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APRESENTACAO

A Casa da Esperanca de Santos® (CES), fundada a 24 de julho de 1957, é um Centro de Habilitacdo
e Reabilitacdo Infantil, sem fins lucrativos, que oferece tratamento médico e terapéutico, com
atendimento ambulatorial SUS e gratuito sem discrimina¢do de qualquer natureza, com garantia
de equivaléncia ao publico de diversos perfis socioeconémicos, em respeito a dignidade do
cidaddo, a sua autonomia e ao seu direito a beneficios e servicos de qualidade e

humanizados.

MISSAO

Habilitar e reabilitar recém-nascidos de risco, criancgas e adolescentes com
deficiéncia motora ou deficiéncia intelectual com limitagdo motora,
proporcionando-lhes qualidade de vida e inclusao social com
fortalecimento familiar.

VISAO

Ser identificada, com seu reconhecimento institucional consolidado,
como referéncia na Regido Metropolitana da Baixada Santista em
habilitacdo e reabilitacdo de recém-nascidos de risco, criancas e
adolescentes com deficiéncia motora ou deficiéncia intelectual

com limitacdo motora.

VALORES
Equidade

Etica
Comprometimento
Humanizacao
Inclusao

Respeito
Solidariedade
Transformacao
Transparéncia
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NOSSO PUBLICO

A CES atende criangas/adolescentes, de recém-nascidos a 18 anos, que apresentem
deficiéncia motora, intelectual de leve a moderado, associado a dificuldade motora.

Acolhemos pacientes de todas as cidades e estados que se encaixam nos critérios de admissao
instucional, definidos por meio de avaliagdo realizada pela Neurologista Infantil, com o objetivo
de identificar se o seu diagndstico corresponde as patologias atendidas na CES.

REGISTROS E CERTIFICADOS

Conselho Municipal dos Direitos da Crianc¢a e do Adolescente (CMDCA)
Conselho Municipal de Saude (CMS)

Utilidade Publica Estadual

Utilidade Publica Municipal

Cadastro Nacional de Entidades de Saude (CNES)

Cadastro Estadual de Entidades (CEE)

Certificacdo de Regularidade Cadastral de Entidades (CRCE)

Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social (CEBAS)

SUSTENTABILIDADE

Como fonte de recursos financeiros, a CES tem como principal apoiador a comunidade,
com seus doadores e associados, bem como donativos, promog¢des beneficentes,
doacdes via o Programa Nota Fiscal Paulista e Teledoac¢des que representam,
aproximadamente, 35% dos recursos obtidos.

Possui convénio SUS com a Secretaria Municipal de Saude de Santos, bem como
Termo de Fomento firmado com a Secretaria Municipal de Saude.

Parte dos recursos, aproximadamente 38%, provém dos seus setores
operacionais compostos pela Loja de Locacao de Equipamentos de Mobilidade;
Servico de Atendimento de Fisioterapia para publico adulto por meio do SUS,
Convénios ou Particular, Atendimento TEA Infantil, Atendimento para
Prematuros em parceria com a Unimed Santos, além de prestacdes

de servicos de Radiologia e Tomografia Odontoldgica.
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DIRETORIA EXECUTIVA VOLUNTARIA

Charles Ferreira Dias - Presidente

Lamartine Lélio Busnardo - Vice Presidente

Marcelo Fernandes Lopes - Diretor Secretario ‘
Luiz Fernando Caramico de Carvalho - 12 Diretor Financeiro ‘
Paulo Simdes Mirabelli - 22 Diretor Financeiro

Théo Campomar N. Bakerville Macchi - Diretor Juridico
Alexandre Ribeiro Alonso - Diretor Patrimonio

Hélio Cesario Cardoso - Diretor Administrativo

Tiago Martins dos Santos Leal - Diretor Técnico

Roberto Luiz Barroso - Diretor Sem Pasta

Henrigue Camilo de Lellis - Diretor Sem Pasta

Moacir Brandelero - Diretor Sem Pasta

IDENTIFICACAO SOCIAL

Razao Social: Associagao Casa da Esperanca

Nome Fantasia: Casa da Esperanca de Santos® (CES)

End.: Rua Imperatriz Leopoldina n215

Bairro: Ponta da Praia Municipio: Santos CEP: 11030-480
Telefone: 3278-7800

CNPJ: 58.218.207/0001-17

E-mail: casa@casadaesperancasantos.org.br

Site: www.casadaesperancasantos.org.br

Representante Legal: Charles Ferreira Dias

NOSSA ESTRUTURA CLINICA

DIRETORIA CLINICA
Responsavel por aperfeicoar e coordenar os atendimentos dos diversos setores terapéuticos.

PROCESSOS

* Realizacdo de reunides clinicas semanais com a equipe multidisciplinar, com apresentacdes
dos quadros clinicos e de revisao com reformulagdes dos programas terapéuticos;

e DiscussOes com os setores terapéuticos e o Servigo Social de acordo com as necessidades de
cada caso.

PROPOSTAS PARA 2022

e Ampliacdo do Programa Intervencao Precoce ao Recém-Nato de Risco, com maior numero de
pacientes;

e Ampliagao do Programa do Multi TEA;

 Propiciar e estimular o aperfeicoamento da equipe clinica por meio de cursos, congressos e
palestras.
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NEUROLOGISTA
INFANTIL

OBIJETIVOS
e Definir os pacientes elegiveis para admissao na Instituicao;
e Definir a evolucdo clinica e alta em conjunto com a equipe terapéutica.

METODOLOGIA
® Avaliacdo Neuroldgica;
e Intervencao medicamentosa.

TIPOS DE ALTAS INSTITUCIONAL

O programa de reabilitacdo envolve uma equipe multiprofissional e interdisciplinar.
Com isso, fazemos uma reunido de equipe semanalmente visando alinhar a evolucdo
e os objetivos terapéuticos do paciente.

Nesta reunido, dependendo da evolugdo do paciente, este pode ter definida sua alta
do programa.

