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l GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO DISTRITO FEDERAL
ﬁ ' Diretoria de Aten¢do Secundaria e Integracdo de Servicos
T Geréncia de Servicos Ambulatoriais
Nota Técnica SEI-GDF n.2 25/2019 - SES/SAIS/COASIS/DASIS/GESAMB Brasilia-DF, 13 de setembro de 2019

Assunto: Critérios de encaminhamento de pacientes para o servigo de Terapia Ocupacional

DO OBJETIVO

1. Este documento tem como objetivo apresentar os principais elementos que serdo observados para o
encaminhamento dos usudrios da Aten¢ao Priméaria (APS) ou Hospitalar para a Aten¢ao Secundaria,
para a especialidade de Terapia Ocupacional (TO) — Reabilitacdo neurologia infantil, nos Ambulatorios
de Saude Funcional na Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal e estabelecer parametros de
assisténcia e conduta a populagao assistida.

2. Os critérios que justificam o encaminhamento para reabilitacdo nos ambulatérios de saude funcional
para a Terapia Ocupacional que apresentem: atraso do desenvolvimento neuropsicomotor, injuria no
sistema nervoso central, lesdes congénitas e/ou adquiridas do Sistema Nervoso Central, doengas
neurodegenerativa do sistema nervoso central, lesdes congénitas e/ou adquiridas em sistema
musculoesquelético em membros superiores (MMSS) e P6s operatorios de cirurgias ortopédicas e
neurocirurgias em MMSS. Serdo atendidos os pacientes estaveis clinicamente, que apresentarem
comprometimento ou atraso no desempenho para atividades basicas (ABVD), Atividades
Instrumentais da Vida Diaria — AIVDs, no desempenho ocupacional e social.

DO ENCAMINHAMENTO

Condigbes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento para TERAPIA OCUPACIONAL -
ESTIMULACAO PRECOCE:

e Criangas de 0 a 2 anos 11 meses e 29 dias, que apresentem atraso do desenvolvimento (instrumento
utilizado na caderneta da crianga, implantado na APS);

e Injuria no sistema nervoso central, que apresente atraso dos marcos do desenvolvimento (cognitivos,
sociais e motores).

CRITERIO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO (com base na avaliagio neuropsicomotora, 0
profissional de saude devera assinalar quais o(s) critério(s) que se encaixa a crianga):

( 5 ) Criangas com tempo de lesdo de até 6 meses;

( 4 ) Nao ter atingido nenhum dos 4 marcos do desenvolvimento esperados para sua faixa etaria,
conforme o Instrumento de Vigilancia do Desenvolvimento da Caderneta de Satide da Crianga — implantada
na APS.

( 3 ) Criangas prematuras e/ou egressa do Follow-up;

( 2 ) Nao ter atingido de 2 a 3 dos marcos do desenvolvimento (esperado para sua faixa etaria), conforme
o Instrumento de Vigilancia do Desenvolvimento da Caderneta de Satide da Crianca — implantada na APS;
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( 1 ) Nao ter atingido somente 1 dos marcos do desenvolvimento (esperado para sua faixa etaria),
conforme o Instrumento de Vigilancia do Desenvolvimento da Caderneta de Satide da Crianca — implantada
na APS;

CLASSIFICACAO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO

PONTUACAO CLASSIFICACAO

NIVEL I — PRIORIDADE ALTA Pontuacdo entre 12 a 7.

NIVEL II — PRIORIDADE MEDIA [Pontuacio entre 6 a 4.

NIVEL III - PRIORIDADE BAIXA [Pontuacdo entre 3a 1.

Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento para TERAPIA OCUPACIONAL -
REABILITACAO NEUROLOGICA INFANTIL:

e Criangas de 3 anos a 13 anos, 11 meses e 29 dias com comprometimento no desempenho
neuropsicomotor e social.

