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INTRODUÇÃO 

 

No Brasil, há grandes desafios com relação à atenção para com 

as pessoas que apresentam algum tipo de déficit, sendo físico ou 

cognitivo (Gradim; Paiva, 2018). De modo que as políticas públicas 

não suprem como um todo as demandas que esses indivíduos 

apresentam, sendo fundamental uma atenção integral e medidas que 

atendam o máximo possível das necessidades que possuem por conta 

dos comprometimentos. 

Devido a estes comprometimentos, o cotidiano do indivíduo, 

em muitos casos, é diretamente afetado, de modo que a forma de 

execução de suas Atividades de Vida Diária (AVDs) pode  se tornar 

precária, necessitando da ajuda de outras pessoas para a realização 

delas. A autonomia e independência são fundamentais para gerir essas 

atividades, de forma que se torna essencial que a pessoa consiga 

realizar sozinha plenamente todas as suas funções, visando à melhor 

execução, o indivíduo deve realizar acompanhamento com o 

profissional capacitado para essa demanda, o terapeuta ocupacional 

(Neumann-Collyer; Perez; Pohl-Montt, 2018). 

A equipe de reabilitação também é composta pelo terapeuta 

ocupacional, objetivando à restauração do desempenho ocupacional 
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dos indivíduos, redução do impacto de condição da  saúde na realização 

de atividades do cotidiano, além de buscar o aumento da participação 

social em contextos significativos do indivíduo. De acordo com a 

Portaria GM/MS n. 1.060, publicada pelo Ministério da Saúde, 

instituiu-se a Política Nacional de Saúde da Pessoa com Deficiência, a 

fim de implementar respostas complexas com relação à atenção às 

pessoas com deficiência, incluindo a abordagem multidisciplinar, 

onde o terapeuta ocupacional é um dos profissionais elementares, além 

de ser um profissional que consegue trabalhar diretamente com a área 

de Tecnologia Assistiva (Alves et al., 2019). 

O uso de Tecnologia Assistiva é de extrema importância para 

o tratamento dessas pessoas, devido ao fato de ser uma área que 

abrange serviços e recursos fundamentais para a independência e 

autonomia da pessoa que apresenta déficits físicos e/ou cognitivos 

(Bersch, 2017). Dentre serviços prestados, se encontram as órteses, 

que são o objeto de estudo deste trabalho. 

As órteses são utilizadas para a correção de características 

funcionais e estruturais de todo o âmbito do sistema neuro 

musculoesquelético, de forma a trazer benefícios, como a prevenção e 

correção de incapacidades (Morimoto, 2021). E podem ser 

confeccionadas a partir de  diversos materiais, sendo prescrito a partir 

das condições financeiras do paciente ou mesmo da sua demanda 

clínica, sendo o policloreto de vinilia (PVC) uma alternativa de baixo-

custo  e funcional, que atende às demandas de diversos públicos. 

As órteses possuem etapas de: avaliação, prescrição, confecção 

e treino de dispositivo. Todas  as etapas são de suma importância para 

a melhor adesão do paciente ao recurso, visando a melhor maneira de 

inserção em seu contexto ocupacional. O presente estudo visa abordar 

os aspectos de confecção das órteses com o material específico de 

PVC, sendo um material funcional e de baixo custo. 
 

MÉTODOS 
 

O presente estudo é exploratório e qualitativo acerca da 

confecção de órteses para pacientes com incapacidades físicas, tais 
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como as órteses estáticas/dinâmicas para membros superiores, órteses 

suropodálicas (AFOs), órtese cruropodálida (KAFO), que visam 

promover autonomia, qualidade de vida e inclusão social para pessoas 

com deficiência. Os dispositivos são confeccionados e desenvolvidos 

no Laboratório de Tecnologia Assistiva (LABTA), localizado na 

Universidade do Estado do Pará (UEPA), referência na produção de 

órteses a partir de variados materiais (Carvalho, 2023). 

