





Apresentacao

m ano de conquistas. Talvez esta

expressdo seja a que melhor defina 2010

para o Centro Integrado de Reabilitacdo
(Ceir). Os nimeros refletem muito bem esse
quadro: foram 81.127 mil atendimentos, quase
o dobro do ano de 2009. Na oficina ortopédica
foram 7.242 atendimentos, igualmente mais
que o dobro do registrado no ano anterior.
E a tendéncia é que as setas desses grdficos
continuem subindo.

Inaugurado no dia 05 de maio de 2008,
o Ceir tem o objetivo de realizar atendimentos
de média e alta complexidade voltados para
pessoas com deficiéncia fisica e/ou motora.
Construido pelo Governo do Estado em
parceria com o Governo Federal nos moldes
da Associacdo de Assisténcia a Crianca
Deficiente (AACD) e do Centro de Reabilitacdo
e Readaptacdo Dr. Henrique Santillo, o CRER,
de Goindnia (GO), o Ceir faz parte da Rede
Estadual de Reabilitacéo e, em conjunto com o
Centro Integrado de Educacao Especial (CIES),
forma o Complexo Estadual de Reabilitacéo
em Salde e Educagd@o Daniely Dias. O Centro
¢ administrado pela Associacdo Reabilitar,
uma instituicdo social sem fins lucrativos, e
assiste pessoas com deficiéncia permitindo
um acompanhamento integrado, multiplo e
completo de cada paciente atendido.

O Ceir é uma referéncia em reabilitacéo
porque acredita na reabilitacdo e na superacéo
da pessoa com deficiéncia, valorizando suas
potencialidades. O trabalho  desenvolvido
objetiva a reintegracGo na sociedade, no
mercado de trabalho e na familia. Por isso
mesmo s@o oferecidos todos os tratamento num
Unico lugar, com profissionais capacitados,
técnicas modernas e equipamentos de Ultima
geracdo, através de uma equipe multidisciplinar,
onde sdo oferecidos os recursos clinicos para
adaptacdo, readaptacdo e reabilitacdo & sua
condicao fisica.

Além do atendimento integrado multi e
interdisciplinar, o Ceir conta com uma oficina
orfopédica onde sdo confeccionados dos
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produtos mais simples aos mais complexos,
com intuito de atender a demanda local e até
mesmo regional. SGo préteses, aparelhos e
calcados, feitos sob medida para os pacientes.
A oficina & o retrato de mais uma conquista que
veio para ficar e para fazer histéria.

E os projetos ndo param por ai: em
2011 o Centro Integrado de Reabilitacdo deve
inaugurar dois outros importantes médulos
para melhorar ainda mais os seus servicos: o
Centro de Diagnéstico e o Ceir Mével.

Com equipamentos de Gltima geracéo e
orcado em R$ 5,7 milhées, a unidade do Centro
de Diagnéstico serd credenciada pelo Sistema
Unico de Sadde (SUS) para realizar uma série
de exames, e permitird aos pacientes do Centro
fazerem os exames exigidos pelos médicos e
terapeutas na proépria instituicdo. Além disso,
a unidade de diagnéstico serd aberta a toda
populacdo piauiense.

J& o Ceir Mével deve descentralizar o
atendimento oferecido, ampliando o campo
de atuacéo da entidade. Entre outras coisas,
o novo servigo realizard a entrega de érteses,
préteses e cadeiras de rodas, além de medicéo
para a confeccéo de novos aparelhos auxiliares
de reabilitacdo. A intencdo é estender para
o maior nimero de pessoas possivel um
atendimento que permita melhoria de vida e
inclusdo social.

Seem 2010, os nUmeros jG demonstraram
a grandeza do trabalho desenvolvido no Ceir,
em 2011 isso deve se fortalecer ainda mais.

E importante ressaltar que, apesar
dos nUmeros encherem os olhos, na nossa
concepgdo, o mais importante sdo os sorrisos.
Nada é mais gratificante do que o sorriso que
se desenha no rosto de pacientes, familiares
e colaboradores, a cod,o passo dado, a cada
conquista alcancada. E a prova de que toda
a nossa dedicacdo, e, principalmente, de que
doacd@o do paciente e da familia dele, vale
muito a pena sim.

Definitivamente este é o nosso segredo:
acreditamos na forca do sorriso.
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aulense de rap
Readaptacao — A

O CEIR é uma realizacdo do Governo
do Estado do Piaui, com apoio do Governo
Federal. Sua concepcdo e forma de gestdo
foram inspiradas em experiéncias bem-
sucedidas no Brasil, como a AACD (Associacdo
de Assisténcia a Crianca com Deficiéncia) e o
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COLABORADORES - DISTRIBUICAO POR EQUIPES

Equipe Administrativa

64

Equipe Multifuncional

& 2008 & 2009 wi 2010

13 15
Equipe Clinica
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Reabilitacao

ESTRUTURA DE ATENDIMENTO

A Coordenacéo Clinica do CEIR é responsavel pela
equipe formada por médicos, odontologista, nutricionista,
enfermeiras e terapeutas

COORDENAGAO CLINICA
TERAPIAS AREAS MEDICAS

* Fisioterapia * Cardiologia

* Terapia Ocupacional * Clinica Médica
* Fonoterapia * Dermatologia
* Psicologia

* Neurologia Adulto

* Arte terapia
i * Neuropediatria

* Musicoterapia

* Pedagogia * Oftalmologia
* Hidroterapia * Ortopedia
* Reabilitagdo Desportiva o Padlatiis

*Os setores de Assisténcia Social e Oficina Ortopédica sdo gerenciados pela Superintendéncia
Administrativa e Multiprofissional respectivamente.
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Reabilitacao

1- ATENDIMENTO CLINICAS
ESPECIALIZADAS

O paciente é avaliado por uma equipe
multiprofissional e interdisciplinar que prescreve
um programa individualizado e acompanha
o processo. Podem ser tratados pelo CEIR
pacientes com Paralisia Cerebral, Doencas
Neuromusculares, Malformacées Congénitas,
Mielomeningocele, Lesdes Encefdlicas
Adquiridas (causadas por Traumatismo Crénio-
Encefdlico, Acidente Vascular Encefdlico,
Anoxia Cerebral, Tumores Cerebrais e Infeccoes
no Sistema Nervoso), LesGo Medular, Sequelas
de Poliomielite e Amputados.

2- CLINICA DE PARALISIA CEREBRAL

Esta clinica oferece um tratamento
de reabilitaco de criancas portadoras de
distUrbios  neurolégicos que apresentam
comprometimento motor predominantemente.
Ela é nd&o-progressiva, porém, sujeita a
mudangas resultantes de uma agressdo ou
anomalia do encéfalo nos primeiros estdgios
de seu desenvolvimento.

CLINICAS

A paralisia cerebral envolve uma série
de distUrbios motores, dependendo da drea
do encéfalo mais atingida. Clinicamente,
caracteriza-se por mdltiplas  manifestacoes,
desde as alteracbes do tédnus muscular,
coordenacdo motora e equilibrio, até a presenca
de deformidades osteoarticulares, dificuldades
para a degluticdo e complicacées respiratérias,
entre outros. Sendo assim, o processo de
reabilitacdo desses pacientes somente obterd
éxito se todos esses aspectos forem levados em
considerac@o e o tratamento instituido abordar
a todos, ou seja, de forma multidisciplinar.

AClinicadeParalisia Cerebral é constituida
por uma equipe multiprofissional, com médicos
neurologistas, ortopedistas, neuropediatras e
de outras especialidades de apoio, além de
profissionais das dreas de fisioterapia, terapia
ocupacional,  fonoaudiologia,  psicologia,
musicoterapia, educacéo fisica, servico social,
arteterapia e enfermagem. Ao chegar a
instituicGo, o paciente deverd sempre passar
por uma consulta inicial, com o médico da
Clinica de Paralisia Cerebral.
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CLINICAS

3- CLINICA DE AMPUTADOS

A Clinica atende pacientes amputados,
de diferentes etiologias, sejam traumdticas ou
congénitas.

A avaliacdo inicial é realizada pelo
médico, que encaminha o paciente para
uma equipe especializada em reabilitagdo do
amputado. Os retornos médicos tém o objetivo
de acompanhar os pacientes que receberam alta
apds o tratamento de reabilitacéo, avaliando a
necessidade de reparos e de troca da protese
e observando a manutencéo das habilidades
adquiridas.

As amputacdes podem ser decorrentes de
alteragdes vasculares em pacientes idosos com
predominio de acometimento dos membros
inferiores e também podem ser causadas por
traumas, infecgdes e tumores.

O  trabalho de  reabilitacGo &
multidisciplinar e visa & adaptacéo, a prétese,
independéncia nas atividades de vida didria e a
readaptagdo social e profissional.

A equipe é composta por médicos
fisiatras e ortopedistas, técnicos em proteses,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais,
psicologos e assistentes sociais.

4- CLINICA DE LESOES ENCEFALICAS
ADQUIRIDAS

As  lesdes Encefdlicas  Adquiridas
sdo causadas por patologias traumdticas
e ndo-traumdaticas, como  traumatismo
cranioencefdlico, acidente vascular encefdlico,
anoxia cerebral, tumores cerebrais e infeccoes
cerebrais. A caracteristica desta clinica ¢é
tratar pessoas anteriormente normais que, por
qualguer uma dessas causas, desenvolvem
incapacidades fisicas.

O quadro clinico varia muito de acordo
com a idade do paciente, etiologia e tempo da
lesdo; isso exige uma avaliacdo apurada no
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sentido de fazer o diagnéstico da incapacidade
e de tracar metas de reabilitacdo de acordo
com cada fase.

Geralmente, s@o lesdes que evoluem
com retorno neurolégico lento e progressivo.
Evitar complicacées e desenvolver o potencial
do individuo torna-se a meta da equipe
multidisciplinar, formada por fisioterapeuta,

terapeuta ocupacional, fonoaudidlogo,
enfermeiro, nutricionista, psicélogo,
hidroterapeuta, arte-terapeuta (oficina

artesanal) e assistente social.

A equipe é coordenada por um médico
neurologista. A clinica conta com o apoio de
médicos especialistas em orfopedia, neurologia
e cardiologia.

O Centro Integrado de Reabilitacdo
estd equipado para receber estes pacientes em
fase precoce das lesdes. O paciente é avaliado
inicialmente pelo médico e, posteriormente, é
encaminhado para a avaliacdo global, grupo
de orientacéo ou ao atendimento individual em
vdrios setores.

Apés a avaliacdo global, séo tragados os
objetivos e metas a serem atingidas para cada
paciente no processo de reabilitacdo. Estas
metas precisas e realistas em um tempo bem
definido tém o objetivo de evitar a cronicidade
do paciente no centro de reabilitacdo e sua
conseguinte dependéncia. Estimula-se sua
reintegracdo familiar, social e profissional.

5- CLINICA DE DOENCAS
NEUROMUSCULARES

As Doencas Neuromusculares (DNM)
podem tera sua origem no mésculo (MIOPATIAS)
ou no nervo periférico (NEUROPATIAS), e estas
doencas podem ser adquiridas ou hereditdrias.

A Clinica de Doencas Neuromusculares
do CEIR cuida das seguintes patologias:
distrofias musculares, miopatias congénitas,
miotonias, amiotrofias espinhais, neuropatias
hereditarias tipo Charcot-Marie-Tooth, esclerose
lateral amiotréfica, ataxias cerebelares, ataxia
de Friedreich, paresia espdstica familiar
(Strumpell) e outras.