( 4 ) Criangas com tempo de lesdo de até 6 meses;

(4 ) Comprometimento no desempenho de TODAS as ABVD’s esperado para sua faixa etaria (higiene,
alimentacdo, vestuario, transferéncia, mobilidade, marcha);

( 3 ) Comprometimento no desempenho em pelo menos 3 (trés) as ABVD’s esperado para sua faixa etaria
(higiene, alimentagao, vestuario, transferéncia, mobilidade, marcha);

( 1 ) Comprometimento no desempenho em pelo menos 1 (uma) as ABVD's esperado para sua faixa etaria
(higiene, alimentac¢do, vestuario, transferéncia, mobilidade, marcha);

( 2 ) Comprometimento no desempenho em pelo menos 2 (uma) das AIVD’s (socializagdo, brincar, escola);

(1) Comprometimento no desempenho em pelo menos 1 (uma) das AIVD’s (socializagdo, brincar, escola).

CLASSIFICACAO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO

PONTUACAO CLASSIFICACAO

NIVEL I — PRIORIDADE ALTA Pontuagdo entre 10 a 7.
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NIVEL II- PRIORIDADE MEDIA  [Pontuacdo entre 6 a 4.

NIVEL III- PRIORIDADE BAIXA |Pontuacdo entre 3 a 1.

Critérios para resolu¢io e manutencio do paciente no nivel de Aten¢do Primaria a Saude:

Apos a alta, o paciente serd contrarreferenciado para a equipe de satide da familia (ESF), para continuidade
do acompanhamento no ambito da Atencdo Primaria. Caso seja observado perdas funcionais ou novos sinais
de risco, que nao pode ser acompanhamento pela equipe da APS, a crianga pode ser reencaminhada para o
ambulatério de especialidade da Terapia Ocupacional.

Nos casos de atraso de desenvolvimento leve (atraso leve, ambiente domiciliar e rotina desestruturada ou
empobrecida de atividade estruturadas/estimulantes), o acompanhamento deve ser realizado pela ESF com
apoio dos profissionais do NASF-ab.

FLUXO DE ENCAMINHAMENTO - TERAPIA OCUPACIONAL - NEUROLOGIA INFANTIL - SES-DF

ATENCAO PRIMARIA ATENGAQ ESPECIALIZADA ATENCAD HOSPITALAR
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Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento para TERAPIA OCUPACIONAL —
REABILITACAO NEUROLOGICA ADULTO:
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¢ Individuos acima de 15 anos;
¢ Injaria no sistema nervoso central adquirido (temporario, permanente ou progressivo), que apresente
comprometimento da capacidade funcional, bem como dos aspectos cognitivos, sociais e laborais;

CRITERIO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO:

( 7)) Individuo com tempo de lesdo de até 6 meses e 29 dias;

( 6 ) Individuos com tempo de lesdo de 7 meses a 24 meses e 29 dias;
( 5 ) Individuos com tempo de lesdo acima de 24 meses;

( 4 ) Ter comprometimento no desempenho no minimo 4 das seguintes Atividades Basicas da Vida Didria
- ABVD’s: mobilidade no leito (mudanca de decubito, passar de deitado para sentado), vestuario, higiene
(corporal, bucal e facial), alimentacao, transferéncia (passar de sentado para e pé, transferéncia da cama para
cadeira);

( 3 ) Ter comprometimento no desempenho de 2 a 3 das seguintes Atividades Basicas da Vida Didria

- ABVD’s: mobilidade no leito (mudanca de dectbito, passar de deitado para sentado), vestuario, higiene
(corporal, bucal e facial), alimentacao, transferéncia (passar de sentado para e pé, transferéncia da cama para
cadeira);

( 2 ) Ter comprometimento no desempenho em uma das seguintes Atividades Basicas da Vida Diaria -
ABVD’s: mobilidade no leito (mudanca de decubito, passar de deitado para sentado), vestudrio, higiene
(corporal, bucal e facial), alimentagao, transferéncia (passar de sentado para e pé, transferéncia da cama para
cadeira);

( 3 ) Ter comprometimento no desempenho, no minimo 4 das seguintes Atividades Instrumentais da Vida
Diaria -AIVD’s: preparo da alimentagdo, realizar trabalhos domésticos, fazer compras, uso de transporte
coletivo, sair de casa para lugares distantes, gerenciamento financeiro (controle de dinheiro/financas);

