Asseciagio de Educagdo Terapiulica
para Portadoras de Lesoes Neuroldgicas

PLANO DE TRABALHO

ldentificagao do Servigo: Servico Complementar para Pessoa com Deficiéncia fisica (decorrentes de
lesdes neuroidgicas, Mielomeningoceles, distrofias musculares, progressivas e sindromes congénitas) e
suas familias nas modalidades de Inclusdc, Habilitagdo, Reabilitagdo em seus diversos ciclos de vida no
municipio de Jundiaf

Nome da Entidade: Associacdo de Educacdo Terapéutica Amarati

Enderego: Rua José Maria Marinho, 266 - Vila Agricola — Jundiai — SP - CEP: 13.202-710

Site: www.amarati.org.br

E-mail amarati@amarati.org.br

Telefone: (0XX11) 3378-5800

Vigéncia do mandato da Diretoria Atual: 01 de abril de 2021 a 31 de margo de 2023

Nome do Dirigente do Orgdo ou Representante Legal: Cassio Marcelo Cubero

RG: 16.967.206-2 ~ Data de Nascimento: 29/10/1964

CPF: 068.869.858-17

Fone Comercial: {11) 4522-7059

Celular; (11) 97334-4109

E-mail: cassio@cuberoealves.com.br

| Cadastro Nacional de Pessoa Juridica

CNPJ: 51.910.578/0001-16

Data de Abertura do CNPJ: 30/04/1999

Atividade Economica Principal:
94.30-8-00 Atividades de associagao de defesa dos direitos sociais

Atividades Econdmicas Secundarias:

94.93-6-00 - Atividades de organizac¢Bes associativas ligadas a cultura e a arte

87.11-5-03 — Atividades de assisténcia a deficientes fisicos, imunodeprimidos e convalescentes
85.99-6-39 — Qutras atividades de ensino ndo especificadas anteriormente

86.30-5-04 — Atividade Qdontoldgica

'86-50-00 —~ Atividades de Fisioterapia

ldentificagdo:
{ X ) Atendimento
()} Assessoramento
(X} Defesa de Garantia de Direitos
Nidmero de Inscricdo no CMAS: 10003 — Jundiaf
Finalidade Estatutaria: Promover as pessoas com deficiéncia ocasionadas por lesdes neurcldgicas os
itens abaixo, através de agdes de assisténcia social, de salide ou educacdo, articuladas ou nio:
a. Habilitaggdo e reabilitacdo da pessoa com deficiéncia ocasionada por lesdes
neuroldgicas;
b. Desenvolver atividade terapéutica e pedagdgica complementar e/ou suplementar
concernentes ao aprimoramento do assistido;
c. Promoc¢do da suainclusdo a vida comunitaria e no enfrentamento dos limites existentes;
d. Promover sua inclusdo na Rede Regular de Ensino, no mercado de trabalho e na
sociedade;
e. Promoaver qualidade de vida através de um atendimento transdisciplinar humanizado;




Asspciagdo de Educagio Terapeutica
para Qor%cfcrc-sér {.esoes Nm{jmlés_:'\cas
f. Criar sis

tanto;

comunidade e alcancem autonomia em relacdo a Amarati;

i.  Promover atividades e finalidades de relevéancia piblica e social;
j. Fazer Doac@es a entidades Congéneres.

emas de auxilio ao carente podendo firmar parcerias, convénios e outros para
g. Promover condi¢des para tenham uma autoestima elevada, estejam integrados a

h. Incentivar, difundir e promover atividades culturais e artisticas das pessoas com
deficiéncias neurolégicas, visando possibilitar sua integragéo e readaptacdo a comunidade;

‘Unidade Executora: Associacéo de Educacdo Terapéutica Amarati

Endereco: Rua José Maria Marinho, 266 - Vila Agricola ~ Jundiai — SP - CEP: 13.202-710

Site: www.amarati.org.br

E-mail amarati@amarati.org.br

CNPJ: 51.910.578/0001-16

Data de Abertura do CNPJ: 30/04/1999

Conta Bancdria para Parceria
Banco do Brasil

Agencia 340-9

Conta corrente 209.685-4

Imoével onde funciona o servigo é; Cedido

A Unidade Executora fica aberta: Mais de 40 horas por semana de Segunda—F:é-i_r:é a Sexta-Feira

IDENTIFICAGAO DO SERVICO
Responsaveis:

Coordenador do Servigo: Maria Denise Bonassi —~ Assistente Social
CPF: 032.745.908-51

RG: 12.733.624

Numero do Registro Profissional — CRESS 14171

Telefone para contato (11) 3378-5800

Email: ssocial@amarati.org.br

RESPONSAVEL PELA EXECUCAOQ: Lilian Aparecida Albino — Assistente Social
CPF:150.422.138-99

RG: 25.656.211-8

Nimero do Registro Profissional — CRESS 30700

Telefone para contato (11) 3378-5800

Email: servicosocial@amarati.org.br

RESPONSAVEL PELA PRESTACAQ DE CONTAS: Luiz Bazolli
CPF: 531.815.818-87

RG:6.821.225-2

Telefone para contato {11) 3378-5800

Email: amarati@amarati.org.br
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1. Descricdo da Realidade

para Portadores de LesGes Neurologicas

Mais de 45.6 milhdes de brasileiros apontam ter alguma deficiéncia, segundo dados do Censo
demografico 2010, com base nos dados do instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). O nimero
representa 23,9 % da populagdo do pals.

0 censo pesquisou as deficiéncias visuais auditivas, mentais, motoras e seus graus de severidade, o que
permitiu conhecer a parcela da populacdo que é incluida nas politicas publicas especificas.