Reabilitacao

6- CLINICA DE LESAO MEDULAR

A Clinica de Llesdo Medular tem por
objetivo reabilitar pacientes portadores de lesdo
da medula espinhal, que é uma grave sindrome
incapacitante e tem causas traumdticas e
ndo-traumdticas. As lesdes da medula trazem
como consequéncia paralisia dos segmentos
e alteracées sensitivas superficiais e profundas
abaixo do nivel lesionado, disfuncoes
vasomotoras, ol’rerogées esfincterianas, com
deficiéncia para esvaziamento vesical e
intestinal, e disfuncéo sexual.

No processo de reabilitagéo, o paciente
com lesGdo medular deverd alcancar um
reajuste fisico e psicolégico, readquirindo sua
capacidade de viver e trabalhar. Este reajuste
é atingido através de um processo gradual de
reabilitacdo que exige a participacdo de uma
equipe de profissionais que auxiliom o paciente
e familiares a enfrentarem e superarem as
limitacdes fisicas e emocionais decorrentes da
lesdo medular.

A equipe multiprofissional ¢ formada
por médico neurologista,  ortopedista,
neurocirurgido, urologista, cardiologista e
clinico geral, além de outros profissionais,
como enfermeiros, fisioterapeutas, terapeutas
ocupacionais, psicélogos, assistentes sociais,
educadores fisicos e técnicos em érteses.

Vdrias etapas sdo cumpridas no processo
de reabilitag@o, incluindo a triagem consulta
inicial, avaliagéo global, grupo de orientacéo e

CLINICAS

curso de lesdo medular. Todos os profissionais
da equipe participam, t&m conhecimento sobre
os recursos terapéuticos existentes e atuam
de forma interdisciplinar para a reintegracdo
familiar, social e profissional dos pacientes.

7- CLINICA DE MALFORMAGCAO
CONGENITA

A Clinica de Malformacées Congénitas do
CEIR atende pacientes portadores das seguintes
patologias: artrogripose mdltipla  congénita,
osteogénese imperfeita, deficiéncia congénita
do fémur, amelias, hemimelias, tibial, fibular,
radial, ulnar e outras sindromes genéticas com
acometimento musculo-esquelético.

A Clinica oferece tratamento
multidisciplinar com os seguintes profissionais:
médicos, fisioterapeutas, terapeutas
ocupacionais, fonoaudiélogas, psicélogas,
pedagogas, professoras, técnicos em Orteses e
préteses, assistentes sociais entre outros.

8- CLINICA DE OUTROS

O CEIR conta com wuma equipe
multidisciplinar para o tratamento de pacientes
com sequela de Poliomielite.

A equipe é composta por médico,
fisioterapeutas, terapeuta ocupacional,
psicdlogos e conta com uma estrutura montada
para oferecer o melhor atendimento aos
pacientes.
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GRUPOS

1- GRUPOS DE ORIENTAGAO
(INFANTIL E ADULTO)

Formado por fisioterapeuta, terapeuta
ocupacional e fonoaudiélogo com a finalidade
de esclarecer aos cuidadores e pacientes com
ddvidas sobre o diagndstico e prognéstico,
orientando  manuseios  bdsicos para a
familia, prescrevendo e/ou confeccionando
adaptacdes e equipamentos necessdrios para
o bom funcionamento, e posicionamento, para
a realizacdo das atividades didrias e, quando
necessdrio, os alongamentos e exercicios.

2- GRUPO DE LINGUAGEM

Foca-se estimular e desenvolver a
linguagem oral e facilitar o processo de
interacdo e comunicacdo entre a crianca e
outros individuos.

3- GRUPO DE LINGUAGEM MOTRICIDADE
OROFACIAL

Visa favorecer a fonoarticulagéo e o
sistema motor- oral das criancas.
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4- GRUPO DE BEBES

E realizado acompanhamento de bebés
com até trés anos de idade, com objetivo
de esclarecer aos cuidadores e familiares
sobre diagnéstico e prognéstico, orientando
manuseios para a familia, prescrevendo e/ou
confeccionando adaptacdes e equipamentos
necessdrios para o bom posicionamento, e
realizacdo das atividades didrias e, quando
necessdrio, alongamento e exercicios.

5- CURSO DE AMPUTADOS

O Curso para Pacientes Amputados tem
como obijetivo informar pacientes, familiares e
cuidadores sobre aspectos fisicos, emocionais
e sociais da amputacéo, sobre o processo de
reabilitacdo desenvolvido no CEIR e sobre as
condicées de reinsercéo na sociedade.

As palestras sdo proferidas pelos seguintes
profissionais:  ortopedista,  fisioterapeuta,
cardiologista, enfermeiro, psicélogo,
nutricionista, educador fisico e assistente social.
O curso é organizado pelo Setor de Psicologia
e tem a duracdo de 02 meses e acontecem
sempre as quartas-feiras.






SETORES

1- FISIOTERAPIA

O setor de fisioterapia do CEIR tem como
objetivo o desenvolvimento e/ou recuperacdo
da funcionalidade do individuo, sempre visando
sua insercdo ou reinsercdo social, baseada em
fundamentos prdticos e cientificos. A fisioterapia
tem um importante papel na elaboracdo e na
execucdo de um programa de reabilitacdo,
com metas bem definidas, colaborando
principalmente nas seguintes dreas de atuacao:
mecanoterapia, cinesioterapia, eletroterapia,
cuidados com biomecénico,
prevencio e retracdes articulares e atrofia
musculares, estimulacdo sensorial, tratamento
pds- operatédrio, atencdo & funcdo pulmonar,
entre outras.

Outro importante aspecto relacionado
a fisioterapia no CEIR é o uso de métodos
neurofuncionais, tendo em vista as patologias
tratadas na instituicGo. A equipe de fisioterapia
do CEIR funciona como time, com
respeito entre os profissionais e ciéncia de
cada drea de atuacdo, sendo composta por
oito fisioterapeutas no setor adulto e nove
fisioterapeutas no setor infantil. Tanto no setor
adulto como no infantil, temos atendimentos
individuais, em grupo e orientacdes.

alinhamento

um

PROCEDIMENTOS DO SETOR DE
FISIOTERAPIA:

1.1-ATENDIMENTO INDIVIDUAL

Este procedimento apresenta duragéo
de 40 minutos, podendo ser até trés vezes por
semana. A participacéo da familia na terapia
é de vital importdncia, trazendo duvidas
e sugestdes relatando a repercussdo do
tratamento no dia a dia.

1.2-ATENDIMENTO CONJUNTO

Atendimento realizado por dois terapeutas
(fisioterapeuta e terapeuta ocupacional ou
fisioterapeuta e fonoaudiélogo).
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1.3-OR|ENTACAO FISIOTERAPIA  +TERAPIA
OCUPACIONAL

Comobijetivodeesclareceraoscuidadores
e familiares sobre diagnéstico e prognéstico
orientando manuseios para a familia, que
visam & manutencéo e aperfeicoamento das
funcées vigentes, bem como, a indicacées
de equipamentos, adaptacdes e mobilidrios
necessdrios para o dia a dia e orientacéo de
exercicios e alongamentos. Néo hé limite
de idade e a frequéncia é determinada pelos
terapeutas.

1.4-ORIENTACAO RESPIRATORIA

Com obijetivode esclareceraos cuidadores
e familiares sobre diagnéstico e progndstico
orientando manuseios para a familia, que tem
por objetivo a manutencéo e aperfeicoamento
das funcées respiratérias, bem como as
indicacées de equipamentos, adaptacdes e
mobilidrios necessdrios para o dia a dia e
orientacdo para que mantenham a capacidade
respiratéria e evitarem complicagdes. Ndo hé
limite de idade e a frequéncia é determinada
pelo terapeuta.

Hordrios: 3 horérios de 40min (2
pacientes- 1 hora para cada e 20 min. para
relatérios).

1.5-ORIENTACAO POS-BLOQUEIO

Realizado porum fisioterapeuta, tem como
finalidade ensinar aos cuidadores e familiares
sobre exercicios e posicionamentos que
ofimizem a aplicacdo do bloqueio neurolitico,
além de realizar indicacées de equipamentos,
adaptagdes e mobilidrios necessérios. Para
orientagdo o paciente terd que vir no mesmo
més da aplicacdo.

2- TERAPIA OCUPACIONAL

A Terapia Ocupacional tem como
objetivo principal oferecer ao individuo portador
de necessidades especiais possibilidades de
reassumir ou desempenhar tarefas que sejom
importantes para si, utilizando de atividades
selecionadas e dirigidas no intuito de desenvolver
e/ou resgatar habilidades necessdrias para a
realizagéo destas tarefas.
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Tanto no &mbito doméstico como no
espaco de relacdes sociais (trabalho, lazer), o
Terapeuta Ocupacional intervém na prevencéo,
habilitacdo e readaptacdo de individuos
que, por diferentes motivos, possuem sua
independéncia comprometida. Alimentar-se,
escovar os dentes, vestir, tomar banho, ir até
um shopping ou padaria; sdo exemplos de
situacdes onde a atuacdo deste profissional se
faz necessdria. Assisténcia para a inclusdo na
escola, adaptacdes em utensilios domésticos;
no ambiente escolar e de trabalho e no
mobilidrio; treinamento de atividades de vida
didria; 4rteses para prevencdo e correcdo de
deformidades; fortalecimento e treinamento de
habilidades funcionais; atividades diversificadas
(artesanato, pintura, culindria, jogos, passeios,
etc.) constituem recursos que o Terapeuta
Ocupacional utiliza para auxiliar o individuo na
busca pela independéncia e autonomia.

A terapia ocupacional no Centro
Integrado de Reabilitacdo CEIR atende criancas
e adultos das clinicas de paralisia cerebral,
mielomeningocele, malformagéo congénita,
lesdo medular, lesdes encefdlicas adquiridas
na inféncia e doencas neuromusculares. Séo
realizados atendimentos individuais e em
conjunto com a fisioterapia, atendimentos de
orientacdo para as atividades de vida didria,
grupos de orientacdo e confeccdo de értese.

3- HIDROTERAPIA

Especialidade da Fisioterapia, onde sdo
realizados exercicios terapéuticos, em piscina
aquecida, com orientacdo total e restrita ao
profissional de Fisioterapia onde, através do
uso de inUmeras técnicas de reabilitacéo,
associadas as propriedades fisicas da dgua,
sdo proporcionados aos _pacientes efeitos
fisiolédgicos da imersdo. E um tratamento
reabilitador/habilitador, realizado em conjunto
com a Fisioterapia em solo, com os mesmos
objetivos funcionais, com sua principal e restrita
diferenca no aproveitamento das propriedades
que o meio liquido oferece.

O setor é composto de duas piscinas,
aquecidas com temperatura média de 32
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graus Celsius, coberta e com acesso adaptado
para pacientes com limitacées de movimento.
Banheiros e vestidrios adaptados.

OBIETIVOS:

A Fisioterapia Aqudtica no CEIR visa uma
independéncia funcional maior e/ou reabilitar
o paciente, em conjunto com a Fisioterapia em
solo. )

CONTRA INDICACOES:

Infeccdes;

Ulceras de press@o;

Cardiopatias;

Hipertensdo Arterial ndo controlada.

PRECAUCOES:

Incontinéncias (fecal e urindria);
Capacidade cardio-respiratéria diminuida;
Tragueostomia;

Epilepsia.

4- PSICOLOGIA

No contexto da reabilitagéo, a Psicologia
objetiva possibilitar ao paciente a compreensao
da ndo dicotomia corpo e mente, levando-o
a entender e participar do seu processo de
reabilitacdo, respondendo positivamente ao
tratamento; e & familia a aceitacéo do estado
em que se encontra o seu familiar, facilitando
o seu papel de cuidador, tornando-a ativa no
processo.

