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1. APRESENTACAO DA 22 EDIGAO REVISTA E ATUALIZADA

O Estatuto da Pessoa Idosa, em seu artigo 52, estabelece que o Ministério Publico, ao lado de outros érgaos
como a Vigilancia Sanitaria e Conselhos da pessoaidosa, possui a atribuigao de fiscalizar as entidades governamentais
e nao governamentais de atendimento a pessoa idosa, onde se incluem as Instituicdes de Longa Permanéncia para
Pessoas Idosas — ILPlIs.

A fim de garantir o exercicio dessa atividade, o Conselho Nacional do Ministério Publico editou a Resolugéo
n° 154, no ano de 2016, estabelecendo a obrigatoriedade dos Promotores de Justiga de inspecionarem anualmente
essas instituigdes.

Certo é que mesmo antes desta Resolugéo, o Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro - MPRJ ja se
preocupava com essa atividade, tanto que elaborou, em 2015, um roteiro para que Promotores de Justica pudessem
inspecionar as ILPIs de forma uniforme, dentro de uma pauta comum, organizando as observagdes e apontamentos
técnicos sob os seguintes eixos fundamentais: i) aspectos formais - identificagdo detalhada da ILPI inspecionada; ii)
recursos humanos e adequagao da equipe ao servigo prestado no local tendo em vista as peculiaridades da instituicdo
e iii) conteldo e caracteristicas da ILPI.

Quase 10 anos depois, com o surgimento de novas leis estaduais (Lei Estadual n.? 8.049/2018 en.© 8.931/2020"),
publicacdo da Resolugdo RDC n.° 502/2021, da Anvisa e, em especial, diante de novas percepgdes e olhares, surge
a necessidade de revisitarmos o citado documento, realizando as alteragdes necessarias e o atualizando sobre
questdes ainda nao sinalizadas, como é o caso da contengdo ambiental e outras decorrentes de temas variados,
despertados, por exemplo, pela pandemia da COVID-19.

Para realizarmos essa tarefa, seguindo o modus operandi da elaboragéo do roteiro revisado, foi instituido o
GRUPO DE TRABALHO “Revisao e atualizagao do Roteiro de Fiscalizagdo das ILPIs pelo MPRJ”, que contou com a
participagcao de Promotores de Justica, assessores juridicos e equipes técnicas do NATEM, do GATE e de outros
CRAAIS que se dividiram em subgrupos, com discussdes que eram ao final levadas ao GT para conclusdes, chegando-
se ao presente texto, revisto e atualizado, por profissionais de diferentes saberes (servigo social, direito, contabilidade,
enfermagem, psicologia).

Continuamos sem esgotar as diversas analises que a tarefa de fiscalizar uma ILPl demanda, porém acreditamos
que passados esses anos ja somos capazes de consolidar experiéncias e referenciais técnicos, fazendo uma reflexao
sobre a legislagdo que fundamenta nossa atuagéao fiscalizatéria e o conteldo necessario para a prestagdo de um
servigo de cuidado de qualidade oferecido por essas institui¢des.

Com o mesmo animo de quando elaboramos o roteiro inicial, pretendemos, com a presente atualizagao e, agora
mais experientes pelo tempo decorrido, colaborar para a atuagdao homogénea e eficiente dos membros e equipes
técnicas do Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro na tarefa de fiscalizar uma ILPI e atuar na promogéo
dos direitos humanos das pessoas idosas, sua dignidade, autonomia, liberdade, privacidade, independéncia, visando
sempre o seu bem-estar.

De novidade temos nos anexos contribuicdes importantes de Conselhos de Classe como o Conselho
Regional de Nutricionistas, CRN, da 42 Regido, e o Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da 22
Regido, CREFITO-2, além do Manual “A efetividade do direito a autonomia da pessoa idosa na Instituicdo de Longa
Permanéncia, uma nova proposta de atuagao”, de autoria do Promotor de Justica Luiz Claudio Carvalho de Almeida.

Pretende-se, por fim, através desse roteiro, divulgar os critérios adotados pelos promotores de justica e equipes
técnicas por ocasido das inspegdes, todos fundamentados na legislagado existente, dando-lhes transparéncia de modo
que as ILPIs, com a leitura deste texto, possam, antecipadamente a uma intervengao ministerial, promover as devidas
adequacgdes, como forma de assegurar um ambiente de respeito e dignidade?. Boa leitura!