Novos desafios na coleta de dados do Censo [BGE 2022,
-Incluir questdes que abarquem o conceito de Deficiéncia na LBl -~ Lei Brasileira de inclusdo

Art, 2 “Considera-se pessoa com deficiéncia aguela que tem impedimento de longo prazo de natureza
fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com uma ou mais barreiras, pode ohstruir sua
participagdo plena e efetive na sociedade em igualdade de condicbes com as demais pessoas.”

- § 1° A avaliacdo da deficiéncia, quando necessaria, serd hiopsicossocial, realizada por equipe
multiprofissional e interdisciplinar e considerara;

- 0s impedimentos nas func¢des e nas estruturas do corpo;

- os fatores socioambientais, psicologicos e pessoais;

- a limitac2o do desempenho de atividades e

- a restrigdo de participagdo,

-§ 2°0 Poder executivo criard instrumentos para avaliagio da deficiéncia.

- Manter questdes relativas a deficiéncia e outras ac perfil sociodemogréfico (acesso a escola, renda e
outras, diretamente relacionadas a participagdo social e a inclusdo)

- Qualificar modulo G (Deficiéncia) do Censo: informacgdes sobre use de drteses, proteses e meios e meios
auxiliares de locomaocdo(QPM)

- Instrumento que considere a funcionalidade da pessoa com deficiéncia .

Atualmente, no municipio de Jundiai, com base nos dados do Departamento de Vigilancia Social da
Unidade de Gestdo de Assisténcia e Desenvolvimento Social, existern 1.673 pessoas com Cadastro dnico -
e que recebem o Beneficio de Prestagio Continuada — BPC do Deficiente. !
|
I

S&o 35.638 pessoas cadastradas no CadUnico (13.348 familias), desta populacdo 3.881 declaram possuir
uma das deficiéncias referidas abaixo.
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Cegueira 196
‘Baixa visio 285
Surdez profunda 184
Surdez leve 179

Deficiéncia mental | 1177
| Deficiéncia fisica 1955
Sindrome de Down 84
_ anftor.wo mental 389
Total 4349 |

Obs: O total de deficiéncias declaradas é maior que o total de pessoas com deficiéncia pois o campo
admite multipla marcacdo, ou seja, uma mesma pessoa pode ser portadora de uma ou mais
deficiéncias. Fonte: CadUnico Jundiai/ Ago/2019.

De acordo com o pancrama apresentado, Jundial conta com uma Rede de Servigos para atender essa
demanda, sendo que boa parte € suprida através de convénios com as OSCs que atuam ha varios anos no
municipio.

As Entidades que atuam nesse ambito sdo: Associacdo Terapéutica de Estimulacdo e linguagem ATEAL
que presta atendimento para deficientes auditivos; a APAE Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais
(deficientes mentais e autistas); o Centro de Atendimento as Sindrome de Down — Bem-Te-Vi; Centro de
Reabilitagdo Jundiai — CRJ, Instituto Jundiaiense Luiz Braille e a Associagdo de Educacdo Terapéutica
Amarati, que atende a pessoas com lesSes neurcldgicas e suas familias.

A Amarati € uma Organizacdo da Sociedade Civil que hd 40 anos atende pessoas com deficiéncias multiplas
do municipio de Jundiai e regido, implantando novas propostas de atendimento, contribuindo para a
qualidade de vida dos seus usuarios e familias, promovendo a¢8es para a transformacgdo da visdo social a
respeito das deficiéncias.

Iniciou suas atividades em 1982, com apenas 7 assistidos. Hoje atende em média 250 pessoas em um
prédio construido com o apoie da comunidade em édrea concedida pela Prefeitura de Jundial, contando
com uma equipe gualificada na drea da Reabilitagdo Neurologica.

Em 1999 foi selecionada pela Kanitz & Associados como uma das 50 entidades do Brasil methores
administradas. Em 13/05/2003 a Amarati recebeu uma mengdo Honrosa por ideia Inovadora, através do
Prémio Empreendedor Social, organizado pela Ashoka (Organizagdo internacional atuante em 35 paises,
que trabaiha visando o desenvolvimento e a profissionalizagdo do 3¢. Setor, disseminando o conceito de
Empreendedorismo Social) e pela Mckinsey & Co (Empresa internacional de consultoria em alta gestdo),
que destacou um de nossos projetos como sendo um projeto social inovador e de grande impacto.

No ano de 2013 houve um aumento na demanda de pacientes gue procuraram ©s nOSS0S Servicos,
havendo a necessidade de ampliacdo dos atendimentos e conseguentemente novas alternativas para
implementar o trabatho clinico e terapéutico, objetivando a inclusdo dos nossos usuarios em todos os
seguimentos da sociedade, para uma futura autonomia em relacdc a Amarati, cumprindo assim a nossa
missdo.

Para tanto, a entidade coordena todos os seus esforgos neste objetivo, incluindo a criacdo de novos
setores de captacdo de recursos e voluntariado, visando diminuir ¢s custos operacionais e buscando
parcerias para viabilizar a execucdo dos servigos prestados. g
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Associagio de Educaglo Terspiutica
para Portadores de Lesdes Neuroldgices

2. Diagnostico

A Resolugdo no. 34 de 28/11/2011 do CNAS define a Hahilitacdo e Reabilitagdo da Pessoa
com Deficiéncia e a promocdo de sua inclusdo na vida comunitdria no campo da assisténcia social
(SUAS), reafirma que a Assisténcia Social é a politica para tratar da protec¢do social da pessoa com
deficiéncia, respeitando-se a transversalidade e intersetorialidade necessarias. A Resolugdo em
referéncia considera a Habilitacdo e Reabilitagdo como sendo “um processo que envolve um
conjunto articulado de agdes de diversas politicas no enfrentamento das barreiras implicadas pela
deficiéncia e pelo meio, cabendo o assisténcia social ofertas proprias para promover o
fortalecimento de vinculos familiares e comunitdrios, assim como a autonomia, a independéncia,
a seguranga, o acesso aos direitos e a participacdo plena e efetiva na sociedade”.