Tipos de alta:

* Por objetivos atingidos;

® Por objetivos ndo atingidos conforme situacdes previstas no Termo de Compromisso
e Responsabilidade da Instituigao;

e Por intercorréncia clinica ou familiar;

e Alta a Pedido.




ORTOPEDIA

OBIJETIVOS

¢ Realizar atendimentos aos pacientes da Reabilitacdo Infantil da instituicdo com a finalidade de
definir diagndsticos e suas complicacdes;

¢ Realizar procedimentos cirurgicos de forma voluntdria em parceria com a Med Center e, apds
avaliacdo, solicitar equipamentos de mobilidades (drteses) que sdo adequados aos pacientes.

O setor de ortopedia infantil também oferece suporte a equipe terapéutica.

METODOLOGIA
Avaliacao ortopédica funcional na Institui¢ao.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE
Pacientes de zero a dezoito anos em tratamento.

PROPOSTAS PARA 2022
Continuidade dos procedimentos clinicos na instituicdo e dos cirurgicos ortopédicos para pacientes
da CES, em parceria com a MED CENTER.




ODONTOLOGIA

OBIJETIVO

¢ Realizar atendimentos com o objetivo de prevenir doengas que podem acometer a cavidade oral e
restabelecer as condi¢des orais dos pacientes que necessitem de tratamento, visando uma melhor
qualidade de vida.

METODOLOGIA
Anamnese e exame clinico para diagndstico de alteracdo bucal ou dentaria.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE
Pacientes de zero a dezoito anos em tratamento na Instituicao.

PROPOSTAS PARA 2022

e Tratamentos odontoldgicos continuos, minimizando os problemas bucais;

¢ Foco no atendimento preventivo para diminuicdo de casos que necessitem de intervencao clinica;
e Semana da Saude Bucal juntamente com o setor de Fonoaudiologia;

e Criacdo de horario técnico administrativo para evolugdo dos pacientes.




NUTRICAO

OBJETIVOS

¢ Diagnosticar na Instituicdo casos de Baixo Peso, Sobrepeso e Obesidade, ou que necessitem de
orienta¢des nutricionais para diferentes idades;

e Promover palestras/conteudos informativos visando melhorar a ingestdo de alimentos saudaveis,
no qual contribuira para a promocdo de saude, junto a Universidade Metropolitana de Santos —
UNIMES com estagio de Nutricdo Social;

e Oferecer estagio supervisionado aos estudantes de Nutricdo Clinica para ampliar o conhecimento
no atendimento de criangas com deficiéncias fisicas e/ou intelectuais, e recém-natos de risco.

METODOLOGIA
e Avaliacdo Nutricional;
e Métodos de avaliacdo: Anamnese Nutricional, Avaliagdo Antropométrica, Graficos de Crescimento.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE
Pacientes de zero a dezoito anos com quadros motores e/ou cognitivos.

PROPOSTAS PARA 2022

e Elaboracdo de atividades de Educacdo Nutricional para os responsaveis e/ou cuidadores e criancas;

e Acompanhamento nutricional por faixa etaria, além do agendamento semanal diante da demanda
da Instituigao.

® Prorrogacao da parceria com Universidade Metropolitana de Santos — UNIMES com estagio de
Nutricdo Social e Nutri¢do clinica;

e Elaborar atividades com degustacdo para as criangas e, para os responsaveis e/ou cuidadores,
execucao de receitas saudaveis junto aos estagidrios de Nutri¢cdo Social e Clinica, além de palestras
e conteudos informativos.

e Integracdo do atendimento terapéutico da Nutricdo com a Fonoaudiologia;

e Criacdo de horario técnico administrativo para evolucdo dos pacientes.




FISIOTERAPIA DE SOLO

OBIJETIVO
e Realizar intervencdes nas deficiéncias motoras, estabelecendo critérios para a devida
reabilitacdo e/ou habilitacdo de acordo com o quadro clinico de cada paciente.

METODOLOGIA

¢ Avaliacdo global para definicdo da elegibilidade no Setor;

e Avaliacdo fisioterapica com elaboracdo do plano terapéutico diferenciado para cada paciente
de acordo com o quadro clinico;

e Avaliacdo semestral baseada na Gross Motor Function Measure (GMFM), para pacientes com
diagnostico de Paralisia Cerebral.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE
Pacientes de zero a dezoito anos com quadros motores.

PROPOSTAS PARA 2022

e Manutencdo dos tratamentos atualmente realizados de acordo com aperfeicoamento técnico;
¢ Revisdo da metodologia atual;

e Criacdo de horario técnico administrativo para evolugdo dos pacientes;

e Reestruturac¢ao da sala.




FISIOTERAPIA RESPIRATORIA

OBIJETIVO

e Melhorar a capacidade funcional respiratéria, prevenir complicagdes pulmonares e reduzir o
nuimero de hospitalizagdes. O tratamento realizado nessa modalidade de fisioterapia impacta
fortemente na qualidade de vida do paciente.

METODOLOGIA

e Anamnese;

e Avaliagdo respiratéria (inspecao, palpacgao e avaliagdao funcional: pico de fluxo; pico de fluxo de tosse,
forca muscular (pimax e pemax).

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Pacientes encaminhados para Avaliacdo Respiratéria mediante solicitacdo médica e ou do terapeuta,
obedecendo aos seguintes critérios para admissdo: Pacientes (zero a dezoito anos) que apresentam
disfuncGes respiratdrias (pneumopatas ou ndo) decorrentes por exemplo de fraqueza muscular,
alteracdo de mecanica respiratoria, deformidades toracicas, sequelas respiratdrias decorrentes da
prematuridade, dentre outras causas que acarretam prejuizo ao sistema respiratoério;

Pacientes que passaram por internacao (quadros respiratorios) e pds alta hospitalar, desde que
necessitem deacompanhamento ambulatorial (mediante avaliacdo do fisioterapeuta responsavel
pelo setor).