( 1) Ter comprometimento no desempenho em pelo menos 3 Atividades Instrumentais da Vida Diaria

(AIVD’s): preparo da alimentagao, realizar trabalhos domésticos, fazer compras, uso de transporte coletivo,
sair de casa para lugares distantes, gerenciamento financeiro (controle de dinheiro/finangas);

CLASSIFICACAO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO

PONTUAGCAO CLASSIFICAGAO

NIVEL I - PRIORIDADE ALTA Pontuagao entre 14 a 12.

NIVEL II - PRIORIDADE MEDIA  |[Pontuacdo entre 11 a 9.

NIVEL III - PRIORIDADE BAIXA |Pontuacdo entre 8 a 5.
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Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento para TERAPIA OCUPACIONAL —
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FLUXO DE ENCAMINHAMENTO - TERAPIA OCUPACIONAL - NEUROLOGIA ADULTO - SES-DF
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Critérios para resolu¢do e manutencdo do paciente no nivel de ATENGAO PRIMARIA A SAUDE:

Apds a alta, o paciente serd contrarreferenciado para a equipe de saude da familia (ESF) para

continuidade do acompanhamento no ambito da Atencdo Primaria. Caso seja observada perdas
funcionais ou mudanca no status funcional, que ndo pode ser acompanhamento pela equipe da APS, o

individuo pode ser reencaminhado para o ambulatério de especialidade da Terapia Ocupacional.

Importante salientar que é mediante nova queixa no desempenho ocupacional.

Nos casos de comprometimento leve (atraso leve, adequacdo ambiental e rotina desestruturada ou

empobrecida de atividade estruturadas/estimulantes) e reorganizacdo do cotidiano, o acompanhamento
deve ser realizado pela ESF com apoio dos profissionais do NASF-ab.

REABILITACAO DE MEMBROS SUPERIORES E TERAPIA DE MAO:

Quadro algico em MMSS que gere comprometimento da independéncia;

Quadro algico em MMSS que gere incapacidade funcional,

Quadro de diminuicao de forga, sensibilidade, amplitude de movimento em MMSS;

Déficit de coordenagao motora em MMSS;

CRITERIO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO:

https://sei.df.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=33484371&infra_siste...

5/1



18/10/2019
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(4 ) Individuo pos-operatdrio com tempo de até 6 meses;

( 4 ) Individuo pos-fratura (tratamento conservador) com tempo de até 6 meses;

( 3 ) Quadro de diminuicao de forga, sensibilidade, amplitude de movimento em membros superiores ou

fun¢ao manual;

( 2 ) Quadro algico em membros superiores e/ou maos, que gere incapacidade funcional;

( 1 ) Déficit de coordenagdo motora em membros superiores e/ou maos.

CLASSIFICACAO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO

PONTUACAO

|CLASSIFICACAO

NIVEL I - PRIORIDADE ALTA

Pontuacao entre 13 a 7.

NIVEL II — PRIORIDADE MEDIA

Pontuacao entre 6 a 4.

NIVEL III - PRIORIDADE BAIXA

Pontuagdo entre 3 a 1.
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FLUXO DE ENCAMINHAMENTO - TERAPIA OCUPACIONAL - REABILITAGAO MMSS/MAQ- SES-DF

ATENCAO PRIMARIA | ATENGAQ ESPECIALIZADA

encaminhamenhs

i i o
: &Nt

|
i
i

|

| e Nio

_, | EFenasE —\—. B ——

ATENCAD HOSPITALAR

| ATENGAO SECUNDARIA - TERAPIA OCUPACIONAL

I | CRITERIO PARA ESTRATIFICACAO DE RiScO
i {7 | indadua pls-operatinio

{ (4 ) Individeo pés-cperatinio com tempo de #é 6 mickek;

d=i = == == {4 | Inditun pés-Iratura [tratamesns conservader] com temp da 016 misies:

