un
ambiente que la apoya y sus habitos previos de cocinar pero que no estd motivada a hacerlo.

El se encuentra frustrado con la falta de participacion en cocinar por parte de Sophie.

Tarea observada durante la visita: Preparacién de Bebida Caliente

Sophie expresd que no seria capaz de completar la tarea, sin embargo, preparé las

bebidas calientes en forma independiente con el siguiente nivel de habilidad:

Habilidades Motoras: Mostro desequilibrio y lentitud, sin embargo, se manejé fisicamente sin
intervencion de terceros. Demostrd algo de rigidez y reduccion de su fuerza. Se observé falta

de energia al sentarse en intervalos regulares durante la actividad.

Habilidades de Procesamiento: Sophie manejé el uso del conocimiento, el planificar y organizar

la actividad, sin embargo, mostro dificultad en la resolucién de problemas.

Lavado y Secado de Ropa/Limpieza del Hogar, Compras: Estas actividades son completadas
por la asistente del hogar y el marido de Sophie. Ellos se encuentran felices en continuar con
este apoyo, sin embargo Sophie siente que las actividades no son realizadas de acuerdo a “sus

estandares”.

Trabajo Voluntario: Sophie no se ha involucrado en su trabajo voluntario desde tres afos atras.

Declara que echa de menos el contacto social y el sentimiento de “sentirse util”.

i) Tiempo Libre
Sophie fue capaz de identificar los intereses en que participaba en el pasado.
Especificamente identific6 el aspecto social de estos intereses como placenteros y

satisfactorios.
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Sophie parece haber reducido sus oportunidades de tiempo libre. Pudo identificar
programas especificos de televisidon con los que disfruta. Recibe una visita semanal de

personas de la iglesia. No identificé ninguna otra actividad que le brindara placer.

La hija de Sophie se encuentra preocupada especialmente acerca de que Sophie no
esté participando en actividades de tiempo libre que previamente eran importantes para ella. Su

hija refiere sentir que esta es la clave para apoyar a su madre a “retomar su vida nuevamente”.

E: Metas

Sophie fue incapaz de identificar metas para el futuro. Sophie se siente muy pesimista acerca
de su habilidad para retornar a una vida significativa. Refiere sentirse desesperanzada acerca

del futuro.

F: Actitud ante el cambio

La situacién actual de Sophie no apoya su salud mental o fisica. Los siguientes son aspectos
que indican que a pesar de los deseos de poder cambiar su situacion, no se encuentra
preparada para hacerlo en forma independiente y por consiguiente requiere intervencion de
terapia ocupacional a largo plazo.

. Sophie presenta ausencia de motivacion para participar en hacer las actividades que le
son significativas y no puede identificar metas, desarrollar un plan y seguirlo.

« A Pesar de estar aislada socialmente debido a no poder subir y bajar las escaleras
externas, Sophie refiere no estar preparada para considerar mudarse a un
departamento a nivel del terreno. Han estado comprando el piso en que viven, y la
energia a desplegar seria demasiada..

« En este momento tiene una cuidadora y ha desarrollado habitos marcados y

dependencia de otros con ello.

G: Vision de Terapia Ocupacional (ver puntajes del MOHOST)

Sophie da la impresién de una persona que ha abandonado la vida. Previamente,
Sophie habia sido una mujer activa. Ha presentado una reduccién de su actividad durante los
ultimos cinco afios desde que jubilé y aun mas en los ultimos doce meses, acelerandose

después de se hospitalizada seis meses atras. Esta situacion se ha producido en primer lugar
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por la dificil transicién desde el trabajo a la jubilacién, limitaciones fisicas y dolor al movilizarse.

Finalmente se completa con el comienzo de un proceso de demencia.

Motivacién por la Actividad

Actualmente Sophie presenta ausencia de motivacion por participar en actividades que
previamente le eran significativas. Especificamente, presenta dificultad en apreciar sus
capacidades llevandola a depender de otros. No espera éxito en el futuro, lo que la lleva a
sentir miedo al fracaso y a no cumplir sus altos estandares de desempefo. No puede identificar
ninguna actividad que le brinde placer y es incapaz de plantar metas a futuro. Estas
caracteristicas generan una situacién en la que Sophie no toma decisiones en realizar

actividades fuera de su auto cuidado.

Patron de Actividad

Sophie ha experimentado una pérdida sustancial de roles dentro de los ultimos cinco
afios, que ha llevado a una rutina vacia, un pobre sentido de pertenencia y a una evasioén de
las responsabilidades mantenidas con anterioridad. Demuestra falta de deseos en aceptar

cambios en su rutina actual y en formas de realizar las actividades.

Habilidad para la Actividad

Sophie presenta habilidades de comunicacién e interaccion adecuadas, sin embargo,
actualmente esta teniendo dificultades para mantener las relaciones con otros. Presenta
dificultades fisicas en relacion al equilibrio, fluidez de movimientos (rigidez), fuerza y energia.

Presenta habilidades de procesamiento adecuadas, excepto en la resolucién de problemas.

Ambiente

El ambiente fisico de Sophie presenta problemas debido a que su acceso es a través de
escaleras y Sophie presenta dificultades en subirlas y bajarlas. Esto no sera facil de resolver.
Su ambiente social entrega mucho apoyo, sin embargo, los cuidadores no apoyan el desarrollo

de la participacion de Sophie.

H: RECOMENDACION GENERAL

La situacién actual de Sophie no apoya su salud fisica ni mental. A pesar de que Sophie
quiere cambiar su situacién, no se encuentra preparada para hacerlo en forma independiente y

por lo tanto requiere intervencién de terapia ocupacional durante un largo plazo de tiempo.
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NOMBRE: Kirsty Forsyth

GRADO: Senior |

ESTABLECIMIENTO: Edinburgh Community Rehabilitation Team

Resumen de los Puntajes del MOHOST

Ambiente
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Estudio de Caso 4: Grace

El Registro de Observaciéon Unica del MOHOST puede utilizarse por el terapeuta
ocupacional y personal de apoyo para documentar observaciones sobre una actividad - esto

ayuda a completar el MOHOST. El siguiente caso de Grace da un ejemplo.

Grace, una mujer de 79 anos de edad, fue hospitalizada en una unidad de cuidados de
enfermedades en fase aguda debido a una infecciéon pulmonar. Era incapaz de desempefiarse
en su hogar y no podia cumplir con ninguna de las actividades del diario vivir. El terapeuta
ocupacional recibié la derivacion una vez que Grace se encontraba médicamente estable-tres
dias después de la admision. El terapeuta ocupacional completd una “evaluacion funcional” que
incluia a) participacién ocupacional en la comunidad (discusién con Grace; discusion con el hijo
de Grace, b) participacion ocupacional en la Unidad del Hospital (informacion del equipo
multidisciplinario; evaluacién de cuidado personal; evaluacién en la cocina). Esto permitié una
triangulaciéon en la informacién- observacion del TO; perspectiva por parte del cliente;
informacion por parte de una fuente comunitaria. Esto le permiti6 al terapeuta tener
perspectivas multiples acerca de la participacion ocupacional del cliente (unidad hospitalaria y
comunidad) y, por lo tanto, aumentd las posibilidades de ser capaz de desarrollar un juicio

profesional en torno al alta a la comunidad.

A) Participaciéon Ocupacional en la Comunidad

Informacion por parte de Grace acerca de su vida en el hogar

Grace se encontraba motivada y curiosa de participar en una conversacion. Se
encontraba vestida apropiadamente. Grace comunicé que vivia en un Complejo Residencial
Protegido, durante seis afios, que se encuentra bien establecida y tiene muchos amigos. Hay
Bingo los miércoles por la noche baile con merienda los Sabados por la noche en el comedor a
los que asiste regularmente. Tiene un amplio circulo de amigos y frecuentemente tiene visitas
cada dia en su departamento. Esto es importante debido a que Grace no ha salido en cinco
afnos y cuenta con estas actividades sociales como sentido de pertenencia. Grace relata que
sus “piernas estan pobres” pero que puede manejarse con ayuda de un palo. Grace debe
hacerse el desayuno (té y tostadas) y prepararse un emparedado para la cena. Un asistente del
hogar va cada dia y le prepara la comida principal para el almuerzo y también se encarga del

lavado, planchado, las compras y la limpieza. Grace aprecia esta ayuda pero considera que la
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limpieza no es realizada tan bien como ella lo hacia. Su hija le ayuda a entrar y salir de la tina
de bafio una vez por semana, el resto de los dias se lava por partes usando el lavamanos del
cuarto de bafio. Grace siente que es muy importante mantenerse limpia y “no oler”.
Principalmente le agrada verse arreglada, maquillarse y ponerse joyas cuando la van a visitar.
Tiene un peluguero que la peina en su departamento una vez por semana (la tarde del Sabado
para estar preparada para el baile). Grace deseaba volver a su hogar lo antes posible debido a

que “odia” los hospitales y siente que eso presiona a su hijo a ir a verla.

Informe de Terceros: Informacién por parte del hijo de Grace acerca de la vida de Grace en su

hogar
Se realizdé una conversacion telefénica con el hijo de Grace. Su hijo informd que antes

de la hospitalizacién Grace no podia completar su rutina matinal de vestirse y prepararse el
desayuno debido a la infeccion pulmonar. Tampoco pudo asistir al baile del dia sabado antes
de hospitalizarse- lo que era totalmente inusual en ella. Su hijo confirmd la informacion
entregada por Grace y esta de acuerdo con que su madre sea dada de alta pronto. Establece
que Grace es como un “pez fuera del agua” cuando esta hospitalizada. Establece estar muy
agradecido por el apoyo brindado por el asistente del hogar y por la guardia del Complejo

Residencial, la que establece contacto regular con todos los residentes.

B) Participacién Ocupacional dentro de la Unidad del Hospital (usada en los puntajes del
MOHOST)

Informacion por parte del equipo multidisciplinario acerca del desempefio de Grace en la unidad

Los fisioterapeutas sefialan que Grace puede caminar en forma independiente utilizando
un palo. El palo no lo utiliza como apoyo sino mas bien para sentirse segura al caminar. El

personal de enfermeria informa que su estado de salud se encuentra estable.
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C) Registro de Observacion Unica para documentar la evaluacion de cuidado personal:

Cliente: Grace

Ambiente de Evaluacion: Lado de la cama en la unidad

Fecha de nacimiento: 10/10/25

Actividad de evaluacion: Vestirse/higiene personal

Numero de hospitalizacion: 0033344555

Fecha de la Evaluacion: 24 de Abril del 2005

F Facilita la participacion en una ocupacion
P Permite la participacion en una ocupacion
R Restringe la participacion en una ocupacion
Inhibe la participaciéon en una ocupacion

|
N/O

Nombre del Evaluador: K Forsyth

Encargados: Terapeuta Ocupacional N
Personal de Apoyo de TO ]

Firma del terapeuta ocupacional:

No observado
Area a Evaluar Puntaje Comentarios
Muestra conocimiento de potenciales y N/S | F|] P R | Evaliacapacidades en forma precisa
- limitaciones
:g Muestra orgullo/ busca desafios N/S F|P|R | Lamayoriadel tiempo muestra agrado con el
€ || progreso
;o Muestra curiosidad y demuestra interés N/S F|P|R | Requierede animo en ocasiones
Identifica preferencias e indica objetivos N/S | F| P R | Elijelaropa, desea arreglarse para la visita de
su hijo
Mantiene habitos de rutina (ADL) N/S | F] P R | Sushabitos son evidentes
° < Se mantiene estable/se acomoda a los cambios N/S F | P|] R | Algode frustracién debido a que se encuentra
‘g 8 fuera de la rutina de su hogar
e § Se involucra activamente en las tareas/grupos N/S | F| P R | Seinvolucra activamente en la actividad hasta
8 | su complecion
Cumple con responsabilidades en la N/S |F]JP R | Muydispuesta
sesion
© Usa expresiones no verbales apropiadas N/S F LI R | Ocasionalmente parece infeliz con el progreso
(&)
8 | Indaymeantienecomunicadineniomagpropada N/S E P R | Habl6 acerca de sus planes para el alta
=
g =| Usa expresién verbal apropiada N/S F Tl R | Ocasionalmente lenta al responder
o Se relaciona y coopera con oftros N/S |F| P R | Siempre respetuosa y sociable
Elije/usa los objetos apropiadamente N/S | F] P R 1 No seidentifican problemas
[}
S Mantiene la atencidn a través de toda la N/S F|P]|R | Mantiene la atencién la mayoria del tiempo
T o tarealsecuenca |
s Trabaja siguiendo un orden N/S F | P|] R | Sebeneficia de recordatorios menores
T -
Modifica acciones para superar problemas N/S F | P]R | Comenzando a anticipar dificultades
» | Se moviliza en forma independiente N/S F | P|R | Manejatransferencias mas facilmente
§ &| Manipula herramientas y materiales N/S F P | R]| I Alguna dificultad en abrocharse los botones
T 9| facimente
% § Usa fuerza y esfuerzo apropiados N/S F | P|R | Capazde coger objetos en forma segura
T Mantiene energia y ritmo apropiado N/S F P | R] I Secansadespués de cincominutos
El espacio ofrece estimuloy comodidad N/S F P | R| | Elareade launidad era ruidosa y con mucho
estimulo
_ Losrecursos permitenseguridadeindependenca N/S  F | P | R | Lasilla era un poco alta
Interaccion Social provee apoyo N/S | F|] P R | Agradecida del apoyo menor prestado
Las demandas de la adlividad son compatibles con N/S | F]| P R | Capazde vestirse de la manera que deseaba
habiidades e intereses

Resumen: Grace tiene alto estandares de la higiene y apariencia personal. Es importante para ella el uso

de magquillaje y joyas, y el arreglo del cabello en forma regular. Grace fue capaz de asearse y vestirse

forma independiente. Expresé una motivacion, rutinas, habilidades de procesamiento adecuadas dentro

del ambiente de la unidad. Las Unicas areas a considerar incluyen abrocharse los botones y la certeza de

que tome periodos de descanso regulares debido a la fatiga.
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D) Registro de Observacién Unica para documentar la evaluacion de cocina:

Cliente: Grace Ambiente de Evaluacién: Cocina de Terapia Ocupacional
Fecha de nacimiento: 10/10/25 Actividad de evaluacion: Preparacién de taza de té y
tostadas

Numero de hospitalizacion: 0033344555 | Fecha de la Evaluacién: 24 de Abril del 2005

Nombre del Evaluador: K Forsyth

F Facilita la participacién en una ocupacion ; :

P Permite la participaciéon en una ocupacion Encargados: Terapeuta Ocupacional v
R | Restringe la participacién en una ocupacion Personal de Apoyo de TO |:|
|

Inhibe la participacion en una ocupacion
N/O [ No observado

Firma del terapeuta ocupacional:

H Area a Evaluar Puntajje FuﬁmqentaricisComentarios

Muestra conocimiento de potenciales y N/O | F| P R | | Mantenido dentro de los limites de su habilidad

limitaciones ||

Muestra orgullo/ busca desafios N/O|F|P R | [ Muyemocionada al finalizar la tarea

Muestra curiosidad y demuestra interés N/O [F|P R 1 | Curiosa en saber si puede hacerlo

Identifica preferencias e indica objetivos NO|[F|P R I | Fueres preferencias por la progresion de la tarea

Mantiene habitos de rutina (ADL) N/O | F| P R | | Habitos sdlidos evidentes en la tarea

Se mantiene estable/se acomoda a los cambios NO F|P | R | | Frustrada por no estar en su propia cocina

Se involucra activamente en las tareas/grupos N/O|F| P R 1 | Involucrada en la actividad hasta su complecion

Cumple con responsabilidades en la NO[F|P R 1 Comprendioé expectativas y las cumplio

sesion

Usa expresiones no verbales apropiadas NO F|P | I | Parece cansada todo el tiempo

Iniday maniiene comunicadon en forma gpropiada N/O|F|P R | | Comunicacién apropiada

Usa expresion verbal apropiada NO[F|P R I Expresion clara

Se relaciona y coopera con otros NO|[F|P R I Negocia con otros durante la tarea en forma
apropiada

Elije/usa los objetos apropiadamente N/O|F|P R | | Apropiado

Mantiene la atencién a fravés de toda la NO|F|P R I | Semantiene atenta

tarea/secuencia |

Trabaja siguiendo un orden N/O | F| P R | | Muy precisa al organizar los utensilios

Modifica acciones para superar problemas NO[F|P R 1 Muy activa en acomodar sus acciones

Se moviliza en forma independiente N/O F | P| R | | Elpalointerfirié varias veces

Manipula herramientas y materiales NO F|[P|R I Alguna dificultad al manipular el cuchillo

facimente

Usa fuerza y esfuerzo apropiados N/O Ii P I | Apropiado

Mantiene energia y ritmo apropiado NO F P ?l | Nec_egita Qgscansos regulares a través de toda su
participacion

El espacio ofrece estimulo y comodidad | NJO F | P| R | | El espacio le es facil de maniobrar

Los recursos permiten seguridadeindependenca | N/JO | F | P R | | Silla disponible para los descansos

Interaccién Social provee apoyo NO [F|P R I | Seestablece interaccién

Las demandas de la aclividad soncompatblescon | N/O FIP R 1| Agradecida por tener tiempo fuera de la unidad

habiidades e intereses

Resumen: Grace es muy particular en su estilo de preparar el desayuno. Es muy precise y organizada en
las tareas. No le gusta el desorden o suciedad y limpia los utensilios en forma regular. Grace fue capaz
de preparar el té y las tostadas en forma independiente. El problema principal es que necesita descansar
con regularidad durante la actividad. Sin embargo se da cuenta de esta limitacion iniciando los
descansos por si misma. Grace refiere tener una mesa y una silla en su nueva cocina que le permiten

hacer los descansos.
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Antes del alta se utilizo el Registro estandar del MOHOST para resumir la informacion previa:

Resumen de los Puntajes del MOHOST

Motivacion por la
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Grace es capaz de cuidar de sus necesidades basicas en el ambiente de la unidad. El

nivel de participacién ocupacional en la unidad (ver puntajes de MOHOST) es consistente con

la habilidad que requiere para ser dada de alta al ambiente de su hogar (ver informe de

habilidades en el hogar por parte de Grace y de su hijo). Grace se encuentra deseosa de

regresar a su hogar y su hijo la apoya. El terapeuta ocupacional recomienda el alta tan pronto

como la ayuda en casa esté disponible nuevamente. El TO también contactoé a su hijo y guardia

del Complejo Residencial acerca el nivel de fatiga de Grace.
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Capitulo Diez

Guia Rapida para la Planificacion de Tratamiento

ITEMS

OBJETIVOS DEL T.O.

