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O ESTUDO DETALHADO DA ASSIDUIDADE DE
PACIENTES DO SERVICO DE PSICOLOGIA EM
UM CENTRO ESPECIALIZADO EM
REABILITACAO TIPO Ill: uma abordagem para
exceléncia operacional e melhoria continua

Marcello Pacheco de Almeida Seiffert?
RESUMO

Introducéo: A gestédo eficiente de uma rotina do servico de psicologia
depende da compreensdo detalhada do perfil dos pacientes atendidos.
Método: Este estudo analisa os dados de assiduidade, no atendimento
de psicologia, dos pacientes no CER Ill, identificando padrdes de
género, faixa etéria, localidade, tipos de atendimento, absenteismo e
diagndsticos (CID). A abordagem baseia-se nos conceitos de exceléncia
operacional e melhoria continua, promovendo um direcionamento mais
preciso na gestdo do atendimento. Resultados: Os resultados apontam
padrdes e tendéncias relevantes para a otimizacdo dos servicos.

Palavras-chave: perfil de pacientes; reabilitacdo especializada;
exceléncia operacional; melhoria continua; gestdo em saude.

ABSTRACT

Introduction: Efficient management of psychological service routines
depends on a detailed understanding of the patient profile. Method:
This study analyzes attendance data from psychology services at CER
I11, identifying patterns related to gender, age group, location, type of
service, absenteeism, and diagnoses (ICD). The approach is grounded
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in the principles of operational excellence and continuous
improvement, aiming to provide more accurate guidance in service
management. Results: The results reveal relevant patterns and trends
that support the optimization of healthcare delivery and strategic
planning within specialized rehabilitation services.

Keywords: patient profile; specialized rehabilitation; operational
excellence; continuous improvement; health management.

INTRODUCAO

A reabilitacdo € um componente essencial dos sistemas de
salde, visando otimizar o funcionamento fisico, mental e social dos
individuos com deficiéncias ou limitacdes (Haddad; Tagle; Passos,
2016). No Brasil, os Centros Especializados em Reabilitacdo (CERS)
desempenham um papel fundamental na prestacdo desses servicos,
oferecendo diagnostico, tratamento, reabilitacdo, habilitacdo e
concessdo de tecnologias assistivas. O perfil dos pacientes atendidos no
CER 111 é bastante diversificado, englobando pessoas com deficiéncias
fisicas, intelectuais, auditivas, Transtorno do Espectro Autista, (TEA) e
maltiplas deficiéncias, além de outras condigbes que exigem
reabilitacéo especializada (Silva, 2024).

Predominam casos de individuos com sequelas de doencas
crénicas ndo transmissiveis, como Acidente Vascular Cerebral (AVC)
(Mendes; Lima; Lyra, 2019) e lesdes medulares, aléem de condi¢des
congénitas ou adquiridas, como Paralisia Cerebral e deficiéncias
sensoriais (Tholl, 2023). A faixa etaria € ampla, englobando desde
criancas com atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor até idosos
com perda funcional progressiva (Dubow, 2024). E, para melhor
compreensdo do perfil dos pacientes atendidos, € importante definir as
categorias de deficiéncias e condi¢fes abordadas neste estudo:

e Fisica refere-se a pacientes com deficiéncias fisicas, que podem
incluir limitacbes motoras, amputacOes, paralisias ou outras
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condigBes que afetam a mobilidade e o funcionamento fisico
(Sacramento, 2009). Esses pacientes geralmente requerem
reabilitacéo fisica, como fisioterapia, Terapia Ocupacional e uso
de tecnologias assistivas para melhorar a funcionalidade e a
qualidade de vida (Garcez, 2023).

Intelectual: envolve pacientes com deficiéncias intelectuais,
caracterizadas por limitagdes significativas no funcionamento
intelectual (Ql abaixo da média) e no comportamento
adaptativo, que afetam habilidades conceituais, sociais e
praticas (Leite, 2022). Esses pacientes necessitam de
intervencdes especializadas para o desenvolvimento cognitivo,
habilidades sociais e independéncia funcional (Paulino; Souza;
Goecking, 2024).

Auditiva: refere-se a pacientes com deficiéncias auditivas, que
podem variar de perda leve a surdez profunda, tendendo a
necessitar de reabilitagdo auditiva, como terapia
fonoaudioldgica, uso de aparelhos auditivos ou implantes
cocleares, aprendizado de lingua de sinais para facilitar a
comunicacéo e a integracéo social (Placa, 2019).