F 1 3 |uaden de dimingicha de forga, sinsbiidade, ampbiude de movimenta em mesmbres superionss ou funcia manual;
| 2 ) Cheadire dlgico em membos superiones ofou mios, que gene incapacidade funcional;
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DOS CRITERIO PARA REGULACAO:

Em virtude da oferta deste tipo de assisténcia ndo estar presente em todas as regides de saude, o servico de
Reabilitagdo de membro superior e terapia de mao deve figurar nos critérios de Panorama II, que sao:

¢ Ambulatorio Saude Funcional Santa Maria: recebe de Santa Maria e Gama,;
e Ambulatorio Saude Funcional Ceilandia: recebe Ceilandia e Brazlandia;
e CER II — Taguatinga: recebe Taguatinga e Recanto das Emas;

e Ambulatorio Satde Funcional Samambaia: recebe Samambaia e regido centro-sul

e Ambulatorio Saude Funcional Paranoa: regido leste, asa sul, lago sul, sudoeste;

e Ambulatorio Saude Funcional Sobradinho: regido norte, asa norte, lago norte, noroeste, varjao e

cruzeiro.

Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento para TERAPIA OCUPACIONAL —

GERONTOLOGIA:

¢ Individuos com 60 anos ou mais;
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¢ Injuria no sistema nervoso central (temporario, permanente ou progressivo), que apresente
comprometimento da capacidade funcional, bem como dos aspectos cognitivos, sociais e laborais;

e Comprometimento no desempenho das habilidades cognitivas (memoéria, atengdo, fungdes executivas,
orientacdo temporo-espacial) que interfiram na execugdo das Atividades Bésicas e Instrumentais da
Vida Diaria.

CRITERIO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO:

( 7) Pontuacao VES-13 de 7 a 10 (Instrumento da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa)
( 6 ) Pontuacao VES-13 de 6 a 7 (Instrumento da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa)
( 5 ) Pontuagdo VES-13 de 4 (Instrumento da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa)

( 4 ) Ter comprometimento no desempenho no minimo 4 das seguintes Atividades Bésicas da Vida Didria -
ABVD’s: mobilidade no leito (mudanca de decubito, passar de deitado para sentado), vestuario, higiene
(corporal, bucal e facial), alimentacdo, Transferéncia (passar de sentado para e pé€, transferéncia da cama para
cadeira);

( 3 ) Ter comprometimento no desempenho de 2 a 3 das seguintes Atividades Basicas da Vida Diaria -
ABVD’s: mobilidade no Leito (mudanca de dectbito, passar de deitado para sentado): vestuario, higiene
(corporal, bucal e facial), alimentacao, transferéncia (passar de sentado para e pé, transferéncia da cama para
cadeira);

( 2 ) Ter comprometimento no desempenho em uma das seguintes Atividades Basicas da Vida Didria -
ABVD’s: mobilidade no leito (mudanca de decubito, passar de deitado para sentado), vestuario, higiene
(corporal, bucal e facial), alimentacao, transferéncia (passar de sentado para e pé, transferéncia da cama para
cadeira);

( 3) Ter comprometimento no desempenho cognitivo (item 2.7 da Caderneta de Satide da Pessoa Idosa -
campo cognitivo) nos 3 itens.

( 1 ) Ter comprometimento no desempenho cognitivo (item 2.7 da Caderneta de Satide da Pessoa Idosa -
campo cognitivo) em pelo menos 2 itens.

CLASSIFICACAO PARA ESTRATIFICACAO DE RISCO

PONTUAGCAO CLASSIFICAGAO

NIVEL I - PRIORIDADE ALTA Pontuagao entre 14 a 12.

NIVEL II - PRIORIDADE MEDIA  |[Pontuacdo entre 11 a 9.

NIVEL III - PRIORIDADE BAIXA |Pontuacdo entre 8 a 5.