PROPOSTAS PARA 2022

e Participacdo em cursos, simpdsios, atualizacOes;

e Manutencgao da integracao entre fisioterapia respiratéria e fisioterapia aquatica nos pacientes
neuromusculares e ainda discutir com outros setores, como fisioterapia solo, terapia ocupacional,
fonoaudiologia, possiveis integralidades para melhor atendimento nessa populacdo de pacientes;

e Criacdo de horario técnico administrativo para evolugdo dos pacientes;

e Reestruturacdo da sala.




FISIOTERAPIA AQUATICA

OBIJETIVO

e Promover a facilitacdo da movimentacgao ativa global, mantendo ou obtendo ganho de forga
muscular e amplitude de movimento do paciente, além de realizar procedimentos para prevenir
deformidades musculo-esqueléticas com adequacdo tonica muscular e também, por meio do
tratamento, favorecer a melhora da capacidade cardiorrespiratéria.

METODOLOGIA
* Cinesioterapia classica na piscina aquatica;
e Avaliacdo especifica;

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE
e Pacientes de seis meses a dezoito anos com quadros motores e/ou cognitivos que necessitem

melhora da espasticidade, da propriocep¢do e movimentacao.
Observagao: pacientes com infecgGes agudas e cardiopatias instaveis nao serdo elegiveis.

CRITERIOS DE ALTA ESPECIFICOS

Patologias Tempo

Distrofias Indeterminado

PC Espastico Severo Indeterminado
POI/Botox Hemi e Diparético 3 - 4 Meses
POI/Botox Tetraespatico 4- 6 Meses

Sindrome de Down Marcha Independente
*POI (Pés-Operatdrio Imediato) PC (Paralisia Cerebral)
PROPOSTAS PARA 2022

® Revisdo metodoldgica;
e Participacdo em cursos, simpdsios e congressos;
e Criacdo de horario técnico administrativo para evolucdo dos pacientes.




TERAPIA OCUPACIONAL

OBIJETIVO
¢ Propiciar independéncia nas atividades basicas e instrumentais de vida didria,
estimulando os aspectos fisicos, cognitivos, sensoriais e sociais.

METODOLOGIA

e Pediatric Evaluation of Disability Inventory (PEDI);

¢ Avaliacao David Werner

e Avaliacdo Goniométrica;

e Avaliacdo Postural para Adequacdo Postural;

e Canadian Occupational Performance Measure (COPM).

MODALIDADES DE ATENDIMENTO

e Atendimento individual de Paralisia do Plexo Braquial;

e Atendimento de orientagao aos pais e cuidadores, utilizando Protocolo de Atendimento
de até oito semanas;

¢ Atendimento de orientacdo a pacientes que necessitam de tecnologia assistiva (érteses
para membros superiores, adequacdo postural, adaptacdo para facilitar funcao);

e Atendimento utilizando s recursos das salas de Integracdo Sensorial e Realidade Virtual;

¢ Atendimento multidisciplinar nas Gaiolas de Habilidades de acordo com o projeto vigente.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

e Pacientes com potencial de fungdo motora e/ou cognitiva;

e Pacientes com niveis IV e V do Gross Motor Function System (GMFCS), sem potencial
funcional, elegivel apenas para orientacao;

e Pacientes que necessitem de orientacdo para adaptacao de funcao especifica, por meio
de tecnologia assistiva;

e Pacientes com patologias progressivas com objetivo de manutencdo da fungdo motora e
das atividades de vida didria e vida pratica.

PROPOSTAS PARA 2022

e Implementacdo de equipamentos suspensos que tém como objetivo melhorar a qualidade
de atendimento;

e Organizacao de um sistema Unico de avaliacdo e reavaliacdo do setor, produzindo indicadores para
acompanhamento de toda equipe da Terapia Ocupacional, tal como coordenacdo técnica;

e Treinamento interno com os profissionais de Terapia Ocupacional para alinhamento dos procedimentos
e protocolo;

e Criacdo de hordrio técnico administrativo para evolugdo dos pacientes;

e Reestruturacao da sala.
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FONOAUDIOLOGIA

OBIJETIVO

e Realizar procedimentos para desenvolver os Orgdos Fonoarticulatérios e Fungdes Estomatognaticas
(succdo, degluticdo, mastigacdo e respiracdo), assim como estimular Comunicacdo, fala e linguagem
e também realiza orientagGes aos responsaveis e/ou cuidadores.

METODOLOGIA
e PROC (Protocolo de observagdo comportamental);
* PAD-PED (Protocolo de Avalia¢do Clinica da Disfagia Pediatrica).

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE:

Pacientes com altera¢des do Sistema Estomatognatico (succdo, mastigacao, degluticdo

e respiracdo), dos Orgdos Fonoarticulatdrios (ldbios, lingua e bochechas) e com disturbios
na degluticdo, comunicacdo, fala e linguagem.

PROPOSTAS PARA 2022

¢ Semana da saude Bucal em parceria com o Setor Odontoldgico;

e Integracao no atendimento terapéutico da fonoaudiologia e integracao sensorial nos
pacientes com disturbios sensoriais;

e Criacdo de horario técnico administrativo para evolugdo dos pacientes;

e Reestruturacado da sala.




PSICOLOGIA

OBIJETIVOS

e Entrever o paciente e seu familiar além
da reabilitacado fisica;

e Compreender o diagndstico no plano
biopsicossocial, considerando cada familia
em sua individualidade;

e Acolher os pacientes e estreitar a relagdo de confianca
junto deles para, de forma transparente, incentivar a
expressao de desejos e necessidades emocionais além
do contexto da reabilitacdo que, por sua vez, proporciona
o estabelecimento de estratégias compensatdrias para as
fungdes cognitivas afetadas;

PROPOSTAS PARA 2022

e Dar continuidade aos programas: Estimula¢ao Global Precoce,
Habilidades Socioemocionais, Reabilitacdo Neuropsicoldgica e
Atendimento para Familiares e Cuidadores;

e Aperfeicoamento da equipe de neuropsicologia com participacao
em congressos e workshops;

e Criacdo de horario técnico administrativo para evolucdo dos
pacientes;

e Reestruturacgao da sala.