A Amarati desenvolve em todos os programas de atendimento agdes direcionadas a
orientacdo e apoio familiar, proporcionando a gualidade de vida e inclusdo da pessoa com
deficiéncia.

As familias inseridas nos programas da Amarati vivenciam varios problemas sociais
(desemprego, violéncia, drogadi¢do, alcoolismo e outros), com o agravante de terem uma pessoa
com deficiéncia em seu contexto, sofrendo ainda discriminagdo e outras dificuldades de
adaptacao.

Em se tratando do adulto com deficiéncia, publico alvo deste plano, observa-se o
aumento do isclamento social e maior dificuldade de acesso a projetos pelo fato dos cuidadores
estarem muitas vezes com idade avangada e fisicamente e emocionalmente debilitados, muitas
vezes pelo proprio desgaste de incorporar o papel de cuidador por longuissimos periodos de
tempo.

Este plano de trabalho contribuird para o atendimento global do individuo com lesdes
neurologicas, possibilitando sua habilitagdo e reabilitacdo para a inclusdo em todos os segmentos
sociais, atraveés de agdes conjuntas as suas familias, favorecendo o fortalecimento de vinculos e
garantindo os minimos sociais: indispensaveis para a provisdo de alimentos, moradia, higiene,
educacdo e saude. Esta abordagem socioeducativa com as familias e usudrios minimiza a
vulnerabilidade e risco social e pessoal.

3. Objetivos

3.1. Objetivo Geral: Promover a integracdo da pessoa com deficiéncia e sua familia na
comunidade, nos servigos publicos e de Protegdo Social Especial, desenvolvendo estratégias de
enfrentamento em decorréncia das suas vulnerabilidades e violagdo de seus direitos, auxiliando
no fortalecimento das relagées familiares, promovendo suas habilidades, autonomia individual e
familiar.
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Associagic de Educaglo Terapiutica
para Portadares de LesGes Neurolagicas

3.2. Objetivos Especificos:

3.2.1-Desenvolver acdes junto as familias visando o diagndstico deste nucleo para a promogdo
da qualidade de vida e fortalecimento dos seus vinculos.

3.2.2-Acompanhar as familias dentro do seu contexto social através de visitas domiciliares,
tendo também como objetivo verificar a eficacia das condutas socioeducativas dentro do seu
nucleo e territorio.

3.2.3-Atividades socioculturais para a prevencdo do isolamento social e das barreiras de
inclusdo social.

3.2.4- Assegurar o acesso aos equipamentos e ou dispositivas auxiliares a partir da indicacdo
terapéutica de equipamentos e dispositivos.

3.2.5- Promover acessos a beneficios e outros servigos socioassistenciais, tendo como norte as
politicas publicas para garantia dos direitos. (Conselho Tutelar, Delegacia de Policia, Ministério
Piblico, Defensoria Pdblica e Férum).

3.2.6-Fortalecer a independéncia e autonomia, promovendo a capacitacdo sobre cuidados
pessoais e de vida diaria.

3.2.7- Atividades Socioeducacionais: através de atividades dirigidas serdo efetuadas propostas
de cunho pedagogico e ocupacional com o objetivo de promover o aprimoramento de conteldos
ia desenvolvidos, para uma vida mais participativa e integrada na familia e sociedade. Esta pratica
também devera atuar como um sistema multiplicador dos contelidos aprendidos no territorio de
cada usuario.

3.2.8- Ter um olhar diferenciado com o cuidador, buscando ao longo do plano de trabalho um
tutor judicial, dentro das familias de origem, para que a médio e longo prazo possam assumir os
cuidados do usuario na iminéncia da falta dos responsaveis.

4. Infraestrutura

4.1 Fisica existente

- Acessibilidade em todos os ambientes (piso adequado, barras de protecio), lluminacioe

ventilagdo adequados (ar condicionado) /éj
[
o

- Limpeza e conservacao do espago ) h///

1 Sala de recepcdo e acolhida
3 Salas para atendimento individualizado
3 salas de atividades coletivas

4 instalacOes sanitarias acessiveis

01 cozinha equipada (fogao, geladeira, micro-ondas) E '
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fAssocingdio de Educagdo Terapeutics
para Poriudores de Lesoes Neurolégicas

2. Recursos Materiais

Sera disponibilizado para o servico materiais permanentes como: mobiliario, computadores,
telefone, bem como materiais de consumo como: material de limpeza e higiene, materiais
pedagogicos, culturais, entre outros.

Sera fornecido a familia lanche simples no periodo do atendimento. Os usudrios possuem
restricdo alimentar, ndo podendo ser fornecido o lanche aos mesmos.

4.3 Recursos Humanos

Nome Escolaridade Cargo Carga Horaria Cont.
Maria Denise Bonassi  Superior completo em assisténcia social Coordenadara 2 hfsem CLT
Lilian Aparecida Albino  Superior completo em assisténcia social Assistente Social 15 h/sem CLT
Priscita Cristina e Silva  Superior completo em psicologia Psicologa 2 hfsem CLT
Sandra Regina Sihinel  Superior complete em terapia ocupacional 1. Ocupacional 12 h/sem CLT
Eliziane Cazarotto Ensine Médio completo Monitora/Orientadora 40 h/sem CLT
Paula Luciana Folgosi  Superior em pedagogia Pedagoga 32,5 hfsem GLY

5. Condi¢Ges e formas de acesso de usudrios e familias

Serdo Critérios para Inclusdo no servigo: Moradores do municipio de Jundiai com lesdes
neurologicas, encaminhadas pela Unidade de Gestdo de Assisténcia Social, da Rede
Socioassistencial (SUAS/CRAS/CREAS) e das demais politicas publicas setoriais, conforme
avaliagdo dos critérios de inclusdo da entidade e do plano de trabalho.