Autismo: inclui pacientes diagnosticados com Transtornos do
Espectro Autista (TEA), condi¢des neurodesenvolvimentais
caracterizadas por desafios na comunicacdo, interacdo social e
comportamentos repetitivos ou restritos. Esses pacientes
requerem intervengdes multidisciplinares, como terapia
comportamental, fonoaudiologia e suporte educacional
especializado (Venturato, 2024).

Multiplas: refere-se a pacientes com deficiéncias maltiplas, que
apresentam duas ou mais deficiéncias associadas (por exemplo,
fisica e intelectual, ou auditiva e visual). Esses casos demandam
abordagens integradas, personalizadas, considerando a
complexidade e a interacao entre as diferentes condicoes (Silva;
Rodrigues; Silva, 2022).

Outros: esta categoria abrange pacientes que nao se enquadram
nas categorias anteriores ou cujas condicdes ndo foram
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especificadas. Pode incluir, por exemplo, pacientes com
transtornos mentais, condi¢des neuroldgicas ndo classificadas
nas demais categorias ou outras necessidades especificas que
requerem atencao especializada.

Sendo a demanda por reabilitacdo, ainda agravada por fatores
como acesso limitado a servicos de saude basicos, longas distancias até
os centros urbanos, condi¢cBes socioecondmicas desfavoraveis,
reforcando a necessidade de abordagens interdisciplinares, politicas
publicas voltadas a incluséo e a equidade no cuidado em salde (Fausto
etal., 2023).

Dessa forma, para que um CER funcione de maneira eficiente,
é imperativo compreender detalhadamente o perfil dos pacientes
atendidos, pois permite uma alocagdo adequada de recursos,
planejamento estratégico e a implementacdo de préaticas de exceléncia
operacional. A exceléncia operacional em salde se refere a capacidade
das instituicdes de proporcionar cuidados de qualidade de forma
eficiente, sustentavel e garantindo a satisfacdo dos pacientes, além da
otimizacdo dos processos internos por meio da melhoria continua
(Medeiros, 2024).

A melhoria continua é um principio fundamental na gestdo da
qualidade em salde, envolvendo a implementacdo de mudancas
incrementais nos processos para alcancar niveis superiores de
desempenho. Metodologias como Lean Six Sigma tém sido aplicadas
em instituicdes de salde para reduzir desperdicios, melhorar a
eficiéncia e aumentar a satisfacdo dos pacientes (Melo, 2023). A
aplicacdo desses conceitos em um CER pode resultar em uma gestéo
mais eficaz dos recursos e na prestacdo de cuidados mais centrados no
paciente.

Nesse contexto, a analise detalhada do perfil dos pacientes
atendidos no CER |11 é crucial para identificar &reas que necessitam de
melhorias e para a implementacdo de estratégias baseadas em
evidéncias (Cruz; Silva; Noronha, 2024). Ao compreender as
caracteristicas demograficas, clinicas e sociais dos pacientes, é possivel
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desenvolver programas de reabilitacdo mais personalizados, eficazes,
além de alinhados as necessidades especificas da populacao atendida.
Essa analise contribui para a identificacdo de tendéncias, assim como
padrdes que podem influenciar o planejamento de politicas publicas e a
alocacdo de recursos no setor de reabilitagdo (Gongalves, 2023).

A identificacdo de padrdes e tendéncias no perfil dos pacientes
auxilia na elaboracéo de estratégias direcionadas para a prevengdo de
absenteismo e na promocdo de um atendimento mais humanizado e
centrado nas necessidades individuais (Possa, 2021). A andlise dos
dados seguiu rigorosamente as diretrizes da Lei Geral de Protecdo de
Dados Pessoais, Lei n. 13.709/2018 (Brasil, 2018), garantindo o
anonimato dos pacientes e o uso exclusivo das informagdes para fins
cientificos relevantes ao estudo. Todas as informaces utilizadas foram
tratadas de maneira a preservar a confidencialidade, a integridade dos
dados, em conformidade com as normas éticas e legais vigentes.

METODO

A pesquisa baseia-se na analise de dados extraidos das folhas de
registro de presenca dos pacientes atendidos ao longo do ano de 2024
por um dos psicologos do servico, pelo turno da manhd. Foram
compiladas informacGes sobre género, faixa etaria, localidade de
origem, tipos de atendimento, taxa de atendimentos realizados e taxas
de faltas. Os dados foram organizados de forma a permitir uma analise
quantitativa detalhada.