OBJETIVOS DEL
CLIENTE

FORMAS
OCUPACIONALES

ESTRATEGIAS

Apreciacion de Habilidad

Proveer de oportunidades de
experimentar logros

Promover el autoconocimiento y

Estar motivado y seguro

para plantear objetivos

Anticipacion Exito o ocupacionales,
de reconocimiento personal )
B B . Tener intereses y ser
Facilitar la exploracion de intereses d )
. capaz de mantener
Intereses previos y nuevos ]
y ocupaciones que valgan la
Promover la eleccion dentro de
. pena
Elecciones valores aceptados
. Proveer de una estructura que facilite .
Rutina Tener una rutina

Adaptabilidad

Roles

Responsabilidad

la productividad

Promover la toleranciay la
aceptacion

Promover la importancia de la
responsabilidad y participacion
Facilitarlas oportunidades de asumir

responsabilidad

productiva y estrategias de
adaptacion claras,
Ser capaz de asumir
responsabilidad y
participar activamente en

mis roles ocupacionales

Habilidades no verbales

Conversacion

Expresion verbal

Relaciones

Proveer un feedback claro y modelo
de roles positivos

Promover asertividad y comunicacion
Facilitar la expresién personal
apropiada

Promover la cooperacion vy el valor

del la interaccion social

Tener habilidades de
comunicacion e interaccion
necesarias para el
desempefio ocupacional
Estar alerta y ser asertivo
Ser capaz de expresarme
Tener relaciones positivas

con otros
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. Ocupaciones de logro concreto

L] Actividad graduada que desafie la
percepcion de habilidad

L] Ocupaciones que reflejen las
limitaciones sociales y fisicas del
ambiente

. Ocupaciones significativas y

provean de satisfaccion

. Balance entre actividades de
trabajo y diversion

] Ocupaciones que estimulen
intereses previos ofreciendo
novedad y/o familiaridad

L] Ocupaciones que puedan ser
graduadas de acuerdo al tiempo y

responsabilidades requeridas

L] Oportunidades de expresion

. Tareas que incluyan trabajo en
equipo y compartir

L] Ocupaciones que ofrezcan
oportunidades graduadas para el
contacto social

L] Actividades que impliquen

competicion sana

Entregar animo y feedback en
forma verbal

Acuerdos documentados
Ofrecimiento de
reinterpretacion de los eventos
y oportunidades para la
reflexiéon y evaluacion de
realidad

Negociar Rutinas de
equilibrada composicion de
actividades para la persona
Recordar y entusiasmar
Promover el auto-monitoreo y
la auto-evaluacion

Explorar barreras para el
desarrollo de nuevos roles
Ofrecer claves para la
interaccion

Facilitar la comunicacion con el
uso de preguntas abiertas
Ofrecer oportunidades de
reflexién y ensayo mental
Establecer limites claros y

reglas para los grupos




ITEMS

OBJETIVOS DEL T.0.

OBJETIVOS DEL CLIENTE

FORMAS
OCUPACIONALES

ESTRATEGIAS

Conocimiento

Temporalidad

Organizacion

Resolucion de Problemas

Entregar informacion relevante
y clara

Animar y ofrecer asistencia 'y
recordatorio apropiado
Facilitar organizacién efectiva
Promover la resolucion de
problemas en forma

independiente

Tener las habilidades de
conocimiento, planificacion y
organizacion
Ser capaz de completar las
ocupaciones
en forma eficaz y eficiente y
Ser capaz de resolver problemas en

forma independiente

Postura & Movilidad

Coordinacion

Fuerza & Esfuerzo

Energia

Proveer la ayuda,
equipamiento y educacion
apropiada

Animar la adaptacion y la
conservacion de energia
Facilitar actividades graduadas,
especialmente las actividades
del diario vivir

Promover relajacion y
estrategias para aumentar la

adaptacion

Tener la movilidad, fuerza y
coordinacion
Ser capaz de llevar a cabo las
actividades del diario vivir
En forma segura e
independientemente
Y ser capaz de graduar la velocidad
de hacer las cosas en forma

eficiente

Espacio Fisico

Recursos Fisicos

Grupos Sociales

Demandas Ocupacionales

Proveer de un ambiente
estimulante y seguro

Animar a la exploracién de
recursos

Facilitar la comunicacion con
personas significativas
Promover el andlisis

ocupacional y ambiental

Vivir en un ambiente que sea
seguro, cémodo, y apropiadamente
estimulante, con recursos
apropiados y apoyo para asi permitir
cumplir con los objetivos
ocupacionales en forma

independiente

Actividad practica y creativa
Ocupaciones que ofrecen
oportunidades graduadas para
la toma de decisiones
Ocupaciones que orientan a la
persona en el tiempo y espacio
Ocupaciones que se
construyen en base al

conocimiento previo

Ocupaciones que ofrecen
oportunidades graduadas en
cuanto al ejercicio fisico
incluyen movilidad general y
las transferencias

Actividades personales y de la
vida diaria domésticas
Ocupaciones que son

percibidas como relajantes

Ocupaciones en ambientes
alternativos

Ocupaciones que maximizan el
uso de recursos y son
compatibles con los intereses,
tiempo y energia disponible
Ocupaciones en contextos

sociales significativos

Desarrollar estrategias de
prevencion de riesgos
Simplificar actividades en
componentes de tareas

Usar repeticion

Concentrarse en soluciones y
resolucién de problemas
Establecer objetivos realistas
dentro de las limitaciones del
desempefio y del ambiente
Ensefar técnicas probadas en
el contexto real de la
participacién ocupacional
Involucrar a los cuidadores
para reforzar las técnicas
Dar feedback en relacién al
impacto de todos los
componentes ambientales en
la funcién ocupacional
Facilitar la exposicién a otros
ambientes en forma gradual
Estar claro acerca de la

dinamica cultural y social.
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El cuadro anterior da una idea del rol que el MOHOST y el modelo de ocupacién
humana pueden tener en la planificacion de tratamiento; dando ejemplos de como los
objetivos generales de un terapeuta ocupacional y un cliente son influenciados de acuerdo a
la realidad de nivel de habilidades identificadas. Se visiona su uso particularmente por
estudiantes y aquellos terapeutas que no se encuentran del todo familiarizados con el

modelo de ocupacién humana.

Los objetivos del terapeuta, los objetivos del cliente, las formas ocupacionales y las
estrategias estdn descritos en forma amplia, no es la intencién de entregar una
“prescripcion” comprensiva de os ellos. Los objetivos deben ser re escritos en forma clara y
especifica para cada situacion en particular para asi cumplir con una medicién objetiva. Esto
comprende establecer marcos de tiempo, comportamientos y contextos en forma clara,
incluyendo el grado de apoyo o asistencia requeridos y cualquier condicion que necesite ser

observada.

Se reconoce sin embargo que los terapeutas ocupacionales no siempre trabajan en
lugares que le permitan establecer objetivos especificos. Tomando en cuenta estas
realidades el cuadro les puede entregar una ayuda para resaltar aquellas areas y objetivos
que requieren de mayor atencién. De hecho, a pesar de que cada cliente indudablemente
necesita experimentar logro, (reconociendo esto como el corazén de lo que es la terapia
ocupacional), llega a no tener sentido en la planificacion del tratamiento si se escribe en
forma generalizada para todos ellos. Ademas, si los principales problemas de un cliente
afectan su motivacién por la ocupacién (volicion), el trabajar en areas potenciales del

desempefio tiene sentido hasta que su motivacién pueda ser atendida en forma especifica.

En relacion a establecer los objetivos del cliente, el terapeuta ocupacional debe
discutirlos con cada individuo para asi tener una comprension clara de como se entrelazan
con el marco de trabajo del MOHO. Para retener la comprensién y compromiso del cliente,
una vez que se logra el acuerdo, la mejor manera de continuar es escribir estos objetivos

usando sus palabras exactas.

En forma similar no existen férmulas para elegir las ocupaciones para la

intervencion. Cada terapeuta debe guiarse por los intereses y valores del cliente.

Las conexiones entre los items y estrategias es aun mas particular para cada cliente.

Por ejemplo, en la primera estrategia “dar animo y retroalimentacién en forma verbal”, esta
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es fundamental para toda buena practica, independiente de las areas que requieran
intervencion. El cuadro, sin embargo, aun puede ser util para el equipo en relacion a
concentrarse en los procesos esenciales que debemos considerar con los clientes que
presentan problemas de habilidad especificos. Esto ayuda a a asegurar la permanencia de

un abordaje consistente y entregar un enfoque claro para la terapia.

Finalmente debemos recordar que,
“Una buena terapia nunca substituye los principios generales para el conocimiento
detallado de la situacion de cada individuo. En oposicion a “el conocimiento de cada
individuo deberia producir cualquiera de los principios generales con un significado
local”
(Kielhofner & Forsyth, 1997).

Referencia

Kielhofner G, Forsyth K. (1997) The Model of human Occupation: an Overview of Current
Concepts. The British Journal of Occupational Therapy vol. 60, no. 3, 103-110
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Capitulo Once
Instrucciones para el uso de la escala de puntaje

La decision de asignar cualquier puntaje corresponde a un juicio profesional basado en

la coleccion de datos obtenida por el terapeuta ocupacional

El MOHOST usa una escala de puntajes de 4 puntos. Asignar un puntaje requiere que
el terapeuta ocupacional utilice la informacién reunida para realizar un juicio profesional acerca
del item que esta siendo evaluado. Este juicio profesional requiere que el terapeuta comprenda
claramente el item que esta siendo puntuado, el sistema de puntuacion, y la informacion

reunida. (Ver pagina 23 para comprender el manejo de puntajes conflictivos)

Sistema de Puntuacion

El sistema de puntuacién de 4 puntos:

e F -facilita la participacion ocupacional
e P -Permite la participacién ocupacional
e R -Restringe la participacién ocupacional

e | -Inhibe la participacién ocupacional

Para cada item, el terapeuta debe asignar un puntaje de F, P, R, o | como indicador de
cémo el cliente participa en ocupaciones y cuan bien el ambiente apoya su participacién. Los
primeros veinte items se refieren a aspectos de la participacién ocupacional del cliente, y los
cuatro ultimos a aspectos ambientales que impactan la participacion ocupacional. Como tales,
la seccidon ambiental es diferente en el sentido que no evalla la participacién ocupacional sino
que el nivel de apoyo que el ambiente entrega de acuerdo a las oportunidades y recursos que
estén disponibles, a las limitaciones y las demandas. Sin embargo el significado de cada escala
de puntaje es el mismo en todos los items. Por ejemplo, un puntaje “F” indica una participacion
apropiada y satisfactoria, en donde la participacion ocupacional de la persona refleja un
funcionamiento aceptable en su cultura/contexto. Un puntaje “P” indica que hay veces en que el
cliente presenta algunas dificultades en su participacion ocupacional debido a detalles

inapropiados o que la participacion ocupacional se pone en riesgo y/o que el cliente permanece
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vulnerable dado al impacto de este item. Un puntaje “R” indica que el cliente se encuentra
experimentando dificultades en un area que tienen un impacto mayor en su participacion
ocupacional. Ademas, un puntaje “R” indica que la persona presenta una dificultad significativa
en cumplir con las demandas de su cultura y contexto ambiental. Un puntaje “I” refleja un
aspecto de la persona o del ambiente que imposibilita/inhibe/impide su participacion

ocupacional.

En caso de dudas acerca de como recordar los valores de la escala de puntuacion, se
puede encontrar Util pensar acerca de cuanta intervencion terapéutica se requiere para

mantener la participacion ocupacional:

e F = No necesita apoyo
o P = Puede beneficiarse de apoyo ocasional

¢ R =Requiere apoyo, asistencia y/o animo

I = Requiere depender de otros o de intervencion intensiva

Finalmente, es importante mantener en mente que el MOHOST esta disefiado para
medir un rango amplio de la participacién ocupacional para un amplio rango de individuos. En
particular esta disefiada para clientes que presentan desafios participando en sus ocupaciones.
Por lo tanto “F” no representa excelencia y es posible que una persona que funciona
adecuadamente en su vida reciba principalmente puntajes “F” y quizas unos pocos puntajes
“P”. Lo mas probable es que una persona que recibe estos puntajes no requiera de los
servicios de terapia ocupacional, independientemente de su diagnéstico. Por otra parte,
existen personas que experimentan tales problemas en su participacion ocupacional que
reciben puntajes “I” en la mayoria de los items, a excepcion de algunos “R” o “A’. Es
extremadamente importante que el terapeuta use la escala de puntaje con esto en mente.
Este continuo incluye tanto a las personas que presentan desorganizacion crénica o
descompensacién como a las personas que poseen muchos potenciales y que pueden

desenvolverse eficientemente en su vida- nada mas que eso.

Definicion de los Criterios para la Puntuacion

El significado de los puntajes F, P, R, |, es constante para todos los items. El asignar

estos puntajes requiere de juicios clinicos que son complejos y que pueden involucrar
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diferentes consideraciones de acuerdo al contenido de cada item. Para hacer este proceso
mas facil, en este manual se han escrito criterios ampliados para cada item que el terapeuta
debe considerar al asignar puntajes, al mismo tiempo que una pagina de revision de criterios

observables para cada item.

El terapeuta no debe ocupar mucho tiempo revisando los criterios. La decisién mas
importante a tomar es cual puntaje (F, P, R, |) asignar. Los criterios existen para ayudar
a tomar esta decision. No se espera que un terapeuta que esta familiarizado con este
instrumento de evaluacion vuelva a revisar constantemente este manual para referirse al
significado de los criterios y de los puntajes. Se ha incluido un criterio simple directamente en el
registro del instrumento para simplificar el proceso de otorgar puntajes, sin embargo los
terapeutas deben tener claro las diferencias entre los puntajes y los criterios. La definicion
de los criterios se plantea para clarificar la forma tipica en que un puntaje determinado se
manifiesta en cada uno de los items. Por ejemplo, en el area de Motivacién por la Ocupacion,
en el item “Anticipacién de Exito”, un puntaje “R”, se observa mas frecuentemente cuando un
individuo presenta problemas en mantener su confianza en sobreponerse a obstaculos o en
forma alternativa se sobrevalora y experimenta una confianza excesiva. En el area de
Patrones de Ocupacion, en el item Rutina, un puntaje “R” se observa mas frecuentemente
cuando un individuo presenta dificultad en organizar sus rutinas para cumplir con sus
responsabilidades ocupacionales sin apoyo. Para ambos items un puntaje “R” significa que
existen problemas que restringen la participacién ocupacional. Puede darse que no todos los
criterios concuerden con el puntaje, y es posible que se puedan encontrar
caracteristicas muy unicas del cliente que todavia confirmen el puntaje “R”. La definicion
de los criterios se ofrecen para asistir al terapeuta en despejar las opciones para otorgar un
determinado puntaje, pero por sobretodo el terapeuta necesita poner atencion al significado

fundamental de la escala de puntuacion.

Al otorgar un puntaje el terapeuta debe comenzar por revisar la columna de criterios. El
terapeuta puede decidir subrayar los aspectos de los criterios que mejor describen los
factores influyentes en la participacion ocupacional de su cliente. Esto sirve para
asignar el mejor puntaje para el item. Se puede subrayar mas de una afirmacion de criterio

para cada item.

Una vez que se subrayan las afirmaciones de los criterios, el terapeuta puede revisar la
columna de puntajes F, P, R, I, para asignar el puntaje. Las afirmaciones subrayadas pueden
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ayudar a identificar el puntaje correcto. En el siguiente ejemplo, se han subrayado dos criterios

cerca del puntaje “R”. Un terapeuta puede marcar el puntaje “R” luego de revisar estas

afirmaciones descriptivas.

Postura & Movilidad F | Estabilizado, independiente, flexible, buen rango de movimiento (&gil)

estabilizar
alinear

equilibrar

hacer transferencias

caminar P | Generalmente capaz de mantener postura y movilidad en ocupaciones,
alcanzar
posicionarse doblar

independientemente o con ayudas
]E] A veces instable a pesar de cualquier ayuda, se maneja con dificultad
|

Extremadamente inestable, incapaz de alcanzar o doblarse, o, incapaz de caminar

Si un item especifico no coincide totalmente con el cliente, el terapeuta que no esta

familiarizado con el MOHOST, puede chequear la secciéon de definiciones ampliadas de

criterios para una mayor asistencia. Al revisar desde arriba hacia abajo, se pueden localizar las

afirmaciones que mejor describen al cliente. En el ejemplo siguiente el terapeuta chequea

mentalmente aquellos criterios que describen al cliente y que confirman el puntaje “R”.

POSTURA & MOVILIDAD

F = Facilita la participaciéon ocupacional

Estabilizado, independiente, flexible, buen rango de movimiento (agil)

buena rotacion y flexiéon de la columna

mantiene el equilibrio facilmente, manteniendo el cuerpo estabilizado sin apoyos

se posiciona en relacion a los objetos de tal manera que los movimientos sean lo mas efectivos
alcanza objetos en todas las direcciones

camina libremente, maneja subir y bajar escaleras y caminar sobre superficies irregulares

P = Permite la participacién ocupacional

Generalmente capaz de mantener postura y movilidad en ocupaciones, independientemente o con ayudas técnicas

en ocasiones los movimientos son poco eficientes
en ocasiones se mueve lentamente o con dificultad
requiere de esfuerzo para alcanzar los objetos
inclinacioén o tropiezos leves, pisadas inapropiadas

R = Restringe la participacion ocupacional

A veces inestable a pesar de cualquier ayuda, se maneja con dificultad

puede necesitar ayuda con actividades domésticas de la vida diaria \
Algo de inestabilidad, arrastre de pies \/
tropiezos o posturas inclinadas producen algo de inestabilidad N

usa ayudas técnicas o apoyo sobre muebles para mantenerse derecho, puede usar silla de ruedas
eficientemente
usa movimientos excesivos o presenta dificultad para doblarse y para alcanzar objetos

| = Inhibe la participacién ocupacional

Extremadamente inestable, incapaz de alcanzar o doblarse, o, incapaz de caminar

dependiente de la ayuda de otros en las actividades domésticas de la vida diaria debido a ausencia de
postura/movilidad

el moverse resulta en un retraso y esfuerzo inaceptable

Control de tronco pobre, riesgo de caidas u otros peligros debido a una estabilidad o posicionamiento
deficientes

Incapaz de movilizarse o alcanzar objetos independientemente
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Cuando los criterios que describen al cliente se encuentran en mas de un puntaje

Sin embargo, como lo muestra el ejemplo siguiente, puede suceder que las
afirmaciones de los criterios sugieran un puntaje de “P" o “R" porque el terapeuta identifica las
afirmaciones de los criterios que permiten la participacion ocupacional y otras que la restringen.
Si el terapeuta tiene confianza en que un puntaje representa el funcionamiento del
cliente en determinado item, este puntaje debe ser asignado independiente de cualquier
criterio que coincida. Por ejemplo, el terapeuta puede decidir que a pesar de que varias
afirmaciones de criterios puedan indicar el puntaje “P”, la participacion ocupacional de la
persona permanece inhibida, y por lo tanto la persona recibira un puntaje “R”. En lugar de
simplemente marcar el puntaje que presenta mas afirmaciones de un criterio, el
terapeuta debe referirse nuevamente al sistema de puntuaciéon. Esto se debe a que el
numero de afirmaciones de cada criterio no es el mismo para cada puntaje (el terapeuta puede
haber identificado mas afirmaciones coincidentes adjuntas al puntaje “P” simplemente porque
existen mas afirmaciones en éste de los que hay para el puntaje “R”). Recuerden, las
afirmaciones de criterios son instancias para un puntaje especifico de los items que han sido
identificadas por las personas que han desarrollado el instrumento y por clinicos expertos que
han sido parte del proceso de desarrollo del mismo. No existe intencion de hacer los
criterios para los puntajes en forma simétrica. La intencién es identificar afirmaciones de
criterios que tendrian mas posibilidades de ser usados por los terapeutas en el momento de
asignar puntajes. Los terapeutas deben recordar que no es el nimero de afirmaciones de
criterio que coinciden adjuntos al puntaje lo que determina un puntaje, sino el impacto en la
participacién ocupacional de la persona. Si el terapeuta se encuentra realmente indeciso
entre dos puntajes, este siempre debe marcar el puntaje mas bajo, esto, con el propédsito

de asistir el proceso de planificacion de los objetivos de intervencion.
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POSTURA & MOVILIDAD

F = Facilita la participacion ocupacional

Estabilizado, independiente, flexible, buen rango de movimiento (agil)

buena rotacion y flexién de la columna

mantiene el equilibrio facilimente, manteniendo el cuerpo estabilizado sin apoyos

se posiciona en relacion a los objetos de tal manera que los movimientos sean lo mas efectivos
alcanza objetos en todas las direcciones

camina libremente, maneja subir y bajar escaleras y caminar sobre superficies irregulares

P = Permite la participacién ocupacional

Generalmente capaz de mantener postura y movilidad en ocupaciones, independientemente o con ayudas técnicas

e  en ocasiones los movimientos son poco eficientes

. en ocasiones se mueve lentamente o con dificultad \
. requiere de esfuerzo para alcanzar los objetos

. inclinacién o tropiezos leves, pisadas inapropiadas \

R = Restringe la participacion ocupacional

A veces inestable a pesar de cualquier ayuda, se maneja con dificultad

. puede necesitar ayuda con actividades domeésticas de la vida diaria S

e Algo de inestabilidad, arrastre de pies

e  tropiezos o posturas inclinadas producen algo de inestabilidad \

. usa ayudas técnicas o apoyo sobre muebles para mantenerse derecho, puede usar silla de ruedas
eficientemente

. usa movimientos excesivos o presenta dificultad para doblarse y para alcanzar objetos

| = Inhibe la participaciéon ocupacional

Extremadamente inestable, incapaz de alcanzar o doblarse, o, incapaz de caminar

o dependiente de la ayuda de otros en las actividades domésticas de la vida diaria debido a ausencia de
postura/movilidad

e el moverse resulta en un retraso y esfuerzo inaceptable

. Control de tronco pobre, riesgo de caidas u otros peligros debido a una estabilidad o posicionamiento
deficientes

Cuando los criterios que describen al cliente se encuentran en mas de un puntaje

No siempre ocurre que las afirmaciones de criterio encajen perfectamente con el
puntaje. La mayoria de las veces esto pasa cuando la participacion ocupacional del cliente es
inconsistente, o cuando su participacion ocupacional varia de acuerdo al ambiente o al grado
de apoyo disponible. Si las afirmaciones de criterio que coinciden son representativas de
los puntajes F, P, y R, el terapeuta debe recordar el significado de la escala de 4 puntos
discutida previamente. El puntaje dado probablemente corresponda al promedio visual
de las afirmaciones de criterio, sin embargo, al realizar el juicio profesional, el terapeuta
debe considerar cuanta importancia tiene cada una de las afirmaciones de los criterios

en la evaluacion de la participacion ocupacional de cada cliente.

