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OSTENSIVO DGPM-501
CAPITULO 8

PROGRAMA DE ATENDIMENTO ESPECIAL - PESSOA COM DEFICIENCIA

8.1. PROPOSITO

Apresentar as acOes da Assisténcia Social que visam a inclusdo social dos
dependentes de militares e servidores civis com deficiéncia, por meio da promocdo do
acesso a servicos de salude (prevencdo, reabilitacio e habilitacdo) em instituicoes
especializadas (publicas ou privadas) ou por profissionais de saide autdbnomos credenciados;
e do envolvimento dos familiares, responsaveis e/ou cuidadores no processo de inclusao
social e comprometimento com o desenvolvimento da pessoa com deficiéncia.
8.2. APRESENTACAO

Conforme estabelecido pela Lei n°® 13.146, de 6 de julho de 2015 - Estatuto da Pessoa
com Deficiéncia (BRASIL, 2015):

“Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de longo prazo de natureza fisica,
mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com uma ou mais barreiras, pode obstruir sua

participacdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condicées com as demais pessoas”.

Os programas e ac¢oes de inclusao e acessibilidade, com vistas a reducao das barreiras
sociais na promocao de oportunidades de acesso para as pessoas com deficiéncia, sdo uma
prioridade para os direitos humanos e para o desenvolvimento mundial.

Na Marinha do Brasil (MB), as acoes voltadas ao usuario com deficiéncia tiveram sua
origem na década de 1980, surgindo em resposta ao crescimento da demanda. Dessa
maneira, o Programa de Atendimento Especial - Pessoa com Deficiéncia (PAE) pretende
responder a essa necessidade da Familia Naval, por meio da promocdo de assisténcia e
apoio aos dependentes de militares e servidores civis com deficiéncia e a seus familiares.

O PAE oferece, por meio do credenciamento de clinicas/profissionais de salde
autébnomos, da promocao de acdes e do acompanhamento social, psicolégico e juridico as
familias pela equipe técnica dos Orgdos de Execucdo do Servico de Assisténcia Social ao
Pessoal da Marinha (OES), cuidados que atendam as necessidades de seu publico-alvo.

Apesar de o acesso a servicos de salde ser fundamental para obtencao da qualidade

de vida, as necessidades das pessoas com deficiéncia nao se esgotam nessa acao. Fazem-se
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necessarias, de forma complementar, acdoes voltadas a inclusdo social das pessoas com
deficiéncia e de suas familias .

Esse programa tem um forte potencial de inclusdo social, na medida em que, além de
proporcionar oportunidades de acesso a servicos de salide, pode vir a se constituir em um espaco
de discussao, junto ao seu publico-alvo, sobre a compreensao e os modos de se lidar com a
deficiéncia, impactando nas formas de interpretacdo desse fendbmeno e, consequentemente,
em formas diferenciadas de se lidar com a alteridade deficiente, criando
oportunidades para que o lugar ocupado pelas pessoas com deficiéncias na sociedade brasileira,
gradualmente, se transforme.

O programa podera sofrer alteracoes, a qualquer tempo, por decisdo da Administracao
Naval e o ingresso do usuario no programa dependera da disponibilidade de recursos para cada
exercicio, mesmo quando houver indicacdo pelo Grupo de Avaliacdo e Acompanhamento do
Programa de Atendimento Especial (GAAPE).

Como o programa possui um limite de atendimento, a Administracdo Naval nao se
responsabiliza por terapias extras oferecidas pelas instituicoes e profissionais de saide autbnomos
credenciados, que poderao, a critério dos responsaveis, ser custeadas a parte.

8.3. OBIJETIVOS

a) promover o acesso a servicos de saude (prevencdo, reabilitacdo e habilitacdo) aos
dependentes de militares e servidores civis com deficiéncia em instituicoes especializadas (publicas
ou privadas) ou por profissionais de saide autdbnomos credenciados; e

b) orientar e promover o envolvimento dos familiares, responsaveis e/ou cuidadores dos
dependentes com deficiéncia em todo processo de inclusao e permanéncia no programa, com o
propésito de que os dependentes, conquistem e conservem o maximo de autonomia e
desenvolvimento de suas capacidades fisica, mental e social.
8.4. PUBLICO-ALVO

O programa destina-se ao atendimento de dependentes dos usuarios do SiASM, com
deficiéncia, elegiveis pelo GAAPE, que estejam oficialmente instituidos na Marinha do Brasil (MB),
com idade igual ou superior a trés anos.