RESULTADOS

A analise da distribuicdo de pacientes por género revelou um
equilibrio entre os atendimentos masculinos e femininos, com uma leve
predominancia de pacientes do sexo masculino. Em média, foram
atendidos 34,33 pacientes por més, sendo 19,08 do sexo masculino e
15,25 do sexo feminino. O més de janeiro apresentou a maior
discrepancia (22 femininos e 29 masculinos), enquanto novembro teve
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a menor diferencga (13 femininos e 15 masculinos). O maior nimero de
atendimentos ocorreu em janeiro (51 pacientes), enquanto 0S meses
com menor volume foram setembro e novembro (28 pacientes cada). O
publico masculino foi atendido em maior quantidade em todos 0s
meses, mas sem grande discrepancia.

A analise dos atendimentos por faixa etaria mostra que a média
mensal foi de 34,33 pacientes, com maior concentragcdo nas faixas
etarias de cinco a nove anos (10,08 pacientes/més) e 15 a 19 anos (5,25
pacientes/més). O maior nimero de atendimentos ocorreu em janeiro
(51 pacientes), enquanto 0s meses com menor volume foram setembro
e novembro (28 pacientes cada). As faixas etarias acima de 30 anos
tiveram pouca representatividade, com a maioria dos atendimentos
concentrados em criancas e adolescentes. O publico maior de 75 anos
apresentou uma média de 3,08 pacientes/més, com pico em janeiro (sete
pacientes). A distribuicdo etaria ao longo do ano mostrou uma leve
varia¢do, sem mudancas bruscas na propor¢do entre 0s grupos etarios.

Quanto a localidade, observou-se que 96,7% dos pacientes sao
provenientes da Area Metropolitana de Belém (média de 32,25
atendimentos/més), com predominio da capital (media de 25,08
atendimentos/més), seguida de Ananindeua (6,58 atendimentos/més).
Outras cidades da regido ndo apresentaram registros de atendimento
significativo, com um maximo de cinco pacientes no més de janeiro. O
maior volume de atendimentos ocorreu em janeiro (51 pacientes, sendo
46 da regido metropolitana e cinco de outras areas), enquanto 0s
menores foram registrados em setembro e novembro (28 pacientes, com
27 da area metropolitana e apenas um de fora). O numero de pacientes
vindos de fora da area metropolitana de Belém foi consistentemente
baixo, variando entre zero e cinco pacientes por més, demonstrando que
a grande maioria dos atendimentos esta concentrada na populacéo local.

A andlise dos atendimentos por localidades dentro da area
metropolitana de Belém (Ananindeua, Belém, Benevides, Marituba e
Santa Barbara) mostra que, em média, 25,08 pacientes/més eram
residentes de Belém, enquanto 6,58 pacientes/més vinham de
Ananindeua, e ndo houve registros de atendimentos de moradores de
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Benevides, Marituba ou Santa Béarbara. O maior nimero de
atendimentos ocorreu em janeiro (46 pacientes, com 40 de Belém e seis
de Ananindeua), enquanto o menor foi em setembro e novembro (27
pacientes, com 21 de Belém e seis de Ananindeua). A distribuicdo
mostra que Belém concentra a grande maioria dos atendimentos, com
Ananindeua contribuindo com uma parcela menor e estavel ao longo do
ano, enquanto outras cidades da regido metropolitana ndo tiveram
representatividade nos registros.

J& quanto ao resultado do nimero de atendimentos, revelou-se
que os atendimentos relacionados ao autismo e as maultiplas
necessidades apresentam as maiores médias (20,58 e 20,75,
respectivamente), indicando uma alta demanda por esses servigos. Em
contrapartida, o atendimento auditivo registrou a menor media (0,92),
sugerindo uma demanda reduzida. Além disso, a categoria “Outros” ndo
apresentou nenhum registro, o que pode indicar a necessidade de
revisdo dessa classificagdo ou a auséncia de casos relevantes. Tais
dados reforcam a importancia de alocar recursos de forma estratégica,
priorizando areas com maior demanda, como o0 autismo e as multiplas
necessidades, enquanto se avalia a viabilidade de manter ou reestruturar
Servigos com menor procura.