Cuando no se encuentra ninguna afirmacion de criterio que describe al cliente,
el terapeuta debe escribir la observacién utilizada para justificar el puntaje en el espacio

reservado para comentarios. Las afirmaciones de los criterios tienen por objetivo capturar
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los patrones mas frecuentes de participacion ocupacional de los clientes. Simplemente asigne
el puntaje apropiado y escriba en la seccion de comentarios el por qué se asigné dicho
puntaje, siempre refiriéndose al significado general de F, P, o R. En forma similar, si el
terapeuta ha escogido una o mas afirmaciones de criterio, pero siente que un factor adicional
(no listado en las afirmaciones) es importante para otorgar el puntaje, este debe escribirlo en

forma concisa y mencionarlo en la seccién de comentarios.

Principios Importantes que guian la Puntuacion

» Puntuar es un juicio profesional basado en la coleccion de datos reunidos
por el terapeuta.

» La intencion de las afirmaciones de criterio es actuar como un referente
practico para seleccionar el puntaje adecuado. Subrayar las afirmaciones
de criterio que describan mejor el nivel de participacion ocupacional de un
cliente.

= No se espera que los terapeutas tomen demasiado tiempo seleccionando
las afirmaciones de criterio apropiadas.

= Enfocarse en otorgar puntajes apropiados F, P, R, |. Use las afirmaciones
de criterio para ayudarse en ello.

= Cuando no se encuentra una afirmacion de criterio especifica que
caracterice al cliente (o cuando aspectos importantes del cliente no son
capturados por los criterios), los terapeutas deben escribir esta

descripcion en la columna de comentarios.

Por ultimo, siempre puntuar en términos del contexto cultural en el que el cliente
vive. Un ultimo e importantisimo aspecto para cualquier item es considerar como referencia la
cultura y contexto del cliente. El formato del MOHOST requiere que el terapeuta sea capaz de
enjuiciar lo que se adapta dentro de la cultura y otros contextos relevantes a los que la persona
pertenece. Al tomar la cultura y contexto en consideracion, los terapeutas siempre deben
recordar que la participacion ocupacional se refleja en dos factores: a) el mantenimiento y
mejoramiento del bienestar, y b) cumplimiento de expectativas razonables o normas de los

contextos de participacion ocupacional personales.
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El aspecto mas importante de ser sensibles a la cultura y contexto es el evitar la
imposicion del punto de vista cultural del terapeuta al asignar puntajes. Esto es
probablemente mejor entendido si se ilustra con ejemplos. Las culturas occidentales por lo
general enfatizan los valores acerca del logro, de tener control sobre el ambiente, y de
independencia. Las culturas orientales establecen mayor valor por la armonia con el contexto,
la pertenencia, la reflexion y la interdependencia. En el occidente un individuo mayor que
experimenta discapacidad, va a luchar por mantener su nivel de actividad e independencia y su
familia también va a esperar y desear esto para él. Sin embargo una persona mayor oriental se
puede sentir deshonrado si su familia no se acomoda rapidamente a su discapacidad ademas
de sentir menos necesidad de preocuparse por su independencia y actividad fisica. Esa familia
en cambio, considera que es una actividad honorifica el cuidar del anciano con discapacidad,
minimizando su necesidad de resolver los aspectos de sus limitaciones fisicas. Ambas
opciones representan maneras diferentes y relevantes de sobrellevar la discapacidad y al
mismo tiempo mantener una vida ocupacional que satisfaga tanto a la persona como a los
demas. En el caso presentado, el terapeuta debe estar en conocimiento de su propia cultura vy,
por lo tanto, evadir la imposicion de un criterio desde una perspectiva cultural de un individuo a
otro. La sensibilidad a la diversidad cultural no comienza cuando el terapeuta completa la
escala de puntajes, sino que comienza con el como se obtiene la informacion. El terapeuta
debe obtener una apreciacion de las perspectivas culturales que influencian el punto de vista

del cliente acerca de su vida.

Reglas para la Decisiéon de Asignar Puntajes en la Escala de 4 puntos

o Siempre recuerde el significado de los puntajes de la escala y el utilizar la escala
de acuerdo a ello (F= facilita la participacion ocupacional, P = permite la
participacién ocupacional, R= restringe la participacion ocupacional, | = inhibe la
participacién ocupacional).

o Las afirmaciones de criterio por lo general otorgan una indicacién del puntaje
apropiado, sin embargo el terapeuta debe hacer un juicio acerca de cual puntaje
describe mejor al cliente.

e Cuando no esta claro cual de dos puntajes otorgar, siempre elija el puntaje mas

bajo.
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e Cuando no encuentra una afirmacién de criterio que describa la participaciéon
ocupacional del cliente, use los significados de la escala de puntajes, asigne el
puntaje y escriba su observacion en la seccion de comentarios.

e No imponga valores especificos de una cultura cuando realice la puntuacion.

Asigne puntajes de acuerdo al contexto en donde vive la persona.
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Capitulo Doce
Instrucciones y Criterios Ampliados

1. Rellene los detalles del cliente y los detalles del evaluador

Cliente: ... Evaluador: .............coociiiiiiiii,
Edad: ....... Firma: ...
Fecha de nacimiento: / / Fecha del primer contacto: / /
Género: Masculino |:| Femenino |:| Fecha de la Evaluacién: / /
Numero de Identidad: ................................. Lugar de Evaluacion: ...............................
Etnia: Blanco |:| Negro |:| Asiatico |:| ...............................................................
Hispano Otro: o

Diagnéstico: ..........ccooiiiiiiiiiiiia.

Lugar de Evaluacion

Incluye cualquier informacion de lugares relevantes, por ejemplo, grupos terapéuticos,
visita al hogar, unidades del hospital. Utilice esta oportunidad para clarificar si los puntajes
reflejan la participacién ocupacional de la persona en diferentes contextos, o si corresponde

solamente a la evaluacion en el servicio de Terapia Ocupacional.

2. Asegure familiarizarse con el significado de los puntajes

Todos los puntajes se refieren a las definiciones fundamentales.

Escala de F Facilita la participaciéon ocupacional
. P Permite la participaciéon ocupacional
Puntaje . e s .
R Restringe la participacién ocupacional
| Inhibe la participacion ocupacional
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3. Otorgue puntaje a cada item en forma separada

Cada item presenta un numero de conceptos claves listados debajo del mismo los que
le pueden ayudar a definirlo. Su tarea es marcar el/los que representa/n mas claramente la
percepcidén de su cliente dentro de este item. Si usted se encuentra inseguro de cual puntaje
otorgar, se puede referir a la descripcién de los criterios ampliados incluidos mas adelante en el
manual. Estos deberian ayudarle a distinguir los items relacionados, ademas de darle
ejemplos de factores que justifican cada puntaje. Sin embargo, la intencion de los criterios
ampliados es solamente ofrecerle guia sin esperar que describan los indicadores especificos
para cada cliente. La responsabilidad del terapeuta es referirse siempre a las definiciones
originales de cada puntaje para mantener una perspectiva objetiva. No se debe evadir el
informar acerca de los déficits basandose en que las personas “estan muy bien a pesar de sus
dificultades”. El reconocer las dificultades del cliente es la Unica manera de que estas puedan

ser superadas con el uso de sus fortalezas y planificar estrategias de intervencién en conjunto.

item Puntaje Criterio Especifico

U ! U

Apreciacion de
Habilidades

Evalua en forma realista la propia capacidad, reconoce fortalezas y se da cuenta de limitaciones

. . Tendencia razonable a sobre/subestimar habilidades personales, reconoce algunas limitaciones
Evalla habilidades

Creencia en habilidades
Sentido de Capacidad

I U

Dificultad en comprension de fortalezas y limitaciones si no se le apoya

I No puede reflexionar sobre habilidades, limitaciones, incapaz de apreciar habilidades propias

Comentarios: David tiende a sobrestimar cuanto puede lograr

1}

Conceptos Claves

4. Indique que el item “no es evaluado” si usted se siente inseguro al otorgar
puntaje

Pueden existir ocasiones en las que el terapeuta ocupacional complete el MOHOST
dentro de un limite de tiempo restringido, como por ejemplo el preparar un informe de evolucion
con el equipo multidisciplinario, sin embargo no le es posible evaluar uno o dos items. Dado a
que los puntajes no se utilizan en un puntaje total, ES POSIBLE dejar estos en blanco en lugar

de postergar la evaluacién. Ejemplo:
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Temporalidad F | Mantiene la concentracién, comienza secuencias y completa las actividades en el tiempo apropiado
L P | Generalmente mantiene la concentracion, comienza secuencias y completa las actividades en el

Iniciacién tiempo apropiado

Complecion R | Fluctuacion de concentracion, dificultad para iniciar, secuenciar y completar actividades

Secuencia

Concentracion |

Incapaz de concentrarse, de iniciar, de secuenciar o completar actividades

Comentarios: AlIn sin evaluar

5. Indique que el item esta “evolucionando” si es que el item continua con la misma

puntuacion pero se ha observado mejoria

Responsabilidad F | Asume responsabilidades con voluntad, cumple con expectativas (confiable)
Reconocimiento de P | Se adapta a la mayoria de las responsabilidades, cumple con la mayoria de las expectativas, capaz
- de realizar la mayoria de las obligaciones

responsabilidades R | Dificultad d i . | las obligaci del rol si
Manejo de expectativas R ificultad en ser capaz de cumplir con expectativas y completar las obligaciones del rol si no cuenta

- . con apoyo
Cumplimiento de obligaciones | . L

» Incapaz de cumplir con las demandas o actividades del rol
Aceptacion
Comentarios: Algo de evolucién en los dltimos dias

6. Indique el ambiente en donde se ha realizado la evaluacién

El ambiente siempre impacta el desempefo de una persona. A menudo nos
comportamos de manera diferente dependiendo del grupo social y ambiente fisico en donde
desempefamos nuestros distintos roles. Es por esto que el terapeuta ocupacional debe tener
claro el contexto donde se evalla a la persona. Por ejemplo, una persona evaluada sélo en el
contexto del departamento de terapia ocupacional, o solo en el Hospital de Dia, 0 solo en su
hogar. Por otra parte la persona puede haberse evaluado en diferentes contextos, entregando
una visién de la participaciéon ocupacional a través de éstos. Sin embargo, siempre sera
necesario completar dos o mas Registros del MOHOST para analizar el impacto de los distintos
ambientes, especialmente cuando las instituciones, recursos, grupos sociales y demandas

ocupacionales ofrecen distintos grados de apoyo.

Motivacion por Patrén Habilidades de Habilidades de Habilidades Ambiente:
la Ocupacion de Ocupacion Comunicacién & Procesamiento motoras Hospital de
Interaccion Dia
AMBIENTE Ambiente primordialmente evaluado: Hospital de Dia
MOHOST v2.0 86




7. Complete el Resumen

Escriba el resumen de sus comentarios, resaltando los aspectos principales, por ejemplo:

encuentran

relativamente
organizacion y un avance significativo en sus habilidades de interaccion y
comunicacion. Continua presentando dificultades en la resolucion de problemas en
las que se observa impulsivo frente a la situacion de tener pocas demandas
ocupacionales que coincidan con sus necesidades e intereses.

intactas.

David mantiene su sobre valoracion de habilidades produciendo una falta de
habilidad para mantener una rutina equilibrada. Sus habilidades de desempefio se

Demuestra habilidades de planificacién y

8. Copie los puntajes. Esto provee de documentaciéon que puede ser comparada con

evaluaciones anteriores y futuras.

Motivacion por la Patron Habilidades de Habilidades de Habilidades Ambiente
Ocupacion de Ocupacion Comunicacion Procesamiento Motoras Hospital de Dia
& Interaccién
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CRITERIOS AMPLIADOS

IMOTIVATION POR LA OCUPACION

APRECIACION DE HABILIDADES

Conceptos claves: Evaluacidn realista de sus fortalezas y limitaciones

Nota:

Creencia en habilidades &
Sentido de capacidad

Incluye la percepcién de capacidades fisicas, intelectuales y sociales
La confianza en utilizar las habilidades en forma efectiva es evaluada en ELECCIONES
La confianza en situaciones sociales es evaluada en RELACIONES

La confianza de reconocer sus logros o aceptar criticas es evaluada en RESPONSABILIDAD
La habilidad de pensar racionalmente es evaluada en SOLUCION DE PROBLEMAS

F = Facilita la participaciéon ocupacional

Evalua en forma realista la propia capacidad, reconoce fortalezas y se da cuenta de limitaciones

e reconoce el impacto de las condiciones medicas sobre habilidades y capacidades

e reconoce su progreso o falta de progreso, reflexionando en forma realista sobre su
desempefio pasado

e acepta que sus habilidades no son perfectas

e reconoce el impacto y consecuencias de sus limitaciones

e predice en forma realista su propio desempefio

P = Permite la participacion ocupacional

Tendencia razonable a sobre/subestimar habilidades personales, reconoce algunas limitaciones

e encuentra dificil/doloroso el reconocer sus habilidades y limitaciones, pero lo hace

e estd comenzando a descubrir cambios en la capacidad personal

e puede que no aprecie totalmente el impacto o todas las consecuencias de sus limitaciones
¢ la mayor parte del tiempo es capaz de predecir el desempefio personal

R = Restringe la participaciéon ocupacional

Dificultad en comprension de fortalezas y limitaciones si no se le apoya

o frecuentemente subestima o sobrestima sus capacidades personales

e sobreestima limitaciones, en algunos casos por necesidad de atencién

e sobreestima habilidades llevando a la participacion en ocupaciones inadecuadas que
aumentan sintomatologia

e en oportunidades, se auto-critica en exceso

e presenta dificultades en definir fortalezas y limitaciones en forma especifica

| = Inhibe la participaciéon ocupacional

No puede reflexionar sobre habilidades, limitaciones, incapaz de apreciar habilidades propias

no reconoce limitaciones o fracasos o se subestima o sobreestima en demasia

se compara negativamente con las habilidades de los otros o con sus capacidades previas
cree que sus capacidades son unicas, ya sea que son las mejores o las peores

espera que sus capacidades sean perfectas o permanece reconociendo errores y fracasos
Culpa a causas externas de sus comportamientos

Sobreestima capacidades poniéndose en riesgo de dafo o fracaso
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EXPECTATIVAS DE EXITO

Conceptos claves Sentido de eficacia personal

Nota.