Constitui-se também publico-alvo desse programa os familiares, responsaveis e/ou

cuidadores dos dependentes com deficiéncia.
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8.5. DESENVOLVIMENTO

8.5.1. Regras gerais
a) na area do Rio de Janeiro, é de execucdo administrativa exclusiva do Servico de

Assisténcia Social da Marinha (SASM), exceto aquelas localidades atendidas pelos NAS do
Colégio Naval, Escola de Aprendizes-Marinheiros do Espirito Santo e Comando da Forca
Aeronaval. Nas demais localidades, o programa sera realizado pelos Nucleos de Assisténcia
Social (NAS) das respectivas areas de abrangéncia;

b) o apoio e as orientacdes aos familiares, responsaveis e/ou cuidadores dos
dependentes com deficiéncia deverao ser realizados pelo Orgdo de Execucdo do Servico de
Assisténcia Social ao Pessoal da Marinha (OES) que assiste a Organizacdo Militar (OM) dos
militares, servidores civis e veteranos. No caso do dependente com deficiéncia residir em
localidade diferente da OM do militar da ativa, ele sera atendido pelo OES que executa o PAE
mais proximo de sua residéncia.

c) o usuario com deficiéncia na faixa etaria de zero a trés anos sera atendido pelo
Sistema de Sauide da Marinha (SSM), na area do Comando do 1° Distrito Naval (Com1°DN) e,
sempre que possivel, nos demais Distritos Navais (DN), conforme a capacidade dos Hospitais
Distritais ou Organizacdo Militar com Facilidade Médica (OMFM). Em situacées excepcionais,
caso nao haja capacidade de atendimento pelo SSM, os Hospitais Distritais ou OMFM
deverao verificar a possibilidade de inclusao antecipada do usuario no PAE junto ao OES da
localidade, transferindo os recursos para custeio das terapias indicadas pelo GAAPE;

d) o programa sera, obrigatoriamente, desenvolvido em conjunto com o GAAPE da
respectiva area. A atuacdo do GAAPE ocorrera conforme o previsto na DGPM-401;

e) o0 acesso ao programa dar-se-a a partir da avaliacdo do GAAPE, registrada na
Folha de Avaliacdo de Pacientes com deficiéncia, cujo modelo consta em anexo a DGPM-401
e no preenchimento do Termo de Compromisso, anexo W desta publicacdo, onde constam
as obrigacoes do responsavel;

f) a avaliacdo do GAAPE indicard as modalidades terapéuticas necessarias, seu
regime e frequéncia, além das instituicbes e/ou profissionais de salude autébnomos
credenciados mais apropriados a desenvolvé-las para escolha da familia; e

g) o atendimento ao usuario com deficiéncia serd realizado por instituicbes

especializadas, publicas ou privadas, e por profissionais de saide auténomos credenciados
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pelo SASM ou NAS.

8.5.2. Modalidades de atendimento

O atendimento no programa contemplard os processos de reabilitacdo e habilitacido em
regime ambulatorial e externato e, de forma excepcional, o regime integral, domiciliar e de
internato. O atendimento no regime integral, domiciliar e de internato deverao ser indicados pelo
GAAPE, ap6s avaliacdo médica e social do caso.