A analise dos registros de faltas revelou padrdes importantes
gue podem orientar estratégias para reduzir o absenteismo e melhorar a
eficiéncia dos atendimentos. Os dados mostram que as faltas
relacionadas a multiplas necessidades apresentam a maior média (9,08),
seguida pelo autismo (6,58) e pelo atendimento intelectual (6,25). Tais
numeros indicam que pacientes com condi¢des mais complexas ou que
demandam maior suporte tendem a faltar com mais frequéncia,
possivelmente devido a desafios logisticos, emocionais ou de salde.

A andlise dos atendimentos por CID mostra que os diagnosticos
mais frequentes foram F84 (Transtornos do Espectro Autista), com uma
média de 10,82 atendimentos/més, seguido por F90 (Transtornos de
Déficit de Atencdo e Hiperatividade [TDAH]), com 5,08
atendimentos/més. Outros CIDs recorrentes incluem F41.8 (Outros
Transtornos de Ansiedade Especificados) e F06.3 (Transtornos Mentais
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Orgénicos), ambos com média de 1,5 a dois casos por més. Algumas
condicdes, como 164 (Acidente Vascular Cerebral - AVC) e N394
(Transtornos Neurologicos N&ao Especificados), foram registradas
apenas no inicio do ano.

O volume total de atendimentos para cada CID variou ao longo
dos meses, com maior concentracao nos primeiros meses do ano e uma
leve reducdo no final. Alguns diagnosticos, como F51 (Transtornos do
Sono) e G80 (Paralisia Cerebral), s6 aparecem nos registros a partir do
segundo semestre. A distribuigdo dos CIDs reforca a predominancia de
condicOes neuropsiquiatricas e do desenvolvimento, refletindo o perfil
dos pacientes atendidos no CER.

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

O estudo detalhado do perfil dos pacientes atendidos no Centro
Especializado em Reabilitacdo Tipo Ill revelou padrfes, além de
tendéncias significativas que podem orientar a gestdo dos servicos de
reabilitacdo, a implementacédo de praticas de exceléncia operacional e
melhoria continua. A analise dos dados permitiu identificar
caracteristicas demogréaficas, clinicas e sociais dos pacientes,
oferecendo insights valiosos para a otimizagdo dos processos de
atendimento e a alocacéo de recursos.

A distribuigdo de género mostrou uma leve predominancia de
pacientes do sexo masculino (média de 19,08 pacientes/més) em
comparagao com o sexo feminino (média de 15,25 pacientes/més). Essa
diferenca, embora ndo seja acentuada, sugere a necessidade de
investigar possiveis fatores socioculturais ou de acesso que possam
influenciar a procura por servigos de reabilitacdo entre homens e
mulheres. Além disso, a faixa etaria predominante foi a de cinco a nove
anos (média de 10,08 pacientes/més), seguida por adolescentes de 15 a
19 anos (média de 5,25 pacientes/més). Esse dado reforca a importancia
de estratégias direcionadas para criancas e adolescentes, que
representam a maior demanda no CER I1l. A presenca significativa de
pacientes acima de 60 anos (média de 3,08 pacientes/més) também
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destaca a necessidade de programas especializados para idosos,
considerando as particularidades do envelhecimento e das condicdes
cronicas associadas.

A andlise da localidade de origem dos pacientes evidenciou que
a grande maioria (96,7%) reside na area metropolitana de Belém, com
destaque para a capital, Belém, que concentrou uma média de 25,08
pacientes/més. Esse padrao sugere que o CER Il1 atende principalmente
a populacdo urbana, possivelmente devido a maior acessibilidade
geogréfica e a disponibilidade de informacgdes sobre os servigos
oferecidos (Santos, 2024). A baixa representatividade de pacientes de
outras regides (média de 1,08 pacientes/més) pode indicar barreiras de
acesso, como dificuldades de transporte ou desconhecimento dos
servigos disponiveis. Esse achado reforca a necessidade de politicas
publicas que promovam a divulgacdo dos servicos de reabilitacdo em
areas mais distantes e a implementacdo de estratégias para facilitar o
acesso desses pacientes (Coelho, 2024).