Sentido de control sobre el ambiente
Optimismo, esperanza

También: Expectativas de lograr objetivos
Fuerza de voluntad

Reconocimiento de capacidad personal es evaluado en APRECIACION DE CAPACIDAD
Realismo es evaluado en APRECIACION DE CAPACIDAD
Realismo o adecuacion de acciones es evaluado en ELECCIONES

La motivacién por la ocupacion puede resultar de la fuerza de voluntad, por lo tanto “realismo” no se evalua

en este item

F = Facilita la participacion ocupacional

Anticipa éxito, busca desafios, positivo en relaciéon a sobrepasar los obstaculos

e acepta las circunstancias ocupacionales que estan fuera de su control sin desanimarse Se siente en
control acerca de hacia donde se dirige su vida y acepta los riesgos

e dispuesto a enfrentar desafios ocupacionales, demuestra orgullo con sus logros

e mantiene una mirada positiva en relacion a participar en ocupaciones

e demuestra una fuerte creencia en su eficacia personal

P = Permite la participacion ocupacional

Tiene alguna esperanza de éxito confianza adecuada pero tiene algunas dudas, (podria necesitar aliento)

e puede mostrarse cinico o auto-critico pero continlia basandose en sus logros ocupacionales

e espera éxito en algunos aspectos ocupacionales, puede mostrar aprehension ante situaciones nuevas
e la mayoria del tiempo se muestra positivo en relacion a sus habilidades para participar en ocupaciones
e demuestra leve incertidumbre acerca de su capacidad para influenciar eventos futuros

R= Restringe la participaciéon ocupacional

Dificultad en mantener la confianza para superar las limitaciones/obstaculos, bajo sentido de eficacia (requiere

apoyo)

e duda de su capacidad para controlar o enfrentarse a obstaculos/limitaciones/fracasos en su vida
ocupacional

e se desanima facilmente cuando se enfrenta a desafios ocupacionales y require apoyo para continuar
la participacion en sus ocupaciones

e muestra incertidumbre acerca de las posibilidades de éxito dentro de su vida ocupacional

e minimiza los riesgos propios de las ocupaciones

e teme al fracaso, lo que restringe su voluntad de aceptar riesgos positivos

| = Inhibe la participacién ocupacional

Pesimista, desesperanzado, o altamente sobre-valorado, se da por vencido ante las dificultades, ausencia de

control personal

e cree que las circunstancias se encuentran en contra del éxito u otros conspiran contra el/ella

e se siente desesperanzado e incapaz de controlarse o influenciar los resultados a pesar del apoyo
entregado

e presenta una percepcion negative acerca de sus potenciales para participar en ocupaciones a pesar
del apoyo y retroalimentacién entregados

e evade constantemente situaciones que desafian su eficacia personal
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INTERESES

Conceptos claves: Placer expresado
Satisfaccion
Curiosidad
Participacion

También: Interés pasivo o activo en las ocupaciones disponibles

Placer expresado durante la participacion
Nivel de curiosidad e interés
Nivel de involucracion en lo que le rodea

Nota: Llevar a cabo las ocupaciones se evalia en COMPROMISO

F = Facilita la participacion ocupacional

Agudo, curioso, intenta nuevas actividades, expresa placer, persevera, se muestra contento
participa activamente de sus intereses a parte de las ocupaciones estructuradas

expresa placer y muestra displacer en forma clara

expresa intereses y curiosidad en lo que le rodea

permanece participando hasta la complecion de una actividad dado al alto grado de placer
se involucra completamente en actividades de interés

en ocasiones puede mostrar entusiasmo al participar en ocupaciones

P = Permite la participacion ocupacional

Presenta intereses adecuados que guian sus elecciones
e parece razonablemente pero no altamente satisfecho cuando participa en ocupaciones

e cumple — puede que participe solo para agradar a aquellos con autoridad — requiere algo de
entusiasmo por parte de otros

e  su opinién acerca de las ocupaciones no es clara a pesar de su disposicion a participar en actividades
que estan disponibles

en ocasiones puede requerir de &nimo para participar, sin embargo luego mantiene su interés
se deja llevar por el apoyo social

se encuentra comenzando a identificar intereses independientemente

tiene intereses apropiados a su realidad pero no los lleva todos a cabo en el presente

R = Restringe la participacion ocupacional

Dificultad en la identificacion de intereses, el interés no prevalece, ambivalente en la eleccion de actividad
cambiante, respuestas variables en las ocupaciones, poco confiable, participacion infrecuente
abandona facilmente, requiere de mucho animo o apoyo para mantener su interés

expresa interés pero no se involucra ni mantiene su interés

expresa interés vicario en las vidas de los otros

se interesa en las actividades de su eleccion pero raramente muestra curiosidad

puede estar atraido por la novedad pero no participa en los intereses

requiere de apoyo para mantener su participacion en un interés manifestado

| = Inhibe la participacién ocupacional

Se aburre facilmente, incapaz de identificar intereses, apatico, ausencia de curiosidad aun con apoyo

e no se involucra en intereses aun apoyandolo

e puede participar en actividades pasivas como por ejemplo ver T.V. pero sin placer

e no existe espontaneidad en la expresion de intereses, tampoco participa en ellos

e no se encuentra interesado en ninguna ocupacioén y rechaza activamente la participacion, rechaza
todas las sugerencias
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ELECCIONES

Conceptos claves: Compromiso adecuado
Disposicién para el cambio
Sentido de importancia y significado
Preferencias & Objetivos

También: Motivacion, iniciativa y persistencia en el trabajo hacia objetivos
Capacidad de decision para la accion
Capacidad de estar alerta a las necesidades y ser capaz de priorizar
Espontaneidad de la accién
Reaccién al ambiente y capacidad para aplicar los planes

Nota: Nivel de actividad es evaluado en RUTINA
Accién es evaluada en ENERGIA

F = Facilita la participacion ocupacional

Preferencias y valores claros, motivado a establecer y trabajar en metas ocupacionales, los objetivos son

congruentes con fortalezas y limitaciones

e consistente y lIdgico, identifica un estilo de vida deseado, muestra una clara direccion en la vida

e tiene claros las prioridades y estandares de desempefio los que coinciden con los valores sociales

e persiste en las actividades e intenta resolver problemas, tomando riesgos positivos

e busca desafios, participa en actividades complejas y planifica/participa en proyectos que requieren
esfuerzo

e selecciona actividades que estan de acuerdo con los valores sociales, lleva a cabo ocupaciones
significativas

P = Permite la participacién ocupacional

La mayoria de las veces se muestra capaz de tomar decisiones. Puede necesitar apoyo para establecer y
trabajar en sus metas

e tiene valores que se dirigen a agradar a otros

e |e da alguna importancia a las ocupaciones y al estilo de vida escogidos

e ocasionalmente se presenta con impulsividad o precaucion leves

e habitualmente hace elecciones que concuerdan con su sentido de lo que es importante

R= Restringe la participaciéon ocupacional

Tiene dificultad para identificar lo que es importante o establecer y trabajar en metas personales, inconsistente
e capaz de hacer elecciones que concuerdan con sus metas a largo plazo si recibe apoyo

o dificultad para elegir actividades que tienen importancia y le dan sentido a su vida

e duda del propdsito de la vida o presenta valores conflictivos

e suiniciativa se restringe a actividades de la vida diaria o a situaciones estructuradas

e amenudo se muestra impulsivo o influenciable facilmente, arrepintiéndose mas tarde de sus acciones
e algo dependiente, tiende a mostrar falta de propdsito si no existe apoyo

| = Inhibe la participacién ocupacional

No puede establecer metas, impulsivo, caético, o falto de compromiso con las metas, o las metas son

inalcanzables o basadas en valores antisociales

e dependiente de otros, depende de animo y entusiasmo constante para iniciar y mantener sus
actividades personales de la vida diaria

e altamente sugestionable o placido, no puede identificar ocupaciones significativas

e llevado por sus impulsos — puede decidir acciones para satisfacer sus necesidades sin importarle las
necesidades de los otros

e falto de compromiso, o se siente aislado por la sociedad, o no se identifica con los valores sociales

e no puede escoger metas aun con apoyo. Elecciones se limitan a sus necesidades basicas

e las elecciones llevan a riesgos inaceptables
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PATRON DE OCUPACION

RUTINA
Conceptos claves: Equilibrio
Organizacién de habitos
Estructura
Productividad
También: Equilibrio entre trabajo, tiempo libre, actividades sociales y personales,

actividades fisicas y creativas
Horario diario

Patrén del suefo

Cantidad de actividad

Nota: Nivel de actividad social se evalGa en RELACIONES
Niveles de energia se evalian en ENERGIA

F = Facilita la participacion ocupacional

Habilidad para organizar una rutina equilibrada que apoya responsabilidades y metas (estable)
e capaz de organizar una rutina diaria que le permite cumplir con compromisos

e sigue un horario diario productivo

e mantiene niveles de actividad que apoyan las responsabilidades de los roles

e la rutina facilita el cumplimiento de las responsabilidades de los roles y/u objetivos

P = Permite la participacién ocupacional

Generalmente capaz de seguir una rutina organizada y productiva

e reciente mejoria de la organizacion de las actividades diarias

e participa mejor en la actividad de rutina cuando existe estructura y compromisos claros

e puede asistir a tiempo a eventos o levemente tarde a reuniones o compromisos

e necesita de entusiasmo para utilizar el tiempo en forma efectiva de tal manera que cumpla con
objetivos y responsabilidades

e el tiempo esta completo pero su equilibrio no permite siempre cumplir objetivos y responsabilidades

e surutina esta afectada temporalmente por el ambiente actual

R = Restringe la participacion ocupacional

Dificultad para organizar rutinas de actividades equilibradas y productivas de actividades diarias que cumplan
con las responsabilidades de las metas ocupacionales (requiere apoyo)

participa solo en actividades sedentarias que no apoyan metas ni cumplen con sus responsabilidades
tiene dificultad para levantarse en las mafanas

busca a otros para que le den la estructura para el dia

participa en un numero limitado de actividades, desequilibrio evidente considerando sus objetivos

la alteracion del patrén del suefio impacta la rutina del dia

requiere apoyo Yy recordatorios para cumplir con horarios, tiende a estar atrasado

| = Inhibe la participacion ocupacional

Rutina caética o vacia que no apoya responsabilidades y metas (erratica/desequilibrada)

e depende completamente de otros para proveerle de una rutina diaria

e no utiliza el tiempo en forma productiva a pesar del apoyo

e rutina erratica que no apoya objetivos ni responsabilidades

e puede que presente desconocimiento de las rutinas de cada dia. El patrén del suefio puede
encontrarse revertido
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ADAPTABILIDAD

Conceptos claves: Anticipacién al cambio

Respuesta habitual al cambio
Tolerancia al cambio

También: Respuesta a cambios en la rutina

Voluntad para adaptarse
Reaccion a la adversidad/obstaculos

Nota: Los sentimientos relacionados con el cambio son evaluados en EXPECTATIVAS DE EXITO

F=

Facilita la participacion ocupacional

Anticipa el cambio, cambia acciones y rutina para cumplir con demandas, (flexible)

P=

capaz de hacer lo mejor aun cuando no se cumplen las expectativas

se acomoda, comprende, responde apropiadamente a los cambios en la rutina o actividad
se ajusta y compensa para adaptarse a las circunstancias que cambian, a lo inesperado
cambia rutinas para cumplir con el cambio en responsabilidades

tolera las decepciones durante la participacion en la actividad

se acomoda a las sugerencias y cambios de rutina y actividad

Permite la participaciéon ocupacional

Generalmente capaz de cambiar acciones, puede necesitar tiempo para acomodarse, dudoso

tolera bien pero de alguna manera irreflexiva, laissez- faire

mejorando la capacidad para modificar acciones al participar en actividades cuando es
necesario, lo mas posible es que sea con apoyo

puede expresar desilusion, pero acepta las situaciones y puede adaptarse apropiadamente
anonadado por el cambio pero cambia acciones apropiadamente a pesar de las emociones
expresadas

algo de impulsividad

R = Restringe la participacién ocupacional

Dificultad para adaptarse al cambio, reticente, pasivo, o sobre reacciona al cambio

puede acumular sentimientos y estar propenso a pataletas, ansioso, irritable o impaciente
puede manipular el modo de resistirse al cambio

pasivo —puede que no muestre frustracion y por lo tanto no satisfacer sus necesidades
reticente al cambio, habitualmente responde a limites firmes y al apoyo

respuesta impredecible que puede responder mas al sentir que a la légica

| = Inhibe la participacion ocupacional

Rigido, incapaz de adaptar rutinas o tolerar el cambio

desea satisfaccion inmediata-falto de paciencia a pesar de todos los intentos de apoyo para
el cambio

extremadamente ansioso o miedoso, evade el cambio

presenta una respuesta pobre a los limites o pasa a llevar limites produciendo estrés en los
demas

reticente a sugerencias, intolerante, reacciona inapropiadamente ante el cambio

volatil, explosivo, agresivo, fisica o verbalmente violento, abusivo en relacién al cambio
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ROLES

Conceptos claves: Identidad con roles

Nota:

Variedad de roles
Pertenencia
Involucracion

También: Aceptacién social

Ejemplos: estudiante, trabajador, voluntario, proveedor de cuidados, duefio de casa, amigo,
miembro de familia, participante religioso, participante en pasatiempos u
organizaciones, etc.

La habilidad para relacionarse con otros es evaluada en RELACIONES

La competencia del role es evaluada en RESPONSABILIDAD
El apoyo préactico y emocional por parte de otros es evaluado en GRUPOS SOCIALES

F = Facilita la participaciéon ocupacional

Tiene un sentido de identidad que emana de una variedad de roles, esta comprometido con sus
roles y es compatible con ellos

e capaz de incluir a otros y apoyar a otros en actividades

capaz de mantener roles sin apoyo,

capaz de participar en una variedad de roles y equilibrar las demandas multiples de los roles
reconoce obligaciones y tiene roles constructivos

capaz de mantener roles de autocuidado, tiempo libre y productivos

P = Permite la participacion ocupacional

Generalmente se identifica con uno o mas roles y tiene algun sentido de pertenencia con ellos

e presenta riesgo de saturarse de roles o de disminuir roles.

o tiene roles claros y un sentido de pertenencia pero puede requerir entusiasmo para cumplir
con obligaciones

e su rol mas importante se encuentra préximo al cambio en el futuro cercano

o el terapeuta ocupacional cuestiona estrategias para apoyar el mantenimiento de roles

e hace un esfuerzo considerable en el rol valido de mantener su salud, pero no mantiene otros
roles

R = Restringe la participacién ocupacional

Identificacion con roles limitada, conflicto o superposicion de roles, bajo sentido de pertenencia

e puede llegar a involucrarse demasiado en la vida de los otros

e tiene roles claros pero poco sentido de pertenecia

e tiene acceso limitado a roles a largo plazo pero funciona en roles en ambientes
estructurados

e funcion de roles limitada, participando en algunas actividades de roles mas que nada

e requiere de apoyo para cumplir expectativas y obligaciones

| = Inhibe la participacion ocupacional

No se identifica con ningln rol, presenta negligencia ante las demandas de los roles, no hay
sentido de pertenencia

e se ha retirado de todos los roles previos

e incapaz de mantener los roles de auto cuidado, tiempo libre o productivos a pesar del apoyo
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RESPONSABILIDAD

Conceptos claves: Competencia en los roles

Nota:

Cumplimiento de expectativas
Cumplimiento de obligaciones
Cumplimiento de responsabilidades

También: Voluntad/Disposicion para reconocer/aceptar obligaciones de los roles y tareas
relacionadas

Habilidades de razonamiento son evaluadas en RESOLUCION DE PROBLEMAS
Variedad de Roles es evaluada en ROLES

F = Facilita la participacion ocupacional

Asume responsabilidades con voluntad, cumple con expectativas (confiable)

e acepta responsabilidad de sus propias acciones y esta conciente del impacto de ellas en otros

e inmediatamente acepta tareas asignadas y asume responsabilidades sin necesidad de pedirselo
e reconoce y cumple con la mayoria de las responsabilidades sin apoyo

e busca retroalimentacién en relacién a asumir responsabilidades y cumplir con expectativas

P = Permite la participacién ocupacional

Se adapta a la mayoria de las responsabilidades, cumple con la mayoria de las expectativas, capaz de

completar la mayoria de las obligaciones

e acepta retroalimentacion o sugerencias apropiadas y, con apoyo, se encuentra en el comienzo de
hacer cambios para cumplir con las responsabilidades

e en ocasiones puede pedir disculpas sin haber necesidad, leve reticencia a asumir nuevas
responsabilidades

e en ocasiones puede cuestionar las responsabilidades, pero pronto las reconoce

e mejoria reciente o se encuentra desarrollando conciencia acerca de la responsabilidad ocupacional

e requiere de retroalimentacion para ser directo, no siempre es conciente del impacto de sus acciones en
otros

R = Restringe la participacién ocupacional

Dificultad en ser capaz de cumplir con expectativas y completar las obligaciones del rol si no cuenta con apoyo

e puede estar conciente de algunas responsabilidades pero no de otras

e necesita apoyo para aceptar responsabilidad ocupacional, tiende a culpar a otros o a circumstancias
externas

e requiere apoyo para reconocer el impacto de sus acciones en otros

e expresa algunos sentimientos de culpa en relacién a la responsabilidad ocupacional

e desea asumir responsabilidad pero no demuestra el conocimiento de todas las implicancias
ocupacionales

| = Inhibe la participacién ocupacional

Incapaz de cumplir con las demandas o actividades del rol

e se muestra constantemente hostil o muy defensivo cuando se requiere que asuma responsabilidades

e niega o se opone a la retroalimentacion, rechaza la retroalimentacion, o no asume responsabilidad

e presenta dificultad en separar sus problemas de los problemas de otros, a pesar del apoyo

e falto de conciencia acerca de como el fracaso de manejar las responsabilidades afecta a los demas

e puede atribuir sus acciones solamente a la enfermedad o a situaciones externas sin asumir
responsabilidad

o falto de conciencia acerca del impacto en otros a pesar del apoyo entregado

e expresa sentimientos de culpa que lo sobrepasan en relacion a la responsabilidad

e es impredecible en la aceptacion de responsabilidad
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[HABILIDADES DE COMUNICACION & INTERACCION

HABILIDADES NO VERBALES

Conceptos claves: Contacto visual
Gesticulacion
Orientacién
Proximidad
También: Expresion facial y mantenimiento de la mirada

Respuesta a otros o espontaneidad

Nota: Vitalidad es evaluada en ENERGIA

F=

Facilita la participacion ocupacional

Lenguaje corporal apropiado (posiblemente espontaneo) dada la cultura y las circunstancias

P=

capaz de expresar estado de animo y hacer saber sus necesidades a través de
comunicacion no verbal

la comunicacién no verbal congrua con la comunicacion verbal

la comunicacién no verbal es totalmente apropiada en el contexto cultural
comunicacion no verbal es reactiva a situaciones y es espontanea

usa gesticulacion y contacto visual apropiados a la situacion ocupacional

Permite la participacion ocupacional

Generalmente capaz de expresar y controlar el lenguaje corporal

su gesticulacion es un tanto exagerada, o demasiado formal para una situacién ocupacional
presenta ciertas expresiones fuera de contexto que pueden distraer o repetirse lo que no
apoya la complecién de una ocupacién

se cuestionan el uso del contacto fisico y la conciencia del espacio propio

R = Restringe la participaciéon ocupacional

Dificultad en controlar/expresar lenguaje corporal apropiado (atrasado/limitado/desinhibido)

se beneficia de apoyo y retroalimentacién para usar la expresion no verbal en forma efectiva
puede mostrarse nervioso o distraido en el contexto ocupacional

presenta uso limitado de gesticulacién, contacto visual variable

puede dar signos no verbales inapropiados, retrasando la complecion de la ocupacién
algunas veces puede invadir el espacio personal de otros o mostrar desinhibicion

la comunicacion no verbal no coincide con la comunicacién verbal o estado de animo

| = Inhibe la participacion ocupacional

Incapaz de expresar lenguaje corporal apropiado (ausente/incongruente/violento)

se observa expresion en blanco, o falto de contacto visual sin responder al apoyo
desinhibido en demasia, comunicacion no verbal incongruente o estatica

a pesar del feedback entregado, la comunicacion no verbal es muy exagerada y distractil
usa miradas inapropiadas o invade el espacio personal, pudiendo ofender a otros
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CONVERSACION

Conceptos claves: Apertura a otros

Iniciacién & Mantenimiento de la Comunicacién
Contenido de la expresién verbal
Lenguaje

También: Contenido apropiado de lo que se dice

Habilidad para compartir informacion verbalmente o usando lenguaje de signos
Capacidad de comunicar necesidades y deseos y de negociar de acuerdo a ellos
Claridad, significado

Vocabulario y gramatica

Nota: Entonacion y articulacion son evaluadas en EXPRESION VERBAL
Disposicién para comunicarse es evaluada en RELACIONES

F = Facilita la participacion ocupacional

Inicia, se abre a otros, y mantiene conversacion en forma apropiada (claro, directo, abierto)

elige palabras o signos apropiados

se comunica en forma abierta, clara y concisa

es capaz de expresar contenidos complejos y abstractos
Hace peticiones apropiadas

P= Permite la participacién ocupacional

Generalmente capaz de intercambiar informacion a través del uso del lenguaje/signos en forma efectiva

Dudoso o superficial, se maneja mejor en situacion 1:1

puede no poner atencion a claves verbales, ocasionalmente puede entregar demasiada o muy poca
informacion

la mayoria del tiempo es claro, puede presentar una leve dificultad en encontrar palabras

responde apropiadamente y se involucra en la conversacion cuando se le solicita

leve dificultad en mantener la conversacion lo que puede ser atribuido entre otras a problemas
sensoriales

R = Restringe la participaciéon ocupacional

Dificultad en iniciar, abrirse a otros 0 en mantener conversacioén (dudoso/ abrupto/limitado/irrelevante)

a veces es dificil de comprender o require apoyo para ser comprendido

la comunicacién no es siempre directa

puede comprender los mensajes con ayuda de signos o simbolos

limitado —puede presentar dificultad para expresar sentimientos, tener vocabulario limitado
en ocasiones revela informacion personal en forma inapropiada

usa modismos culturales en forma repetida interfiriendo en la comunicacion de los mensajes
el significado de los mensajes es confuso

algo de disfasia

| = Inhibe la participacién ocupacional

No se comunica, disgregado, comparte informacion bizarra o inapropiada

a pesar de las intervenciones terapéuticas la comunicacién es incomprensible o bizarra
comunicacion fragmentada, comunicacion muestra disfasia

no ha llegado a un nivel de desarrollo que apoye una comunicacién verbal efectiva
monosilabico o muestra mutismo, se niega a compartir informacion