Para a delimitacao dos periodos referentes as terapias, serdao estabelecidos os padroes de
sessao e hora.

a) o atendimento, quando ambulatorial, serd limitado ao maximo de duas sessbes
semanais de terapias. O cOmputo das sessdes semanais, de todas as especialidades terapéuticas
juntas, ndo devera ultrapassar o total de dez sessdes por més;

b) o atendimento serd externato, caso as terapias ultrapassem duas sessdes semanais,
sendo possivel a indicacdo entre trés a dez sessdes semanais de terapias e/ou oficinas (terapéuticas
e/ou pedagogicas). O cOmputo geral das sessoes, de todas as especialidades terapéuticas juntas,
nao devera ultrapassar o total de cinquenta sessdes por més;

c) a modalidade integral (manhd e tarde), quando excepcionalmente indicada pelo
GAAAPE, contemplard o atendimento acima de vinte horas semanais, com a possibilidade da
realizacdo de, no maximo, dez sessbes de terapias semanais e a complementacdo de oficinas
(terapéuticas e/ou pedagdgicas) no contraturno;

d) o atendimento domiciliar, a ser prestado pelo credenciado, na residéncia do usuario
com impossibilidade temporaria ou definitiva de comparecimento as terapias, serd indicado, em
carater excepcional, pelo GAAPE, mediante documentacao médica apresentada pelo responsavel. O
valor pago por sessao incluira todos os custos da terapia;

e) o internato serad indicado pelo GAAPE, em carater excepcional, para o usuario que
necessite de assisténcia global, conforme previsto na Lei n°® 10.216/2001 (BRASIL, 2001)%, quando
se esgotarem as possibilidades terapéuticas no SSM (no caso dos dependentes de militares);

f) os usuarios serdo atendidos, exclusivamente, em apenas um dos credenciados
indicados pelo GAAPE. Contudo, poderdo ser complementarmente atendidos em mais de um

credenciado, caso nao possua todas as modalidades de atendimento necesséarias ao usuario e haja

indicacdo do GAAPE;

1 DispOe sobre a protecao e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo

assistencial em satide mental.
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g) o responsavel pelo usuario deverd agendar a reavaliacdo, conforme o prazo indicado pelos
profissionais do GAAPE;
h) o usuario permanecera no programa até que o GAAPE avalie a sua alta, ou a impraticabilidade
terapéutica para o seu quadro clinico;
i) todos os OES devem manter acdes de orientacdo e apoio, como reunides sistematicas,
encontros com usuarios e seus familiares, grupos reflexivos, dentre outros julgados necessarios;
j) o atendimento aos usuarios pelas instituicdes e profissionais de saide auténomos credenciados
nao abarca os familiares, responsaveis e/ou cuidadores dos dependentes com deficiéncia. O OES
responsavel pelo apoio/orientacdo, se couber, devera realizar o encaminhamento para o SSM. Os
OES deverao desenvolver apenas as acoes previstas no PASM para atendimento aos familiares;
k) as terapias realizadas por clinicas e por profissionais de saide auténomos credenciados no
Programa poderdao ser realizadas a distancia nas modalidades de teleatendimento e/ou
telemonitoramento, nas areas profissionais autorizadas por seus respectivos Conselhos Federais.
Essas terapias remotas devem ser previamente indicadas pelo GAAPE e atender ao interesse da
familia do usuario com deficiéncia atendido no Programa. Visando preservar o equilibrio econémico-
financeiro dos contratos administrativos e nao onerar a Administracdo Publica, deve-se envidar
esforcos para reduzir os valores das terapias realizadas em teleatendimento, por ocasido da
renegociacdao dos contratos, tendo em vista que este formato prevé custos estruturais e de
manutencao mais baixos;
I) os responsaveis pelos usuarios deverao ser orientados, tempestivamente, pelo SASM ou pelo
NAS sobre a necessidade de manutencao do vinculo do dependente junto a MB, de acordo com o
previsto no Estatuto dos Militares. A perda do vinculo de dependente implicard no processo de
desligamento do Programa;
m) o tempo das sessdes, por especialidade terapéutica, deverd ser de, no minimo, quarenta
minutos, respeitando o estabelecido nos referidos conselhos profissionais; e
n) qualquer solicitacdo de reingresso no programa implicard no inicio de novo processo de
avaliacao no GAAPE e dependerd da disponibilidade de recursos financeiros.
8.5.3. Credenciamento de clinicas e profissionais de salide autébnomos