PROGRAMAS E PROJETOS
PROGRAMA DE INTERVENGCAO PRECOCE AO RECEM-NATO DE RISCO

OBJETIVOS

* Promover precocemente a recuperacao das limitacdes que podem se desenvolver
secunddrias as complicagdes pré, peri e pds-natais nos recém-nascidos de risco;

e Intervir no desenvolvimento global nos primeiros meses de vida com acdes terapéuticas
e educativas familiares, minimizando as possiveis altera¢des/limitacdes decorrentes da
prematuridade.

METODOLOGIA

e Exame Neuroldgico Evolutivo;

e Escala de Denver;

e Escalas Test of Motor Performance (TIMP);
e Alberta Infant Motor Scale (AIMS).

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

e Relatdrio da UTI neonatal/ Pediatrica do lactente;

® Recém-nascido com antecedente de permanéncia na unidade de terapia intensiva
com complicagdes neuroldgicas: convulsdes, infeccdo ou hemorragia cerebral;

e Escala do Apgar do quinto minuto igual ou inferior a trés;

e Peso igual ou inferior a 2.500 gramas;

e Hemorragia cerebral;

e |dade Gestacional menor ou igual a 34 semanas;

» Setor de Fonoaudiologia: pacientes com prejuizo das fungdes estomatognaticas;

e Setor de Fisioterapia Solo: estimulagao do desenvolvimento neuropsicomotor;

e Setor de Fisioterapia Respiratéria: pacientes que apresentem quadros com
alteracdes respiratdrias.

e Nutricdo: baixo peso e sobrepeso.

SETORES ENVOLVIDOS
e Neurologia Infantil;

e Fisioterapia;

e Fonoaudiologia;

e Nutricao.

PROPOSTAS PARA 2022
e Realiza¢do do Dia do Prematuro;
e Capacitacdo dos profissionais em cursos que envolvam assuntos relacionados ao projeto.
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PROGRAMA DE PARALISIA
DO PLEXO BRAQUIAL (PPB)

OBIJETIVOS

e Estimular o desenvolvimento motor global;

e Favorecer uso funcional de membro acometido;

e Esclarecer duvidas e orientar as familias sobre a patologia;
e Orientar quanto a estimulacdo em domicilio.

METODOLOGIA
Avaliacao Funcional.

CRITERIO DE ELEGIBILIDADE:
Pacientes de zero a 18 meses com lesdao do plexo braquial.

SETORES ENVOLVIDOS
e Terapia Ocupacional
e Fisioterapia




PROGRAMA DE ESTIMULACAO
GLOBAL PRECOCE

OBIJETIVO

O Programa de Estimulacdo Global Precoce, desenvolvido pelo setor de Psicologia da CES, possui
natureza preventiva para criangas a partir de um a trés anos de idade, que apresentam atraso no
desenvolvimento neuropsicomotor. Tem como objetivo desenvolver atividades de carater global que
favorecam as habilidades cognitivas, de socializagdo, comunicagao, planejamento motor, comportamento
adaptativo e amplia¢ao do repertério ludico. Além de focar nas necessidades das criancas, o programa
também possui o intuito de conscientizar, os pais e cuidadores, sobre a importancia da estimulacao
continuada e capacitd-los de maneira mais assertiva, individualizada e personalizada, diante das
necessidades encontradas. Considera-se de suma importancia colocar a familia no papel de protagonista
da estimulacdo e assim conscientizar sobre o potencial e as limita¢cdes de cada crianca, auxiliando nas
possiveis dificuldades de aceitacdo e expectativa.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE
e Criancas com idade cronoldgica a partir de um a trés anos de idade, com atraso no desenvolvimento
neuropsicomotor, encaminhadas pelos demais setores da Instituicdo e/ou pela avaliagdo global.

CRITERIOS DE ALTA

® Apos avaliagdo por ambos profissionais envolvidos no programa, o paciente apresentar desenvolvimento
compativel com o esperado para idade;

e Quando o paciente alcancar ou estiver proximo da idade cronoldgica limite de trés anos;

e Quando a familia ndo apresentar adesdo ao tratamento (excesso de faltas ndo justificadas e/ou quando
nao seguir as orientacdes).

METODOLOGIA DE ATUACAO_

Modalidade de atendimento

e Atendimento individual, uma vez por semana, com duracdo de trinta minutos, de preferéncia
acompanhado pelos pais ou cuidadores;

e O paciente passara por avaliacao inicial, posteriormente a cada quatro meses;




AVALIACOES

¢ Escala Denver Il — A escala é usada para identificar a crianga cujo desenvolvimento parece estar
atrasado em comparac¢dao com o desenvolvimento de outras criancas, ou seja, é um teste de triagem

do desenvolvimento. A triagem é realizada considerando quatro areas primordiais do desenvolvimento:
pessoal social, motor-fino adaptativo, linguagem e motor grosso. O instrumento é destinado para
criangas desde o nascimento até os 6 anos de idade.

e IDADI - E um instrumento multidimensional de avaliagdo do desenvolvimento infantil, com foco

em sete dominios: Cognitivo, Socioemocional, Comunicac¢do e Linguagem Receptiva, Comunicac¢ado
\ e Linguagem Expressiva, Motricidade Ampla, Motricidade Fina e Comportamento Adaptativo.

O inventario inclui itens que descrevem comportamentos e habilidades esperadas para cada faixa

etaria e que podem ser respondidos pelos pais ou responsaveis, tanto no formato autoadministrado

guanto como entrevista a ser conduzida pelo profissional. Possibilita uma avaliacdo abrangente do

desenvolvimento infantil. Dentre suas principais aplicacdes destacam-se a avaliagao de suspeita de

atrasos ou de transtornos do neurodesenvolvimento, o monitoramento longitudinal do desenvolvimento

infantil e 0 acompanhamento da efetividade ou eficacia de intervengdes na primeira infancia.

e Escala Vineland 3 - A escala adaptativa Vineland-3 é um instrumento utilizado mundialmente para
avaliar o comportamento adaptativo das pessoas desde o nascimento até a idade adulta (90 anos).