Incapaz de expresar informacion utilizando el lenguaje hablado o de signos
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EXPRESION VERBAL

Conceptos claves: Ser Asertivo

Nota:

Entonacion
Articulacion
Volumen
Velocidad

También: Modulacién (puede estar afectada por la capacidad de oir)

Lenguaje es evaluado en CONVERSACION
Vitalidad es evaluada en ENERGIA

F = Facilita la participacion ocupacional

Asertivo, articula, usa tono, volumen y velocidad apropiada

e Firme y capaz de rechazar peticiones de manera apropiada
e Usa expresion verbal en forma efectiva

e Comunica sus necesidades apropiadamente

o Verbalmente expresivo

P = Permite la participacion ocupacional

Expresion verbal es por lo general apropiada en tono, volumen y velocidad

e el volumen utilizado puede causar dificultades leves (molestia pasajera en los demas)
e posible incongruencia en la inflexiéon de voz

e la mayoria del tiempo es capaz de indicar necesidades

R = Restringe la participacién ocupacional

Dificultad al expresarse (confuso/discurso apresurado/monétono)

su acento interfiere con la comunicacién durante la participacion

rango de afecto limitado, expresién confusa

habla demasiado, o presenta un discurso apresurado

requiere de entusiasmo y retroalimentacion para utilizar la expresion verbal en forma efectiva
expresion verbal produce distraccion llevando a una comunicacion inefectiva

algunas veces el volumen no coincide con el contexto social (incomodidad en los demas)

| = Inhibe la participacién ocupacional

Incapaz de expresarse (incomprensible/volumen demasiado fuerte o bajo /demasiado rapido o lento)
e apesar de la retroalimentacién y apoyo su discurso es extremadamente apresurado,
ininteligible

muestra mutismo

frecuentes gritos o fuertes exclamaciones

habla en forma monétona

susurra o apenas se le oye
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RELACIONES

Conceptos claves: Cooperacioén
Colaboracién
Establecimiento de contacto
Respeto

También: Servir de ayuda a los demas
Habilidad para relacionarse
Interaccion dual y grupal
Sociabilidad

Nota: Patron de cooperacion es evaluado en ROLES
Apoyo continuo por parte de otros no importando la habilidad para relacionarse es evaluado en
GRUPOS SOCIALES

F = Facilita la participacion ocupacional

Sociable, colaborador, atento a los demas, mantiene participacion, amistoso, se relaciona bien con otros

e atento y capaz de acomodar sus acciones para incluir a otros en la actividad

e demuestra conciencia de las necesidades de los otros, critica en forma constructiva para apoyar la
complecion de la actividad

e comparte y asiste apropiadamente a otros durante la actividad

e deseoso de ayudar y llevarse bien con otros en la actividad

P = Permite la participacién ocupacional

Generalmente capaz de relacionarse con otros, y la mayoria del tiempo se muestra atento a las necesidades de

otros

e capaz de permanecer en situaciones sociales

e es amistoso, cuidadoso, respetuoso, y cortés, y busca interaccion, sin embargo le es dificil establecer
relaciones con los demas

e naturalmente reservado — a veces se muestra introvertido pero a pesar de ello se observa cémodo en
las situaciones sociales

R = Restringe la participaciéon ocupacional

Dificultad en colaborar, o establece pocas relaciones positivas con otros (timido, inapropiado, distraido)
e se muestra vulnerable a la manipulacién de otros

se involucra solo cuando todos se encuentran participando de una situacion ocupacional
cumple con peticiones directas, sin embargo no colabora

dificultad para adaptarse a extrafios o a grandes grupos, interactia con personas seleccionadas
tendencia a centrarse en si mismo y no poner atencién a las necesidades de los demas, pero si
responde a la retroalimentacion

o tiende a ponerse al margen de los grupos — grado de incomodidad evidente

| = Inhibe la participacién ocupacional

Incapaz de colaborar con otros y de establecer relaciones positivas con los demas

e no se involucra, no responde, no se preocupa por los demas

¢ extremadamente aislado y retraido, puede ignorar a otros

e hostil o suspicaz, puede sabotear intervenciones o de otra manera ser destructivo
e no pone atencion, se muestra indiferente a la situacion ocupacional grupal

e intolerante a las personas, malicioso o provocativo

e obstructivo, demandante, impidiendo el flujo de las situaciones ocupacionales

e ofensivo, provoca disgusto en otros

e no respeta limites, extremadamente vulnerable a pesar del apoyo
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HABILIDADES DE PROCESAMIENTO|

CONOCIMIENTO

Conceptos claves: Buscar y retener informacion
Saber qué hacer en una actividad
Saber como utilizar los objetos

También: Utiliza las herramientas apropiadamente

Comprende instrucciones y pasos a seguir
Se orienta en el tiempo, lugar y personas

Nota: Conciencia de responsabilidad es evaluada en RESPONSABILIDAD

Habilidad para seguir instrucciones es evaluada en ORGANIZACION
Conocimiento se refiere al conocimiento practico de las ocupaciones, no al conocimiento general
oalC.l

F = Facilita la participacion ocupacional

Busca y retiene informacion relevante, selecciona herramientas/objetos apropiadamente, muestra comprension
de las tareas y del uso de los objetos

e rapidamente retiene informacién

e busca informacion y retroalimentacion

e muestra conocimiento de su entorno

e utiliza objetos/herramientas en forma precisa y metodoldgica, elige objetos en forma Iégica

P = Permite la participacion ocupacional

Generalmente busca y retiene informacion, selecciona objetos apropiadamente, muestra comprension de las
tareas y del uso de los objetos

e completamente orientado, sin embargo en ocasiones se muestra olvidadizo o dudoso de su propia
memoria

puede retrasarse en pedir aclaraciones, ocasionalmente requiere de asistencia

puede utilizar ayudas extras (agenda, listas de objetos y procedimientos) en forma efectiva

el uso de objetos es muy personal pero efectivo, no impacta el desempefio

se nota leve dificultad al al aplicar el conocimiento previo en una tarea nueva

R = Restringe la participacion ocupacional

Demuestra dificultad en seleccionar y usar herramientas/objetos, dificultad en retener informacion y buscarla
cuando es necesario (olvidadizo, confundido, con dificultad de darse cuenta de las circunstancias)

elige objetos inapropiados resultando en la interrupcion del desemperio de la tarea

recuerda claramente los detalles pero no retiene informacion practica y relevante

dependiente de ayudas extras y de la asistencia de otros para evocar memoria

no retiene informacion totalmente, necesita recordatorios en forma regular

selectivo en demasia, puede retener solamente informacion valorada, o distorcionar la entregada
pregunta por informacion irrelevante o realiza peticiones equivocadas

| = Inhibe la participacién ocupacional

Incapaz de usar conocimiento/objetos, desorientado, no retiene informacion preguntando siempre lo mismo

e confuso, desorientado, puede confabular, demuestra incapacidad de retener informacién inmediata o a
largo plazo

o frecuentemente no comprende la retroalimentacion y no hace cambios a pesar de darsela en forma
repetida

e elige objetos en forma ilégica, impactando seriamente en los resultados

e puede carecer de capacidad de reflexién

e puede utilizar objetos sin cuidar de la higiene ni la seguridad

MOHOST v2.0 100



TEMPORALIDAD

Conceptos claves: Iniciacién

Nota:

Complecién
Secuencia
Concentracion

También: Atencién, habilidad de mantener la concentracion
Habilidad para manejar distracciones y estimulaciones varias
Habilidad de priorizar y secuenciar las actividades
Conciencia del tiempo

Planificar/Proyectarse en metas y objetivos ocupacionales es evaluado en COMPROMISO, en la
SECCION DE MOTIVACION POR LA OCUPACION

EN LA SECCION DE HABILIDADES DE PROCESAMIENTO, planificar se refiere exclusivamente
a la habilidad de planificar la actividad.

F = Facilita la participacién ocupacional

Mantiene la concentracién, comienza secuencias y completa las actividades en el tiempo apropiado
e capaz de involucrarse totalmente en la actividad y manejar las distracciones ambientales

e maneja todas las tareas desde el comienzo al final

e puede ser capaz de concentrarse intensamente o ser capaz de pensar rapido

e pro-activo, capaz de priorizar, capaz de pensar en lo que se avecina

P = Permite la participacion ocupacional

Generalmente mantiene la concentracion, comienza secuencias y completa las actividades en el

tiempo apropiado

e se concentra lo suficiente en la mayoria de las tareas diarias

e puede repetir algunos pasos de la tarea sin interrupcion aparente

e se observa ocasionalmente preocupado pero es capaz de volver a concentrarse con minimo
apoyo

e reactivo, no planifica hacia delante, pero se ajusta al tiempo en forma eficaz

e se observa algo de variabilidad de acuerdo al tipo de tarea y situacion, pero presenta
habilidad

R = Restringe la participaciéon ocupacional

Fluctuaciéon de concentracion, dificultad para iniciar, secuenciar y completar actividades

e puede observarse preocupado o distraido y perder el objetivo después de un momento
continva en la actividad sin ser necesario

no siempre prioriza en forma efectiva, beneficiAndose de la asistencia de otros
dudoso, requiere asistencia, interrumpe la actividad

se sobrepasa de los limites de tiempo con regularidad

| = Inhibe la participacion ocupacional

Incapaz de concentrarse, de iniciar, de secuenciar o completar actividades

e noinicia la tarea, o, la inicia pero cuando la interrumpe, no vuelve a ella

e no prioriza a pesar de la asistencia entregada para ello

e pierde el sentido del tiempo, o no esta conciente de él

e habilidad de secuenciar pobre lo que complica la progresion de la tarea e impacta
draméaticamente en los resultados
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ORGANIZACION

Conceptos claves: Organizacion de espacio y objetos
Precision
Preparacion
Reunir objetos

También: Calidad de trabajo llevado a cabo (incluyendo actividades de la vida diaria)
Habilidad para buscar, localizar y reunir objetos en forma sistematica

Nota: Comprension de instrucciones es evaluada en CONOCIMIENTO
Organizacion de rutinas es evaluada en RUTINA en la seccion PATRON DE OCUPACION
Organizacion en esta seccion de HABILIDADES DE PROCESAMIENTO se refiere
exclusivamente a la habilidad de organizarse en la actividad

F = Facilita la participacion ocupacional

Busca, retine, y devuelve a su lugar herramientas/objetos necesarios para la actividad en forma
eficiente (organizado)

e preciso y metddico, eficiente

e organiza el espacio y objetos en forma sistematica y eficiente

e produce un trabajo preciso, organiza objetos en forma efectiva

e regresa al lugar adecuado los objetos utilizados

P = Permite la participacion ocupacional

Generalmente busca, retine, y devuelve a su lugar herramientas/objetos necesarios para la actividad

e puede presentar una discapacidad especifica que en ocasiones impacta la organizacién pero
por lo general se maneja bien

e la organizacion del espacio y objetos le permite un trabajo seguro y eficiente la mayoria del
tiempo

R = Restringe la participacién ocupacional

Demuestra dificultad en buscar, reunir y devolver a su lugar herramientas/objetos, se observa
desorganizado

e desorganizado, acelerado o sucio, puede que quiera resultados inmediatos

busca objetos al azar o en forma inefectiva

puede observarse poco preciso en ocasiones o perder el sentido de organizacion
puede cometer errores, requiere de asistencia

requiere de mucho tiempo o de constante asistencia para organizarse

| = Inhibe la participaciéon ocupacional

Incapaz de buscar, reunir y devolver a su lugar herramientas/objetos (caético)

e desorganizado en demasia, cadtico

o falto de conocimiento en los aspectos de la organizacion, requiere de instrucciones y
asistencia constantes cada vez que realiza la tarea

e amenudo no actua de acuerdo a instrucciones o comete errores frecuentes a pesar de ellas

e enriesgo de peligro debido a su falta de habilidad para organizarse
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RESOLUCION DE PROBLEMAS

Conceptos ampliados: Juicio

Nota:

Adaptacion
Toma de decisiones
Reaccion

También: Objetividad-habilidad de distanciarse para resolver
Pensamiento concreto y abstracto
Habilidad para generar soluciones posibles de llevar a cabo
Habilidad de aprender de errores y de beneficiarse de la instruccion

Motivacion para buscar soluciones es evaluada en ELECCIONES

Habilidad para identificar problemas del rol y responder a la retroalimentacion se evalla en
RESPONSABILIDAD

F = Facilita la participaciéon ocupacional

Muestra buen juicio, anticipa dificultades y genera soluciones posibles de llevar a cabo (racional)
e capaz de tomar decisiones en forma rapida y objetiva

e claro, independiente, apropiado

e responde a lo que se requiere hacer, modificando acciones para prevenir problemas

P = Permite la participacion ocupacional

Generalmente toma decisiones basadas en las dificultades que aparecen

e a menudo intuitivo, pero incapaz de sustanciar elecciones

e en forma ocasional busca ayuda o consejos cuando se encuentra con dificultades
¢ lento para responder a las claves ambientales

R= Restringe la participacidon ocupacional

Demuestra dificultad en anticipar y adaptarse a las dificultades que aparecen, confuso/busca
reafirmacion

= no nota o no responde a problemas que se presentan, afectando seriamente los resultados
e puede retrasarse en tomar algunas decisiones pero responde a la retroalimentacion

e puede buscar retroalimentacién o reconocimiento para decisiones erradas

o tiende a basar sus decisiones en las emociones en lugar de la légica

| = Inhibe la participacion ocupacional

Incapaz de anticipar y adaptarse a las dificultades que aparecen, toma decisiones inapropiadas a la
situacion

e no busca informacién y falla en responder a la retroalimentacién/instruccion

falla en resolver problemas o realiza cambios que no son pertinentes

dependiente de otros

irracional, toma decisiones inapropiadas o al azar

realiza intentos fallidos en la resolucion de problemas
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HABILIDADES MOTORAS|

POSTURA & MOVILIDAD

Conceptos:  Estabilidad  Caminar

Nota:

Alineacion Alcanzar

Postura Doblarse
Equilibrio Trasladarse
También: Equilibrio en posicion de pie y sentada

Mover y transportar objetos es evaluado en FUERZA & ESFUERZO

F = Facilita la participacion ocupacional

Estabilizado, recto, flexible, movimiento fluido para la realizacién de la actividad (posiblemente &gil)
e buena rotacioén y flexion de la columna

¢ mantiene el equilibrio faciimente, manteniendo el cuerpo estabilizado sin apoyos

e se posiciona en relacion a los objetos de tal manera que los movimientos sean lo mas efectivos
e alcanza objetos en todas las direcciones

e camina libremente, maneja subir y bajar escaleras y caminar sobre superficies irregulares

P = Permite la participacién ocupacional

Generalmente capaz de mantener la postura y movilidad en la actividad en forma independiente o con ayudas
técnicas

e en ocasiones los movimientos son poco eficientes

e en ocasiones se mueve lentamente o con dificultad

e requiere de esfuerzo para alcanzar los objetos

e inclinacion o tropiezos leves, pisadas inapropiadas

R = Restringe la participacién ocupacional

Algunas veces se muestra inestable a pesar de las ayudas técnicas, lento, o se desenvuelve con dificultad

e puede necesitar ayuda con actividades domésticas de la vida diaria

e algo de inestabilidad, arrastre de pies

e tropiezos o posturas inclinadas producen algo de inestabilidad en forma frecuente

e usa ayudas técnicas o apoyo sobre muebles para mantenerse derecho, puede usar silla de ruedas
eficientemente

e usa movimientos excesivos o presenta dificultad para doblarse y para alcanzar objetos

| = Inhibe la participacién ocupacional

Inestable, incapaz de alcanzar objetos, de doblarse o caminar

e dependiente de la ayuda de otros en las actividades domésticas de la vida diaria debido a ausencia de
postura/movilidad

e el moverse resulta en un retraso y esfuerzo inaceptable

e control de tronco pobre, riesgo de caidas u otros peligros debido a una estabilidad o posicionamiento
deficientes

e Incapaz de movilizarse o alcanzar objetos independientemente
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COORDINACION

Conceptos claves: Manipulacién

Nota:

Movimiento facil
Fluidez
Habilidades motoras finas

También: Coordinacion éculo-manual

Coordinacion de distintas partes del cuerpo

Sensacion, percepcion
Amplitud de movimiento se evalla dentro de POSTURA & MOVILIDAD
Agarre es evaluado en FUERZA Y ESFUERZO

F = Facilita la participacion ocupacional

Coordina partes del cuerpo entre ellas, usa movimientos suaves, fluidos (muestra destreza)
o Capaz de manipular objetos/herramientas en forma rapida y efectiva
e Bien coordinado, usa la coordinacion de las diferentes partes del cuerpo

P = Permite la participacion ocupacional

Demuestra algo de rigidez, o destreza dudosa que algunas veces causa interrupciones en la
actividad

o Puede ser lento, pero maneja todas las tareas, la actividad no se interrumpe
o Puede presentar dafio sensorial pero se maneja en todas las tareas en forma independiente

R = Restringe la participacion ocupacional

Demuestra dificultad en coordinar movimientos, manipular, y usar movimientos fluidos

(torpe/tembloroso/rigido)

o Dificultad en la manipulacion de objetos causando retraso o interrupcién en la tarea

e tono muscular o ataxia aumentados impactan en la velocidad del desempefio o lleva a un
aumento en el esfuerzo

e puede necesitar asistencia en algunas actividades personales de la vida diaria debido a la
dificultad de coordinacioén

o dificultad en estabilizar objetos

I = Inhibe la participaciéon ocupacional

Incapaz de coordinar, manipular, usar movimientos fluidos

temblor marcado o debilidad en pinzas, riesgo de quebrar o caérsele objetos
dependiente de asistencia para realizar actividades personales de la vida diaria
temblor o rigidez severos resultan en un retraso inaceptable con riesgo de dafio
incapaz de manejar tareas que requieran de coordinacion
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FUERZA Y ESFUERZO

Conceptos claves: Agarrar
Coger/Tomar objetos con fuerza
Levantar objetos
Mover y Transportar objetos
Calibrar

También: Fuerza

Nota: Movimiento facil es evaluado en COORDINACION

F = Facilita |la participacién ocupacional

Agarra, mueve y transporta objetos en forma segura con fuerza y velocidad apropiadas (se observa

fuerte)

e capaz de aplicar presion apropiada y mesurada y regular la velocidad de las acciones

e capaz de transportar objetos en forma segura y facil

e capaz de coger/tomar objetos con fuerza, en forma segura, con agarre apropiado para abrir
cierres/cremalleras y contenedores (tarros de conserva y de bebida, otros)

e capaz de levantar objetos , con fluidez y esfuerzo apropiados

P = Permite la participacion ocupacional

Las habilidades de fuerza y esfuerzo son generalmente suficientes para la mayoria de las tareas

e adapta su grado de fuerza y esfuerzo a medida que la tarea progresa

e posible lentitud de los movimientos pero se maneja en la tarea en forma independiente

o el desempeiio de la tarea puede retrasarse debido a debilidad de fuerza sin impactar
resultados