Os dados revelaram que as deficiéncias intelectuais, o autismo
e as deficiéncias maltiplas foram as condi¢cBes mais atendidas, com
médias de 19,08, 20,58 e 20,75 pacientes/més, respectivamente. Em
contraste, a deficiéncia auditiva apresentou a menor demanda (média
de 0,92 pacientes/més). Essa distribuicdo reflete o perfil de
necessidades da populacdo atendida e sugere a importancia de fortalecer
programas especificos para essas condicbes, como terapias
especializadas e suporte multidisciplinar. Além disso, o Transtorno do
Espectro Autista (CID F84) foi o diagnéstico mais frequente, com uma
média de 10,75 registros/més, seguido por Transtornos de Déficit de
Atencdo e Hiperatividade (CID F90) e transtornos ansiosos (CID
F41.8). Esses resultados destacam a prevaléncia de condigdes
neuropsiquiatricas e do desenvolvimento, reforcando a necessidade de
abordagens integradas e personalizadas para 0 manejo desses casos.

O nuamero total de atendimentos variou de um minimo de 34
(setembro) a um méaximo de 99 (janeiro), com média mensal de 67,45
e desvio padrdo de 20,94, o que demonstra uma oscilacéo relevante na
demanda mensal. A categoria de atendimento para autismo apresentou
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a maior média mensal (21), com variacao entre nove (novembro) e 31
atendimentos (marco e abril), refletindo uma demanda continua e
crescente, especialmente no primeiro semestre. Os atendimentos
relacionados a deficiéncias multiplas também mantiveram altos niveis
de procura, com média de 20,54, variando de 12 (setembro) a 29
(janeiro). Em seguida, os atendimentos por deficiéncia intelectual
apresentaram média de 17,18, com pico em janeiro (35 atendimentos)
e queda acentuada em setembro e novembro (cinco atendimentos), o
que sugere sazonalidade e possivel impacto do absenteismo. A
deficiéncia fisica, por sua vez, teve média de 7,91, com oscilacdo entre
dois atendimentos (setembro e agosto) e 12 (janeiro e abril),
apresentando uma tendéncia de queda ao longo do ano. A categoria
auditiva, com média de 0,82, registrou atendimentos apenas em quatro
dos 11 meses analisados, sendo janeiro 0 més de maior procura (quatro
atendimentos), enquanto os demais meses apresentaram frequéncia
nula. A categoria “Outros” ndo teve nenhum registro ao longo do ano.

A taxa de faltas foi mais alta entre pacientes com deficiéncia
maltipla (média de 9,08 faltas/més) e deficiéncia intelectual (média de
6,25 faltas/més). Esse padrdo pode estar relacionado a fatores como
dificuldades de transporte, falta de acompanhante ou desmotivacao
devido a complexidade das condigdes (Matin et al., 2021). Esses
achados sugerem a necessidade de estratégias para reduzir o
absenteismo, como a implementacdo de sistemas de agendamento
flexiveis, programas de conscientizacdo e reforco do suporte logistico
para familias de pacientes com condi¢Bes mais complexas, atualmente
o CER Il conta com um servico de translado para parte dos pacientes
atendidos na unidade.

De modo geral, enquanto o0s atendimentos mensais
apresentaram uma média de 69,08, as faltas registraram uma média de
25,58, indicando que, em média, 37% dos atendimentos agendados ndo
foram realizados. Especificamente, os pacientes com deficiéncias
multiplas lideram tanto em numero de atendimentos (20,75) quanto em
faltas (9,08), sugerindo que, embora haja alta demanda, esses usuarios
enfrentam maiores dificuldades para comparecer — possivelmente
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devido a complexidade de suas condigdes e barreiras logisticas. O
mesmo se observa com 0s casos de autismo, que possuem média de
20,58 atendimentos e 6,58 faltas mensais, refor¢cando a necessidade de
estratégias para aumentar a adesao.

Os pacientes com deficiéncia intelectual também apresentam
uma taxa relevante de faltas, com média de 6,25 frente a 19,08
atendimentos, enquanto a deficiéncia fisica, com média de 7,75
atendimentos, teve uma media de faltas de 3,58, 0 que representa
praticamente uma falta para cada dois atendimentos — a maior
proporcdo relativa entre todas as categorias. Por outro lado, a
deficiéncia auditiva apresentou um padrao estavel, com média de 0,92
atendimentos/més e apenas 0,08 faltas/més, sugerindo menor volume
de casos, mas também maior adesdo. Importante notar que a categoria
“Outros” ndo apresentou registros, o que pode indicar subutilizagdo ou
auséncia de categorizacdo adequada. Em termos temporais, janeiro
apresentou 0os maiores numeros tanto de atendimentos (99) quanto de
faltas (41), ao passo que setembro, embora com o0 menor numero de
atendimentos (34), manteve uma taxa consideravel de faltas (19), o que
evidencia que o absenteismo ndo estd diretamente proporcional ao
volume de agendamentos.