Desligamento do Servigo: O assistido poderd ser desligado dos servicos por motivo de faltas
injustificadas, duas a cada trimestre, caracterizando abandono, ou por migrar para outro
municipio, ou por desisténcia ou por éhito.

6. Cobertura de atendimento do servico
A abrangéncia dessa parceria € exclusiva para o Municipio de Jundiai
7. Capacidade de atendimento

A capacidade de atendimento desse plano de trabalho é de até 45 usudrios. Atualmente, de
acordo com os critérios de inclusio, contamos com uma populacdo de 30 usudrios na faixa etaria
de 18 a 60 anos.

O trabalho acontecerd em grupos de até 5 integrantes, totalizando 3 horas semanais: 2 vezes na
semana em sessdes de 90 min de duracdo; ou 3 vezes na semana em sessdes de 60 minutos de i
duracdo.

a
b
Critérios para formagdo dos grupos: k ‘]\\

- Nivel de desenvolvimento cognitivo @ motor compativel, visando a homogeneidade do grupo,
para favorecer a socializagdo e aprendizado de novos padrSes comportamentais. /,/4,
{ y (.,

\.

N
N
Y
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Assotragdo de
pora Portadares de Lesdes Neuroldgicas

Critério para o tempo de permanéncia nos grupos de 2 ou 3 vezes semanais

- “A permanéncia” seria o tempo de sustentagdo da atengdo nas atividades, bem como a
habilidade de automonitoramento comportamental e baixa agitagdo motora.

EX: os assistidos com uma coordenagdo motora mais desenvolvida conseguem se manter na
execuc¢do das tarefas ou até mesmo se manter sentado por um tempo maior.

Consequentemente as funcgdes atencionais e de planejamento e auto monitoramento sdo mais

desenvolvidos.

Publico alvo do Plano

Diz respeito a jovens e adultos com deficiéncia em situagdo de dependéncia e suas familias que
necessitam de apoio na realiza¢do de diversas atividades basicas da vida diaria para manutengdo
da autonomia pessoal. “Autonomia estd sendo entendida como a condi¢lio de dominio no
ambiente fisico e social, preservando ao madximo a privacidade e a dignidade da pessoa com
deficiéncia tendo como uma das expressoes maiores de sucesso do Servico de Prestagdo Social
Especial a promog¢do da qualidade da convivéncia e autonomia da dupla pessca cuidada e
cuidador” (CENTRO-DIA DE REFERENCIA PARA PESSOA COM DEFICIENCIA, 2012)

e« Capacidade para até 45 jovens e adultos com deficiéncias fisicas decorrentes de Lesoes
Neurolégicas, Mielomeningoceles, Distrofias Musculares Progressivas e Sindromes
Congénitas, prioritariamente, com Cadastro Unico/ NIS e em especial, beneficiarios de
Programas de Transferéncia de Renda (PBF e BPC),

o EmsituacBes de risco e direitos sociais violados;
o Asfamilias dos usuarios — Cuidador Familiar

9. Metodologia

O eixo do trabalho sera na realizagdo de atividades socioeducativas e ocupacionais, que
envolvem a promocgao da satide, cuidados e autocuidados, ages sociais através da utilizacdo de
meétodos e técnicas acessiveis, levando em conta o publico-alvo.

Serdo desenvolvidas atividades em carater de oficinas, somada a palestras socioeducativas
visando o0s aspectos preventivo e curativo; atividades internas e externas a Unidade
Referenciada.

Serd elaborado um cronograma onde profissionais de outros servicos afins poderdo integrar o
nosso corpo técnico para palestrar e orientar sobre temas de interesse.

Nossa abrangéncia serd de jovens e adultos, de ambos os sexos, moradores no municipio de
Jundiai, com distintas deficiéncias fisicas, decorrentes de lesées neurolégicas, em situacao de
vulnerabilidade e risco social, beneficidrios do BPC e inseridos no CADUnico, que serdo divididos
em grupos de 2 a 5 pessoas de acordo com a avaliacdo da equipe responsdvel pelo plano, tendo
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hssociagdo de Educagiio Teropeutice
para Portadores de Lesdes Neureldgicas

uma periodicidade de 2 {duas) vezes na semana, por 90 minutos ou 3 vezes na semana com 60
minutos de duragdo.

Critérios para formacgao dos grupos:

- Nivel de desenvolvimento cognitivo e motor compativel, visando a homogeneidade do grupo,
para favorecer a socializacdo e aprendizado de novos padrées comportamentais.

Critério para o tempo de permanéncia nos grupos de 2 ou 3 vezes semanais

- “A permanéncia” seria o tempo de sustentacdo da aten¢do nas atividades, bem como a
habilidade de automonitoramento comportamental e baixa agitacdo motora.

EX: os assistidos com uma coordenagdo motora mais desenvolvida conseguem se manter na
execucao das tarefas ou até mesmo se manter sentado por um tempo maior.

Consequentemente as fungdes atencionais e de planejamento e auto monitoramento sdo mais
desenvolvidos.

A equipe multidisciplinar de referéncia sera composta por Coordenador do Servigo {Assistente
Social), Assistente Social, Terapeuta Ocupacional, Psicdlogo, Pedagogo e uma Monitora, além da
equipe de apoio que ird promover as atividades administrativas, de limpeza e manutengao para

cumprimento de todos os requisitos do plano de trabalho.

A familia serd inserida nas propostas deste plano de trabalho devendo participar de forma
ativa e integral, para uma futura autonomia em relagdo ao servico.

