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PLANO DE TRABALHO

1 - DADOS CADASTRAIS
1.1 - Organizacio da Sociedade Civil

Nome
INSTITUTO FLORESCER CONTRA O CANCER

CNPJ
54.866.640/0001-08

Endereco

Rua: Sao Sebastido, 2304 01° andar sala 33, Centro.

Cidade UF CEP DDD/TELEFONE
Sao Carlos SP 135.63-230 (16) 99272-1412

Banco
Caixa Econdmica

Conta Corrente
571091328-2

Agéncia
3047

E-mail: institutoflorescersc@gmail.com

1.2 — Representante Legal

Nome: Edilson Barros Frazio

CPF: 270.944.038-52

RG: 30.955.026 SSP - SP

Endereco: Rua: Joaquim Augusto Ribeiro de Souza, 1289 Santa Felicia

UF SP CEP

Cidade S3o Carlos 135.63-330

DDD/TELEFONE
(16)98842-0950

E-mail:edyb@gmail.com

1.3 — Responsavel Técnico pelo projeto

Nome: Jéssica Candido Da Silva

CPF: 436.599.368.20

RG: 47.957.512-05

Endereco: Rua Bras Cubas, 196 Jardim Centenario

Cidade Sio Carlos UF:SP CEP:135.64-120

DDD/TELEFONE:
(16)99323-7066

E-mail: institutoflorescersc@gmail.com

Formacio profissional: Servico Social

Fun¢ao na OSC: Administrativo/ Gestdo de Projetos
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2 - APRESENTACAO E HISTORICO DA OSC

O Instituto Florescer foi fundado em 26 de abril de 2024, nascendo a partir da sensibilidade e do
compromisso social diante das multiplas dificuldades enfrentadas por pacientes oncoldgicos em
fase de remissdo. Apds uma longa e dolorosa jornada de tratamento, muitos desses pacientes
chegam ao término do processo terapéutico marcados por sequelas fisicas, limitagdes funcionais,
fragilidades emocionais e vulnerabilidades sociais e financeiras.

Com o amadurecimento das a¢des e da escuta qualificada, essa mesma realidade passou a ser
identificada também entre pessoas com deficiéncia, especialmente aquelas que adquiriram
limitagdes decorrentes de doengas cronicas, lesdes ou condigdes incapacitantes. Esse publico
enfrenta barreiras semelhantes, como a dificuldade de acesso a servigos, a exclusdo social e a
auséncia de politicas efetivas que garantam a reconstrucao de sua autonomia e qualidade de vida.
Diante desse contexto, o Instituto Florescer consolida sua experiéncia na atuagdo integrada entre
saude, assisténcia social e inclusdo, com um olhar humanizado, interdisciplinar e centrado na
dignidade da pessoa humana. A instituicdo desenvolve acdes voltadas ao acolhimento,
acompanhamento continuo e fortalecimento de vinculos, respeitando as singularidades de cada
usuario e de sua familia.

O foco de atuagdo do Instituto estd estruturado em duas frentes complementares:

1. Area da Satde

Oferta de atendimentos continuos e gratuitos nas areas de Fisioterapia, Psicologia e orientagcdo
em direitos, sem qualquer 6nus ao usudrio ou responsavel. As agdes visam a reabilitacio
funcional, o fortalecimento emocional, a promog¢ao da autonomia e a melhoria da qualidade de
vida, contribuindo para a reintegracdo social e, quando possivel, ao mercado de trabalho.

2. Area da Assisténcia Social — PAIF

Desenvolvimento do PAIF — Servico de Protecao e Atendimento Integral a Familia, em
conformidade com a Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais (Resolu¢do CNAS n°
109/2009). As atividades sdo realizadas de forma articulada entre assistente social e psicologa,
compreendendo: acolhimento, estudo social, visitas domiciliares, orientacdes,
encaminhamentos a rede socioassistencial e intersetorial, além da realizacao de grupos e rodas
de conversa. As agdes t€ém como objetivo a preven¢ao da ruptura de vinculos familiares e
comunitarios, o enfrentamento das situacdes de vulnerabilidade e o fortalecimento da protecao
social.

Dessa forma, o Instituto Florescer reafirma seu compromisso com a promoc¢ao da dignidade,
acessibilidade, inclusdo social e cidadania, oferecendo suporte integral as pessoas impactadas

pelo cancer e pela deficiéncia, contribuindo para a constru¢ao de novas possibilidades de vida.
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3 - DESCRICAO DO PROJETO

Titulo do Projeto Periodo de Execucio

Florescer com vocé 12 meses

Secretaria Gestora do Projeto: Secretaria Municipal da Pessoa com Deficiéncia e Paradesportos.