R = Restringe la participacién ocupacional

Demuestra dificultad en agarrar, mover, transportar objetos con la fuerza y velocidad apropiadas
o dificultad en transportar mas de un objeto a la vez sin ayuda

e presenta dificultad con coger/tomar objetos con fuerza, en abrir cierres/cremalleras y
contenedores, o remover tapas de frascos

falto de control de la fuerza y velocidad de movimientos, puede mostrarse torpe

puede utilizar ambas manos para levantar objetos cuando sélo una es suficiente

debido a dificultad en agarrar, los objetos estan propensos a caer

usa estrategias de adaptacion como por ejemplo dejar deslizar objetos, empujar o tirar
objetos para poder completar la actividad

e se observa demasiada o poca fuerza para coger/tomar objetos

| = Inhibe la participacién ocupacional

Incapaz de agarrar, mover, transportar objetos con la fuerza y velocidad apropiadas (débil, fragil)
o fragqil, dependiente de ayuda o asistencia para completar las tareas
e enriesgo de quebrar objetos o dafiarse
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ENERGIA

Conceptos claves: Resistencia
Tiempo de ejecucion de la tarea (ritmo)
Atencién
También: Estado fisico
Tempo

Nota: Nivel de Actividad es evaluado en RUTINA

F = Facilita la participacion ocupacional

Mantiene niveles apropiados de energia, capaz de mantener tiempo y velocidad de ejecucion durante la
actividad

capaz de incrementar el nivel de actividad para cumplir con limites de tiempo y disminuirlo cuando
corresponde

capaz de mantener la concentracion resultando en el logro de la tarea en el tiempo apropiado
mantiene un tempo constante durante la realizacion de la tarea

vital, probablemente participa en ejercicio fisico

P = Permite la participacion ocupacional

Demuestra energia un poco alta o baja, capaz de mantener tiempo y velocidad de ejecucion durante la
ejecucion de la mayoria de las tareas

completa las tareas lentamente pero manteniendo estabilidad del ritmo
somnoliento, pero se maneja para adaptarse a la complecion de tareas diarias
sedentario, pero corresponde a su estilo de vida normal

se cansa rapidamente pero se recupera pronto

describe cambios en el nivel de energia pero maneja las tareas en forma efectiva

R = Restringe la participacion ocupacional

Demuestra dificultad en mantener energia (se cansa facil/evidencia de fatiga/facil de distraer/inquieto)

Su respiracion se acorta

por lo general se encuentra falto de energia- suficientemente activo para lograr lo minimo

puede participar en una actividad fisica sin exigencias que sobrepasen su nivel de energia

se puede mantener ocupado pero presenta dificultad en disminuir la velocidad de ejecucion, se observa
fatigado

el nivel de energia impacta negativamente (lo retrasa, limita) en la ejecucion de la tarea

la calidad del desempefio se afecta, la ejecucion es acelerada

inquieto, moderadamente hiperactivo, pero capaz de calmarse con apoyo de otros

variable — puede presentar momentos muy intensos de actividad seguidos de agotamiento

| = Inhibe la participacion ocupacional

Incapaz de mantener energia, falto de concentracion, aletargado, inactivo o hiperactivo

necesita descansar frecuentemente, incapaz de completar tareas

flucttia entre un extremo y otro

a pesar del apoyo entregado, desempefia las tareas demasiado rapido, resultando en riesgo o peligro
para si mismo
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IAMBIENTE

ESPACIO FiSICO

Conceptos claves: Lugares fisicos de auto cuidado/AVD, productividad y tiempo libre
Privacidad y accesibilidad
Estimulacién y comodidad

Ejemplos: Vivienda
Edificios
Lugares de compra y de diversion
Alrededores locales
Contextos naturales y fabricados en los cuales las personas se desempefian

LAS HABILIDADES DE UNA PERSONA DEBEN SER OBSERVADAS DENTRO DEL CONTEXTO
AMBIENTAL EN DONDE SON EVALUADOS, YA SEA EL DEPARTAMENTO DE TERAPIA
OCUPACIONAL, UN HOSPITAL DE DIiA, SU HOSPITAL, SU HOGAR, O LA COMUNIDAD

F = Facilita la participacion ocupacional

Favorece amplia variedad de oportunidades, apoya & estimula participacion en ocupaciones
valoradas

identifica al ambiente fisico como un buen lugar para estar

o disponibilidad de instituciones para trabajar, relajarse y recrearse

e el ambiente es conocido

e el ambiente fisico cubre las necesidades personales

P = Permite la participacion ocupacional

El espacio fisico, en su mayoria es adecuado, y permite la participacién en ocupaciones valoradas

e puede presentar riesgos, pero considerando las circunstancias es la mejor opcion para la
persona

e la persona expresa satisfaccion con el ambiente fisico a pesar de que éste no satisfaga
todas sus necesidades

R = Restringe la participaciéon ocupacional

El espacio fisico ofrece oportunidades limitadas y restringe el desempefio en ocupaciones
valoradas

e la persona se encuentra en desventaja por algunos aspectos del ambiente fisico

e la persona identifica algunas necesidades no satisfechas

| = Inhibe la participacién ocupacional

No ofrece oportunidades e inhibe el desempefio de ocupaciones valoradas

e La satisfaccion es imposible

o El ambiente fisico se encuentra falto de oportunidades para trabajar/estudiar, relajarse, o
recrearse

e Se identifican muchas necesidades no satisfechas

e Barreras arquitectonicas impiden el acceso a diferentes espacios
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RECURSOS FiSICOS

Conceptos claves: Recursos econémicos
Equipamiento y objetos/herramientas
Pertenencias
Transporte
Seguridad e independencia

También: Ropa y muebles
Ayudas técnicas y adaptaciones
Tecnologia
Cosas naturales y fabricadas con las que la persona interactua

F = Facilita |la participacién ocupacional

Permiten que las metas ocupacionales se logren de forma segura, facil e independientemente

e Los recursos fisico satisfacen las necesidades de seguridad y de expresion personal dentro
del contexto que esta siendo evaluado

e Los recursos fisicos son significativos y valorados por la persona

P = Permite la participaciéon ocupacional

Tienen un impacto cuestionable en la habilidad para lograr las metas ocupacionales (puede
presentar obstaculos)

e La persona manifiesta satisfaccion a pesar de las necesidades que no se satisfacen

e Los recursos fisicos satisfacen todas las necesidades basicas, pero no otras

e Los recursos fisicos se han restringido recientemente, pero permanecen adecuados

e Las ayudas técnicas y adaptaciones son aceptables (cumplen con su funcion)

R = Restringe la participacion ocupacional

Limita la habilidad para alcanzar las metas ocupacionales en forma segura, facil, e independiente
e La persona puede estar discapacitada debido a falta de algunos recursos

e La falta de recursos fisicos apropiados produce inconvenientes/incomodidad personal
severos

Los recursos fisicos son inapropiados

Los recursos fisicos adecuados en el corto plazo pero pero no son posibles de mantener
Los recursos fisicos pueden limitar la libertad de la persona

Las ayudas técnicas y las adaptaciones pueden producir sentimientos ambivalentes

| = Inhibe la participacién ocupacional

Tienen impacto negativo severo en la habilidad para alcanzar las metas ocupacionales, conduce a

altos riesgos

e la persona se inhabilita en cumplir sus objetivos

e se produce discapacidad severa debido a la falta de recursos apropiados, incluyendo la
pérdida de libertad o seguridad

e las ayudas técnicas no son aceptadas (no cumplen con su funcién, no guardan la estética
esperada)
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GRUPOS SOCIALES

Conceptos claves: Dinamica familiar
Amigos y apoyos sociales
Clima de trabajo (hogareiio, laboral/educacional, de la comunidad en
general)
Expectativas y participacion

También: Grupos culturales
Organizaciones Religiosas
Comparnieros de estudio
Pertenencia en Clubes o sociedades
Expresividad emocional
Atmésfera emocional

Nota: Habilidad para relacionarse con los grupos sociales es evaluada en RELACIONES
Habilidad para asumir roles en los grupos sociales es evaluada en ROLES

F = Facilita la participacion ocupacional

Ofrecen soporte practico, los valores y actitudes apoyan funcionamiento 6ptimo
e facilitan una participacion activa

e existen oportunidades claras de interaccion social y colaboracion

e la funcion se incrementa por el apoyo de los grupos sociales

e las personas se llevan bien

¢ los demas son confiables en caso de que necesite apoyo

e el grupo social reconoce habilidades, contribuciones y esfuerzos

P = Permite la participacién ocupacional

Generalmente los grupos sociales ofrecen apoyo practico, sin embargo pueden tener mucha o poca
participacion

e porlo general la funcién es apoyada

e lainfluencia de los grupos sociales en la funcién no es clara

e existen oportunidades de interaccion y comunicacion necesarias

e por lo general se reconocen las habilidades, contribuciones, y esfuerzos

R = Restringe la participacién ocupacional

Ofrecen apoyo reducido, o interfiere con el funcionamiento, apoyado por algunos grupos pero no por otros

e |os grupos sociales presentan poca permeabilidad por lo que la persona pertenece a pocos de ellos

e algunas veces el clima emocional o practico hace las cosas dificiles para el funcionamiento

e algunas veces el grupo social le impacta negativamente en llevarse bien con familiares o comparieros
e no se reconocen habilidades, contribuciones o esfuerzos

e el apoyo no es confiable, poca o demasiada participacion del grupo limita el funcionamiento

e expectativas (altas o bajas) pueden producir estrés

| = Inhibe la participacién ocupacional

No apoyan el funcionamiento dado a la falta de interés o a la participacion inapropiada

e clima emocional o practico contribuye a un funcionamiento ineficaz

e el grupo social le impacta negativamente en llevarse bien con familia o compaferos
e no existe interaccidn o colaboracién o es tremendamente demandante y conflictivo
e las habilidades, contribuciones o esfuerzos son ignorados o descalificados
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DEMANDAS OCUPACIONALES

Conceptos claves: Demandas de la actividad, (auto-cuidado/AVD, productividad and tiempo
libre)
Acuerdos y convicciones culturales
Construccién de actividades

También: Formas ocupacionales
Actividades asociadas a los roles principales
“Cosas que hacer” de una determinada ocupacion
Desempefio coherente y con propdsito

F = Facilita la participacion ocupacional

Compatibilizan bien con habilidades, intereses, energia y tiempo disponibles

e producen satisfaccién y placer

e son desafiantes y estimulantes

e proveen de un rango de oportunidades para una rutina equilibrada, incluyendo auto-
cuidado/AVD, productividad y tiempo libre

e ofrecen oportunidades de logro

P = Permite la participacion ocupacional

Generalmente las demandas compatibilizan con las habilidades, intereses, energia o tiempo
disponibles

e la persona manifiesta satisfaccion a pesar de inconsistencias aparentes

e en el presente las demandas son limitadas, pero generalmente apropiadas

R = Restringe la participacion ocupacional

Algunas inconsistencias claras entre las demandas y las habilidades, intereses, o energia y tiempo

disponibles

e las actividades compatibilizan ya sea con las habilidades, intereses, energia o tiempo
disponible pero no con todos ellos

e alguna incompatibilidad entre las demandas de las tareas y las habilidades actuales de la
persona

e las oportunidades de participacion ya sea en actividades de tiempo libre, domésticas o
laborales/educacionales son limitadas

¢ las responsabilidades sociales o culturales constituyen una fuente de estrés

| = Inhibe la participacién ocupacional

Las demandas, en su mayoria, no son compatibles con las habilidades y motivacion, energia y

tiempo disponibles, poco o sobre demandantes

e no se desempenfa en tareas debido a la falta de compatibilidad de estas con la motivacién y
cultura personales

e resulta en una hipo o hiper estimulacion, producen estrés excesivo o aburrimiento

e las actividades de auto cuidado le son demasiado desafiantes para su nivel de capacidad
personal
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. Preguntas Recomendadas del OCAIRS - Organizaciones de Salud
Mental

PATRON DE OCUPACION
NOTA:

» Enfoque las preguntas en el contexto actual.

» Promueva que el cliente considere todas las actividades diarias.

» Asegurese de incluir las actividades de auto-cuidado y actividades de la vida diaria.

» Si el cliente identifica el rol de “cuidador de su salud” (rol de paciente), usted debe
considerarlo como un rol valido. El desempefo exitoso de este rol requiere de un
esfuerzo considerable y puede ser (o llegar a ser) un aspecto del cual sentirse

orgulloso.

o Describa un dia tipico de la semana (antes de que comenzara el tratamiento/este
programa/fuera hospitalizado).

o Describa un dia tipico del fin de semana (antes de que comenzara el tratamiento/este
programa/fuera hospitalizado).

e Su rutina diaria ¢ Le permite hacer las cosas que necesita hacer y que le gustan?

e ;Ha cambiado su rutina diaria (en los ultimos 6 meses desde —acote el evento especifico)
¢,Como?

e ;Esta satisfecho con su rutina actual?

o A qué se dedica? ;Cuales son sus responsabilidades principales? (padre/madre,
trabajador, estudiante, dueno de casa?

o ;Pertenece a algun grupo?

e (para cada rol mencionado) ¢ Cuan importante es para usted? jDisfruta _ ?

e ;Cuan bien se desempefia en (para cada rol mencionado?

e ;Qué mas hace? ¢ que otros roles desempefia?

HABILIDADES DE COMUNICACION & INTERACCION, HABILIDADES DE
PROCESESAMIENTO, HABILIDADES MOTORAS

NOTA: Si se encuentra inseguro de la validez de las respuestas pregunte por un ejemplo de

desempefo por cada habilidad en cuestion.
o ;Es capaz de realizar las cosas que usted quiere o necesita hacer? (si la respuesta es no)

¢, Qué es lo que limita su habilidad para hacer las cosas?
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¢ Es capaz de concentrarse, resolver problemas y tomar decisiones para poder terminar las
cosas que hace?

¢ Tiene usted la habilidad fisica para lograr lo que usted quiere y necesita hacer?

¢, Es usted capaz de superar estas limitaciones y barreras?

¢ Prefiere hacer cosas solo o con otros? ¢ Cuan bien le resulta hacer cosas con otros?

AMBIENTE

¢Donde vive? (casa, departamento?) ;Es facil ubicarse y completar las cosas en dicho
lugar?

En el area donde usted vive, ¢hay cosas que hacer o lugares donde ir que le interesen?

¢ Existe algun lugar donde frecuente mas? (por ejemplo: lugar de trabajo, escuela, iglesia,
parquet, oficina del doctor) ¢ Le es facil llegar hasta alli desde su casa?

¢ Existen algunas barreras fisicas en (de la pregunta anterior) o en su casa que le
impidan hacer las cosas?

En términos de actividades en que les gustaria participar, lugares donde que le gustaria ir,
¢ Qué pasaria si algo le impide lograrlo? (dinero, transporte, problemas de seguridad fisica,
barreras fisicas)

¢ Existen recursos disponibles para ayudarlo a superar las barreras y hacer las cosas?

¢ Pasa mucho tiempo solo? ¢ Con quién pasa la mayoria del tiempo?

¢ Estan de acuerdo las cosas que se espera de usted con lo que le gusta o le gustaria
hacer?

¢ Podria decir que su lugar de trabajo/estudios, comunidad, etc. le entregan apoyo?

¢ Le ponen limites las personas o situaciones de su vida?

Si necesita ayuda/apoyo, ¢ puede contra con su familia, amigos, comunidad?

MOTIVACION POR LA OCUPACION

¢, Qué cosas piensa que hace bien?;de cuales se siente orgulloso?
¢ Cuales son las cosas que han sido dificiles de hacer para usted? ;Cémo se ha manejado
con estas dificultades?

¢, Cual es el mayor desafio que esta enfrentando en este momento?
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Su rol principal ¢ le da placer? jlo satisface?¢ le interesa?

¢ Qué es lo que le gusta hacer en sus momentos libres?(aparte de la participacién en roles
principales)

¢ Tiene otros intereses o aficiones?

(Para los intereses mencionados) ¢Cuan a menudo participa en ellos? ;Esta usted
satisfecho con la cantidad de tiempo que destina a ?

¢, Qué es para usted lo mas importante en la vida?

¢ Cuales son las otras cosas o ideales que usted valora (que son importantes para usted)

¢, Cuan importantes son estas cosas para usted?

¢ Es capaz de vivir su vida de acuerdo a sus valores que usted piensa que tiene?

¢ Existe algo en su vida que usted piense que va en contra de sus valores?

¢ Se plantea metas personales/hace planes para el futuro? ;Ha podido usted concretar
alguno de ellos?

¢ Qué planes tiene para la proxima semana? ;Para el mes proximo?

¢, Qué es lo que esta hacienda para lograrlos?

¢ Tiene objetivos a largo plazo? (1 afho, 5-10 afos)

¢, Como piensa lograr estos objetivos?
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Il. Preguntas Recomendadas del OCAIRS - Recintos de Privacién de
Libertad

ROLES

¢ Tiene usted algunas responsabilidades familiares? ; Puede arreglarselas para

mantenerlas?

¢,Cuanto contacto tiene con su familia y amigos?; Cuan frecuente lo

llaman/visitan/escriben?

¢, Se encuentra estudiando ahora o tiene otras responsabilidades?

¢ Cuales son sus necesidades relacionadas con su cultura o religion?

¢,Cuan bien puedes realizar (para cada rol mencionado)?

(Para cada rol mencionado) ¢ Cuan importante es para usted?

¢ Disfruta ?

¢ Qué mas hace? ¢ Participa en mas roles?

HABITOS

e ;Como desearia que fuera su rutina?

e ;Como describiria su patron de suefio?

o Describa un dia tipico de la semana (antes de ser admitido aqui)

e ;Eran diferentes sus fines de semana?

o ; Cual es su rutina ahora? 4 Es capaz de hacer lo que le gusta?

o ;Ha cambiado su rutina (desde su admision aqui? Si es asi, ,como?

e ;Se encuentra satisfecho con su rutina actual?

CAUSALIDAD PERSONAL

e ;Que cosas piensa usted que hace bien? ;De cuéles se siente orgulloso?

o ;Cuales son las cosas que han sido dificiles de hacer para usted? ; Me puede dar
un ejemplo de algo que ha encontrado dificil recientemente? ; Como lo manejé?

o ;Qué es lo mas dificil para usted en el presente?

o ;Cuan exitoso piensa usted que sera dentro de los préoximos 6 meses?
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VALORES

¢, Como piensa usted que lo lograra?
¢ Existe algo que usted pensd que podria hacer pero que presentd problemas para

lograrlo?

¢ Qué es lo que valora mas en su vida? (;,Qué o quién es mas importante para
usted?)

¢ Es capaz de vivir basado en sus valores? Si no, ¢por qué no?

¢, Hay otras cosas que son importantes para usted?

¢ Por qué estas cosas le son importantes?

DISPOSICION PARA EL CAMBIO

Cuénteme de un momento en el cual experimentd un gran cambio en la vida (puede
relacionarse con el problema que lo llevo a ser admitido). ¢Qué fue lo que hizo?
Las cosas, ¢empeoraron o mejoraron?

¢, Como se adapta cuando algo cambia en su rutina? (por ejemplo cuando una
reunion o sesién cambia a ultimo minuto/o debe cambiarse a una unidad de
seguridad). ¢ Es dificil para usted el adaptarse?

¢, Como reacciona cuando alguien le critica o lo desafia acerca de algo (por ejemplo,
acerca de su comportamiento en una sesioén o en la unidad)? ; Se enfada con ellos?
¢, Qué tipo de cosas hace cuando se enfada? ;Se siente triste? ;Qué tipo de cosas

hace cuando se siente triste? Etc.

INTERESES

¢ Qué intereses o aficiones tiene? ¢ Existe algo en este momento que le impida
participar en ellos?

(Para cada interés mencionado) Cuan a menudo participa en ? ¢Esta
satisfecho de la cantidad de tiempo destinado a ?