A Psicologia no Centro Integrado de
Reabilitacdo - CEIR participa da reabilitacdo
de pessoas com limitacdes fisicas ou doencas
crénicas, tendo como objetivo trabalhar aspectos
emocionais, cognitivos e comportamentais que
o paciente e/ou a familia necessitem. Nessa
direcéo, enfoca uma avaliacdo da pessoa em
sua totalidade, para posteriormente direcionar
suas intervencoes.

Os profissionais do Setor de Psicologia
do CEIR atendem pacientes e seus familiares,
atuando em equipe multidisciplinar, o que
favorece uma visdo mais global do paciente e
contribui para o atendimento de formaintegrada.
Embora o trabalho aconteca em parceria com
outros setores, alguns procedimentos s@o
exclusivos da Psicologia.
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O Setor de Psicologia do CEIR estd
institucionalmente dividido em Psicologia Infantil
e Psicologia Adulto. O Setor de Psicologia Infantil
atende criancas e adolescentes (pacientes de 0
a 16 anos e 11 meses de idade) e seus pais/
responséveis. O de Psicologia Adulto trabalha
com pacientes adultos (com idade a partir de
17 anos) e seus familiares.

No Setor de Psicologia sdo atendidos
pacientes com diferentes diagnésticos recebidos
pelo CEIR: Paralisia Cerebral, Lesao Medular,
Mielomeningocele, Lesdo Encefdlica Adquirida,
Amputados, Doencas Neuromusculares, Mds-
formacdes Congénitas, Sequelas de Poliomielite
e oufros.

Quanto aos procedimentos do setor, sdo
realizados na Psicologia Infantil: Orientacéo
aos Pais, Avaliacdo Inicial, Acompanhamento
Individual, Grupo de Acolhimento, Grupo de
Adaptacdo, Grupo Psicologia e Pedagogia,
Grupo Infantil, Grupo de Adolescentes, Grupo
de Bebés e Preparacéo Psicolégica no Pré e
Pés-operatério.

Na Psicologia Adulto sGo desenvolvidos
os seguintes procedimentos:  Avaliacéo,
Orientagdo Familiar, ~ Acompanhamento
Individual, Avaliacdo Neuropsicoldgica, Grupo
de Pacientes, Grupo de Familia, Grupo de
Estimulacdo Cognitiva e Curso para Pacientes
Amputados e lesado medular.

5- FONOTERAPIA

Fonoaudiélogo é o profissional que atua
na drea de salde que previne, orienta, avalia,
diagnostica, habilita e reabilita individuos com
alteracdes miofuncionais, orofaciais, voz, fala,
audicéo e linguagem atendendo a diferentes
idades.

O setor de Fonoaudiologia do CEIR possui
profissionais especializados que atuam de
forma diferenciada, pois realizam um trabalho
em conjunto com uma equipe de reabilitacdo
na busca de resolver adequadamente esses
problemas nas mais variadas faixas etdrias e em
diferentes patologias.
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O setor de Fonoaudiologia atua nas
clinicas de PC (Paralisia Cerebral), LEIA
(Lesdo Encefdlica Infantil  Adquirida), LEA
(Lesdo Encefélica Adquirida), DNM (Doencas
Neuromusculares), MFC  (M&  formacéo
Congénita) e Mielomeningocele.

A populagdo atendida no tratamento
fonoaudiolégico  engloba  recém-nascidos,
criancas, adolescentes, adultos e idosos.
Necessita de fratamento fonoaudiolégico no
CEIR pacientes que apresentem alteracdes no
processo da degluticdo, distGrbios miofuncionais
orofaciais, alteracées/distirbios na comunicacao
oral e escrita, distUrbio da linguagem e da fala
decorrente de sequelas neurolégicas, criancas
com atraso no desenvolvimento global nos
primeiros anos de vida. Salienta-se também
a trabalho diferenciodo da comunicagéo
suplementar ou alternativa nos pacientes que
apresentem alteragdes de linguagem expressiva.
Todos os pacientes realizam anamnese e
avaliacdo fonoaudiolégica de acordo com a
Clinica e queixa,para posteriormente realizar
um tratamento especifico.

A intervencdo  fonoaudiolégica  é
realizada individualmente ou em grupos onde
é sempre enfatizado o trabalho interdisciplinar.
Alguns grupos especificos do setor: grupo de
linguagem infantil e grupo de linguagem/
Motricidade oral.

6- MUSICOTERAPIA

O Setor de musicoterapia, no CEIR,
desenvolve suas atividades terapéuticas visando
a promocdao das habilidades (para estimular,
desenvolver , potencializar, dessensibilizar
ou recuperar) nas esferas da comunicacéo e
interac@o, no funcionamento e desenvolvimento
cognitivo, afetivo, sensorial e motor. Através da
musica, do som, ou dos elementos musicais
como ritmo, melodia e harmonia (dentre outros)
desenvolvidos pela participacdo “ativa” (cantar,
compor, re-criar, improvisar, tocar/manipular
instrumentos, etc.) e pela participacéo “passiva”
(ouvir, perceber, associar, interpretar, etc.)
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OS OBJETIVOS / CRITERIOS DE
ENQUADRAMENTO

Estimular/desenvolver/potencializar/des-
sensibilizar e recuperar: aspectos fisicos, cogniti-
vos, comportamentais, emocionais, sociais- (ex:
hemisférios cerebrais, coordenacdo motora, t6-
nus, percepcdo visuo-motora, ajuste ritmico das
funcées musicais, meméria, atencdo, concent-
racdo, planejomento e execucdo, desconforto
ou intoleréincia a som ou muUsica, respirac@o,
lateralidade, refinamento de audicéo, nocdo de
tempo, espaco, inteligéncia inter e intrapessoal,
sentimento de prazer, facilitagdo do movimento
fonoarticulatério, possibilidade de inclusdo so-
cial pela musica, efc.)

Reduzir/ eliminar e orientar:
hiperatividade, afasia, sialorréia acentuada,
depresséo, humor instével.

Ajudar na adesdo do tratamento de
outras terapias.

Contra-Indicacéo: pacientes com
epilepsia musicogénica.
Critérios de elegibilidade: Todas as

clinicas atendidas no CEIR contemplando todas
as faixas etérias. (A partir de 0 anos).

Critérios de enquadramento: Somente
apds a avaliagdo inicial do musicoterapeuta
que decidird pelo enquadramento ou néo.

OS ATENDIMENTOS

Individual, duplo e grupo a partir de 0
anos. (atendimentos semanais: 40 pacientes-
manhda ; 35 pacientes- tarde) Duracdo: 40
minutos

AS FERRAMENTAS DE TRABALHO

Dispdem de instrumentos musicais,
objetos e brinquedos sonoros, adaptacoes
variadas ; CDs e DVDs; jogos, programas
virtuais, equipamentos (microfone, caixa de
som, estante para partitura, fone de ouvido,
gravador de voz, computador, som, dentre
outros.)

A ROTINA DIARIA DOS ATENDIMENTOS —
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ENCAMINHAMENTO

Os pacientes sdo avaliados no préprio
sefor — o encaminhamento parte do setor
médico, avaliacdo global ou reunides de
discussdes de casos. Durante a avaliagdo inicial,
caso haja indicacéo para enquadramento, a
musicoterapeuta traca os objetivos, levando em
considerag@o a possivel evolug@o, progndstico,
avaliacées da equipe no prontudrio, necessidade
e desejo do paciente. A cada trés meses (infantil)
ou a cada més (adulto) sao feitos relatérios
com a participacdo do paciente/ responsdével/
cuidador para os esclarecimentos da evolucdo
do tratamento, alta ou desligamento.

OS RESULTADOS

Os resultados beneficiam pacientes de
todas as clinicas, alguns exemplos especificos:
bebés com atraso no desenvolvimento
neuropsicomotor  (localizagdo do  atraso,
individualizado de estimulacéo
global através de sons, vibragdes, movimentos,
adaptados, com orientacdo aos
cuidadores e outros), pacientes com surdez
(estimulac@o pela vibracéo, balanco, oscilacéo,

programa

recursos

outros); cegueira e problema visual parcial
(estimulag@o envolvendo o tato e o som,
estimulacdo visuo-motora, outros); problemas
comportamentais e ou emocionais (relacionados
ao som, musica e barulho), e ou intolerancia
ao som/ barulho (estimulag@o sonora gradual
e outros); problemas respiratérios (respiracdo
diafragmdtica — no canto e outros); problemas
de linguagem/ comunicagéo (vocalizes, células
ritmicas, canto, expressGo corporal, outros);
problemas cognitivos (técnicas de composicdo,
sonoro/
reproducdo sonoro/musical , percepcdo e

re-criacdo,  audicdo musical,
outros), controle de tronco/ melhora dos
movimentos dos MMSS e Ml ( tocar/manipular,

dancar, expressar corporalmente e outros);
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espasticidade  (audicdo musical, execugdo
intrumental, som-
passivo e ativo, outros); sociais (canto, danca,
execucdo instrumental em publico no sefor ou
fora do setor); vida profissional do ramo musical
ou afim (orientacdo e prdtica); como atividade
lodica (brinquedos musicais; jogos musicais;
outros)

Os resultados apontam que o setor
de musicoterapia pode estimular e motivar o
paciente para as demais terapias; ter estima
elevada, ser ativo, desinibido; ser capaz de
relacionar-se melhor e em grupo; comunicar-se
e ou expressar-se; adquirir e recuperar funcoes.
Provoca, segundo relatos dos pacientes,
familiares e profissionais, mudancas positivas
nos sentimentos dos pacientes, aumenta o
sentido do seu préprio valor. Esta terapia
também provoca e potencializa (com orientagd@o
e atividade prdtica) a vida profissional dos
pacientes, o mais recente exemplo, Igor-
musicoterapia do turno da tarde ( que trabalha
consertando caixas de som, instalacéo de som
de carro, etc), além de estar beneficiando-se
de terapias que potencializam os movimentos
de dedos e punhos ( para melhor atuagdo no
seu trabalho- pela execucéo e manipulacdo
instrumental), recebe orientacGo de como
montar um mini estddio (amador) de gravacdo
em casa.

relaxamento através do

Sobre o grupo de musicoterapia, os
resultados também, de forma
rica e eficiente, pois o fazer musical em
conjunto permite vivenciar, trocar emocdes
e experiéncias, favorecendo de forma mais
positiva, esponténea e rdpida a interacéo e
o relacionamento interpessoal, dentre outros
beneficios. Com alguma freqiéncia, os grupos
tem se apresentado em eventos cientificos,
culturais e sociais realizados pelo CEIR ou
parceiros, representando todos os pacientes
e profissionais envolvidos no processo de
habilitacdo, adaptacado, reabilitacéo e inclus@o
social.

aparecem,
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7- ARTE-TERAPIA

A Arte-Terapia é um processo desenvolvido
através da expressdo das diversas linguagens
artfisticas e jogos; tornando-se um instrumento
facilitador do trabalho terapéutico e social.

Pessoas com dificuldades de expressédo
e de comunicacdo se beneficiom com o ato
de desenhar, pintar ou construir. Quando da
experiéncia artistica emergem linhas, formas
e cores vao surgindo pela confirmacéo visual
do registro grdfico, sentimentos e sensacdes na
crianca/adulto. Neste momento conscientizam-
se de suas percepgoes.