O instrumento consiste em uma entrevista semiestruturada em formato de questionario. A importancia
da avaliagao esta relacionada a compreender as necessidades individuais de cada pessoa, considerando
os aspectos de toda vida. Associado a testes de inteligéncia a Vineland-3 fornece dados criticos que
ajudam no diagndstico de deficiéncias intelectuais e de desenvolvimento, apoia com informacgdes
valiosas para a elaboracdo de planos educacionais e de Intervencdo. Com a Vineland-3 é possivel medir
o comportamento adaptativo de individuos com deficiéncias intelectuais e de desenvolvimento,
Transtorno do Espectro Autista (TEA), Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH),

lesdo cerebral pds-traumatica, deficiéncia auditiva e visual, doenga de Alzheimer. O tempo de aplicagao
pode variar de 30 minutos a 1h30 minutos dependendo de quais formuldrios serdo utilizados na
avaliacdo. Formularios: Entrevista e Formulario de Pais / Cuidadores do nascimento aos

90 anos, Formulario de professor de trés a 21 anos.

* PROTEA-R - Instrumento interdisciplinar que sistematiza as entrevistas com os responsaveis e a
observacao clinica do desenvolvimento infantil, através de situacdes semiestruturadas de brincadeira,
com o objetivo de rastreamento da presenca de comportamentos inerentes a sintomatologia do
Transtorno do Espectro Autista (TEA). Criancas em torno de 24 a 60 meses de idade,

especialmente aquelas ndo verbais, com suspeita de TEA e outros transtornos da

comunicagao.

ATIVIDADES PROPOSTAS E AMBIENTE
¢ Atividades com brinquedos que estimulem areas cognitivas, como
atencdo, memoria, coordenacdo motora, entre outros; musicais e ludicos;
¢ Atividades para estimulagdo sensorial, por exemplo, com graos, dgua e texturas diferentes;
e Atividade para criacdo/ confeccdo de brinquedos;
o Atividades de leitura;
¢ Utilizacdo de material papelaria: cartolina, eva, cola, folhas, tintas, entre outros.
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Adequar, com a integracdo sensorial, os processamentos sensoriais a fim de melhorar o desempenho
das atividades de vida didria, habilidades motoras e escolares, no convivio social e em questées
emocionais, além de favorecer através da estimulacdo sensoriomotora o desenvolvimento
neuropsicomotor, as habilidades cognitivas e comportamentais.

e Perfil Sensorial dois de Winnie Dunn;
e Observacdes estruturadas do desempenho motor em relacdo aos sistemas

sensoriais (Blanche Imperatore, Reinoso, Kiefer- Blanche);
* Observagdes ludicas ndo estruturadas.Pediatric Evaluation of Disability Inventory (PEDI);
e Canadian Occupational Performance Measure (COPM).

¢ |dade cronoldgica entre zero e 14 anos;

e AlteracBes nos processamentos sensoriais;

¢ Diagndsticos seguintes: atraso de desenvolvimento neuropsicomotor, paralisia
cerebral (GMFCS |1, 11, lll e em alguns casos IV e V de acordo com o potencial
cognitivo e/ou somente orientag¢do);

e Quadros clinicos com comorbidade do Transtorno do Espectro Autista (TEA);

e Terapia Ocupacional
e Fisioterapia

e Participagdao em cursos;

¢ Implementacdo de novo protocolo

de avaliacdo para acompanhamento

do desempenho funcional do paciente. !




Proporcionar uma forma de intervencado visando o aumento da funcionalidade na execugdo

de uma tarefa ou na participagdo em situacGes do contexto de vida didria (como por exemplo:
alcangar um objeto, chutar uma bola ou subir degraus) em criangas com disfungdes neuro sensério
motoras através do uso da gaiola de habilidade como recurso para otimizar e/ou acelerar o processo
de reabilitacao.

Semi-intensivo com duracdo de trés horas semanais, com frequéncia de trés dias por semana.

e Criangas de seis meses a doze anos que sugerem disfun¢des neuro sensdrio [ )
motoras, principalmente nos sistemas de integracao sensorial, apds as avaliacdes

especificas;

¢ Diagndsticos: Paralisia Cerebral, Traumatismos Craneoencefdlicos (TCE), Acidentes Vasculares ‘
Cerebrais (AVC), Trauma medulares, Sindromes, Atraso do Desenvolvimento Neuropsicomotor
(ADNPM), Microcefalia, Mielomeningocele (nivel sacral, lombar baixo e alto, levando em
consideracdo o nivel funcional a ser indicado ap6s avaliagdo prévia) entre outros;

e GMFCS | a V, levando em consideragao questdes clinicas e cognitivas relacionadas a
gravidade que ndo comprometam (desempenho) a participacao
da crianca nas atividades..

A gaiola de habilidades sera utilizada por profissionais de fisioterapia e terapia
ocupacional capacitados, e o ingresso de profissionais da area de psicologia e

fonoaudiologia podem otimizar o processo de reabilitacdo em conjunto.

e Participagdao em cursos;

e Implementagao de novo protocolo
de avaliacdo para acompanhamento
do desempenho funcional do paciente.




Otimizar as intervencgdes terapéuticas, associado-as a um recurso tecnoldgico comprovadamente
relevante, proporcionando um ambiente motivador e terapéutico com objetivos de reabilitacdo
previamente definidos para o alcance da melhora das habilidades motoras.

e Escala de Gross Motor Function Measure 66 (GMFM-66), analisando a motricidade global grossa;
e Inventario de Avaliacdo Pedidtrica de Incapacidade (PEDI).