¢ Existen algunas actividades en este lugar en las que le gustaria participar?
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e (sies factible) ¢tiene algun interés en llevar un estilo de vida criminal (por ejemplo,
robo, drogas, alcohol)? ¢ que es lo bueno y lo malo de este estilo de vida criminal?
¢le gusta vivir asi?

e ;Qué es lo que le gustaria hacer cuando deje este lugar?

HABILIDADES
o ;Es capaz de concentrarse, resolver problemas, y tomar decisiones para hacer las
cosas?
o ;Tiene algun problema fisico que limite lo que hace durante el dia?
o ;Es capaz de sobreponerse a cualquier problema que tenga?
o ;Puede completar sus actividades de acuerdo a sus expectativas?
o ; Prefiere hacer cosas solo o con otros?  Cuan bien piensa usted que hace las

cosas con otros? ¢ Se siente cdmodo en una situacion grupal?

OBJETIVOS/METAS

e ;Se plantea metas personales/hace planes para el futuro? 4 Ha llevado a cabo
algunos de estos planes?

e ;Qué planes tiene para la préxima semana? ;Para el mes proximo?

e ;Qué es lo que esta haciendo para lograrlos?

e ;Tiene objetivos a largo plazo? (1 afio, 5-10 anos)

e ;Como piensa lograr estos objetivos?

e ; Se siente capaz de plantear objetivos en el presente?

INTERPRETACION DE EXPERIENCIAS PASADAS

¢ Cuando piensa acerca de su vida, ¢ piensa que ha sido positiva o negativa?

e ;Qué pasaba cuando se desato6 su problematica actual?

e ;Alguna vez ha ingerido alcohol o drogas? Si es asi, como el problema de alcohol y
drogas ha influenciado su vida?

e De un ejemplo del mejor periodo de su vida

o De un ejemplo del peor periodo de su vida
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Pensando acerca de su vida hasta ahora, cuando tenia que tomar decisiones
importantes, (ya sea acerca de un trabajo, o elegir amigos) ¢ tenia la oportunidad de
tomar estas decisiones libremente o habia algo que entorpecia esta posibilidad?

¢ Que efecto piensa usted que ha tenido su experiencia pasada en su situacién

actual?

AMBIENTE FiSICO

¢, Como se siente acerca del ambiente fisico de este lugar? ;Como se podria
mejorar?

¢ Es mejor o peor que el que usted vivia antes? Por qué?

¢, Coémo se siente viviendo en un ambiente cerrado? ;Qué efecto tiene esta
situacion en ser capaz de moverse alrededor del hospital?

¢ Hay lugares a los que le gustaria ir y que por el momento no tiene acceso?

¢ Hay otros recursos que usted pudiera usar en la unidad que compensen el no tener
acceso a otras partes del edificio?

¢ Puede lograr hacer las cosas que son importantes para usted?

¢ Es capaz de mantener sus pertenencias accesibles para cuando las necesita?
Este ambiente ¢ le ofrece suficiente privacidad?

¢ Piensa que el ambiente fisico tiene un efecto en su comportamiento?

AMBIENTE SOCIAL

¢, Como encuentra a los otros pacientes de la unidad?

¢, Pasa mucho tiempo solo? ¢ Con quién pasa la mayoria del tiempo? ¢ Tiene algunos
amigos de aqui/o fuera del hospital?

¢ Quienes son las personas mas importantes en su vida en este momento?

¢ Sabe de ellos/los? 4 Los ve tan frecuente como le gustaria?

¢ Donde se siente mas vulnerable o en riesgo?

Si usted necesita apoyo o ayuda, ¢a quién recurre? ;Puede hablar con su

familia/amigos/personal?

¢ Es capaz de contar con personas de confianza? ¢ Tiene la oportunidad de

establecer relaciones de confianza?
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lll. Preguntas Recomendadas del OCAIRS - Organizaciones de Salud
Fisica/Adultos Mayores

AMBIENTE SOCIAL

En primer lugar me gustaria saber como van las cosas en su hogar en relacion al apoyo que
usted necesita por parte de su familia, y de asistencia en la mantencién de su espacio y

actividades cotidianas y como estos lo apoyan en su diario vivir.

e ;\Vive solo?

e ;Tiene familia, amigos, vecinos que lo visiten en forma regular?

o ; Cuenta con apoyo para hacer las cosas del hogar?

e ;Se encuentra contento con el apoyo familiar y apoyos extras para su hogar en este
momento? (limitados/mas apoyo/mas independencia)

e Si usted necesitara ayuda o apoyo ¢ Siente que puede contar con sus familiares, amigos,
apoyos para el hogar?

o ;Es capaz de mantener contacto con su familia/amigos?

o En su area local, ¢existen lugares a los que usted asiste en forma regular? (lglesia, bingo,
casas de familiares, etc.) ¢ puede acceder a ellos?

¢ Hemos hablado acerca de los apoyos que usted tiene en casa, me gustaria conversar
ahora acerca de su comunidad local para saber acerca de qué equipamientos y apoyos

recibe de ellos.

AMBIENTE FiSICO

e ;Que tipo de casa es?; Cuantos espacios tiene (incluidos cocina, bafio)?
e ;Quién es el duefo de su propiedad?

e ;Como lo hace para subir y bajar las escalas? (barandas)

o ;Qué tipo de distribucion tiene la casa?

e Su casa ¢, Tiene escalones para acceder a ella?

o Usted, ¢ Utiliza equipamiento para caminar (bastén, andador)?
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Para la siguiente seccion se utilizan distintas claves a la derecha de cada pregunta, las que

identifican el area de contenido del modelo de ocupacion humana que representan.

RUTINA DE AUTO-CUIDADO MATINAL

Me gustaria que me contara sobre su rutina de auto cuidado por las mafanas

Actividad Para cada actividad pregunte
Transferencia ¢, Se siente confiado realizando esta actividad? (CP)
g:rsndae/hacia la ¢ Encuentra esta actividad placentera? (l)

¢ Cuan importante es esta actividad para usted? (V)
Usar el retrete Su capacidad fisica ¢ le permite realizar esta actividad?(HM)
Banarse/lavarse | ¢ Tiene usted la suficiente concentraciéon para completar esta
Vestirse actividad? (HP)
¢ Es solo suya la responsabilidad de realizar esta actividad? (R)
g;ng/ehrae;g?a ¢ Recibe ayuda de alguien? (AS)
silla ¢, Donde realiza esta actividad? 4 Tiene alguna ayuda técnica
para ayudarse?(AF)
¢ Tiene usted una forma personal de realizar esta actividad?
¢ Qué rutina sigue para completar la actividad? (H)
¢ Ha tenido dificultades para realizar esta actividad en el pasado?
(HP)
¢, Se encuentra satisfecho con su rutina matinal? (H,V)
DESAYUNO
Me gustaria que me contara acerca de su rutina a la hora de preparar el desayuno

Actividad Para cada actividad pregunte
Preparar el ¢, Se prepara usted su desayuno? (R)
desayuno

¢ Que come al desayuno? ¢ Tiene usted una forma personal de
realizar esta actividad? ;Qué rutina sigue para completar la
actividad? (H)

¢,Cuando toma el desayuno? (H)

¢, Se siente confiado realizando esta actividad? (CP)

¢ Encuentra esta actividad placentera? (l)

¢ Cuan importante es esta actividad para usted? (V)
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Su capacidad fisica ¢ le permite realizar esta actividad?(HM)

¢ Tiene usted la suficiente concentracion para completar esta
actividad? (HP)

¢ Es solo suya la responsabilidad de realizar esta actividad? (R)
¢ Recibe ayuda de alguien? (AS)

¢, Donde realiza esta actividad? ¢ Tiene alguna ayuda técnica
para ayudarse?(AF)

¢, Ha tenido dificultades para realizar esta actividad en el pasado?
(HP)

¢ Esta satisfecho con su rutina de desayuno? (H,V)

MANANA

Cuénteme ¢ Qué es lo que hace usted durante las mafanas?

Actividad

Para cada actividad pregunte

¢, Sale por las mafianas?

¢ Asiste a centros de dia
o clubes?

¢,Se encuentra con
amigos?

¢, Sale a trabajar?
¢ Tiene

responsabilidades que
cumplir?

¢, Se siente confiado realizando esta actividad? (CP)

¢ Encuentra esta actividad placentera? (l)

¢ Cuan importante es esta actividad para usted? (V)

Su capacidad fisica ¢ le permite realizar esta actividad?(HM)
¢ Tiene usted la suficiente concentracién para completar esta
actividad? (HP)

¢ Es solo suya la responsabilidad de realizar esta actividad?
(R)

¢ Recibe ayuda de alguien? (AS)

¢ Donde realiza esta actividad? ¢, Tiene alguna ayuda técnica
para ayudarse?(AF)

Jtiene usted una forma personal de realizar esta actividad?
¢ Qué rutina sigue para completar la actividad? (H)

¢ Ha tenido dificultades para realizar esta actividad en el
pasado?

¢, Se encuentra satisfecho con su rutina de las mafanas?
(HV)
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ALMUERZO/COMIDA

Me gustaria que me hablara de su rutina a la hora de preparar su almuerzo/comida

Actividad

Para cada actividad pregunte

Preparar el

almuerzo/comida

¢, Se prepara usted su comida/almuerzo? (R)

¢ Que come al almuerzo/comida? ¢ Tiene usted una forma

completar la actividad? (H)

¢, Cuando almuerza/come? (H)

¢, Se siente confiado realizando esta actividad? (CP)
¢ Encuentra esta actividad placentera? (l)

¢, Cuan importante es esta actividad para usted? (V)

actividad? (HP)

(R)
¢ Recibe ayuda de alguien? (AS)

para ayudarse?(AF)

¢ Esta satisfecho con su rutina de comida/almuerzo? (H,V)
¢ Ha tenido dificultades para realizar esta actividad en el
pasado? (HP)

personal de realizar esta actividad? ¢ Qué rutina sigue para

Su capacidad fisica ¢ le permite realizar esta actividad?(HM)

¢ Tiene usted la suficiente concentracion para completar esta

¢ Es solo suya la responsabilidad de realizar esta actividad?

¢ Donde realiza esta actividad? ¢ Tiene alguna ayuda técnica

TARDE

¢, Qué es lo que usted hace habitualmente por las tardes?

Actividad

Para cada actividad pregunte

¢ Sale por las tardes?

¢ Asiste a centros de dia
o clubes?

¢, Se encuentra con
amigos?

¢ Sale a trabajar?

¢, Se siente confiado realizando esta actividad? (CP)

¢ Encuentra esta actividad placentera? (l)

¢, Cuan importante es esta actividad para usted? (V)

Su capacidad fisica ¢ le permite realizar esta actividad?(HM)
¢ Tiene usted la suficiente concentracion para completar esta
actividad? (HP)

¢ Es solo suya la responsabilidad de realizar esta actividad?
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¢ Tiene
responsabilidades que

cumplir?

(R)

¢ Recibe ayuda de alguien? (AS)

¢ Donde realiza esta actividad? ¢ Tiene alguna ayuda técnica
para ayudarse?(AF)

¢ Tiene usted una forma personal de realizar esta actividad?
¢ Qué rutina sigue para completar la actividad? (H)

¢ Ha tenido dificultades para realizar esta actividad en el
pasado? (HP)

¢ Se encuentra satisfecho con su rutina de las tardes? (H,V)

CENA

Me gustaria que me hablara de su rutina a la hora de preparar su almuerzo/comida

Actividad

Para cada actividad pregunte

Cena

¢, Se prepara usted su cena? (R)

¢ Que come a la hora de la cena? ¢ Tiene usted una forma
personal de realizar esta actividad? ¢ Qué rutina sigue para
completar la actividad? (H)

¢,Cuando cena? (H)

¢, Se siente confiado realizando esta actividad? (CP)

¢ Encuentra esta actividad placentera? (l)

¢ Cuan importante es esta actividad para usted? (V)

Su capacidad fisica ¢ le permite realizar esta actividad?(HM)
¢, Tiene usted la suficiente concentracion para completar esta
actividad? (HP)

¢ Es solo suya la responsabilidad de realizar esta actividad?
(R)

¢ Recibe ayuda de alguien? (AS)

¢, Donde realiza esta actividad? 4 Tiene alguna ayuda técnica
para ayudarse?(AF)

¢ Esta satisfecho con su rutina de comida/almuerzo? (H,V)

¢ Ha tenido dificultades para realizar esta actividad en el
pasado?(HP)
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ATARDECER

¢ Qué es lo que usted hace habitualmente durante las horas de atardecer?

Actividad

Para cada actividad pregunte

¢ Sale por las tardes?

¢ Asiste a centros de dia
o clubes?

¢, Se encuentra con
amigos?

¢ Sale a trabajar?
. Tiene

responsabilidades que
cumplir?

¢, Se siente confiado realizando esta actividad? (CP)

¢ Encuentra esta actividad placentera? (l)

¢ Cuan importante es esta actividad para usted? (V)

Su capacidad fisica ¢ le permite realizar esta actividad?(HM)
¢ Tiene usted la suficiente concentracion para completar esta
actividad? (HP)

¢ Es solo suya la responsabilidad de realizar esta actividad?
(R)

¢ Recibe ayuda de alguien? (AS)

¢, Donde realiza esta actividad? 4 Tiene alguna ayuda técnica
para ayudarse?(AF)

¢ Tiene usted una forma personal de realizar esta actividad?
¢ Qué rutina sigue para completar la actividad? (H)

¢ Ha tenido dificultades para realizar esta actividad en el
pasado? (HP)

¢, Se encuentra satisfecho con su rutina en estas horas? (H,V)

NOCHE

Actividad

Por cada actividad pregunte

Desvestirse/autocuidado

Transferencias
desde/hacia la cama

¢, Debe levantarse por la
noche al cuarto de bafo
para usar el retrete?

¢ Tiene la
responsabilidad de
apoyar a su pareja para
levantarse durante la
noche?

¢, Se siente confiado realizando esta actividad? (CP)

¢ Encuentra esta actividad placentera? (l)

¢,Cuan importante es esta actividad para usted? (V)

Su capacidad fisica ¢ le permite realizar esta actividad?(HM)

¢ Tiene usted la suficiente concentracion para completar esta
actividad? (HP)

¢ Es solo suya la responsabilidad de realizar esta actividad?

(R)

¢ Recibe ayuda de alguien? (AS)

¢, Donde realiza esta actividad? ¢ Tiene alguna ayuda técnica
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para ayudarse?(AF)

¢ Tiene usted una forma personal de realizar esta actividad?
¢ Qué rutina sigue para completar la actividad? (H)

¢ Ha tenido dificultades para realizar esta actividad en el
pasado? (HP)

¢, Se encuentra satisfecho con su rutina en estas horas? (H,V)

OBJETIVOS/METAS

¢, Que cosas de las que no puede hacer actualmente le gustaria ser capaz de hacer en el
futuro?

¢, Que cosas son importantes para usted de ser capaz de hacer cuando vuelva a su casa?

¢, Se plantea planes para el futuro?¢ Siente que se ha podido manejar para lograr algunos de
estos planes?

¢ Qué planes tiene para la proxima semana? ¢ Para el mes proximo?

¢ Tiene objetivos a largo plazo? (1 ano, 5-10 afos)

¢, Como piensa lograr estos objetivos?

¢, Se siente capaz de plantear objetivos en el presente?

INTERPRETACION DE EXPERIENCIAS PASADAS

A menudo nos planteamos objetivos basados en nuestras experiencias pasadas lo que nos

ayuda a descubrir de qué manera podemos llevar a cabo nuestros planes futuros.

Revisando su vida ¢ Cree usted que ha experimentamos los tipicos momentos buenos y
malos? ¢ Siente que su vida ha sido mejor o peor que lo normal?

Usted dijo que habia tenido una vida mejor/peor/normal; ¢ Puede identificar un buen
momento en su vida? ¢ Puede identificar un momento malo de su vida?

¢,Como le han afectado estos momentos buenos y malos?
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DISPOSICION PARA EL CAMBIO

A menudo la forma en que nos hemos adaptado en el pasado nos ayuda a manejar nuestro

futuro. En este momento usted presenta __ y por esto se encuentra en el hospital. Esto

puede significar que las cosas sean diferentes para usted cuando sea dado de alta.

e Usted describio como un buen/mal momento lo que puede haber significado un
evento importante.  COmo se adapté a este cambio?

¢ Nuestras rutinas diarias cambian a través del tiempo, ¢, Siente que puede adaptarse a los
cambios en su rutina diaria?

e Si alguien le da consejos o retroalimentacion acerca de su vida ¢ Como lo hace sentir?

¢, Como reacciona ante esto?

La informacién que hemos revisado es muy importante para planificar el apoyo que Terapia
Ocupacional le puede entregar. ¢ Le gustaria planificar y resolver las preocupaciones y
problemas actuales que ha expresado en la revision de estos aspectos de su vida antes que le

den el alta?

MOHOST v2.0 127



PERFIL OCUPACIONAL INICIAL DEL MODELO DE OCUPACION HUMANA (MOHOST)

Evaluador:

Firma:

Fecha del primer contacto: / /

Fecha de la Evaluacion: / /

Lugar de Evaluacion:

Nombre:

Edad:___ Fecha de Nacimiento: / /
Sexo: Masculino [1  Femenino [J
Estatus: Hospitalizado [ Ambulatorio []
Etnia: Blanco [] Hispano []
Negro [] Asiatico [] Otro;
Diagnéstico:

F = Facilita la participacion
ocupacional

P = Permite la participacion

Escala | ocupacional
de | R=Restringe la participacién
Puntaje | Ocupacional

| = Inhibe la participacion
ocupacional

Desempefio competente que apoya el funcionamiento ocupacional
y lleva a resultados positivos.

Desempefio que generalmente apoya el funcionamiento
ocupacional y algunas veces lleva a resultados inciertos.

Desempefio inefectivo que interfiere con el funcionamiento
ocupacional y lleva a resultados no deseados. EI T.O. observa un
déficit de leve a moderado en el desempefio ocupacional.

Desempefio deficitario que impide el funcionamiento ocupacional y
lleva a resultados inaceptables. El T.O. observa un déficit severo en el
desempefio ocupacional.