A Are-Terapia trabalha em  varios
campos de salde: prevencdo, tratamento,
reabilitacdo, casos crénicos. No Centro

Integrado de Reabilitacdo — CEIR esse trabalho
recebe a denominacéo de arte-reabilitacéo.
Através dela, sdo desenvolvidas atividades
em grupo e individual, tendo como finalidade
criar um espago para a expressdo criativa, a
comunicacdo, o contato com potenciais da
personalidade em seus aspectos cognitivos,
emocional e sensorial, através dos érgdos
dos sentidos (visdo, audicdo, olfato, paladar e
tato), favorecendo a integracdo de conteddos
emocionais, despotencializando, assim, a
atuacdo autdbnoma / negativa desses elementos
na personalidade, trazendo maior harmonia,
satdde fisica e mental, para a realizacéo de
metas construtivas.

No setor de Arte-Reabilitacdo o paciente
pode planejar suas agdes em pensamentos
e executd-las através da mediagdo, com o
auxilio da mao do outro para fazer a trajetéria
fisica do movimento, com a tensdo da outra
md&o sobre a sua. A acdo se desenvolve pela
inferacdo com o outro, desenhando numa
acdo compartilhada. Com o toque da méo da
terapeuta na do paciente, a express@o artistica
leva a uma mudanca no desempenho real da
atividade, mesmo que resulte em desenhos
elementares. Assim, a relacdo estimula o
paciente a estabelecer novos vinculos sociais e
facilita o desempenho cognitivo.
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Obijetivos:

* Promover a prevencdo e a saude
psiquica e fisica do paciente;

* Facilitar o contato e o desenvolvimento
de potenciais da personalidade, a inteligéncia
emocional, a criatividade, a motivacéo, a auto-
estima, a capacidade relacional, tendo como
meta a qualidade de vida.

8 - REABILITACAO DESPORTIVA

O processo de reabilitacdo é resultado
do trabalho em conjunto de uma equipe
multidisciplinar, e envolve os aspectos fisico,
psicolégico, emocional e profissional do
individuo. Diante deste enfoque, o esporte
surge com os objetivos de favorecer o convivio,
estimular a cooperacéo e proporcionar meios
para reintegracdo dos pacientes na sociedade.

Os beneficios psicossociais como o
aumento da auto-estima e melhor aceitacéo
de sua limitacdo, proporciona integracdo,
independéncia e promove a possibilidade de
formar equipes esportivas, interagir e vivenciar
o meio competitivo do esporte, demonstrando
assim, a sua superagdo.

O setor é composto de:

-Uma piscina aquecida, coberta e com
adaptacdes necessdrias para atender aos
pacientes do CEIR;

-Uma quadra poliesportiva;

-Uma érea recreativa, que é utilizada
para praticas de outras modalidades esportivas;

-Banheiros e vestidrios adaptados.

« CONTRA INDICACOES
Infeccoes;

Ulceras de pressao;

Cardiopatias;

Hipertensdo Arterial ndo controlada.

* PRECAUCOES

Incontinéncias (fecal e urindria);
Capacidade cardio-respiratéria diminuida;
Dor.

« ATIVIDADES
NATACAO

SETORES

Objetivos gerais

Servir de apoio, auto-estima e descoberta
da potencialidade;

Desenvolver a
respeitando suas limitacées;

Estimular a sociabilizacéo e reintegracédo
d sociedade.

independéncia,

Objetivos especificos

Ganhar gosto pela atfividade esportiva;

Melhorar o controle respiratério;

Estimular o dominio corporal;

Servir de ponte entre a reabilitacgo e a
manutencdo;

Orientar e estimular os pacientes com
melhor desempenho esportivo para integrar a
equipe de competicdo.

NATACAO COMPETITIVA
Enfrentar desafios;

Vencer os préprios limites;
Sentir-se um vencedor.

CAPOEIRA
Coordenacé@o motora.
Equilibrio;

Forca muscular;
Ritmo;

Sociabilizacéo.

FUTEBOL DE AMPUTADOS:
Condicionamento fisico;
Equilibrio;

Forca muscular;
Socializacéo;

Agilidade.

TENIS DE MESA
Concentracao;

Capacidade cardiorespiratéria;
Raciocinio;

Reflexo;

Agilidade;

Integracdo.

BASQUETE
Coordenacéo;
Equilibrio;
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Agilidade;

Flexibilidade;

Capacidade cardiorespiratéria;
Resisténcia fisica;
Fortalecimento muscular;
Disciplina.

DANCA

Coordenacéo;

Agilidade;

Ritmo;

Sociabilizacéo;

Amplitude de movimentos;

9 - PEDAGOGIA

No CEIR a Pedagogia direciona-se na
acdo Educativo-Terapéutica tendo como base
tedrico-prdtica as concepgdes construtivistas
(Piaget) e sécio-interacionistas (Vygotsky).

Vdérias outras contribuicdes importantes
como Dr. Vitor da Fonseca, dentre outros.

No Trabalho Clinico buscamos néo
s6 compreender o porque de o paciente ndo
aprender,mas também o que ele pode aprender
e como . Esse trabalho Psicopedagdgico atende
criangas portadoras de deficiéncia fisica, com
a sua multiplicidade de tipos e sequelas, ndo
significa ensind-las a fazer as “tarefas de
casa”, fornecer-lhes “reforco escolar”. Nosso
foco é: Como a crianca aprende? Porque esta
crianca ndo esta aprendendo? Quais as suas
reais dificuldades? Como podemos ajuddé-la
a aprender? Quais os canais melhores para
serem trabalhados e estimulados, a fim de que
a crianca possa compensar suas dificuldades
especificase¢ Como incentivar sua autonomia? E
assim desempenharmos nosso papel educativo-
terapéutico no Centro de Reabilitagéo Fisica.

O TRABALHO NO  SETOR DE
PEDAGOGIA SE FIXA EM 3 PILARES:

1. ESTIMULACAO COGNITIVA/
PEDAGOGICA

2. TRABALHAR AS DIFICULDADES DE
APRENDIZAGEM.

3. PRATICAR A INCLUSAO
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OBJETIVOS DO SETOR DE PEDAGOGIA

Levar a crianca a (re)encontrar seu lugar
de aprendiz na vida, familia e escola.

Integrar os aspectos: Afetivo; Cognitivo;
Social; Perceptivos;

ABORDAGENS TEORICAS

Construcdo e Reconstrucdo dos seus
Conceitos

Investigac@o

Elaboracao de Hipéteses

Troca de Experiéncias

FAVORECER
Desenvolvimento  global, através de
atividades l0dicas: “Devemos propiciar os

momentos do brincar tornando-o facilitador
para essas criancas, interagindo com elas como
sendo parte ou extensGo do seu préprio corpo.
E o fazer com ela e néo por ela”

(Saberes e Prdticas da Incluséo Volume,

PP20, 2004)

DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS
NO SETOR

1. AVALIACAO PEDAGOGICA

Investigar o processo de aprendizagem e
as dificuldades encontradas.

Estabelecer estratégias, procedimentos
adequados e encaminhamentos necessdrios.

Material (jogos diversos, desenhos, livros
de histérias,materiais pedagdgicos diversos,
etc)

2. ORIENTACAO ESCOLA\ PAIS
Proporcionar troca de experiéncias
Incluséo

Encaminhamentos

3. INDIVIDUAL

Trabalhar as Dificuldades de
Aprendizagem.

Estimular a leitura\ Escrita e Raciocinio
l6gico.

Abordar o Desenvolvimento Intelectual e
Linguistico das Criancas.
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4. GRUPOS | e Il ( Psicologia com
Pedagogia)
Patologias: ~ Paralisia  Cerebral e

Mielomeningocele
|dade: a partirde 1 ano e 6 meses ate 4 anos
Estimulacdo pedagdgica e socializacdo.
Aos pais oportunidade para perceberem
como estas criancas respondem aos estimulos
oferecidos.
Possibilitar a familia acompanhar o
desempenho pedagdgico da crianca.
Acompanhar o processo de adaptacéo e
evolucdo no contexto escolar (quando for o caso).
Favorecer a comunicacéo entre pais e filhos.
Estimulacdo pedagdgica e socializacdo.
Estimular a fase pré-operatéria
Propiciar aos pais oportunidades de
perceberem as capacidades\ potencialidades e
dificuldades de seus filhos.
Orientar  escolg,
professores se necessdrio.

coordenadores e

5.GRUPO GEPED-
Estimulacdo Pedagdgica)

|dade :3a até 5 anos, patologias diversas

Estimular o desenvolvimento global.

Adaptar, integrar e socializar ao meio.

Possibilitar ds maes a observacdo do
desempenho pedagdgico da crianca.

Orientar  escola, coordenadores e
professores se necessdrio.

(Grupo  de

6. GRUPO Pré Alfa (idade 4a até 6 anos,
patologias diversas)

Proporcionar aprendizagem significativa

Introduzir conceitos pedagdgicos do
concreto ao simbélico.

Interagir, dividir tarefas e socializar.

Desenvolver o pensamento simbdlico,
reconhecimento de imagens, enriquecimento
do vocabuldrio

Orientar  escolg,
professores se necessdrio.

coordenadores e

7. GRUPO ALFA
A partir de 6 anos em diante, patologias
diversas)

SETORES

Estimular a leitura, escrita e raciocinio
l6gico matemdtico.

Trabalhar as dificuldades de
aprendizagem, processo de alfabetizacéo.

Analisar a estruturacéo do pensamento
em relagéo a leitura e escrita.

Orientar adaptar a escola, coordenadores
e professores se necessdrio.

10 - ESPECIALIDADES MEDICAS E AFINS

O CEIR conta com uma equipe médica
composta  por  profissionais  qualificados
distribuidos entre 09 especialidades, tais como:

* Cardiologia

* Clinica Médica

* Dermatologia

* Neurologia

* Neuropediatria

* Oftalmologia

* Ortopedia

* Pediatria

* Urologia

11 -ENFERMAGEM

A equipe de enfermagem desenvolve
uma relacdo terapéutica e de apoio ao paciente
e sua familia, atuando ativamente no processo
de reabilitacdo/readaptagao.

Através da aplicacdo do processo de
enfermagem, os profissionais desenvolvem
um plano de cuidados destinado a facilitar e
incentivar o paciente e sua familia a assumirem
suas responsabilidades na busca de uma
melhor qualidade de vida, atuando tanto na
prevencdo de complicacées como: Ulceras de
pressdo, infeccdes urindrias e refluxo urindrio,
utilizando-se do processo do auto-cuidado;
como também no tratamento de feridas,
fazendo o acompanhamento e orientacdo dos
curativos.

uma Sala de

O CEIR dispde de

Enfermagem equipada com:

*  Medicamentos para as principais
urgéncias;
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Material de entubacéo;

Aspirador;

Monitor cardiaco e oximetro de pulso;
Cilindro de O2;

Aparelho de Eletrocardiograma;
Nebulizador.

Na sala onde funciona o setor, também
sdo realizados pequenos  procedimentos
dermatolégicos, como eletro cautério e
aplicagéo da Toxina Botulinica, onde o médico
conta com o auxilio do enfermeiro em todos os
procedimentos.

A equipe de enfermagem também é
responsdvel pela desinfeccdo e esterilizacdo
dos materiais utilizados na sala de enfermagem,
na fisioterapia e na fonoaudiologia, e dispoe
de duas salas: expurgo/lavagem e preparo/
esterilizacGo, equipada com autoclave e
seladora e solucdo de glutaraldeido.