Criancas e adolescentes com faixa etaria de 4 a 18 anos, portadores de Encefalopatia
Cronica Infantil, Sindrome de Down, Sindrome de West e Doencas Neuromusculares.

e Participagao em cursos.




REABILITACAO
NEUROPSICOLOGICA

OBIJETIVO

O Programa de Reabilitacdo Neuropsicoldgica desenvolvido pelo setor de

Psicologia e Neuropsicologia da CES tem como objetivo oferecer as criangas

da instituicdo, com idade a partir de seis anos, um amplo desenvolvimento de

habilidades cognitivas e comportamentais afetadas por disfuncdes cerebrais

especificas. Por meio das avaliagGes neuropsicoldgicas é possivel tracar um

perfil cognitivo do paciente e entdo desenvolver um plano terapéutico individualizado

gue possa abranger suas reais necessidades. A abordagem é sempre interdisciplinar [
e conta com o envolvimento familiar do paciente. Na Reabilitacdo Neuropsicolégica
trabalhamos, além das questdes cognitivas, também o tratamento e enfoque dos ‘
problemas emocionais, comportamentais e de motricidade advindos das lesdes cerebrais.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

e Criangas com idade cronoldgica a partir de seis anos encaminhadas pelos demais
setores da Instituicdo e/ou pela avaliagdo global onde identifica-se necessidade de
estimular as fungdes cognitivas afetadas em relacdo as demandas do ambiente
familiar e escolar.

CRITERIOS DE ALTA

* Apds avaliagcdo pelos profissionais envolvidos no programa, o paciente apresentar

desenvolvimento compativel com o esperado para idade ou alcangar os objetivos

propostos pelo terapeuta em conjunto com a familia;

e Quando o paciente alcancar ou estiver proximo da idade cronoldgica limite da

instituicao;

e Quando a familia ndo apresentar adesao ao tratamento (excesso de faltas
ndo justificadas e/ou quando ndo seguir as orientagdes).

METODOLOGIA DE ATUACAO

Modalidade de atendimento

Atendimento individual ao paciente uma vez por semana, com duracdo

de trinta minutos;

* Avaliagao neuropsicoldgica para mapear possiveis alteragdes cognitivas,
emocionais e transtornos de personalidade provocados por lesdes e
disfuncdes cerebrais; além do planejamento das intervenc¢des considerando
fatores de seu contexto social, pessoal, familiar e lazer;

e O paciente passara por “avaliagdo” sistematicamente, para acompanhamento
da evolucdo e possiveis mudancas nas estratégias de ensino.
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AVALIACOES
e WISC IV - A Escala Wechsler de Inteligéncia para Criangas — 42 Edi¢ao (WISC-IV) —
€ um instrumento clinico de aplicagao individual que tem como objetivo avaliar a capacidade
intelectual das criangas e o processo de resolucao de problemas. Faixa etaria: 6 anos e 0 meses

a 16 anos e 11 meses. E composto por 15 subtestes, sendo 10 principais e 5 suplementares, e
dispde de quatro indices, a saber: indice de Compreensao Verbal, indice de Organizacdo Perceptual,
indice de Memdria Operacional e indice de Velocidade de Processamento, além do QI Total.

e TDE-Il - O TDE Il tem por objetivo avaliar habilidades basicas de leitura, escrita e aritmética
podendo ser utilizado nao apenas como uma triagem universal do processo de aprendizagem
desses trés dominios do desempenho escolar, mas também como instrumento de avaliacdo ou
como parte de uma bateria de instrumentos com fins diagndsticos e clinicos de planejamento e
intervencodes clinico-educacionais. Publico-alvo: Criancas do 12 ao 92 ano do Ensino Fundamental
brasileiro, tanto de escolas publicas quanto privadas.

¢ Avaliacdo de Repertdrio Basico IAR e avaliagao do setor - Seus objetivos especificos sao:

a) avaliar o repertdrio comportamental das criancas no que diz respeito aos pré-requisitos
fundamentais para a aprendizagem da leitura e escrita; b) possibilitar informagdes que indicardo se
a crianca esta em condigGes ideais de iniciar a alfabetizacdo propriamente dita; c) fornecer aos
professores informacdes seguras sobre que habilidades ou conceitos deverao ser treinados para
gue a crianga possa iniciar a aprendizagem da leitura e escrita.

Figuras Complexas de Rey - As Figuras de Rey objetivam avaliar a atividade perceptiva e a memdria
visual, nas fases de cépia e reproducao de memdaria. Seu objetivo é verificar o modo como o sujeito

apreende os dados perceptivos que lhe sdo apresentados e o que foi conservado espontaneamente
pela meméoria.




e Escala de Maturidade Mental Coliumbia 3 - A Escala de Maturidade Mental Coliumbia 3 (CMMS — 3)
€ um teste psicoldgico que tem como objetivo avaliar a capacidade de raciocinio geral de criangas de
3 anos e 0 meses a 9 anos e 11 meses de idade. A escala ndo necessita de respostas orais e pouco
depende da motricidade dos participantes. Pode ser administrado com facilidade em criangcas com
diferencas culturais ou de desenvolvimento fisico ou cognitivo, ja que o seu desempenho nado esta
atrelado ao desenvolvimento da linguagem. Pode ainda ser utilizada em avaliagGes clinicas e escolares
ou em outros contextos nos quais se faca necessaria a avaliacdo da capacidade de raciocinio

geral. Devido a sua praticidade para aplicagao, corregao e interpretac¢do, o teste é indicado

para compor protocolos de avaliagdo multidimensional de criangas com suspeitas de déficits
cognitivos.

e Escala Vineland 3 - A escala adaptativa Vineland-3 é um instrumento utilizado mundialmente para
avaliar o comportamento adaptativo das pessoas desde o nascimento até a idade adulta (90 anos).