Da ATENCAO PRIMARIA:
e Pontuagdo VES-13 de 0 a 3 (Instrumento da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa);
e Ter comprometimento no desempenho cognitivo (item 2.7 da Caderneta de Satude da Pessoa Idosa ) em

1 dos itens.
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FLUXO DE ENCAMINHAMENTO - TERAPIA OCUPACIONAL - GERONTOLOGIA- SES-DF
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Critérios para resolugdo e manutengdo do paciente no nivel DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE:

Apds a alta, o paciente serd contrarreferenciado para a equipe de saude da familia (ESF), para
continuidade do acompanhamento no ambito da Atengdo Primaria.
funcionais ou mudanca no status funcional, que ndo pode ser acompanhamento pela equipe da APS, o
individuo pode ser reencaminhado para o ambulatdério de especialidade da Terapia Ocupacional.
Importante salientar que é mediante nova queixa no desempenho ocupacional.

Caso seja observada perdas

Nos casos de comprometimento leve (comprometimento cognitivo leve, adequa¢do ambiental e rotina
desestruturada ou empobrecida de atividade estruturadas/estimulantes), reorganizacdo do cotidiano, o
acompanhamento deve ser realizado pela ESF com apoio dos profissionais do NASF-ab.

CONTEUDO DESCRITIVO MINIMO QUE O ENCAMINHAMENTO MEDICO/EQUIPE DEVE

TER:

¢ Identifica¢cdo do usuario;

o CID;

e Resumo das estratégias terap€uticas utilizadas (achados clinicos, tratamentos instituidos e descri¢ao
do Plano Terapéutico Singular — PTS).

DA CONCLUSAO

3. Por ndo esgotar todas as ocorréncias relacionadas a Terapia Ocupacional, os casos ndo indicados nesta
Nota Técnica podem ter seus critérios definidos pela Referéncia Técnica Distrital — RTD da Terapia
Ocupacional na SES/DF.
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Elaboradores: Angela Maria Sacramento — GESSF/DASIS/COASIS/SAIS/SES - RTD de Terapia

Ocupacional.

De acordo.
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Christianny Maria de Lima Franga
GESSF/DASIS/COASIS/SAIS/SES

Gerente

Camila Silva de Medeiros
DASIS/COASIS/SAIS/SES

Diretora

Eliene Ferreira de Sousa
COASIS/SAIS/SES

Coordenadora

Elissandro Noronha dos Santos
COAPS/SAIS/SES

Coordenador

Ricardo Tavares Mendes
SAIS/SES

Subsecretario

Documento assinado eletronicamente por CHRISTIANNY MARIA DE LIMA FRANCA -
Matr.0136694-7, Gerente de Servigos de Satude Funcional-Substituto(a), em 17/09/2019, as
15:17, conforme art. 62 do Decreto n° 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario
Oficial do Distrito Federal n? 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por CAMILA SILVA DE MEDEIROS - Matr.1432681-7,
Diretor(a) de Ateng¢do Secundaria e Integracdo de Servigos-Substituto(a), em 18/09/2019, as
14:59, conforme art. 62 do Decreto n° 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario
Oficial do Distrito Federal n? 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por SERGIO LIMA GONCALVES - Matr.0184216-1,
Coordenador(a) de Ateng¢do Primaria a Saide-Substituto(a), em 20/09/2019, as 11:26,
conforme art. 62 do Decreto n° 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario Oficial
do Distrito Federal n2 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por ELIENE FERREIRA DE SOUSA - Matr.0214740-8,
Coordenador(a) de Ateng¢do Secundaria e Integra¢do de Servigos, em 08/10/2019, as 17:30,
conforme art. 62 do Decreto n° 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario Oficial
do Distrito Federal n2 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.
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Documento assinado eletronicamente por RICARDO TAVARES MENDES - Matr.0142531-5,
Subsecretario(a) de Atencao Integral a Saude, em 08/10/2019, as 17:56, conforme art. 62 do
Decreto n° 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario Oficial do Distrito Federal n?
180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.
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A autenticidade do documento pode ser conferida no site:
http://sei.df.gov.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
verificador= 28311902 cédigo CRC= 3FOE4EC7.
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