O enfermeiro estd presente em
todas as clinicas existentes no CEIR: Lesoes
Encefdlicas Adquiridas, Lesados Medulares,
Mielomeningocele, Amputados e Paralisia
Cerebral, além de outras atividades técnico-
assistenciais como: Consulta de Enfermagem,
Avaliacées Globais, Triagem de Lesados
Medulares, Sala de Tratamento de Feridas,
Curso de Amputados, Urodinédmica e Educacao
Continuada junto aos colaboradores, exercendo
o seu papel de educador em satde.

12- ODONTOLOGIA

A odontologia, como parte integrante
da equipe do CEIR, desenvolve atividades
preventivo-educativo, bem como a realizacdo
de procedimentos curativos. Os pacientes sdo
mantidos em programas de retorno programado,
de acordo com o risco de cdrie ou doencas
periodontais, bem como para motivacdo dos
pacientes e cuidadores com a satde bucal.
O setor participa ainda da avaliacdo global
de pacientes com PC, LM, LEA, MIELO, DNM,
juntamente com as demais equipes. Ressalta-se
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ainda o envolvimento multidisciplinar buscando
tratamento conjunto para o bem estar fisico e
psicossocial dos nossos pacientes.

13- NUTRICAO

O setor atua através da avaliacéo
do estado nutricional e da adequacdo dos
hdbitos alimentares as condicées clinicas e
d composicdo corporal. A adequacdo da
alimentacdo é realizadade formaindividualizada
pela avaliacdo das necessidades nutricionais,
hdabitos alimentares e capacidade fisica para
alimentacao.

Desta forma, possibilita a implementagé@o
de um plano dietético individualizado, de modo
a oferecer ao individuo todos os nutrientes
necessdrios para seu processo de reabilitacéo.

O papel do nutricionista do CEIR é
promover prdticas alimentares e estilos de vida
sauddveis, além de prevencdo e controle dos
distUrbios nutricionais e de doencas associadas
a alimentagé@o e nutricdo.

O setor também promove o atendimento
das necessidades nutricionais dos pacientes
assistidos, com o objetivo de melhorar sua
qualidade de vida, prevenir complicacées,
evitar maior comprometimento nutricional e
estimular seu desenvolvimento.

Para isso s@o desenvolvidas acées
como:

* Avaliacdo nutricional utilizando-se o
método antropométrico: peso, altura e circun-
feréncia do braco e altura do joelho para es-
timar peso e estatura dos pacientes que néo
ficam em extens@o em pé;

* Levantamento dos hdbitos alimentares
(consumo quantitativo e qualitativo);

* Planejamento individualizado que
atenda as especificidades relativas ao caso,
considerando também indicadores bioquimicos;

* Acompanhamento nutricional visando
ajustes inerentes & terapia para atingir objetivos
estabelecidos no plano de reabilitacéo e con-
quistar qualidade de vida.
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14- SERVICO SOCIAL

O Servico Social contribui para a
reabilitacdo percebendo o usudrio como sujeito
total, bio-psico-social, que possui direitos
e deveres. A intervencGo do Profissional de
Servico Social estd amparada nos principios
de humanizacéo, educativos e de inclusdo.
Mantém uma postura mediadora entre familias
— usudrios - e instituicgo (CEIR), o que facilita
a acessibilidade do usudrio nos servicos
oferecidos no Centro Integrado de Reabilitacao.

O profissional de Servico Social realiza
um trabalho essencialmente sécio-educativo,
seu trabalho tem como principal obijetivo
responder as demandas dos usudrios dos
servicos prestados, garantindo o acesso aos
direitos assegurados na Constituicdo Federal
de 1988 e nas legislacdes complementares.
A partir do andlise da realidade social e
institucional, o Assistente Social realiza sua
intervencéo, objetivando possibilitar melhores
condicbes de vida ao usudrio e sua familia.
A adequada utilizagéo desses instrumentos
requer uma continua capacitag@o profissional,
que instrumentalize o Assistente Social com
informacdes e técnicas necessdrias a uma
atuacdo efetiva e competente nas mais diversas
dreas.

O Setor de Servico Social, do CEIR tem
como objetivo superior a promocao e inclusdo
da Pessoa com Deficiéncia — PCD, bem como
de sua familia na sociedade. Através de
orientacdes, encaminhamentos, acolhimento,
trabalho grupal e individual com familias
e pacientes, realizacdo de campanhas e
articulag@o permanente com a rede de protecdo
social & Pessoa com Deficiéncia.

No CEIR o Assistente Social colabora
com o acesso aos direitos sociais e tem uma
postura de trabalho pelo tratamento digno na
drea da reabilitacéo.

Para realizacdo do trabalho no CEIR, o
Servigo Social atua diretamente com uma equipe
multidisciplinar, Com enfoque interdisciplinar,
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o que favorece uma troca de saberes, e os
objetivos de cada setor se fundem numa prdtica
coletiva. £ a infegracdo desses conhecimentos
que resulta na ajuda eficaz ao paciente e sua
familia no processo de reabilitagéo e inclusdo
social.

Destacam-se algumas atividades
realizadas pelo Setor de Servico Social do CEIR:

e Entrevista social;

* Escuta qualificada;

* Realizacéo de palestras, cursos, cam-
panhas educativas e outros

* Elaborac@o de materiais informativos
e educativos;

* Realizagd@o de Reunides grupais - grupo
sala de espera;

* Visitas domiciliares;

* Estatistica diéria de atendimento;

* Encaminhamentos internos e externos;

* Orientacées individuais e /ou familiar;

* Elaboragdo de parecer social, justifica-
tivas de faltas e declaracées para fins de con-
cessdo de beneficios;

* Realizacdo de Articulagcdo comunitéria/
parcerias — visitas institucionais;

* Estudos de caso;

* Participacdo nas avaliacées globais, re-
unides de mini-equipe, reunides de alta e des-
ligamento (quando necessario).

15- SERVICO DE ARQUIVO MEDICO E
ESTATISTICA — SAME

O Centro Integrado de Reabilitacdo— CEIR
tem entre seus diversos servicos administrativos,
o Servico de Arquivo Médico e Estatistica
- SAME, que atua colaborando na missdo
desta InstituicGo, de bem servir na prestacéo
de assisténcia médica e de reabilitacGo com
eficiéncia e qualidade a toda sociedade
piauiense. O Servico de Arquivo Médico e
Estatistica estd hierarquicamente subordinado
a Superintendéncia Administrativa e Financeira,
conforme  estabelece a  Macroestrutura
Organizacional
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O SAME ¢ servico imprescindivel ao
CEIR, permitindo estimar o valor do trabalho
profissional e o grau de eficiéncia com que sdo
tratados os pacientes que recorrem ao mesmo.
Esse servico se entrosa com os demais servicos
técnicos e administrativos  da instituicao,
colaborando com os mesmos no aprimoramento
de assisténcia prestada ao paciente.

E  responsével pela  organizacdo,
armazenamento e guarda de prontudrios
médicos, permitindo sua rastreabilidade sempre
que necessario. E também responsavel pelo
agendamento de todos os atendimentos da
reabilitacéo fisica, bem como, pela elaboracdo
dos indicadores estatisticos no Gmbito técnico
e de producdo/produtividade,
avaliagéo do padrao de atendimento e da
eficiéncia dos servicos.

visando a

ATRIBUICOES ESPECIFICAS DO SAME

i Organizacéo dos prontudrios no
Arquivo através do sistema digito terminal com
o sistema de cores, bem como, o arquivo de
fichas de pacientes ndo-enquadrados, ébitos,
desligados e alta;

* Disponibilizacdo dos prontuérios para
os atendimentos e quando solicitados pela
equipe técnica, bem como, para pesquisas
cientificas e trabalhos de investigacao;

i Arquivamento, movimentagGo e
controle (empréstimos e devolucdes) dos
prontudrios no Sistema Reabilitar;

* Anexacdo de documentos médicos nos
prontudrios;

* Fornecimento de cépias de documentos
para os respectivos pacientes e/ou pessoa
autorizada que seja portador de ordem por
escrito;

* Recebimento didrio das fichas de
avaliacdo inicial, cadastro no sistema de
informatizacdo e encaminhamento para andlise
do Coordenador Clinico;

* Agendamento de todos atendimentos
da reabilitacao fisica;

SETORES DE APOIO

*  Manutencdo e controle didrio da
marcac@o e remarcacdo dos atendimentos de
pacientes do CEIR;

* Cadastramento das causas das doencas
dos pacientes no Sistema Reabilitar apds
Coordenador Clinico analisar os prontudrios e
repassar as devidas informacées;

*  Manutencéo do Sistema Reabilitar
com realizacdo de cadastro dos profissionais,
procedimentos, escalas de hordrios de todos
profissionais e bloqueios das agendas quando
solicitado;

* Disponibilizagéo dos dados estatisticos
com indicadores de produtividade e
desempenho para andlise e gestdo dos setores
de atendimentos;

* Elaboracdo dos relatérios estatisticos
mensais, trimestrais e anuais dos atendimentos
realizados e outros de acordo com as demandas
do Centro;

* Recepcdo de todos pacientes no
sistema de informatizacéo e frequéncia do
Sistema Unico de Satde;

*  Organizacdo dos consultérios e
auxilio aos profissionais da equipe clinica nos
atendimentos.

A partir do ano 2010 adotamos o
sistema de arquivo deslizante para guarda
dos prontudrios dos pacientes, que fem como
objetivo economizar 70% de espaco, ganhando
100% ou mais de armazenamento dentro
da mesma drea. O SAME tem atualmente
cerca de 3 mil prontudrios em arquivo (ativo
e estabilizado). Manuseia-se em média 200
prontudrios diariamente, que sGo emprestados
para consultas ambulatoriais, setores de terapias,
servico social, enfermagem entre outros.

Nesse mesmo ano iniciamos a utilizar o
Sistema Reabilitar para todos os agendamentos
de consultas, terapias, orientacées e avaliacdes
o que facilitou mais ainda o trabalho do SAME,
bem como, vem contribuindo para que as
informagdes sejom repassadas de forma integral
e em tempo real para todos os usudrios.
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16- TECNOLOGIA DA INFORMAGCAO
OBJETIVOS

Tem-se por principal objetivo manter
a infra-estrutura em pleno funcionamento,
permitindo que o corpo de colaboradores
desempenhe suas atividades.

ATIVIDADES

1. Servico de Suporte

F o ponto central para os usudrios
reportarem dificuldades, queixas e questdes.
Pode servir de inferface para outras atividades
tais como, solicitacdo de mudanca, contratos
de manutencao, licencas de software, acordos
de niveis de servico e gerenciamento.

2. Gerenciamento de Incidentes

Tém com objetivo restaurar a operagéo
normal do servico o mais rdpido possivel, e
garantir, dessa forma, os melhores niveis de
qualidade e disponibilidade do servico.

3. Gerenciamento de Problemas

|dentifica e remove erros do ambiente de
Tl, através da andlise dos incidentes registrados
no gerenciamento de incidentes, a fim de
garantir uma estabilidade méxima dos servicos
de TI.

4. Gerenciamento de Configuracdo

Manter o gerenciamento do ambiente de
Tl através do registro de todos os seus itens em
um banco de dados efetuando um controle dos
componentes da infra-estrutura de Tl utilizados
na realizacdo dos servicos de TI.

5. Gerenciamento de Mudanca

Trata da realizagcéo de mudancas na infra-
estrutura de Tl de forma segura e organizada
através da implementacéo de procedimentos
que passam pela avaliacdo do impacto da
mudanca, autorizacdo e planejomento de sua
implementacdo.