O instrumento consiste em uma entrevista semiestruturada em formato de questionario, a importancia
da avaliagao esta relacionada a compreender as necessidades individuais de cada pessoa, considerando
os aspectos de toda vida. Associado a testes de inteligéncia a Vineland-3 fornece dados criticos que
ajudam no diagnéstico de deficiéncias intelectuais e de desenvolvimento, apoia com informacgdes
valiosas para a elaboracdo de planos educacionais e de Intervencdao. Com a Vineland-3 é possivel

medir o comportamento adaptativo de individuos com deficiéncias intelectuais e de desenvolvimento,
Transtorno do Espectro Autista (TEA), Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), lesdo
cerebral pds-traumatica, deficiéncia auditiva e visual, doenca de Alzheimer. O tempo de aplicacdo pode
variar de 30 minutos a 1h30 minutos dependendo de quais formularios serdo utilizados na avaliacao.
Formularios: Entrevista e Formulario de Pais / Cuidadores do nascimento aos 90 anos, Formuldrio de
professor de trés a 21 anos.

e TOM task battery ou Mind task battery (Bateria Teoria da Mente) - A bateria de teoria da mente,
é um instrumento utilizado para avaliar a capacidade de atribuir estados mentais — pensamentos,
crengas, emogdes - a si mesmo e aos outros, prevendo o seu comportamento, e é um fator

decisivo na criacdo de relagGes sociais. Na idade pré-escolar, ela surge como um marco do
desenvolvimento normativo a nivel das competéncias sociocognitivas da crianga.




PROGRAMA DE HABILIDADES SOCIOEMOCIONAIS

OBIJETIVO

O Programa de Habilidades Socioemocionais desenvolvido pelo setor de
Psicologia e Neuropsicologia da CES, nasce com objetivo de oferecer para
as criangas de trés a cinco anos da instituicao a experiéncia de vivenciar a

formagado da sua personalidade de maneira equilibrada, compreendendo e [ ]

respeitando seus sentimentos, e dos demais. Além disso, possui o intuito
de auxiliar essas criangas na compreensao do préprio diagndstico, suas
limitagdes e habilidades e favorecer o processo de inser¢ao escolar, que é

considerado o segundo vinculo mais importante da crianga apds a familia.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

e Criangas com idade cronoldgica de trés a cinco anos encaminhadas pelos
demais setores da Instituicdo e/ou pela avaliagdo global onde identifica-se
necessidade de estimular o desenvolvimento de habilidades cognitivas,

emocionais e comportamentais/adaptativas.

CRITERIOS DE ALTA

¢ Apds avaliagdo pelos profissionais envolvidos no programa, o paciente
apresentar desenvolvimento compativel com o esperado para idade;

¢ Quando o paciente alcangar ou estiver proximo da idade cronolégica limite
de cinco anos;

* Quando a familia ndo apresentar adesao ao tratamento (excesso de faltas

ndo justificadas e/ou quando ndo seguir as orientagdes).

METODOLOGIA DE ATUAGAO

Modalidade de atendimento
¢ Atendimento individual uma vez por semana, com duragdo de trinta minutos.
¢ O paciente passara por “avaliagdo” sistematicamente, para acompanhamento

da evolugdo e possiveis mudangas nas estratégias de ensino.
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AVALIACOES
¢ Escala de Maturidade Mental Colimbia 3 - A Escala de Maturidade Mental Colimbia 3 (CMMS — 3)
€ um teste psicoldgico que tem como objetivo avaliar a capacidade de raciocinio geral de criangas de
trés anos e zero meses a nove anos e 11 meses de idade. A escala ndo necessita de respostas orais e
pouco depende da motricidade dos participantes. Pode ser administrado com facilidade em criangas
com diferencas culturais ou de desenvolvimento fisico ou cognitivo, ja que o seu desempenho nao
estd atrelado ao desenvolvimento da linguagem. Pode ainda ser utilizada em avaliacdes clinicas e
escolares ou em outros contextos nos quais se faca necessaria a avaliacdo da capacidade de
raciocinio geral.

Devido a sua praticidade para aplicagao, correcao e interpretagdo, o teste é indicado para
compor protocolos de avaliagdo multidimensional de criangcas com suspeitas de déficits
cognitivos.

e Escala Vineland 3 - A escala adaptativa Vineland-3 é um instrumento utilizado mundialmente para
avaliar o comportamento adaptativo das pessoas desde o nascimento até a idade adulta (90 anos).

O instrumento consiste em uma entrevista semiestruturada em formato de questionario, a importancia
da avaliagao esta relacionada a compreender as necessidades individuais de cada pessoa, considerando
os aspectos de toda vida. Associado a testes de inteligéncia a Vineland-3 fornece dados criticos que
ajudam no diagndstico de deficiéncias intelectuais e de desenvolvimento, apoia com informacgdes
valiosas para a elaboracdo de planos educacionais e de Intervencdo. Com a Vineland-3 é possivel

medir o comportamento adaptativo de individuos com deficiéncias intelectuais e de desenvolvimento,
Transtorno do Espectro Autista (TEA), Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH), lesdo
cerebral pds-traumatica, deficiéncia auditiva e visual, doenca de Alzheimer. O tempo de aplicacdo pode
variar de 30 minutos a 1h30 minutos dependendo de quais formuldrios serdo utilizados na avaliacao.
Formularios: Entrevista e Formulario de Pais / Cuidadores do nascimento aos 90 anos,

Formulario de professor de trés a 21 anos.

e IDADI - E um instrumento multidimensional de avaliagdo do desenvolvimento infantil, com foco
em sete dominios: Cognitivo, Socioemocional, Comunicacdo e Linguagem Receptiva, Comunicacao
e Linguagem Expressiva, Motricidade Ampla, Motricidade Fina e Comportamento Adaptativo.

