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RESUMO

Introducao: A assisténcia em reabilitacdo, em um servico publico de salde que contempla diferentes areas da deficiéncia,
representa um processo desafiador. Isso se deve a multiplicidade de categorias profissionais envolvidas e as distintas
compreensdes acerca do processo de reabilitacdo da Pessoa com Deficiéncia (PCD). Nesse cenario, a fragilidade no
conhecimento sobre o conceito de funcionalidade, somada a hiatos geracionais, pode resultar em uma assisténcia
fragmentada e em um cuidado centrado no profissional. Objetivo: Promover uma mudanca de paradigma, direcionando o
cuidado para o modelo centrado na familia. Métodos: A gestdo do servico adotou estratégias que incluiram o
aprimoramento do Termo de Compromisso firmado com a familia e a implementacao do Plano Terapéutico (PT) no sistema
eletrénico do prontudrio (e-prontuario). Para a estruturacdo do PT, utilizou-se como referéncia o Projeto Terapéutico
Singular (PTS), incorporando os seguintes campos: Identificacdo do(a) Usuario(a), Profissional de Referéncia, Objetivos,
Acdes, Responsaveis e Prazos. A categoria “Responsdveis” estd relacionada as acbes, que podem ser executadas tanto
pelos profissionais quanto familiares envolvidos no cuidado, assim como o proéprio usuario(a). Além disso, foi criado um
campo de "Status" a nivel de sistema, que permite o monitoramento das acdes classificadas em: Em execucdo, Pendente,
Alcancadas e Nao alcangadas. Considerando a especificidade do publico PCD, foram adotadas as seguintes categorias de
prazo: curto (até 6 meses), médio (de 6 meses a 1 ano) e longo (superior a 1 ano). Como estratégia de capacitacao, foram
realizados semindrios prévios sobre o PTS e uma oficina pratica de elaboracdo do PT, com base em casos clinicos. Ambos os
momentos formativos abordaram a importancia do cuidado centrado na familia e da colaboracao interprofissional.
Resultados: Apds a implementacdo, realizaram-se reuniées sistematicas com equipes setoriais de reabilitacdo, com o
objetivo de colher impressdes iniciais sobre a usabilidade do instrumento no sistema. Nessas reunides, as duvidas foram
sanadas e as sugestdes analisadas pela equipe técnica quanto a sua relevancia e aplicabilidade. As principais dificuldades
relatadas diziam respeito a diferenciacdo técnica entre Objetivos e Acles, erros de sistema, bem como o estabelecimento
de prazos, especialmente no setor de Reabilitagao Intelectual. Conclusao: Entre as fragilidades identificadas, destacam-se:
a elaboracdo do PT fora do horario de atendimento, o que limita a participacdo do(a) usudario(a) e seus familiares nas
decisbes terapéuticas; e a escassez de computadores disponiveis, que leva parte da equipe a utilizar smartphones,
prejudicando a experiéncia de usabilidade. Por outro lado, as potencialidades observadas sob a perspectiva da gestdao
incluem: maior sistematizacdo da pratica profissional, ampliacdo do envolvimento familiar no processo terapéutico,
instrumentalizacao do cuidado em reabilitacao, além de fornecer respaldo técnico para a tomada de decisées terapéuticas
e administrativas.
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