Andlisis de Fortalezas y Limitaciones

Resumen de Puntajes

Motivacion por la Patrén Habilidades de
Ocupacién de Ocupacion Comunicacion Habilidades de Habilidades Ambiente
& Interaccion Procesamiento Motoras
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REGISTRO DE PUNTUACION MOHOST

MOTIVACION POR LA OCUPACION

Apreciacion de
Habilidades

Evalla habilidades

Creencia en
habilidades

Sentido de Capacidad

Evalia en forma realista la propia capacidad, reconoce fortalezas y se
da cuenta de limitaciones

Tendencia razonable a sobre/subestimar habilidades personales,
reconoce algunas limitaciones

Dificultad en comprension de fortalezas y limitaciones si no se le apoya

No puede reflexionar sobre habilidades, limitaciones, incapaz de
apreciar habilidades propias

Comentarios:

Expectativas de Exito

Sentido de Eficacia
Sentido de Control

Anticipa éxito, busca desafios, positivo en relacion a sobrepasar
obstéculos

Tiene alguna esperanza de éxito confianza adecuada pero tiene

Esperanza algunas dudas, (podria necesitar aliento)

Optimismo
Dificultad en mantener la confianza para superar las
limitaciones/obstaculos, bajo sentido de eficacia (requiere apoyo)
Pesimista, desesperanzado, o altamente sobre-valorado, se da por
vencido ante las dificultades, ausencia de control personal
Comentarios:

Intereses Agudo, curioso, intenta nuevas actividades, expresa placer, persevera,
se muestra contento

Goce expresado

Satisfaccion . ; _

S Presenta intereses adecuados que guian sus elecciones
Curiosidad

Participacién

Dificultad en la identificacién de intereses, el interés no prevalece,
ambivalente en la eleccion de actividad

Se aburre facimente, incapaz de identificar intereses, apatico, ausencia
de curiosidad

Comentarios:

Elecciones

Disposicion al cambio
Intereses

y metas

Sentido de compromiso
Proposito

Preferencias y valores claros, motivado a establecer y trabajar en metas
ocupacionales, los objetivos son congruentes con fortalezas y
limitaciones

La mayoria de las veces se muestra capaz de tomar decisiones. Puede
necesitar apoyo para establecer y trabajar en sus metas

Tiene dificultad para identificar lo que es importante o establecery
trabajar en metas personales, inconsistente

No puede establecer metas, impulsivo, caético, o falto de compromiso
con las metas, o las metas son inalcanzables o basadas en valores
antisociales

Comentarios:
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PATRON DE OCUPACION

Rutina

Equilibrio
Estructura
Productividad
Actividad

Habilidad para organizar una rutina equilibrada que apoya
responsabilidades y metas (estable)

Generalmente capaz de seguir una rutina organizada y productiva
Dificultad para organizar rutinas equilibradas de actividades productivas
y de actividades diarias que cumplan con las responsabilidades de las

metas ocupacionales (requiere apoyo)

Rutina cadtica o vacia que no apoya responsabilidades y metas
(erratica/desequilibrada)

Comentarios:

Adaptabilidad

Anticipacion al cambio
Flexibilidad

Respuesta al cambio
Tolerancia al cambio

Anticipa el cambio, cambia acciones y rutina para cumplir con
demandas, (flexible)

Generalmente capaz de cambiar acciones, puede necesitar tiempo
para acomodarse, dudoso

Dificultad para adaptarse al cambio, reticente, pasivo, o sobre
reacciona al cambio

Rigido, incapaz de adaptar rutinas o tolerar el cambio

Comentarios:

Roles

Participacion
Pertenencia
Respuesta a las
demandas
Variedad de roles

Tiene un sentido de identidad que emana de una variedad de roles, esta
comprometido con sus roles y es compatible con ellos

Generalmente se identifica con uno o mas roles y tiene algun sentido de
pertenencia con ellos

Identificacion con roles limitada, conflicto o superposicion de roles, bajo
sentido de pertenencia

No se identifica con ningun rol, presenta negligencia ante las demandas
de los roles, no hay sentido de pertenencia

Comentarios:

Responsabilidad

Reconocimiento de
responsabilidades
Manejo de expectativas
Cumplimiento de
obligaciones
Aceptacion

Asume responsabilidades con voluntad, cumple con expectativas
(confiable)

Se adapta a la mayoria de las responsabilidades, cumple con la mayoria
de las expectativas, capaz de completar la mayoria de las obligaciones

Dificultad en ser capaz de cumplir con expectativas y completar las
obligaciones del rol si no cuenta con apoyo

Incapaz de cumplir con las demandas o actividades del rol

Comentarios:
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HABILIDADES DE COMUNICACION E INTERACCION

Habilidades no verbales | F | Lenguaje corporal apropiado (posiblemente espontaneo) dada la
cultura y las circunstancias
Corporalidad
Contacto visual P | Generalmente capaz de expresar y controlar el lenguaje corporal
Gesticulacion
Orientacién R | Dificultad en controlar/expresar lenguaje corporal apropiado
(atrasado/limitado/desinhibido)
| | Incapaz de expresar lenguaje corporal apropiado
(ausente/incongruente/violento)
Comentarios:
Conversacion F | Inicia, se abre a otros, y mantiene conversacion (claro, directo, abierto)
Abrirse P | Generalmente capaz de intercambiar informacion a través del uso del
Iniciar lenguaje/signos en forma efectiva
Mantener
Contenido R | Dificultad en iniciar, abrirse a otros o en mantener conversacion
Lenguaje (dudoso/ abrupto/limitado/irrelevante)
I | No se comunica, disgregado, comparte informacién bizarra o
inapropiada
Comentarios:
Expresion verbal F | Asertivo, articula, usa tono, volumen y velocidad apropiada
Entonacion P | Expresion verbal es por lo general apropiada en tono, volumen y
Articulacion velocidad
Volumen
Velocidad R | Dificultad al expresarse (confuso/discurso apresurado/monétono)
Ser Asertivo
| | Incapaz de expresarse (incomprensible/volumen demasiado fuerte o
bajo /demasiado rapido o lento)
Comentarios:
Relaciones F | Sociable, colaborador, atento a los demas, mantiene participacion,
amistoso, se relaciona bien con otros
Cooperacion
Colaboracion P | Generalmente capaz de relacionarse con otros, y la mayoria del tiempo
Acogida se muestra atento a las necesidades de otros
Respeto
R | Dificultad en colaborar, o establece pocas relaciones positivas con otros

(timido, inapropiado, distraido)

Incapaz de colaborar con otros y de establecer relaciones positivas con
los demas

Comentarios:
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HABILIDADES DE PROCESAMIENTO

Conocimiento

Buscar y retener
informacion

Saber que hacer enla
actividad

Saber cémo utilizar
objetos

Busca y retiene informacion relevante, selecciona herramientas/objetos
apropiadamente, muestra comprension de las tareas y del uso de los
objetos

Generalmente busca y retiene informacion, selecciona objetos
apropiadamente, muestra comprension de las tareas y del uso de los
objetos

Demuestra dificultad en seleccionar y usar herramientas/objetos,
dificultad en retener informacién y buscarla cuando es necesario
(olvidadizo, confundido, con dificultad de darse cuenta de las
circunstancias)

Incapaz de usar conocimiento/objetos, desorientado, no retiene
informacién preguntando siempre lo mismo

Comentarios:

Temporalidad

Iniciacién
Complecion
Secuencia
Concentracion

Mantiene la concentracién, comienza secuencias y completa las
actividades en el tiempo apropiado

Generalmente mantiene la concentracidn, comienza secuencias y
completa las actividades en el tiempo apropiado

Fluctuacion de concentracion, dificultad para iniciar, secuenciary
completar actividades

Incapaz de concentrarse, de iniciar, de secuenciar o completar
actividades

Comentarios:

Organizacion

Distribucién de espacio
y objetos

Orden

Preparacion

Busca, reline, y devuelve a su lugar herramientas/objetos necesarios
para la actividad en forma eficiente (organizado)

Generalmente busca, retine, y devuelve a su lugar herramientas/objetos
necesarios para la actividad

Demuestra dificultad en buscar, reunir y devolver a su lugar
herramientas/objetos, se observa desorganizado

Incapaz de buscar, reunir y devolver a su lugar herramientas/objetos
(cadtico)

Comentarios:

Resolucién de
problemas

Juicio

Adaptacion

Toma de decisiones
Reaccion

Muestra buen juicio, anticipa dificultades y genera soluciones posibles
de llevar a cabo (racional)

Generalmente toma decisiones basadas en las dificultades que
aparecen

Demuestra dificultad en anticipar y adaptarse a las dificultades que
aparecen, confuso/busca reafirmacion

Incapaz de anticipar y adaptarse a las dificultades que aparecen, toma
decisiones inapropiadas a la situacién

Comentarios:
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HABILIDADES MOTORAS

Postura y Movilidad

Estabiliza
Camina
Alinea
Alcanza
Posiciona
Se dobla
Equilibra
Se traslada

Estabilizado, recto, flexible, movimiento fluido para la realizacion de la
actividad (posiblemente agil)

Generalmente capaz de mantener la postura y movilidad en la
actividad en forma independiente o con ayudas técnicas

Algunas veces se muestra inestable a pesar de las ayudas técnicas,
lento, o se desenvuelve con dificultad

Inestable, incapaz de alcanzar objetos, de doblarse o caminar

Comentarios:

Coordinacién

Manipulacion

Movimiento facil

Fluidez

Habilidades motoras
finas

Coordina partes del cuerpo entre ellas, usa movimientos suaves, fluidos
(muestra destreza)

Demuestra algo de rigidez , o destreza dudosa que algunas veces causa
interrupciones en la actividad

Demuestra dificultad en coordinar movimientos, manipular, y usar
movimientos fluidos (torpe/tembloroso/rigido)

Incapaz de coordinar, manipular, usar movimientos fluidos

Comentarios:

Fuerza y Esfuerzo

Agarrar

Transportar

Mover

Calibrar
Coger/Tomar objetos

Agarra, mueve y transporta objetos en forma segura, con fuerza y
velocidad apropiadas (se observa fuerte)

Las habilidades de fuerza y esfuerzo son generalmente suficientes para la
mayoria de las tareas

Demuestra dificultad en agarrar, mover, transportar objetos con la fuerza
y velocidad apropiadas

Incapaz de agarrar, mover, transportar objetos con la fuerza y velocidad
apropiadas (débil, fragil)

Comentarios:

Energia Mantiene niveles apropiados de energia, capaz de mantener tiempo y
velocidad de ejecucién durante la actividad

Resistencia ] . .

Atencion Demuestra energia un poco alta o baja, capaz de mantener tiempo y

. . L, velocidad de ejecucién durante la ejecucién de la mayoria de las
Tiempo de ejecucion
. tareas
(ritmo)
Demuestra dificultad en mantener energia (se cansa facil/evidencia de
fatiga/facil de distraer/inquieto)
Incapaz de mantener energia, falto de concentracion, aletargado,
inactivo o hiperactivo
Comentarios:
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AMBIENTE

Espacio Fisico

Hogar &vecindario
Lugares de trabajo/
educacion &
esparcimiento
Privacidad &
accesibilidad
Estimulacion &
comodidad

Favorece amplia gama de oportunidades, apoya & estimula
participacién en ocupaciones valoradas

El espacio fisico, en su mayoria es adecuado, y permite la participacién
en ocupaciones valoradas

El espacio fisico ofrece oportunidades limitadas y restringe el desempefio
en ocupaciones valoradas

No ofrece oportunidades e inhibe el desempefio de ocupaciones
valoradas

Comentarios:

Recursos Fisicos

Finanzas
Equipamiento/objetos y
herramientas
Posesiones & transporte
Seguridad &
independencia

Permiten que las metas ocupacionales se logren de forma segura, facil e
independientemente

Tienen un impacto cuestionable en la habilidad para lograr las metas
ocupacionales

Limita la habilidad para alcanzar las metas ocupacionales en forma
segura, facil, e independiente

Tienen un gran impacto negativo en la habilidad para alcanzar las
metas ocupacionales, conduce a altos riesgos

Comentarios:

Grupos Sociales

Dinamica Familiar
Amigos & Apoyo social
Clima laboral
Expectativas &
Participacion

Ofrecen soporte practico, los valores y actitudes apoyan
funcionamiento 6ptimo

Generalmente los grupos sociales ofrecen apoyo practico, sin embargo
pueden tener mucha o poca participacion

Ofrecen apoyo reducido, o interfiere con el funcionamiento , apoyado
por algunos grupos pero no por otros

No apoyan el funcionamiento dado a la falta de interés o0 a la
participacién inapropiada

Comentarios:

Demandas
Ocupacionales

Demandas de las
actividades sociales
& de esparcimiento,
actividades de la
vida diaria, trabajo
& responsabilidades
domésticas

Convicciones Culturales

Complejidad de las
tareas

Compatibilizan bien con habilidades, intereses, energia y tiempo
disponibles

Generalmente las demandas compatibilizan con las habilidades,
intereses, energia o tiempo disponibles

Algunas inconsistencias claras entre las demandas y las habilidades,
intereses, o energia'y tiempo disponibles

Las demandas, en su mayoria, no son compatibles con las habilidades y
motivacion, energia y tiempo disponibles, poco o sobre demandantes

Comentarios:
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RESUMENES MULTIPLES
PERFIL OCUPACIONAL INICIAL DEL MODELO DE OCUPACION HUMANA (MOHOST)

Nombre: ..., Evaluador: ...
Fecha de nacimiento: / / Titulo: ..o
Identificacion..................cooiiii Firma: ...

ANALISIS DE FORTALEZAS Y LIMITACONES
Fecha de la evaluacion: [ I Ambiente..........................

ANALISIS DE FORTALEZAS Y LIMITACONES
Fecha de la evaluacién: / / Ambiente............................

ANALISIS DE FORTALEZAS Y LIMITACONES
Fecha de la evaluacion: [ I Ambiente..................ccoii
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REGISTRO DE OBSERVACION UNICA DEL MOHOST

Nombre: Ambiente de evaluacién:
Fecha de nacimiento: Ocupacién evaluada:
Identificacion: Fecha de la Evaluacion:
F Facilita la participacion Nombre del evaluador:
P ocupacional Titulo: Terapeuta Ocupacional []
R Permite la participacién
Escala de NIIO %cuggcion?l o | Personal de. Apoyo |:|
Puntaje: o:jpgg?oenaﬁ participacion | Firmga del Terapeuta Ocupacional:
Inhibe la participacion
ocupacional
No observado
Area a evaluar Puntajes Comentarios
Muestra conocimiento de potenciales y NO|(F | P|R|I
limitaciones
] Muestra orgullo/ busca desafios NO|F | P|[R|I
8 Muestra curiosidad y demuestrainteréss | NJO | F | P | R | |
g Identifica preferencias e indica NO|F|P|[R|I
objetivos
Mantiene habitos de rutina (ADL) |NJO| F | P | R | |
o c | Semanteneesiable/seacomodaalos | N/O | F | P | R | |
g?§ cambios
£ 2 | Seinvolucraactivamente enlas NO|F|P|R|I
&€ 8 | tareas/grupos
Cumple con responsabilidadesen [ NNO| F [ P | R | |
la sesién
Usa expresiones no verbales NO|(F | P|R|I
%5 apropiadas
gg linida y mantiene comunicaddonen NO|F | P |R|I
28 | fomagpopada
S E Usa expresion verbal apropiada NO|F|[P|R|I
Se relaciona y coopera con otros NNO|F | P|[R|I
Elije/usa los objetos NO|F|P|R|I
apropiadamente
LE Mantiene la atencion a través de toda la NO|F|P|R|I
S8 tarea/secuencia
}E £ Trabaja siguiendo un orden NO|F|P|R|I
Modifica acciones para superar NO|F | P|R|I
problemas
Se moviliza en forma NO|F|P|[R|I
@ independiente
o8 Manipula herramientas y N/O | F R |1
% 3 materiales facilmente
£ = Usa fuerza y esfuerzo apropiados [ NNO| F | P | R | |
Mantiene energia y ritmo apropiado NO|(F | P|R|I
El espacio ofrece estimulo y NO|F | P|R]|I
comodidad
Los recursos permiten seguridad e NO|F | P|R|I
independencia
Interaccion Social provee apoyo N/O P | R | I
) Las demandas de la actividad son NO|F|P|R|I
compatibles con habilidades e
intereses
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REGISTRO DE OBSERVACIONES MULTIPLES DEL MOHOST

Nombre: Nombre del evaluador: F Facilita la participacion ocupacional
Fecha de nacimiento: Titulo: Terapeuta Ocupacional Personal de Apoyo P Permite la participacion ocupacional
Focha d uacion: |:| |:| R Restringe la participacion ocupacional
Idec ﬁ. e .e,va_ uacion: Ambientes de evaluacion: | Inhibe la participacién ocupacional
entilicacion: Ocupaciones evaluadas: N/O | No observado
AREAS A EVALUAR Firma del terapeuta ocupacional:
Muestra conocimiento de potenciales y NO|F | P|R|I NO | F|P|R|I | NO|F|P|R]|I N/O F|P| R|I |NO|F|P|R
limitaciones
S Muestra orgullo/ busca desafios NO | F P |R | N/O F|P|R|I NO | F| P | R | N/O F{P|R|I [NO|F|P|R
Q
_g Muestra curiosidad y demuestrainterés NO | F|P|R| I NO | F|P|R|I | NO|F|P|R]|I N/O F|P|R|I |NO|F|P|R
o
= Identifia preferencias e indica objetivos NO | F|P|R|I NO | F|P|R|I | NO|F|P|R|I N/O F|P| R|I |NO|F|P|R
Mantiene habitos de rutina (ADL) NO | F|P|R|I NO | F|P|R|I | NO|F|P|R]|I NO |[F|P|R|I |NO|F|P|R
3 ;é Se mantiene estable/se acomoda a los cambios N/O F P R | N/O F P|R | N/O F P R | N/O F|P|R | N/O F P R
§ § Se involucra activamente en las tareas/grupos NO | F|P|R|I N/O F|P|R|I | NO|F|P|R|I N/O F|P|R|I |NO|F|P|R
T O
8 O | Cumple con responsabilidades en la NO | F|P|R | N/O F|P|R|I NO | F| P | R|I N/O F|IP|R|I |NO|F|P|R
sesion
& = Usa expresiones no verbales apropiadas NO | F|P|R|I NO | F|P|R|I | NO|F|P|R]|I N/O F|P| R|I |NO|F|P|R
% § linda y maniene comunicadonenformaagpropeda ( NVO | F [ P | R [ ] NO | F|P|R|I | NO|F|P|R|I N/O F|P| R|I |NO|F|P|R
§ g Usa expresion verbal apropiada NO | F|P|R | I NO | F|P|R|I | NO|F|P|R]|I N/O F|P|R|I |NO|F|P|R
=
© = | Se relaciona y coopera con otros NO (F | P|R|I N/O F|{P|R|I NO | F| P | R | I N/O F|P|R|I [NO|F|P|R
o o | Elijelusalos objetos apropiadamente NO |F | P|R]|I N/O F|{P|R|I NO | F| P | R | I N/O F|{P|R|[I|[NO|F|P|R
L2
2 & | Mantiene la atencion a través de toda la NO | F|P|R|I N/O F|P|R|I | NO|F|P|R|I N/O F|P|R|I |NO|F|P|R
8 § tarea/secuencia
= § Trabaja siguiendo un orden NO | F|P|R | N/O F|P|R|I NO | F| P | R | I N/O F|IP|R|I |NO|F|P]|R
< 2
T & | Modifiica acciones para superar problemas | NNO | F [ P | R | | NO |[F|P|R|I | NO|F|P|R|I NO |F|P|R|I |[NO|F|P|R
Se moviliza en forma independiente NO |(F | P|R|I N/O F|{P|R|I NO | F| P |R | I N/O F|P|R|I |[NO|F|P|R
§ @ [ Manipula herramientas y materiales NO | F|P|R | I NO | F|P|R|I | NO|F|P|R]|I N/O F{P| R|I |NO|F|P|R
§ S | facimente
§ = | Usa fuerza y esfuerzo apropiados NO | F|P|R|I NO | F|P|R|I | NO|F|P|R]|I N/O F|P|R|I |NO|F|P|R
Mantiene energia y ritmo apropiado N/O P|R|I N/O P|{R| I N/O P|R|I N/O P|R| I | NO P | R
El espacio ofrece estimulo y N/O P|R|I N/O P|R|I | NO|F|P|R|I N/O P/ R|I |NO|F|P|R
comodidad
o Los recursos permiten seguridad e NO | F|P|R|I N/O FIP|R|I | NO|F|P|R|I N/O F|P|R|I |NO|F|P|R
= . h
-2 | independencia
g Interaccién Social provee apoyo N/O R | I N/O R | I NO | F| P |R | I N/O R|{I1 |NO|F|P|R
Las demandas de la actividad son N/O | F | N/O R| I NO | F | P |R| I N/O R |1 | NO R
compatibles con habiidades e intereses
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