a) caberd ao SASM e ao NAS, o credenciamento, preferencialmente, de instituicoes

habilitadas. Na auséncia dessas, serd admitido o credenciamento de profissionais de salde
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autéonomos, que deverd ser realizado a partir de edital, conforme Lei de Licitacoes e
Contratos Administrativos;
b) o SASM e os NAS deverao credenciar, apenas, as instituicdes especializadas, publicas ou
privadas e profissionais de salde autébnomos avaliados pelo GAAPE; e
c) as necessidades relativas a credenciamento ndo contempladas pela presente norma
deverao ser autorizadas pela Diretoria de Assisténcia Social da Marinha (DASM), mediante consulta
técnica.
8.5.4. Gestao e Fiscalizacoes de Contratos
a) no ambito da execucdo dos contratos administrativos, a prerrogativa de fiscalizacdo
destes é conferida a Administracdo. Essa fiscalizacdo sera exercida, conforme o caso, por
representantes designados (gestor e fiscais), nomeados por Portaria especifica da Autoridade
Administrativa Superior, sendo permitida a assessoria de terceiros para assisti-los e subsidia-los
com informacodes pertinentes a tal atribuicdo, conforme legislacio vigente;
b) recomenda-se que, na designacdo do gestor e dos fiscais dos contratos oriundos do
PAE, sejam considerados a compatibilidade com as atribuicdes dos cargos, a complexidade da
fiscalizacdo, o quantitativo de contratos por militar e a sua capacidade para o desempenho das
atividades; e
c) tendo em vista a especificidade dos referidos contratos, salienta-se que a fiscalizacao
ocorrerd em conjunto com o GAAPE. As instituicoes e profissionais de saide autébnomos serao
reavaliados anualmente, por profissionais do SASM e dos NAS em conjunto com o GAAPE, que
emitirdo relatério de avaliacdo técnica. Neste caso, caberd ao SASM e aos NAS a fiscalizacao
administrativa e ao GAAPE a fiscalizacao técnica, conforme legislacdo vigente.
8.5.5. Plano de Atendimento
a) apods indicacdo do GAAPE, cabera aos responsaveis pelos usuarios realizar a escolha da
instituicdo e/ou profissionais de salude auténomos credenciados que for mais conveniente as
condicoes da familia;
b) a permanéncia do usuario no servico dependera dos resultados alcancados ao final de
um ano, quando serdo feitas as avaliacoes dos usudrios e das instituicoes/profissionais de salde
autébnomos credenciados.

c) as instituicbes e os profissionais de salide auténomos credenciados encaminharao ao
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SASM ou NAS responsavel, anualmente, ou sempre que solicitado, relatérios interdisciplinares de
acompanhamento dos casos atendidos. Constardo dos relatérios, para cada modalidade de
atendimento, observacdes relativas a evolucdo do caso, assiduidade, cooperacdao da familia,
possibilidade de reintegracao social, diagnéstico ou hipétese diagnostica, duragao e frequéncia dos
atendimentos. Constarao, também, as assinaturas dos responsaveis pelas informacdes e os
respectivos nimeros de registro profissional nos Conselhos Regionais;

d) as instituicoes e os profissionais de saide autéonomos credenciados encaminharao,

mensalmente, ao SASM e ao NAS o controle de assiduidade dos usuarios nas terapias;

e) o SASM e os NAS encaminhardo aos respectivos GAAPE os relatorios recebidos das

instituicoes e dos profissionais de saide autébnomos credenciados;

f) o usuario que for avaliado pelo GAAPE, mediante relatério interdisciplinar especifico,

como tendo atingido o maximo de suas potencialidades, consideradas as singularidades da

deficiéncia, podera ter alta e, entao, devera ser desligado do programa;

g) cada OES deverd incluir no Plano de Atividades acdes para acompanhamento das

familias cadastradas no Programa; e

h) o responsavel pelo dependente inserido no programa deverd assinar, apds cada

atendimento, a lista de presenca emitida mensalmente pela instituicido ou por profissional

de saude auténomo credenciados, na qual constara a assiduidade do usuario, para posterior

envio ao SASM ou NAS de referéncia.
8.5.6. Desligamento, suspensao temporaria e transferéncia de recursos

a) Desligamento:

O desligamento do programa dar-se-a:

I) por solicitacdo escrita do responsavel, por meio do preenchimento do Termo de
Desligamento (anexo X).