Identificacdo do Objeto
O presente plano de trabalho tem como objeto a oferta de servico de fisioterapia especializada
voltado a pessoas com cancer que, em decorréncia da doencga e/ou dos efeitos de seu tratamento,
apresentam impedimentos de longo prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os
quais, em interagdo com barreiras diversas, podem comprometer sua participagao plena e efetiva
na sociedade, em conformidade com a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia —
Lein® 13.146/2015.

PUBLICO ALVO e FAIXA ETARIA:
Pessoas adultas, a partir de 18 anos, em tratamento oncologico, devidamente cadastradas e
atendidas pela Secretaria da Pessoa com Deficiéncia e Paradesporto, portadoras do Cartao Mais
Acesso, com classificacdo formal como pessoa com deficiéncia.

Nuamero de atendidos: Capacidade de atendimento
20 Atendimentos 50 Atendimentos
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Justificativa:

O cancer e os tratamentos a ele associados, como cirurgias, quimioterapia, radioterapia e terapias
hormonais, frequentemente ocasionam impactos significativos na funcionalidade fisica e na
qualidade de vida das pessoas acometidas. Entre as consequéncias mais comuns estdo a reducao
da mobilidade, perda de forca muscular, fadiga intensa, dor cronica, rigidez articular, alteragdes
do equilibrio, limitagdes respiratorias, edemas e outras sequelas que podem comprometer de
forma temporaria ou permanente a autonomia e o desempenho das atividades da vida diaria.
Nesse cendrio, a fisioterapia configura-se como um recurso essencial no cuidado integral a
pessoa em tratamento oncoldgico, atuando tanto na prevencdo de complicacdes quanto na
reabilitagdo funcional. A intervengdo fisioterapéutica precoce e continua contribui para
minimizar os efeitos adversos do tratamento, reduzir o risco de incapacidades secundarias,
controlar a dor e favorecer a recuperagao fisica, promovendo maior independéncia e seguranga
nas atividades cotidianas.

Além dos beneficios fisicos, a fisioterapia exerce papel relevante na promog¢ao do bem-estar e
da qualidade de vida, auxiliando os pacientes a manterem sua funcionalidade, autoestima e
participagdo social, mesmo diante das limitagdes impostas pela doenca. Ao reduzir barreiras
funcionais e estimular a adaptagdo as condic¢des existentes, o servigo contribui para a inclusao
social e para o fortalecimento da autonomia dos usuarios.

Dessa forma, a implementacdo do presente projeto justifica-se pela necessidade de garantir
acesso ao acompanhamento fisioterapéutico especializado as pessoas adultas em tratamento
oncologico, como estratégia fundamental de cuidado integral, humanizado e continuo, alinhado
aos principios da integralidade da atencdo a saude, da dignidade da pessoa humana e da garantia
de direitos, promovendo melhores desfechos funcionais e maior qualidade de vida aos pacientes
atendidos.

4 — Objetivos
4.1 — Objetivo geral

Promover a funcionalidade, a autonomia e a qualidade de vida de pessoas adultas, a partir de 18
anos, em tratamento oncoldgico, por meio da oferta de acompanhamento fisioterapéutico
especializado, contribuindo para a reducdo de limita¢des funcionais, prevengdo de complicagdes
e fortalecimento da inclusdo social.
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4.2 — Objetivos Especificos
Objetivos Resultado . Meios de
Jet Metas Indicadores . ~
especificos esperado verificacdo
Atender pessoas Redugido de dores, Promover a melhora Numero de pacientes Fichas de atendimento,
adultas em tratamento | limitagdes de da mobilidade, forga atendidos no periodo prontudrios e relatorios
oncoldgico com movimento e muscular, equilibrio e mensais e fotos.
acompanhamento incapacidades capacidade funcional
fisioterapéutico secundarias dos usuarios
atendidos.
5. Atividades Propostas
OBEJTIVO DESCRIC AO DAS Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més | Més
ESPECIFICO ATIVIDADES 1 2 3 4 5 6 7 8 9 101 111 12
1° Cadastro e triagem X X X
1 2°Acompanhamento com| x X X X X X X X X X X X
Fisioterapeuta

6 — Metodologia

Execucdo do Projeto

O projeto sera executado por meio da oferta de acompanhamento fisioterapéutico especializado a pessoas
adultas (a partir de 18 anos) em tratamento oncolédgico, de forma continua, humanizada e individualizada,
considerando as necessidades especificas e os impactos funcionais decorrentes da doenca e/ou do
tratamento.