Estratégias
Metodologicas

Periadicidade

Resultados Esperados

Avaiiagéd

1 - AgDes junto as
familias visando o
diagnostico deste
nucleo para a
promoc¢do da
qualidade de vida e

necessidades e a
garantia de

Semanal: Assistente
Social, e
profissionais ligados
aotemae
necessidade do

Fortalecimento dos
vinculos familiares, e
dos outros contextos
gue o publico alvo faz
parte.
Desenvolvimento do

L]

b %6 d grupo. protagenismo e da registro de presenca
R e‘umlen 0 Qon GRUPOS autonomia pelos usudrios
e vmc'u 05, ) Desenvolver atitudes e Qualitativo:
A. Diagnostico ] \ -
e cada ar 22.f 8h30 as de enfrentamento e de 1. Interagdo e
: ka . aj”l “_p‘} 11h30 superacdo de participacdo nas
Zrav(ejz ‘e 46085 | 49§ 13h30 as fragilidades, ampliacdo atividades;
IPIEEet 15h30 da capacidade 2. Ficha Social para
acclhimento das | ., A ; ; ;
d d . 52.f 8h30h as protetiva de riscos na registro
dzsmj: éasorea:s 11:30h tarefa de cuidar. 3. Relatorios
it walile e das 13h30 h Conhecimento de seus
Interesses, as 16h direitos e deveres.

SN ] RS

PPAIDT B adry ot T 4 Tax apnit i Dobacdayals Tomvada

Quantitativo:
Acompanhamento da
presenca nas
atividades propostas.
Assinatura em
impresso préprio o

i _,,,._./



fonmasce acessa.

ireitos
sociais.
B. Elaboragiio de
um cronograma
de atividades.
C. Elaborac¢do de
metas a serem
atingidas: curto,
medio e longo
prazo.
D. As estratégias
envolvidas
estardo
, vinculadas a
3 atividades que
envolvam:
Dindmicas de
grupo, Roda de
Conversa,
Palestras, videos,
Elaboracdo de
Cartilhas
Educativas,
Leitura e
Discussdo de
textos.

arg Portadores de Lesdes !
2083

G

hiutica
curolégicas

Desenvolver e buscar

junto as familias um
tutor substituto.

e QOrientar scbre o
acesso a servigos
socioassistenciais .

e Garantir a adesdo de
80% dos usudrios e
pelo menos 60% dos
familiares nas actes
propostas.

e Garantir que 100% das
familias dos usuarios
os reconhegam e 0s
respeitem como
cidaddos com direito.

2 - Acompanhar as
| familias dentro do
seu contexto social
através de visitas
domiciliares

A) Todas as familias
que fazem parte do
planc serdo visitadas,
tendo como um dos
critérios de
prioridade a situagdo
| de vulnerabilidade
social.

B) Serd feito em um
primeiro momento a
coleta de dados, e
registros das
observacfes os quais
serdo registrados na
ficha Social de cada
Usudrio

Continuo de acordo
com as prioridades
definidas pela
Assistente Social

- 02 visitas mensais
E emergenciais

quando se fizer
necessario

Através do diagndstico
realizado com as visitas,
buscar-se-a: realizar
encaminhamentos aos
recursos socioassistenciais
da rede; acompanharo
plano de trabalho de
desenvolvimento da
autonomia e independéncia
do usuario.

e Acompanhar e motivar
a rotina do cuidador,
buscando a valorizacio
de sua autoestima
através da orientacdo
da otimizacdo do
tempo.

s Avaliacdo in loco dos
resultados esperadaos.
Serdo verificadas as
dificuldades de
execugdo, promovendo

{
i

e Qualitativo:

Relatdrio pos visita
domiciliar, com
informacoes acerca da
dinamica familiar, rotina,
acessibilidade e
caracteristicas do
domicilio, entre outros.

e Quantitativo:

Controle das visitas
realizadas.

Assinatura de presenca
do usuario.
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analise com o parecer
| Social.

D) Serd feito um
levantamento das
necessidadese a
partir deste, sera
elaborado um plano
de agdo, onde
constaraa
periodicidade gue
esta familia serd
visitada.

E) Estar em contato
com os demais
membros da familia
que ndo estejam
vinculados somente
ao cuidador.

piutica
ourolbgicas

fam

particularidades e 0
protagonismo do usuario e
seus familiares.

uma orientagdo rapida
e eficaz.

OBS: os resultados
esperados e acdes
planejadas levam em
consideracdo o diagndstico
inicial de cada nucleo

iliar, respeitando suas

3 - Atividades
socioculturais
Os assistides e seus
| principais cuidadores
sdo contemplados
com um passeio, o
focai é escolhido a
partir do trabalho
tematico
desenvolvido com os
mesmaos. A visita ao
local é programada e
planejada pela
Equipe envolvida.
A. Atividades
externas -
passeios de cunho
sacioeducacional
aliadas as
atividades
recreativas e
culturais, as quais
buscam ampliar
conhecimentos e
proporcionar
vivéncias,
favorecendo a
inclusdo social da
pessoa com
deficiéncia e seu
~cuidador.

i
i

Semestral -
definida pela
equipe/ Servico
Social

Cooperar para
superacdo, por parte do
publico alvo e seu
cuidador, de situagdes
de possivel isolamento
social, favorecendo a
inclusao.

Realizar atividades pos
visita com o abjetivo de
avaliar a aquisicdo de
conhecimentos.
Vincular os novos
conteudos adguiridos
com as atividades da
oficina educacional e
ocupacional, atraves de |
confeccio artesanal de |
objetos relacionados zo
tema vivenciado,
elaboragdo de materiais
para exposicdo como:
murais, esculturas,
quadros entre outros.
Estimulagdo cognitiva
através da aquisi¢do de
novos conceitos,
debates realizados apos
visita, e estimulacdo da
curiosidade,
Proporcionar um treino
de independéncia, em |

Q'{_la ntitati‘-\}&
Registro de presenca
do usudrio e sua
familia

Qualitativo:

Fotos, relatorios e
grupos de discussao
visando adquirir o
feedback da familia e
do usuario acerca da
atividade proposta,
avaliacdo da
independéncia e
autonomia do usudrio
na atividade.
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Tt e i b
transporte
adaptado.
C. Reunidocom

as familias para
junto a elas
elaborar o plano
de visitas no qual
devera constar o
motivo da escolha
do local, sempre
vinculado ao tema
central
trabathado.