6. Gerenciamento de Versoes

Assegura que apenas versdes testadas
e corretas do software autorizado sejam
disponibilizadas para a operacéo controlando,
armazenando, distribuindo e implementando
software efetivamente e eficiente.
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7. Seguranca

Manter o nivel de seguranca para evitar
perda de dados com backup e atualizando
antivirus diariamente. Monitoramento da rede
e dos usudrios.

SISTEMAS

REABILITAR -~ Em desenvolvimento
desde final de 2007 por uma empresa,
contempla a solucdo de gerir os servicos de
Terapias  (Arte-Reabilitacdo,  Fisioterapias,
Fonoaudiéloga, Hidroterapia, Musicoterapia,
Pedagogia, Psicologia, Reabilitacdo Desportiva,
e Terapia Ocupacional), Clinicas (Amputados,
Doencas Neuromusculares, Lesdo Modular,
Lesdes Encefdlicas Adquiridas, Malformagdes

Congénitas,  Mielomeningocele,  Paralisia
Cerebral e Poliomielite) e Atendimentos
(Enfermagem, Especialidades Médicas,

Nutricdo, Odontologia, Oficina Ortopédica e
Servico Social.

IMPLEMENTACAO EM DESENVOLVIMENTO:

* Implementacdo da freqiéncia dos
Pacientes para Terapias;

* Implementacdo das Faltas no Sistema;

* Implementacdo das Terapias Individuas.

GESTAO (pessoal, financeiro, contébil,
patriménio, ponto, almoxarifado, sistema do
relégio de ponto, frente de caixa e protocolo)

Médulos:

Pessoal - ferramenta integrada de gestéo
de recursos humanos e folha de pagamento,
dos colaboradores desde seu ingresso na
instituicGo até a sua inativacdo;

Financeiro - realiza o gerenciamento
completo do setor financeiro da instituicdo.
Controla movimentagdes como contas a pagar,
contas a receber;

Contdbil - registra sistematicamente todos
os fatos passiveis de mensuracdo monetdria e
que contribuem para a alteragéo do estado
patrimonial da instituicdo;

Patriménio — ferramenta que controla os
bens da instituicéo;

Ponto — Gerenciamento do acesso e
hordrio dos colaboradores;
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Almoxarifado - controle e gerenciamento
do seu estoque de materiais de consumo.

Frente de Caixa — controle de vendas das
préteses, orteses, calcados e aparelhos.

Relégio de ponto —realiza o gerenciamento
dos colaboradores e digitais. Coletas de batidas
de pontos.

Protocolo — Controla as entradas e
saidas de documentos da instituicdo. Além das
movimentacdes dentro da instituicdo.

Os médulos sdo integrados conforme
a necessidade da atividade. (ex. folha de
pagamento com o financeiro, financeiro com o
contdbil, efc.)

m Equipamentos

SETORES DE APOIO

17- DEPARTAMENTO DE PESSOAL

O Departamento de Pessoal
é constituido por trés atividades essenciais. A
primeira é a de admisséo de pessoal que tem
por responsabilidade o processo de integracdo
do trabalhador na empresa,
administrativos e juridicos e por fim efetuar
o registro de acordo com as conformidades
da legislacdo trabalhista. A segunda ¢é a de
manutencdo de pessoal que cuida do controle
de freqiéncia do ponto, pagamento de salério
e beneficios, férias, anotacées de geral, contra
cheque, vale transporte, alteracées de saldrios,
pagamentos de taxas, impostos e contribuicoes,
elaboracéo da folha de pagamento, controle de
beneficios, atualizagdo de cadastro de pessoal.
E por fim, a atfividade de desligamento pessoal
que tem por atribuicdo cuidar de todo processo
de desligamento e quitacGo do confrato de
trabalho, junto ao Ministério de Trabalho. Em
2010, o quadro funcional ampliou-se para
126 colaboradores nos mais diversos servicos e
setores da Instituicdo.

nos critérios
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A Oficina Ortopédica dispensa érteses
e prétese para pessoas com deficiéncia fisica
e motora, bem como vitimas de acidentes de
transito, AVC (Acidente Vascular Cerebral),
vitimas de paralisia cerebral e pessoas que
sofrem amputacdes ocasionadas por acidentes
ou diabetes, por exemplo. Tem capacidade
de atender tanto aos pacientes que realizam
tratamento no CEIR, como também & demanda
externa de acordo com a prescricGio médica.

E a primeira oficina ortopédica do Brasil,
dentro da Agenda Social do Governo Federal, é
composta por equipamentos de alta tecnologia
e de Ultima geracdo, o que permite a producdo
de érteses e proteses mais leves e confortaveis,
proporcionando mais qualidade de vida, maior
independéncia e elevago da auto-estima
do paciente. Seus produtos sdo divididos em
dois grupos: protese (aparelho que substitui
um segmento do corpo) e orteses (aparelhos
que auxiliam um érgdo ou fungdo deficiente).
Sdo produzidas érteses  suropoddlicas em
polipropileno fixas e articuladas, 6rteses longas,
molas de codiville (6rtese tipo calha), aparelhos
ortopédicos tipo Atlanta, colares cervicais
e coletes para tratamento de deformidades
vertebrais (OTLS, coletes do tipo Milwaukee,
dentre outros).

Oficina Ortopedica

Sdo  confeccionados  de  forma
individualizada e tem como objetivo proporcionar
adequado alinhamento biomecénico com maior
independéncia e conforto para o paciente.

As préteses para membros superiores ou
inferiores sdo confeccionadas com diversos tipos
de materiais, tais como: resina, fibra de carbono e
titanio.

Sdo  confeccionadas  adaptacdes  de
membros superiores para o auxilio em atividades
de vida didria, como por exemplo, alimentacéo,
escrita e higiene.

As adaptaces visamfacilitaraindependéncia
do paciente nessas atividades e sGo acompanhadas
por uma Equipe Técnica qualificada na Oficina
Ortopédica da AACD Sgo Paulo-SP em uma
parceria entre esta Instituicdo, Associacdo Reabilitar
e Governo do Estado do Piaui.

O CEIR, além de fazer a preparacdo do
paciente para receber e utilizar a értese ou a prétese,
o acompanha permanentemente e promove novas
adaptacdes com o avanco do tratamento.

Foi inaugurada em fevereiro de 2009 e
desde entdo oferece produtos ortopédicos (meios
auxiliares de locomocdo, érteses e proteses)
para todo o Estado do Piaui. Abaixo um quadro
demonstrativo com os numeros de produtos
dispensados.

Dispensac¢ao de produtos ortopédicos
(janeiro-dezembro/2010)

6,74%

42,00%

B Meio auxiliares de locomoc¢ao
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Abordagem Preventiva do CEIR na Sociedade

PROJETO PENSE BEM AVC

O Projeto Pense Bem AVC - Acidente
Vascular  Cerebral - é um Projeto de
PrevencGo ao Derrame Cerebral idealizado
por neurocirurgides brasileiros, através da
Sociedade Brasileira de Neurocirurgia (SBN) (no
Piauf é coordenado pela Associacdo Reabilitar)
para coordenar acdes de promogdo de saude,
prevencdo secunddria de lesdes vasculares
cerebrais e sua reabilitacdo. O programa visa
levar uma mensagem educativa & populacéo
em geral, direcionada, no entanto, a todos os
individuos que estdo sob maiorrisco (hipertensos,
diabéticos, obesos, dislipidémicos).

* Escola Fazenddéria -  Centro
Administrativo - dia 29/01/2010 — Palestra do
Projeto Pense Bem AVC para funciondrios da
Secretaria de Sadde do Piaui (50 pessoas);

* Complexo Cultural do Grande Dirceu,
Bairro Renascenca ll—dia 26/02/2010—Palestra
do Projeto Pense Bem AVC para hipertensos e
diabéticos da equipe 230 de Estratégia Satde
da Familia (120 pessoas);

* Pdtio da Secretaria de Assisténcia Social
e Cidadania (Bairro Dirceu) - dia 19/03/2010
— Palestra do Projeto Pense Bem AVC para
hipertensos e diabéticos da equipes 76, 77
e 78 de Estratégia Sadde da Familia, houve
afericGo de pressao arterial, glicemia capilar e
distribuicao de lanches (100 pessoas);

* Capacitacdo de alunos para palestras
do Pense Bem AVC em escolas - Palestra do Pense
Bem AVC para alunos do curso de Enfermagem
da Faculdade Integral Diferencial (FACID) em
sala de grupo do CEIR — dia 08/04/2010 (30
alunos);

* Poti Velho — Rodas de Conversa sobre
AVC (Dia Nacional de Combate a Hipertensdo
Arterial) — dia 26/04/2010 (40 pessoas);

* Lancamento do Projeto Pense Bem AVC
nas escolas em parceria com as professoras
Isabel Cavalcanti e Mércia Milanés - Escola
Municipal Vereador José Ommati — dia
29/04/2010 (palestras simultdneas nas salas
de aula para 232 alunos da 5% & 7° séries);

* Escola estadual no Dirceu — dia
06/05/2010 — Palestra do Pense Bem AVC;

* Comemoracdo do Dia do Enfermeiro
no Hospital de Urgéncia de Teresina (HUT) — dia
12/08/2010 - Distribuicao de folders do projeto,
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fornecimento de explicacdes, exposico de
banners e material da oficina ortopédica do CEIR;

* Capacitacdo de alunos para palestras
do Pense Bem AVC em escolas - Palestra do Pense
Bem AVC para alunos do curso de Enfermagem
da Faculdade Integral Diferencial (FACID) em
sala de grupo do CEIR - dia 20/05/2010 (20
alunos);

* Acdo Global — dia 22/05/2010 —
Distribuicdo de mais de 1.000 folders do Projeto
Pense Bem AVC na barraca da Universidade
Estadual do Piaui;

* Colégio Diddcio Silva — Dirceu Il - dia
26/05/2010 — Palestra Pense Bem AVC;

* Programa de rédio —Radio Mocambinho
- esclarecimentos sobre o AVC e o Projeto Pense
Bem AVC — dia 18/06/2010;

* Lancamento do “Projeto de apoio ao
abandono do sal, agtcar e gordura” na Casa da
Comunidade no Poti Velho — dia 18/06/2010
(50 pessoas);

* Reunido do “Projeto de apoio ao
abandono do sal, acGcar e gordura” — dia
06/08/2010 (30 pessoas);

* Reunido do “Projeto de apoio ao
abandono do sal, aglcar e gordura” — dia
27/08/2010 (30 pessoas);

* Capacitacdo de alunos para palestras
do Pense Bem AVC em escolas - Palestra do Pense
Bem AVC para alunos do curso de Enfermagem
da Faculdade Integral Diferencial (FACID) em
sala de grupo do CEIR — dia 09/09/2010 (15
alunos);

* Reunido na Casa dos Conselhos — Dia
Nacional da luta pelos direitos das pessoas
com deficiéncia — dia 21/09/2010 — assistida
palestra da Secretaria de Planejamento sobre
o SICONV;

* Bairro Nova Teresina (Clube do Amauri)
Semana do idoso “Terceira idade: Experiéncia
de vida” (22 a 24/09) - dia 23/09/2010
— Palestra do Projeto Pense Bem AVC para
hipertensos e diabéticos da equipe 100 de
Estratégia Saldde da Familia (50 pessoas);

* Reuni@o do “Projeto de apoio ao
abandono do sal, aclcar e gordura” — dia
24/09/2010 (30 pessoas);

* Colégio Jesus de Nazaré — Palestra
do Projeto Pense Bem AVC nas escolas — dia



30/09/2010 (80 alunos do 1°, 2° e 3° anos do
Ensino Médio);