Para a confecção dos dispositivos de membros superiores, 

utilizam-se materiais alternativos, dentre esses, o policloreto de vinila 

(PVC), um polímero de baixo custo que possui grandes propriedades 

mecânicas, de modo que sua rigidez é elevada, possui uma alta 

versatilidade justamente por conseguir se adequar às mais variadas 

formas de moldagem (Martinez, 2018). Para o manuseio deste 

material, é necessário utilizar a técnica de Rodrigues. Esta técnica 

consiste na planificação  de um segmento PVC tubular por meio de uma 

fonte de calor (80° a 100° de temperatura), sendo  obtida uma placa 

uniforme (SOUSA; BRANDÃO; DUARTE, 2020). 

A etapa inicial para a produção da órtese de PVC é a avaliação, 

em que são aferidas medidas antropométricas do paciente por meio de 

marcações anatômicas sobre as proeminências ósseas, articulações, 

contornos de membros e diâmetro ósseo. 

Após as medidas, é realizado o desenho da órtese prescrita e 

inicia-se o processo de moldagem da placa de PVC por meio de um 

soprador térmico. Por se tratar de um material mais rígido, a etapa de 

acabamento por meio do acetato de vinila (EVA) é de suma 

importância para as acomodações anatômicas dos membros superiores 

(MMSS) do paciente (SOUSA; BRANDÃO; DUARTE, 2020). 

Para a confecção de órteses de termoplástico de baixa 

temperatura, ocorre outra forma de procedimento, diferente da 

utilizada no PVC. Inicialmente, é realizado o recorte da placa na 

medida e no molde prescrito, aquecimento do material em água a uma 

temperatura próxima de 60 ºC e moldagem diretamente sobre o MMSS 

do paciente (Martinez, 2018). 
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Outro material frequentemente utilizado na confecção de 

órteses no laboratório é o polipropileno, um termoplástico de alta 

temperatura, ou seja, moldável quando aquecido em temperaturas 

superiores a 150ºC. Devido a sua resistência e leveza, é usualmente 

utilizado na confecção de órteses para membros inferiores (Santana, 

2023). 

Para a aferição das medidas do paciente, é necessário fazer o 

engessamento do segmento corporal que receberá o dispositivo, que 

servirá como molde (negativo) para a confecção do dispositivo. Nesse 

processo, devem ser considerados fatores relacionados à amplitude do 

movimento, dor e presença de deformidades. Após isso, uma placa de 

polipropileno aquecida no forno é usada para revestir o molde 

preenchido com gesso (positivo). 

Após a confecção do dispositivo, independente de qual 

material foi utilizado, para ocorrer a dispensação da órtese, são 

avaliados alguns fatores de forma minuciosa por técnicos ortopédicos 

e terapeutas ocupacionais do LABTA, tais como; pontos de pressão, 

fixação de velcros, design e forças de alavanca. Passando pela análise, 

a órtese é dispensada ao paciente juntamente com orientações de uso 

e higiene do dispositivo. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO: 

 

O trabalho em questão foi realizado no Laboratório de 

Tecnologia Assistiva (LABTA), referência na confecção de 

Tecnologias Assistivas, maiormente em órteses, próteses e adaptações 

com uso de materiais economicamente acessíveis. Ele proporcionou 

para que diversos pacientes pudessem adquirir tecnologias assistivas 

gratuitamente, impactando de forma positiva, principalmente para 

usuários com menor poder aquisitivo, ao substituir materiais com 

custos mais elevados, porém, que propiciam os mesmos resultados e 

suprem as demandas clínicas. Além disso, foi utilizado a técnica de 

Rodrigues, pioneira na confecção de órteses com o uso do policloreto 

de vinila (PVC), recebendo, assim, demandas de diversos  municípios 
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do estado do Pará, de centros especializados, hospitais e demandas 

espontâneas. Destaca-se que as órteses confeccionadas no laboratório 

são utilizadas para prevenir retrações, para a prevenção de 

deformidades, possibilitar o repouso de articulações e no auxílio da 

reabilitação de pessoas com variadas alterações neurológicas, como 

hanseníase, AVE e Paralisia Cerebral, colaborando no processo de 

autonomia dos pacientes (Carvalho, 2023). 