Os resultados deste estudo oferecem subsidios para a
implementacdo de praticas de exceléncia operacional e melhoria
continua no CER I11. A identificacdo de padrdes de género, faixa etaria
e localidade permite uma alocacdo mais eficiente de recursos humanos
e materiais, além do planejamento de acles direcionadas as
necessidades especificas da populacdo atendida (Fantin, 2024). A alta
prevaléncia de condi¢des como autismo e deficiéncia intelectual reforca
a importancia de capacitacdo continua das equipes e a adogdo de
abordagens multidisciplinares. Além disso, a analise das taxas de faltas
e dos diagnosticos predominantes pode orientar a elaboracdo de
politicas internas para aumentar a adesdo ao tratamento, melhorando a
qualidade dos servicos oferecidos.

Embora este estudo tenha fornecido insights valiosos, algumas
limitacGes devem ser consideradas. O estudo foi baseado em dados de
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um Unico psicdlogo e apenas no turno da manha. Incluir dados de outros
profissionais, além de outros turnos, pode fornecer uma visdo mais
completa do perfil dos pacientes e das tendéncias de atendimento.

Fatores como condicdes socioeconémicas e comorbidades nédo
foram explorados em profundidade, mas podem influenciar o perfil dos
pacientes e os resultados dos tratamentos. Estudos futuros devem
incluir uma anélise longitudinal, assim como a incorporagdo de
variaveis adicionais, como renda familiar, nivel de escolaridade, acesso
a transporte, o que pode ajudar a entender melhor as barreiras de acesso
ao servico e a propor estratégias mais direcionadas para populacoes
vulneraveis.

Em conclusdo, a analise detalhada do perfil dos pacientes no
CER Ill evidenciou a importancia de uma gestdo baseada em dados para
a promocdo da exceléncia operacional e da melhoria continua. Os
resultados obtidos fornecem uma base sélida para a tomada de decisdes
estratégicas, com vistas a otimizacao dos servicos de reabilitacdo e ao
atendimento das necessidades especificas da populacéo.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo evidenciou a importancia de compreender o perfil
dos pacientes atendidos em um Centro Especializado em Reabilitacdo
Tipo Il como estratégia fundamental para aprimorar a gestdo dos
servigos, promover a exceléncia operacional e sustentar processos de
melhoria continua. A analise minuciosa de variaveis, como género,
faixa etaria, localidade de origem, tipos de atendimento, absenteismo e
diagnosticos, permitiu ndo apenas identificar padrdes relevantes, mas
também revelar gargalos e oportunidades de aprimoramento na rotina
assistencial.

Os resultados indicam que a demanda é majoritariamente
composta por criancas e adolescentes, especialmente com diagndsticos
relacionados ao Transtorno do Espectro Autista e deficiéncias
maultiplas, o que aponta para a necessidade de ampliar e qualificar as
intervencdes voltadas a esse publico. A elevada taxa de absenteismo,
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em determinadas categorias, também alerta para a importancia de
politicas institucionais que promovam a adesdo ao tratamento,
considerando as especificidades e desafios enfrentados por esses
pacientes, assim como por suas familias.

Nesse sentido, o estudo reforga que a gestdo baseada em dados
ndo apenas contribui para uma alocacdo mais racional de recursos, mas
também permite desenvolver praticas mais humanizadas, acessiveis e
eficazes. A adocdo de metodologias de melhoria continua pode
transformar os desafios observados em oportunidades de inovagdo no
cuidado em saude, alinhando a atuacdo do CER Il as reais demandas
da comunidade que atende.

Espera-se que as evidéncias apresentadas aqui sirvam de
subsidio para o aprimoramento das praticas clinicas e administrativas
nos servigos de reabilitagdo, alem de estimular novas investigacoes que
aprofundem a compreensdo sobre os determinantes do absenteismo, da
adesdo ao cuidado e do impacto das intervencGes realizadas. Uma
gestdo qualificada, orientada por dados e comprometida com a
equidade, é essencial para garantir que o direito a reabilitacdo seja
plenamente exercido por todos que dela necessitam.
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