D. Reunido com
0s responsaveis
para apresentar a
proposta do
passeic,
ressaltando a
importancia da
escolha do local
para o
desenvolvimento
do projeto
tematico,
buscando junto a
familia adequar
toda a logistica
envolvida
considerando as
possibilidades
individuais.

E.  Apods avisita,
serdo realizadas
Oficinas e
atividades
contextualizadas,
buscando a
constante
Estimulacdo
cognitiva, visando
05 NOVos
conhecimentos
adquiridos
proporcionados
na vivéncia.

focais da comunidade,
fora da situagdo de
rotina.

Estimular a integracdo
de pelo menos 10% dos
usuarios em grupos
sociais da comunidade
nas areas de esporte,
cultura, convivéncia
social e familiar.

4 - Assegurar o
! aCess0 aos

De acordo com a
, demanda

l

Conquista do
equipamento.

Quantitativo:




5
|
3! el

o/

- equipamentos 8.0ls T
N ara Portadores de Lesdes §

dispositivos

LAssistente social,

ourologica

As familias e usudrios

Registro das

A. ldentificar as
necessidades dos
usuarios e suas
familias através
de atendimentos
individualizados.

B. Encaminharo
usuario para 0s
S@rvigos.

C. Elaborar
informativos para
facilitar o acesso
do usuario aos

Assistente social

seus direitos.

menos 20% dos
usuarios e suas familias
estejam incluidos nos
diferentes programas
socizis e beneficios
assistenciais
governamentais que
lhes proporcionem
acesso a renda e
moradia.

Garantir que 100% dos
usudrios sejam
inseridos no programa
de acesso gratuito ao
transporte publico para

coordenacdo e irdo adquirir necessidades,
auxiliares a partir da | terapeuta conhecimento dos comparando o numero de
indicacio terapéutica | ocupacional protocolos e agdes solicitacdes e quantos
de equipamentos e para aquisicdo de seus | usuarios foram
dispositivos. equipamentos, contemplados.
o . tornando-os menos

A a§515tent:|e'a social dependente ou
terNa as seguintes independentes para
agoes: futuras aquisigdes.
A) Verificar se os Minimizar situacdes de
equipamentos e ou dependéncia do
dispositivos sdo cuidador, methorando
contemplados pela sua qualidade de vida.
rede SUS. Trazer parceiros fisicos

em acGes para a causa
B) Orientar as familias de pessoas com
e ou usuarios sobre deficiéncia.
as formas de acesso
para aquisi¢do dos
recursos,
C) Buscar junto a
comunidade, caso
nao seja possivel via
SUS, parcerias
privadas que
otimizem a aquisicdo
dos mesmos.
-Busca de doadores

Garantir que as familias Quantitativo:

y Pronﬂfo.ver acessos a tenham acesso aos seus Controle dos
bem?ﬂcms & Rlros direitos e ao exercicio encaminhamentos e
ser\.ngos. . da cidadania. das devolutivas dos
SRRt Constante Garantir que pelo servigos. Registro de

tais condutas em
prontuario do usuario.

CNPI* 21 10 =78 /0001-16 - Incericao Fstadual: Isenta




Associagao de Educagdo Terapéulico

pessoas com

funciona!l individual
de cada usuario
para pré-determinar
as necessidades a
serem trabalhadas e
posteriormente o
mesmo instrumento
avaliativo serd
aplicado para
poder-se mensurar
os resultados

B) serdo
desenvolvidos
programas de
treinamento de
atividades de vida
diaria nos grupos
formatados de
acordo com o nivel
de necessidades do
usuario, tendo sua
familia como
suporte,

C) Atividades
voltadas a
orientacdo da
familia. {(Reunides e
atividades praticas)

de vida

Fortalecer os vinculos
afetivos, com a
mudanca de status de
dependente, para semi
dependente e ou
independente.

Tornar as familias
conscientes da
necessidade do treino
em casa para a
aquisicdo/ manutencio
do status onde o
usuario chegar.

para Partadores de Lesbes Neurolagicas deficiansa.
Promover maior e Qualitativo:
8- Fortaiefer, ; autonomia possivel em Avaliacdo de terapia
independ‘enua = relacdo a sua familia. ocupacional
autonomia: Semanal Garantir a manutencio desenvolvida pela
A) Serd realizado Terapeuta funcional equipe da instituicdo
uma avaliacio ocupacional Melhorar a qualidade com informagdes

acerca do
desempenho de cada
usuario, hem como de
seu objetivo e
resultados alcancados
(avaliagdo anual).

¢ Quantitativo:
Controle de presenca
do usuario

7 Atividades
Socioeducacionais
- atividades
realizadas em
sistema de grupos,
através de oficinas
pedagogicas e
ocupacionais que
favorecam
habilidades
comportamentais e
conceitos hasicas
para habilitacdo da
 atividade de vida

Periddica/
Psicologia
Semanal/TO
Havera participacdo
das dreas de
fisioterapia e
fonoaudiclogia,
para orientagdes
pontuais, devido a
complexidade do
guadro motor do

usuario.