 

Figura 1 - Placa de PVC 

 
                                 Fonte: elaborada pelos autores. 

 

Devido aos agravos físicos resultantes das diversas patologias 

citadas anteriormente, que podem afetar tanto os membros superiores 

quanto os inferiores, é comum ocorrer o surgimento de dificuldades 

na realização de suas atividades cotidianas, como, por exemplo: 

deambular, se alimentar e escrever, tarefas simples que com o início 

da patologia tornam-se ocupações complexas, afetando, assim, à 

funcionalidade e independência dos pacientes (Windt et al., 2022) 

As órteses confeccionadas mostram-se como um recurso 

terapêutico complementar, que, em  conjunto com a reabilitação, 

maximizou as funções remanescentes, auxiliou no impedimento da 

progressão de deformidades através de vetores de forças aplicadas 

sobre os segmentos, além de possibilitar aos pacientes estímulos 
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proprioceptivos, tendo em vista a possibilidade de realizar suas 

atividades com a manutenção funcional do segmento (Garza; Ross, 

2022).  Para a confecção dos dispositivos, foram utilizados materiais 

economicamente viáveis, visando a redução de custos para a aquisição 

dos equipamentos. Os critérios de prescrição aconteceram por meio da 

avaliação individualizada de cada usuário, levando em conta e 

respeitando suas medidas exatas e particularidades anatômicas, 

reduzindo a ocorrência de lesões secundárias, que podem ser 

desenvolvidas pela má utilização das órteses e por pontos de pressão. 

Na Figura 2, é possível visualizar um exemplo de órtese confeccionada 

com o PVC. 

 

Figura 2 - Órtese para membro superior 

 
                            Fonte: elaborada pelos autores. 

 

As órteses suropodálicas, ou Ankle-Footorthosis (AFOs), são 

dispositivos confeccionados no laboratório, sendo aparelhos usados 

para substituir a perda da estabilização do tornozelo pelos músculos 

da perna, prevenindo deformidades e favorecendo o ganho da 

amplitude de movimento de dorsiflexão. Podendo ser fixas, não 

permitindo movimento da articulação do  tornozelo, ou articuladas, 

garantindo o movimento de dorsiflexão necessário para deambulação 

(Santana, 2023). 
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Além das AFOS, as órteses cruropodálicas, conhecidas como 

Knee-ankle-foot-orthosis (KAFO), também são elaboradas no 

LABTA, e possuem como objetivo imobilizar joelho- tornozelo-pé. 

São usualmente utilizadas por pessoas com paralisia de membro 

inferior, proveniente de lesões de coluna ao nível lombar. 

Semelhantemente, as órteses pelvicopodálicas são as órteses de 

quadril-joelho-tornozelo-pé, utilizadas por pessoas com lesão acima 

da coluna lombar com comprometimento motor da articulação do 

quadril (Brasil, 2019). 

Ademais, para suprir a alta demanda, atualmente, existem três 

laboratórios de Tecnologia Assistiva na região metropolitana de 

Belém, o que ampliou a disponibilidade de órteses, próteses e 

adaptações, tanto na rede particular quanto na pública, beneficiando, 

assim, um maior número de pessoas que necessitam desse trabalho 

especializado para a manutenção ou até mesmo a volta da sua 

funcionalidade. 

 

CONCLUSÃO 

 

Diante do exposto, é possível concluir que a prescrição e 

confecção das órteses é um trabalho de assistência para as pessoas que 

apresentam as demandas de uso. De forma que, dependendo da 

necessidade da pessoa, é possível utilizar diferentes tipos de materiais 

na confecção, sendo um dos exemplos o policloreto de vinila, que se 

trata de um material de baixo custo e altamente funcional, que pode 

proporcionar o conforto devido para os pacientes em questão. E essa 

técnica é utilizada no Laboratório de Tecnologia Assistiva, que realiza 

o trabalho de reinserção desses pacientes no meio através do manejo 

das órteses. 

É de suma importância que sejam realizados maiores estudos e 

publicações acerca desse tema para o maior enriquecimento da lacuna 

científica que ainda apresentamos no contexto que atua. 
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