II) porindicacdo da equipe técnica do GAAPE;

) por auséncia injustificada, pelo periodo igual ou superior a um més, ao
tratamento prescrito;

IV) pelo n3o comparecimento as reavaliacdes do GAAPE ou quaisquer convocacoes

realizadas pelo SASM ou NAS, sem a devida justificativa;
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V)  por comparecimento irregular do usuario, nao justificado, caso haja frequéncia
inferior a 75% do prescrito pelo GAAPE. Nessa situacdo, o responsavel deverda ser, inicialmente,
notificado, pelo SASM ou pelo NAS quanto ao risco de desligamento. Persistindo a situacdo no més
subsequente, o usuario sera desligado do programa;

VI)  por perda do vinculo de dependéncia do usuario com a MB. Nessa situacao, sera
estabelecido o prazo de até 180 dias, para que o titular regularize a situacdo do usuario que tiver o
vinculo de dependéncia com a MB suspenso. O usuério do programa cujo vinculo ndo possa mais
ser restabelecido podera permanecer no PAE por até sessenta dias. A nao regularizacao, dentro dos
prazos, acarretara no desligamento do usuario do programa;

VII) por licenciamento do militar do Servico Ativo da Marinha. Nessa situacdo, o
responsavel pelo usuario deverd informar ao SASM ou NAS, com antecedéncia minima de trinta
dias, a data de licenciamento, de forma a iniciar o processo de desligamento do programa. O OES
deverd realizar, tao logo seja notificado da data do licenciamento, os procedimentos para o
desligamento do usuério. O usuario podera permanecer no PAE por até sessenta dias, a partir da
data de notificacdo do Licenciamento do Servico Ativo da Marinha (LSAM); e

VIIl) em caso de solicitacdo de desligamento por motivo de movimentacao/remocao, o
responsavel pelo usuario devera ser orientado pelo SASM ou pelo NAS sobre a necessidade de
agendamento de reavaliacdo do usuario no GAAPE da respectiva area de destino. Nesse caso, o
GAAPE de origem devera encaminhar as documentacoes relativas a Gltima avaliacao ou reavaliacao
dos usuérios diretamente ao GAAPE de destino, tendo o SASM e/ou NAS responsavel na copia e a
DASM na informacao, por meio de oficio.

b) Suspensio temporaria:

A suspensao temporaria do atendimento dar-se-a por solicitacao escrita do responsavel

legal, por um periodo de até um més, ao SASM ou NAS, que oficializard a decisao junto a clinica

credenciada, que ndo podera realizar a cobranca dos servicos apds a notificacao.

O responsavel pelo usuario deverd comunicar ao SASM ou NAS e a instituicdo
credenciada, os motivos que impliquem na suspensio temporaria do tratamento (incompatibilidade
momentanea de horarios, doenca do usuario ou outros), sob risco de ser desligado do programa.

Nos casos de afastamento por motivo de salide por um periodo superior a um més, o
responsavel deve apresentar ao SASM ou NAS a documentacdo médica comprobatodria, que indica

o afastamento.
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c) Transferéncia de recursos:

No caso de transferéncia de responsabilidade entre os OES de usuarios do
programa, o OES de origem devera transferir ao OES de destino os recursos que seriam
utilizados no tratamento do paciente ao longo do ano corrente. Tal transferéncia devera ser
formalizada por meio de mensagem, com informacdo a DASM, discriminando: dados do
usuario; terapias indicadas pela avaliacio do GAAPE; custos mensais previstos com o
tratamento no ano corrente; valor total do recurso transferido; periodo a que se refere o

montante transferido; e nimero de Alteracio de Crédito (ALTCRED) realizada.
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