Semanal/Pedagogia |

Capacitar para
competéncias de
inser¢cdo na sociedade
atraveés da adequacgao
de comportamentos
uma participacdo mais
ativa dentro das
particularidades de
cada usudrio

Com uma maior
autonomia do usuario
sera proporcionado
uma melhora na

i

e Qualitativo:

1. Acompanhamento
com registro das
atividades,
evolugdo do
usudrio e aquisicdo
de conceitos ou
mudancas
comportamentais.

2. AvaliagGes
especificas de
psicologia,
determinada de
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Q. plibis :
Usarerhs €atratégias '
que englobam aulas
expositivas, roda de
conversa, vivéncias,
literatura,

musica, técnicas de
artesanato entre
outros.

ducagiic Tero

A) Manuten¢do das
no¢bes conceituais ja
adguiridas pelos
assistidos,
possibilitando
situactes que
favorecam a
aprendizagem de
novos
conhecimentos e
adequacdo de
comportamentos,
favorecendo as
habilidades e
competéncias
sociais, reforgando a
autoestima e o
fortalecimento de
vinculos, tornando -
o mais produtivo. B)
promover a
constante
estimulagdo
cognitiva e motora

i de membros

: superiores. Realizar
treinos e orientagdes
referentes as AVDS,
contribuindo para a
autonomia.

C) Besenvolvimento
de temas
relacionados a:
cidadania, meio
ambiente,
diversidade, satde,
comunicacdo, dentre
outros temas atuais.

D) Capacitar para
| competéncias de

Rutics
quraldgicas

qualidade de vida do
cuidador.

Através dos temas |
desenvolvidos que
estdo direcionados a
Temas da Atualidade,
fremos proporcionar
aos usuarios conteddos
gue os facam mais
participativos,
tornando-os mais
interativos e menos
atheios quando
inseridos em outros
contextos.
Desenvolvimento das
habilidades e
competéncias sociais.
Estimular o
desenvolvimento das
habilidades, criatividade
¢ interesse, reforgando
a autoestimae o
fortalecimento de
vinculos, tornando-o
um individuo produtivo.
Garantir que 70% dos
usudrios sejam incluidos
em atendimentos de
outras areas de atencdo
de que necessitem,
especialmente a salde,
de acordo com as
diretrizes do Ministério
da salde.

acordo como

perfil do usuario.
3. Fotos evideos
4. Avaliagdo
fisioterapéutica e
fonoaudiologica,
quando
necessario

¢ Quantitativo:

Controle de presencga
nas atividades
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iﬂSET-@&MIQ;ﬂau de Educagio Terapeutica
"t barg Portedores de Lesbes Meuraldgicas
sociedade. |
|
8- Ter um olhar Assistente Saocial/ o
: ; ; : « O despertar de um ¢« Quantitativo:
diferenciado com o Psicologia/ |
. . 1‘ tutor ou curador Controle de presenca
cuidador: bimestral . o
s o espontaneo. nas atividades
A. Reunido com | Grupos Psicéloga 5 , 5
- 2 . ® romover aproximacgdo
as familias para 28f8as830h ot . P ,g,
. . 5 afetiva entre o usuario
discussdo de textos 42f13:30 h as 14h " Bl
; e seu possivel tutorou | e ualitativo:
sobre Curatela, 53.f. 10h30h as dp o e
s curador. ercepc¢ao das familias
Tutores Judiciarios, 11h30 h T i - : tm}‘ o
° razer conforto e rente a situagao
B. Palestras c i G
. . seguranca aos enfrentada.
informativas a g.t ¢ TTY - :
. enitores ja i ;
respeito do Tema da & J
terceira idade e suas
perspectivas e outros
sugeridos pelo grupo.
C. Dindmicas de
grupo, visando a
i dessensibilizacdo
I sobre o tema em
questdo i
! N
Recursos necessarios
i I am g
| Nome Escolaridade Cargo | e da qtde valor
i i despesa
i
1
| Maria Denise Bonassi Superior completo em servigo social Coordenadora i
14.919,57 |
Lilian Aparecida Albino Superior completo em servigo social Assistente Social | j
18.000,00
3 % |
Priscila Cristina e Silva Superior completo em psicologia Psicologa ( |
1.445,61
Sandra Regina Sibinel Superior completo em terapia ocupacional T. Ocupacional
123.387,38
| o
i 4+
Elimiane Cazarotto Ensino Medio completo Maonitora/Orientadora SEJIE?HO
férias +
R N R 13¢ 12 |
t Paula Luciana Folgosi | Superior completo em pedagogia Pedagoga =
salario | meses|24.239,40
TOTAL 199.900,00

Cronograma de desembolso

2023 Parcela 1 | Parcela 2 | Parcela3 | Parcelad | Parcela5 | Parcela 6
Concedente | 8.325,00 | 8.325,00 | 8.325,00 8.325,00 8.325,00 8.325,00
Total 8.325,00 | 8.325,00 | 8.325,00 | B.325,00 8.325,00 8.325,00
METAS Parcela 7 | Parcela 8 | Parcela 9 | Parcela 10 | Parcela 11 | Parcela 12
Concedente | 8.325,00 | 8.325,00 | 8.325,00 8.325,00 8.325,00 8.325,00
Total 8.325,00 | 8.325,00 | 8.325,00 | 8.325,00 | 8.325,00 | 8.325,00
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n, o Ap L acace M famie,
Portadores de Lesnes Meurologicas
para Portadores de Lesees MNeurslogicas

11. Aliangas: A Associacdo de Educagdo Terapéutica Amarati visa parceria financeira para
execucio deste servico, a entidade completard mensalmente os custos excedentes com recursos
proprios, provenientes da arrecadacgao com donativos e eventos.