O inventario inclui itens que descrevem comportamentos e habilidades esperadas para

cada faixa etdria e que podem ser respondidos pelos pais ou responsaveis, tanto no formato
autoadministrado quanto como entrevista a ser conduzida pelo profissional. Possibilita uma
avaliacdo abrangente do desenvolvimento infantil. Dentre suas principais aplicacées destacam-se
a avaliacdao de suspeita de atrasos ou de transtornos do neurodesenvolvimento, o monitoramento
longitudinal do desenvolvimento infantil e 0 acompanhamento da efetividade ou eficacia

de intervengdes na primeira infancia.



e TOM task battery ou Mind task battery (Bateria Teoria da Mente) -
A bateria de teoria da mente, é um instrumento utilizado para avaliar a capacidade de
atribuir estados mentais — pensamentos, crengas, emogdes - a si mesmo e aos outros,
prevendo o seu comportamento, e é um fator decisivo na criagao de relagdes sociais.
Na idade pré-escolar, ela surge como um marco do desenvolvimento normativo a nivel
das competéncias sociocognitivas da crianca.

e Avaliacao de Repertdrio Basico IAR e avaliagdo do setor - Seus objetivos especificos sao:

a) avaliar o repertério comportamental das criangas no que diz respeito aos pré-requisitos
fundamentais para a aprendizagem da leitura e escrita;

b) possibilitar informacdes que indicardo se a crianca estd em condi¢Ges ideais de iniciar a
alfabetizacdo propriamente dita;

c) fornecer aos professores informacdes seguras sobre que habilidades ou conceitos
deverdo ser treinados para que a crianga possa iniciar a aprendizagem da leitura e escrita.

ATIVIDADES PROPOSTAS E AMBIENTE

* Trabalhar conceito vivo com atividades que proporcionem atuagao das habilidades
em desenvolvimento — competéncias emocionais (consciéncia emocional, adequacao
emocional, autonomia emocional, habilidades socioemocionais e habilidades para
vida/bem-estar);

e Desenvolvimento dos pré-requisitos necessarios para inicio da escolarizacao e
pré-alfabetizacao;

e Ambiente acolhedor com mesas, cadeiras e espacos destinados a roda de conversa;

e Livros: Cole¢do Sentimentos, Colegdo O que cabe no meu Mundo, Emocionario,
Meu amigo faz iii, Ndo consigo desgrudar da mamae e outros que as profissionais
julgarem necessarios;

e Utilizacao de material papelaria: cartolina, eva, cola, folhas, tintas, entre outros.




SERVICO SOCIAL

OBIJETIVO
Atender as familias da instituicdo, por meio de acompanhamento social e
acoes em rede intersetorial com os recursos publicos e comunitarios.

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

A assistente social atende a todas as familias, por ocasido do processo de
admissao do paciente na Instituigdo. Prioriza, para fins de acompanhamento,
o atendimento as familias com perfil socioeconémico caracterizado na
Politica Nacional de Assisténcia Social.

PROPOSTAS PARA 2022
¢ Fortalecimento da estratégia de encaminhamentos e acompanhamentos
em Rede Intersetorial, dos diversos municipios atendidos;
e Criacdo de indicadores do setor;
* Revisdo dos processos internos.
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NUCLEO DE PROMOGCAO E PREVENCAO A SAUDE D. VANJU

OBIJETIVO GERAL
As atividades propostas pelo Nucleo tém por objetivo apoiar o paciente e sua familia com um conjunto

de estratégias de acolhimento a Promocgado e Prevencdo a Saude e auxilio na Assisténcia Social, de modo
a propiciar bem-estar, estimulo ao convivio e socializagdo.

OBJETIVOS ESPECIFICOS [
Contribuir para o fortalecimento da familia mediante a participacdo de 5 eixos:
® Apoio a saude fisica;

* Apoio a saude mental; ’
e Apoio a aquisicao de direitos de cidadania;

e Espiritualidade;

e Educacdo Financeira.

EIXO SAUDE FiSICA

Projeto Nutrigdo Social

Responsdvel: Nutricionista da CES e Coordenacao do Curso de Nutricdo da Unimes
¢ Palestras temdticas sobre educacao alimentar e nutricional;

e Workshop com alimentacao saudavel para os clientes internos e externos.

Projeto Saude Bucal

Responsdvel: Dentista e Gestdo do Projeto de Voluntdarios da CES

e Orienta¢des no escovédromo. .

EIXO SAUDE MENTAL ‘
Responsavel: Psicélogas da CES

e Suporte terapéutico breve a familia;
e Encaminhamento para recursos na comunidade com apoio do Servico Social.

EIXO SAUDE SOCIAL

Responsdvel: Assistente Social da CES
Suporte aos direitos sociais.

® Programa passe livre

» Beneficio de Prestagao Continuada (BCP)
¢ Beneficio Assistencial (LOAS)

EIXO ESPIRITUALIDADE

Projeto Voluntariado

Responsavel: Gestao do Projeto de Voluntarios da CES
Temas ligados a Espiritualidade com abordagens diferenciadas, dando énfase ao “humano’ e as
demandas ligadas ao trabalho efetivo da casa.

EIXO EDUCACAO FINANCEIRA

Projeto Voluntariado

Responsavel: Gestao do Projeto de Voluntarios da CES

Proporcionar conhecimento e varidveis praticas para auxiliar as familias a desenvolverem e
cuidarem de suas saudes financeiras.



METAS ESTABELECIDAS
PELA DIRETORIA PARA 2022

e Continuidade ao projeto de capacitacdo das equipes clinica e administrativa;
e |niciar o planejamento para instalacdo da sala de espera para familiares e
acompanhantes dos pacientes da Reabilitagao Infantil;
¢ Iniciar o processo de reestruturacao dos ambientes institucionais para adequacgao
a acessibilidade.
¢ Continuidade ao projeto de reestruturacao das salas de Fisioterapia Solo,
Fisioterapia Respiratéria, Fonoaudiologia, Psicologia e Terapia Ocupacional.
e Ampliar os atendimentos do Programa de Intervenc¢ao Precoce ao Recém-Nato de Risco;
¢ Implantar novo Projeto de Voluntariado.

Santos, 05 de abril de 2022

Charles Ferreira Dias
Diretor-Presidente Gestdo 2021/2023

Maria Lucia Leal dos Santos
Diretora Clinica
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