Identificagdo e Encaminhamento do Publico

Os usuarios serdo indicados pela Secretaria da Pessoa com Deficiéncia e Paradesporto, apds avaliagdo
prévia realizada pelo Setor de Servigo Social, com base nos critérios de elegibilidade estabelecidos pelo
projeto. Apos o encaminhamento, serd realizado acolhimento inicial e agendamento da avaliagdo
fisioterapéutica.

Avaliagdo e Atendimento Fisioterapéutico:

Cada usudrio passara por avaliagdo fisioterapéutica individual, contemplando histoérico clinico, condi¢ao
funcional, mobilidade, forca muscular, equilibrio, dor e limitagdes decorrentes do tratamento oncologico.
Com base nessa avaliagdo, sera elaborado plano terap€utico individualizado.

As sessdes poderdo ser individuais ou em pequenos grupos, conforme indicagdo profissional, com foco na
melhora da mobilidade, forca e equilibrio, reducdo de dores e edemas, reabilitagdo funcional e estimulo a
autonomia nas atividades da vida diaria.

Monitoramento

Serdo realizadas reavaliagdes periddicas para acompanhamento da evolugdo funcional e ajustes do plano
terapéutico, conforme a resposta de cada usuério.




7 - PLANO DE APLICACAO

Servico de Terceiro — Pessoa Juridica

.~ Valor Unitario N°de

Item Descri¢cao do Item Quant Mensal Parcelas Valor Total

1 Fisioterapeuta (20h/sem) 1 1.750,00 12 21.000,00

TOTAL 21.000,00
Servico de Terceiro — Pessoa Fisica
Item Descriciao do Item Quant | Valor Unitario N° de Valor Total
Mensal Parcelas
2 Aluguel 1 750,00 12 9.000,00
TOTAL 9.000,00
8 - CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO/EXECUCAO DA PARCERIA
ltem Parcela Parcela Parcela Parcela Parcela Parcela Total
1 2 3 4 5 6

1 1.750,00 1.750,00 1.750,00 1.750,00 1.750,00 1.750,00 10.500,00

2 750,00 750,00 750,00 750,00 750,00 750,00 4.500,00
Total 2.500,00 2.500,00 2.500,00 2.500,00 2.500,00 2.500,00 15.000,00
Ttem Parcela Parcela Parcela Parcela Parcela Parcela Total

7 8 9 10 11 12

1 1.750,00 1.750,00 1.750,00 1.750,00 1.750,00 1.750,00 10.500,00

2 750,00 750,00 750,00 750,00 750,00 750,00 4.500,00
Total 2.500,00 2.500,00 2.500,00 2.500,00 2.500,00 2.500,00 15.000,00

‘ TOTAL GERAL: RS 30.000,00 (Trinta mil reais)

FONTE DE RECURSO
Recurso Municipal VALOR
(x ) Emenda R$ 30.000,00
( ) Tesouro RS
( ) FUMCAD RS
Recurso Estadual RS

Recurso Federal

R§




9 - INSTALACOES DA OSC e recursos humanos (capacidade instalada)

9.1 — Recursos Humanos
01 Psicologa

01 Assistente social

01 Fisioterapeuta

9.2 — Instalacoes Fisicas
01 sala atendimentos

01 sala da recepgao

01 banheiro

9.3 — Equipamentos

01 computador

01 impressora

01 Climatizador

01 maca

01 kit de bolas para pilates

9.4 — Mobiliarios
02 armarios

02 mesas

01 Longarina

01 Poltrona

01 Arara para roupas

9.5 — Local de realizagao do projeto:
Na propria sede: Rua: Sdo Sebastido, 2304 01° andar sala 33, Centro.
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10 - DECLARACAO

Na qualidade de representante legal da OSC proponente, declaro, sob as penas da lei, que a entidade
apresentou as prestagoes de contas de valores repassados em exercicios anteriores pela Administracao

publica municipal direta e indireta, que foram devidamente aprovadas, ndo havendo nada a regularizar
ou valor a ressarcir.

Documento assinado digitalmente

ub EDILSON BARROS FRAZAOQ
g Data: 03/03/2026 09:19:51-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br

Local e Data Edilson Barros Frazdo
Presidente
Instituto Florescer Contra o Cancer

11 - APROVACAO PELA SECRETARIA MUNICIPAL

Aprovado

RAFAEL DE ALMEIDA hihado de forma claital por
LEME:44678524843  LEME44678524843

Dados: 2026.03.04 16:43:23 -03'00'

Local e Data Rafael de Almeida Leme
Secretario Municipal da Pessoa com Deficiéncia
e Paradesportos
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