12. Monitoramento e Avaliagdo:

Partindo dos resultados esperados do objetivo do plano de trabalho que acompanhara o
usuario com lesdo neurolégica e suas familias, serdo executadas agOes avaliativas quantitativas
e qualitativas que ocorrerdo paralelamente ao desenvolvimento das atividades previstas

Todo o trabalho terd a duragdo de dois anos, como prescreve a parceira UGADS/OSC e serd
acompanhado através dos métodos de avaliagdo descritos na tabela de estratégias
metodologicas
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ANEXO |

SERVICO COMPLEMENTAR PARA PESSOA COM DEFICIENCIA FiSICA E SUAS FAMILIAS NAS

MODALIDADES DE INCLUSAO, HABILITACAO, REABILITACAO EM SEUS DIVERSOS CICLOS DE
VIDA NO MUNICIPIO DE JUNDIAI.

Atribuicdes da coordenadora do servigo:

- Participar de atividades de planejamento, sistematizacdo e avaliacdo do servico, juntamente
com a equipe minima de trabalho

- Acompanhar o trabalho desenvolvido a partir do plariejamento das atividades propostas

- Orientar e atender as familias diante das demandas individuais e/ou grupais

- Realizar os encaminhamentos necessarios articulando a rede de servigos do Municipio de
Jundiai

- Elaborar Relatério mensal das atividades, junto a equipe para a UGADS (Unidade de Gestdo de
Assisténcia e Desenvolvimento Social)

- Articulacdo com a rede sécio assistencial, notificar o CRAS com referéncia a situagdes de
vulnerabilidade, participar de reunides do Conselho Municipal de A. Social, das Conferéncias de
Assisténcia Social e do CMDCA e outras entidades em a¢des conjuntas.

- Participar de atividades externas (bazar de Natal, Festival de danca)

- Acolhida (haseada na seguranca da Politica Nacional da Assisténcia) contato direto com os
usuarios, tais como a prestacdo de informacdes e encaminhamentos garantindo as formas de
acesso aos direitos sociais.

- Elaborar reiatérios para a Equipe e dos grupos

- Participar de reunido com as familias e com a Equipe.
- Participar de atividades de planejamento, sistematizagdo e avaliagdo do servico, juntamente
com a Equipe minima de trabalho

AtribuicOes da Assistente Social:

- Continuo e para todos os assistidos —

Acolhida (baseada na seguranca da Politica Nacional da Assisténcia) contato direto com os
usuarios, tais como a prestagdo de informagdes e encaminhamentos garantindo as formas de
acesso aos direitos sociais.

Registrar as informag@es através de um bance de dados dos usudrios sendo essencial o registro
da frequéncia dos usuarios ao servigo e aos grupos elencados no plano de trabalho.

Realizar visitas domiciliares, de acordo com critérios de prioridade e para todas as familias que
fazem parte do plano de trabalho.

Registrar em impresso proprio todas as atividades

Participar de reunido com as familias e com a Equipe,

Elaborar relatérios para a Equipe e dos grupos ///
18,
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Associngio de Educagdo Terapautica
pora Portadares de Lesdes Neurologicas

Para os grupos do Plano de trabalho

- Auxiliar a equipe nos contatos para a realizagdo das atividades externas definidas pela equipe
(atividades socio culturais)

- Orientar as familias sobre as formas de acesso e protocolos para aquisicao de equipamentos
para promover a autonomia do usuario e diminuir a condi¢cdo de dependéncia do cuidador (de
acordo com a necessidade)

- Elaborar um material explicativo referente aos documentos necessarios e 0 passo a passo para
0s usuarios e suas familias terem acesso aos direitos e aos servigos ofertados no municipio.

- Encontros semanais com todas as familias e/ou cuidadores do plano de trabalho, com base nos
eixos estruturantes (Convivéncia/Familia, envelhecimento saudavel, autonomia e protagonismo)
- Registrar a frequéncia e as agdes desenvolvidas nos grupos

Atribuicdes da Terapeuta Ocupacional:

- Realizar a avaliacdo dos assistidos inclusos no programa

- Desenvolver atividades planejadas para atender a demanda individual e do grupo

- Realizar o treino das atividades de vida diaria, favorecendo a autonomia e a independéncia do
assistido

- Orientar as familias sobre as formas de estimular e dar continuidade aos treinos de
independéncia nas atividades de vida digria, também em ambiente domiciliar

- Registrar a frequéncia e as a¢des desenvolvidas nos grupos

- Participar de atividades de planejamento, sistematizacdo e avaliagdo do servigo, juntamente
com a equipe minima de trabalho

- Confeccionar as adaptac¢Bes necessarias para promover a independéncia nas atividades do

grupo

Atribuicdes da monitora:

- Organizar o material e a sala necessarios para a realizacdo das atividades propostas

- Auxiliar no desenvolvimento das atividades planejadas para atender a demanda individual e do
grupo

- Registrar a frequéncia e as agdes desenvolvidas nos grupos

- Acompanhar os assistidos com maior nivel de dependéncia nas atividades de autocuidado,
seguindo as orientag¢des da terapeuta ocupacional

- Participar de atividades de planejamento, sistematizacdo e avaliagcdo do servigo, juntamente
com a equipe minima de trabalho
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Atribui¢Ges Pedagoga

Desenvolver dentro de um plano de trabalho conteldos pedagégicos com o objetivo de oferecer
condigdes para que os assistidos sejam mais funcionais dentro de sua rotina didria em todos 0s
nlcleos sécias que fazem parte.

Os conteddos pedagogicos desenvolvidos sdo:

-Orientagdo temporal;

-Orientacdo espacial;

-Matematica Funcional;

-Conhecimentos Gerais;(temas da atualidade)

-Autos —cuidados,

Atribuicdes da Psicdloga

-Desenvolver acbes para a promocido do bom convivio familiar, desenvolvendo em seus
participantes estratégias de enfrentamento para solugdes de conflitos.

S3o realizadas dentro desta proposta:

-Psicoeducacao;

-Planejamento e desenvolvimento de atividade para a promogdo das Habilidades e Competéncias
Sociais;

-Dindmicas de Grupo;

-Leitura de Textos e Exposicdo de videos para posterior explanagao.
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