* Teresina Shopping — Evento
Comemorativo ao Dia do Idoso — Palestra do
Projeto Pense Bem AVC - dia 01/10/2010 (120
pessoas);

* Semana Nacional de Combate ao AVC
24 a 29/10/2010:

* Auditério do CEIR — Mini-curso sobre
AVC para Agentes Comunitarios de Salde —
dia 25/10/2010 (200 agentes comunitdrios de
satde);

*R4dio  Verdes Campos Sat -
Esclarecimentos sobre AVC — dia 26/10/2010;

* Palestras Projeto Pense Bem AVC para
alunos dos cursos de saude - dia 27/10/2010 -
FACID — (300 alunos), NOVAFAPI (300 alunos)
e UFPI (20 alunos);

* Palestras do Projeto Pense Bem AVC
para comunidades — dia 29/10/2010 — Centro
de Convivéncia Lineu Aratjo (250 pessoas),
Hospital da Pedra Mole (40 pessoas) e Poti
Velho (60 pessoas);

Abordagem Preventiva do CEIR na Sociedade
PROJETO PENSE BEM AVC

* Palestra “Cuidados Clinicos ao paciente
com AVC” para profissionais de sadde do

Hospital Sdo Marcos — dia 29/10/2010 (45

pessoas);
* Pdtio da Secretaria de Educacéo
- Campanha “Educar para prevenir” — dia

18/11/2010;

* Capacitacéo de alunos para palestras
do Pense Bem AVC em escolas - Palestra
do Pense Bem AVC para alunos do curso de

Enfermagem da Faculdade Alianca — dia
22/11/2010 (40 alunos);
e Timon (Mateuzinho) — Palestra do

projeto Pense Bem AVC para hipertensos e
diabéticos atendidos pela Estratégia Saide da
Familia — dia 26/11/2010 (80 pessoas);

* |l Semana Cientifica do Hospital
Cettlio Vargas - Palestra Projeto Pense Bem
AVC para funcionérios e servidores do hospital
(60 pessoas);

* Treinamento Interno do Centro
Integrado de Reabilitacdo — Auditério do CEIR -
dia 11/12/2010.
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PROJETO PENSE BEM TRAUMA

O Projeto Pense Bem Trauma é uma
iniciativa da Associacéo Reabilitar e tem como
finalidade levar informacées a sociedade sobre
o que é um frauma encefélico e de coluna,
orientando acées que devem ser adotadas para
tentar evitar ser uma vitima. O Projeto Pense
Bem Neurotrauma estd centrado na informacéo
e prevencdo primdria, tendo como publico alvo
os grupos de risco (criancas, adolescentes e
adultos jovens). Todo ano milhares de pessoas
sofrem lesdes permanentes de cérebro, medula
espinhal e nervos periféricos no Brasil. As causas
mais frequentes sdo: colisdes com veiculos,
quedas, esportes e recreacdo e violéncia.
Com medidas preventivas é possivel reduzir
os indices de lesées de coluna e cranianas e,
consequentemente, reduzir custos.

Lancamento — no dia 05 de maio de
2010, a Associac@o Reabilitar lancou o Projeto
Pense Bem Trauma, no | Simpésio Piauiense
de Trauma Cranioencefdlico, Raquimedular e
de Nervos Periféricos, em comemoracdo aos
dois anos do Centro Integrado de Reabilitacdo.
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O evento contou com 260 participantes
entre profissionais e estudantes da drea da
satde das principais instituicdes de ensino de
Teresina. Entre os palestrantes e componentes
das mesas de discussdo, nomes de grande
importancia do cenério nacional (Dr. Sebastido
Gusmao, neurocirurgido, professor fitular do
Departamento de Cirurgia da Faculdade de
Medicina da Universidade Federal de Minas
Gerais, e Dr. Clemente Augusto, neurocirurgido).

* Mobilizagdo Nacional de Prevencédo
ao Neurotrauma - Sociedade Brasileira
de Neurocirurgia (SBN) — dias 21/06 a
01/07/2010:

*Centro de Ensino Médio de Tempo
Integral Jodo Henrique de Almeida Sousa
(Bairro Morada Nova [) — dia 30/06/2010 -
Palestra do Pense Bem Trauma (300 alunos das
séries 1°, 2° e 3° anos do Ensino Médio);

* Escola Municipal Vereador José Ommati
(Bairro Picarreira) — dia 01/07/2010 — Palestra
do Projeto Pense Bem Trauma (70 alunos da 7°¢
série do Ensino Fundamental).






Voluntariado

O Setor do Voluntariado do CEIR, durante o ano de 2010, realizou inGmeras
atividades, todas elas com a participacdo macica do grupo de voluntérios. Contamos
com a colaboracdo de 40 voluntdrios atuantes, que trabalham 4 horas semanais,
perfazendo um total de 3.870 horas trabalhadas distribuidas nos mais variados
setores da Instituicdo.

ATUAGCAO DOS VOLUNTARIOS NOS DIVERSOS SETORES

MUSICOTERAPIA

HIDROTERAPIA
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Voluntariado

1° ARRAIA DAS TERAPIAS
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Voluntariado

ENTRE AS REALIZACOES DESENVOLVIDAS EM 2010 DESTACARAM-SE:

* 08/Marco — Dia Internacional da Mulher

* 03/Maio — | Reunidgo de Integracdo (com os
voluntdrios)

* 09/Maio — Dia das Maes

* 22/Junho — Participacéo na Organizacéo do
1° Arraid das Terapias (Fisioterapia Infantil)

* 24/Junho - 1° Arraial do CERR (P/
Colaboradores)

* 06/Outubro — Comemoracéao Dia da Crianca
* 16/Outubro - Il Reunido de Integracdo e
Aprofundamento p/ Voluntdrios ) Palestrantes:
Dras. Mavi Arruda e Fernanda Monteiro

* 12/Nov. a 08/Dezembro — Gincana Soliddaria
* 04/Dezembro — Homenagem ao Dia
Internacional  do  Voluntario  (05/12);
Confraternizacdo Natalina; Homenagem ao
Dia Internacional da Pessoa com Deficiéncia
(03/12)

* 10/Dezembro — Festa Natalina dos Pacientes
CEIR

* Aplicagdo da Pesquisa de Qualidade no
Atendimento (para Pacientes e Acompanhantes)
* Aplicagdo da Pesquisa de Satisfacéo
(Colaboradores)

FESTA NATALINA DOS PACIENTES CEIR
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Assessoria de Comunicacgao

Comunicagéo / Visibilidade
CEIR na Midia

Em 2010, além do trabalho convencional
de assessoria de imprensa, foraminiciadas acdes
do Ceir nas midias sociais, sempre buscando o
conceito de proximidade e afetividade, com a
criacéo e implantacéo dos canais “amigos do
Ceir” no:

- Blog spot;

- Twitter;

- Facebook;

- Orkut;

- Picasa;

- Youtube;

A proposta é criar canais alternativos de
divulgacdo e difusdo das informagdes, além de
propiciar a interatividade entre os mais diversos
publicos.

Na midia convencional, com auxilio de
sua assessoria de imprensa, o Ceir também,
através de matérias, entrevistas, notas e
artigos, veiculados em portais de internet, TVs,
jornais, rédios e revistas. E importante ressaltar,
contudo, que houve uma significativa redugéo
de producdo de releses para a midia e para
a alimentacdo do préprio site do Ceir, no
periodo de julho a outubro de 2010, por conta
das eleicdes estaduais. A orientacdo partiv da
Coordenadoria de Comunicacdo do Estado e
teve o objetivo de evitar qualquer suposicédo de
uso eleitoral da instituicdo, o que, efetivamente,
ndo é o seu propdsito.

Materiais produzidos:
* Releses e sugestdes de pauta/nota: 215
* Campanhas publicitarias (criacéo/
supervisGo/acompanhamento): 8
* Atualizagé@o do documentdrio
(supervisdo/
acompanhamento): 1
* Insercdes na imprensa: (jornal,revista,
portais de internet e televiséo): 977

Jornal
O Dia, Meio Norte, Didrio do Povo,

Televis@o

TV Clube, TV Meio Norte, TV Antares,
TV Cidade Verde, TV Antena 10, TV O Dia, TV
Assembléia, TV Canal 13.

Revista
Terra Querida,

atividades 2008-2009

Ceir -

Relatério de

WEB Midia

Meionorte.com, Portal O Dia, Verdes
Campos Sat, Cidade Verde.com, 180graus,
Portalaz, Acessepiaui, 45graus, Tribunal do
Piaui, Tribuna do Sol, Ai5 Piaui, Portal da
APPM, Portal GP1, Portal do Governo do
Piaui, Seid, Ceir, Saude, Sasc, Portal, Veneno,
Portal da Clube, Portal Antena 10, Cabeca de
Cuia, Clica Piauf, Voluntdrios Em Acéo, Portal
Entretextos, Portal Vooz, Em Dia News, Piaui
Hoje, Musicoterapia no Piaui, Jus Brasil, Rede
Brasil AVC, You Tube, InvestNE, CDS Cadeira
de Roda, WHSTEC, Clica Picos, Geterra,
Agricolandia News, News Flip, Medimagem,
Agéncia Senado, Jose de Freitas Virtual, Portal
da Alepi, Portal Integrac@o, Portal RG, O Melhor
do Piauf, Portal Mandacaru, OAB/PI, Luzilandia
e o Norte, Uespi.Br, Vida Mais Livre, Portal Serra
da Capivara, Sul do Piaui, Deficiente. com,
Consad.BR, Acesso343 e blogs.

Radio

Teresina FM, Radio Mandacaru, Radio
Pioneira, Rédio Clube, Réddio CCOM, Teresina
FM, Verdes Campos Sat, Radio Difusora, Rédio
Santa Clara FM, Picos Radio Nordeste AM,
Radio Antares FM, Antares 800, Radio Cidade
Luz FM, Radio Cidade Modelo, Rédio Difusora
Floriano, Estacdo Teresina, Rddio Nordeste AM
Picos, Liberdade Parnaiba, Radio Alvorada FM
Floriano, Tropical FM 88, Radio Guaribas FM,
Junco FM Picos,Familia FM Piripiri, Atlantica
Parnafba, CBN Teresina, Radio 100 Campo
Maior, FM Piripiri, Radio Gurguéia Corrente,
Sambaiba Floriano, Voz de Floriano, Capital
FM e Cultura de Teresina.

Campanhas Publicitarias
Banners, cartazes, folders, camisetas.

Revisdo e atualizagdo do website
www.ceir.org.br
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A Assessoria Juridica foi criada em junho
de 2008, tendo em vista a necessidade de um
setor que cuidasse da parte legal do Centro
Integrado de Reabilitagdo — CEIR, bem como
das demandas pertinentes ao setor ocorridas no
desenrolar das atividades desenvolvidas pela
Entidade Gestora.

O obijetivo da Assessoria Juridica é prestar
as orienfacdes quanto ao cumprimento do
Contrato de Gestdo, onde para tanto procede a
andlise da documentacéo legal, a observéncia
da legalidade, moralidade e publicidade dos
atos praticados pela Entidade Gestora, de
forma a preservar a sua filosofia primeira que é
a eficiéncia na prdtica das agdes desenvolvidas
em prol da clientela atendida.

Com este propésito, a Assessoria Juridica
realiza uma gama de atividades, dentre estas:

- Elaboracao de Convénios, Contratos e
Termos Congéneres;

Assessoria Juridica

- Elaboracéo de Justificativas;

- Elaborac@o de Pareceres;

- Elaboracéo de Editais de Processo
Seletivo;

- Readlizacdo de
Escritas e Verbais;

- Andlise de Contratos, Convénios e
outros Termos Juridicos;

- Andlise de Processos Administrativos
Internos;

- Resciséo Contratual;

- Elaboracé@o de Documentos Diversos;

-Organizacdo, Numeracdoe Cadastramento
de Processos Administrativos Internos;

- Organizacdo de Documentos;

- Acompanhamento  de
Externos;

- Participagdo em Reunides Internas e
Externas;

- Elaboracéo e Organizacdo do Relatério
Anual de Atividades;

- Outras atividades pertinentes ao Setor,
conforme demanda.

Consultas  Juridicas

Processos
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Atendimentos realizados no CEIR

CENTRO INTEGRADO DE REABILITAGAO - CEIR
SERVIGCO DE ARQUIVO MEDICO E ESTATISTICA — SAME
ESTATISTICA CONSOLIDADA

ATENDIMENTOS REALIZADOS

ANO 2008 ANO 2009 ANO 2010
(abril a dezembro) (janeiro a dezembro) (janeiro a dezembro)
14.302 48.629 81.127

TOTAL GERAL= 144.058

ATENDIMENTOS REALIZADOS

81.127

48.629

14.302

‘ (abril a dezembro) ‘ (janeiro a dezembro) ‘ (janeiro a dezembro)

‘ ANO 2008 ‘ ANO 2009 ‘ ANO 2010

ATENDIMENTOS REALIZADOS NO PERIODO DE JANEIRO A DEZEMBRO DE 2010

ATENDIMENTOS REALIZADOS NO ANO 2010

(JANEIRO A DEZEMBRO)

MESES ATENDIMENTOS

REALIZADOS
JANEIRO 2.842 SEiND: T0N

FEVEREIRO 3.470
MARCO 7.113
ABRIL 8.725
MAIO 7.764
JUNHO 9.186
JULHO 6.789
AGOSTO 7.730
SETEMBRO 8.223
OUTUBRO 6.711
NOVEMBRO 7.872
DEZEMBRO 4.702

TOTAL 81.127
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Atendimentos realizados no CEIR

RELATORIO DE ATENDIMENTOS REALIZADOS ANO 2010

(CONSULTAS, TERAPIAS, OFICINA ORTOPEDICA E NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS)

2 OFICINA PACIENTES
MES CONSULTAS TERAPIAS ORTOPEDICA TOTAL ATENDIDOS
JANEIRO 412 2.079 351 2.842 437
FEVEREIRO 506 2.643 321 3.470 634
MARCO 1.182 5.367 564 7.113 784
ABRIL 1.077 6.843 805 8.725 671
MAIO 1.074 5.889 801 7.764 724
JUNHO 995 7.546 645 9.186 724
JULHO 826 5.299 664 6.789 645
AGOSTO 928 6.161 641 7.730 744
SETEMBRO 1.021 6.412 790 8.223 1.028
OUTUBRO 1.834 4.338 539 6.711 986
NOVEMBRO 2.104 5.061 707 7.872 699
DEZEMBRO 1.048 3.240 414 4.702 601
SUB-TOTAL 13.007 60.878 7.242 81.127 MEDIA 723
MESES ANO 2009 | ANO 2010 Oficina Ortopédica - atendimentos realizados
JANEIRO - 351 e
FEVEREIRO - 321 -
MARCO - 564 i
ABRIL 138 805 o
MAIO 204 801 s
JUNHO 277 645
JULHO 399 664 400 e
ARG J0LE
AGOSTO 529 641 - "
SETEMBRO 389 790
OUTUBRO 339 539 N
NOVEMBRO 433 707 .
DEZEMBRO 437 414 ) 3 y " 4 ; P P y F 2
F Y _.l - o 4 oF 4 F ¥ F 4 »
TOTAL 3.145 7.242 S +
*Os atendimentos comegaram a ser registrados a partir de

abril/2009.
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Atendimentos realizados no CEIR

SERVIGOS E QUANTIDADE DE ATENDIMENTOS REALIZADOS/MES - ANO 2010

SERVICOS JAN  FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO | SET OUT NOV DEZ TOTAL

CONSULTA MEDICA 10 5 13 26 28 18 19 9 17 10 12 6 173
PRESCRIGAO DE MEIOS AUXILIARES* * * 45 26 52 46 44 27 42 28 43 25 378
ENTREGA DE MEIOS AUXILIARES 56 47 85 226 101 117 106 56 194 46 61 32 1127
ENTREGA COLETES 13 9 34 27 42 24 28 20 18 14 34 18 281
ENTREGA GOTEIRAS 37 12 37 43 45 24 23 33 36 36 40 31 397
ENTREGA PROTESES 2 6 20 19 19 13 14 21 20 11 16 16 177
ENTREGAS ORTESES 7 12 28 20 17 15 37 17 15 12 27 18 225
PREENCHIMENTO BPAi/LAUDOS 63 94 46 81 142 132 68 111 | 122 | 126 119 58 1162
MOLDES 88 68 115 110 122 82 117 = 108 84 76 113 64 1147
PROVAS 75 68 112 | 130 137 95 126 135 | 127 105 142 85 1337
AJUSTES** *x S 16 66 67 53 55 63 76 45 58 42 541
VENDAS OP** ** ** 13 31 29 25 26 41 38 30 38 18 289
PROTESE OCULAR 0 0 0 0 0 1 1 0 1 0 4 1 8

TOTAL 351 321 564 805 801 645 664 641 790 539 707 414 7242
*A prescrigdo de meios auxiliares era contabilizada juntamente com o nimero de terapias até margo.

** Os atendimentos de ajustes e vendas OP ndo eram contabilizados através do sistema de informatizagdo até margo.

COMPARATIVO DOS ATENDIMENTOS REALIZADOS

ANO 2009 / ANO 2010

JAN.  JAN. FEV. FEV.  MAR. MAR. ABR. ABR. MAI MAI  JUN. JUN. JUL. JUL
MES 09 10 09 10 09 10 09 10 09 10 09 10 09 10
DIAS UTEIS 21 20 17 17 22 23 19 19 20 21 21 21 23 22
ATENDIMENTOS = 2.445 2.842 2.683 3.470 3.746 7.113 4.254 8.725 4.024 7.764 5.347 | 9.186 4.342 6.789
MEDIA ATEND./DIA 116 142 158 204 170 309 224 459 201 370 255 437 189 309
CRESCIMENTO
ATENDIMENTOS
RESULTADO % 16,24% 29,33% 89,88% 105,10% 92,94% 71,80% 56,36%

397 787 3.367 4.471 3.740 3.839 2.447

AGO. AGO. SET. SET. OUT. OUT. NOV. NOV. DEZ DEZ.
MES 09 10 09 10 09 10 09 10 09 10
DIAS UTEIS 21 19 21 21 20 19 20 20 20 13
ATENDIMENTOS  4.941 @ 7.730 5.102 8.223 4.386 6.711 4.311 7.872 3.048 4.702
MEDIA ATEND./DIA 235 407 243 392 219 353 215 394 152 362
CRESCIMENTO
ATENDIMENTOS
RESULTADO % 56,45% 61,17% 53,01% 82,60% 54,26%

2.789 3.121 2.325 3.561 1.654
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Atendimentos realizados no CEIR

METAS PARA O ANO 2010

PROCEDIMENTO METAS ATENDIMENTOS/ MES META ATENDIMENTOS PACTUADA/ANO

TRIAGEM 25 300

INICIAL 55 660
GLOBAL 150 1.800
CONSULTAS ESPECIALIZADAS 750 9.000
FISIOTERAPIA ADULTO 650 7.800
FISIOTERAPIA INFANTIL 700 8.400
TERAPIA OCUPACIONAL 350 4.200
FONOTERAPIA 460 5.520
PSICOLOGIA ADULTO 380 4.560
PSICOLOGIA INFANTIL 320 3.840
PEDAGOGIA 160 1.920
HIDROTERAPIA 540 6.480
REABILITAGAO DESPORTIVA 380 4.560
ARTE REABILITAGAO 180 2.160
MUSICOTERAPIA 150 1.800
OFICINA ORTOPEDICA 480 5.760
TOTAL GERAL 5.730 68.760

OBSERVAGAO: O NUMERO DOS ATENDIMENTOS PODE VARIAR DE ACORDO COM OS FERIADOS E FERIAS DE PACIENTES E COLABORADORES, PRINCIPALMENTE NOS MESES DE JULHO E DEZEMBRO COMO JA FOI VERIFICADO EM ANOS ANTERIORES.

ANALISE COMPARATIVA

ATENDIMENTOS REALIZADOS / META PACTUADA

META PACTUADA/ANO 2010 68.760 ATENDIMENTOS
METAS ATENDIMENTOS/MES 5.730 ATENDIMENTOS
MESES ATENDIMENTOS REALIZADOS PERCENTUAL
JANEIRO 2.842 49,60%
FEVEREIRO 3.470 60,56%
MARCO 7.113 124,14%
ABRIL 8.725 152,27%
MAIO 7.764 135,50%
JUNHO 9.186 160,31%
JULHO 6.789 118,48%
AGOSTO 7.730 134,90%
SETEMBRO 8.223 143,51%
OUTUBRO 6.711 117,12%
NOVEMBRO 7.872 137,38%
DEZEMBRO 4.702 82,06%
TOTAL 81.127 118%

Planejamos para o ano 2010 a realizagdo de 68.760 atendimentos nos mais diversos setores e servigos do CEIR, um crescimento
percentual de 40% com relagdo ao ano 2009. Durante todo esse periodo realizamos 81.127 atendimentos, atingimos 118% da meta

tragada, e crescemos 67% a mais que o ano passado.
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Einancas

BALANCO PATRIMONIAIS EM EM 31/12/2009 e 31/12/2010

ATIVO 2009 2010 PASSIVO 2009 2010
CIRCULANTE CIRCULANTE
Fornecedores 322.859,24 3.186.275,93
Caixa e bancos 7.667,80 122.536,24 Obrigagdes sociais, trabalhistas e fiscais 81.262,35 253.460,45
Aplicagdes financeiras 1.450.141,94 2.404.687,22 Plano de Saude 11.243,18 15.209,98
Creditos 238,00 1.290.000,00 Provisbes trabalhistas 145.000,00 353.272,46
Estoques 218.182,60 363.596,96
Total do Passivo Circulante 560.364,77 3.808.218,82
Total de Ativo Circulante 1.676.230,34 4:180.820,42 PATRIMONIO SOCIAL
Superavit do Exercicio 928.738,00 4.105.233,89
Superavit Acumulado 228.127,57 1.156.865,57
Ativo Nao Circulante
Imobilizado 35.750,00 4.884.247,86
Diferido 5.250,00 5.250,00
Total do Ativo nao Circulante 41.000,00 4.889.497,86
TOTAL DO ATIVO 1.717.230,34 9.070.318.28' TOTAL DO PASSIVO 1.717.230,34 9.070.318,28
DEMOSTRACAO DAS MUTACOES DO PATRIMONIO SOCIAL
PARA OS EXERCICIOS FINDOS EM 31/12/2010
Superavit do Exercicio Superavit do Acumulado Total
Saldo em
26.982,80
31/12/2007 ’
Superavit do
P Py 201.144,77 26.982,80 228.127,57
Exercicio 2008
Superavit do
L. 928.738,00 228.127,57 1.156.865,57
Exercicio 2009
Superavit do
. 4.105.233,89 1.156.865,57 5.262.099.46
Exercicio 2010
Saldo em 5.262.099,46
31/12/2010
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