1 Lei Estadual com medida cautelar deferida nos autos da Agédo Direta de Inconstitucionalidade (0056229-77.2020.8.19.0000) que suspen-
deu a eficdcia da referida Lei até o julgamento do mérito da Agéo.
2 Artigo 49, VI, do Estatuto da Pessoa Idosa.
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2. INTRODUGAO

2.1 OENVELHECIMENTO E AS ILPIs

Com o Censo Demogréfico do IBGE 2022 (Segunda Apuragao),verifica-se que a populagdo de pessoas idosas
residente no Brasil chegou a 32.113.490 pessoas, representando um percentual de 15,6% do total e acréscimo de
56,0% em relagé@o a populagéo idosa recenseada em 2010, enquanto que o numero de criangas e adolescentes com
até 14 anos recuou de 45.932.294 (24,1%) em 2010 para 40.129.261 (19,8%) em 2022, uma queda de 12,6%.

E importante destacar que no Estado do Rio de Janeiro a populagéo idosa ultrapassou o nimero de criancas
e adolescentes de 0 a 14 anos, retratando uma realidade que aponta o aumento do indice de envelhecimento e a
diminuicdo da taxa de fecundidades.

Neste cenario demografico é reforcada a fungdo social das moradias fora das familias nas chamadas
Instituicdes de Longa Permanéncia para Pessoas Idosas — ILPIs, que prestam relevantes servigos de cuidados a
sociedade.

Nao raro nos deparamos com pessoas idosas sem condi¢cdes de promover seu autocuidado e necessitando
da ajuda de terceiros por significativa perda da sua capacidade funcional. Ha os que ndo possuem familia ou os que,
mesmo possuindo, esta nao retne condigdes de prestar-lhes os devidos cuidados (ou por também serem pessoas
idosas, ou por nao possuirem recursos financeiros, morarem em outras cidades, estados ou paises ou ndo possuirem
qualquer vinculo de afetividade com seu familiar agora dependente, estando afastados ha muitos anos ou sem terem
estabelecido uma proximidade durante suas vidas), sendo a moradia em uma ILPI a opg¢do mais indicada.

Ha ainda situagdes em que as pessoas idosas escolhem residir numa ILPI, por vontade prépria, diante de uma
série de fatores e facilidades.

De perfil predominantemente privado, as chamadas ILPIls vém se estabelecendo como ponto de atengao da
atuagao ministerial na tematica da tutela coletiva da pessoa idosa.

Em 2016, com a publicagdo da Resolugdo n.° 154 do CNMP, reforgou-se a atribuicdo do Ministério Publico de
inspecionar as instituicdes que prestam servigos de longa permanéncia para pessoas idosas, determinando-se que
a fiscalizagdo acontega com periodicidade minima anual. Como bem destacado pelo artigo 3° da citada Resolugéo,
a fiscalizagdo objetiva zelar pela efetividade e qualidade do servigco prestado e identificar eventuais situacoes de
violagdo dos direitos humanos das pessoas idosas usuarias desse servigo.

A partir do levantamento de ILPIs existentes em nosso Estado, visando organizar e estruturar esses dados, foi
criado, no ambito do Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro (MPRJ), um sistema informatizado, denominado
Méddulo do Idoso (MID), com o fim especifico de registrar e armazenar os dados e o histérico das inspegdes realizadas
por membros e equipes técnicas, de modo a construir meméria e servir de base ao desenvolvimento de uma atuagéo
planejada e estratégica.

DadosobtidosdoMID demonstramqueemnossoEstado,atédezembro de2024,das 520 (quinhentasevinte)ILPlIs,
207 (duzentas e sete) estdo situadas no municipio do Rio de Janeiro, ou seja, cerca de 40%.

Considerando a perspectiva do incremento do numero de pessoas idosas no Brasil, especialmente em nosso
Estado, com consideravel aumento daqueles com mais de 80 anos e com risco de declinio fisico e cognitivo, avista-se
a continuidade de uma provavel expansao do nimero de ILPIs de modo a atender a populagdo que envelhece e que
por diversas razdes necessitara desse servigo qualificado de cuidado.


https://g1.globo.com/rj/rio-de-janeiro/noticia/2020/10/01/pesquisa-mostra-que-rio-tem-mais-de-15-milhao-de-pessoas-acima-dos-60-anos.ghtml
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Destaca-se que ao compararmos essa edigdo, revista e atualizada, com a anterior publicada em 2015,
verificamos um aumento significativo do numero de ILPI. Eram 380 (trezentas e oitenta) instituicdes em relagéo as
520 (quinhentos e vinte) existentes hoje, representando um aumento de 35%.

Observa-se, no entanto, que ainda prevalece o desconhecimento pela maior parte da sociedade da legislagao
federal e estadual de referéncia, bem como das normativas técnicas correspondentes que balizam a fiscalizagao
ministerial e as atividades destas moradias coletivas para pessoas idosas.

Neste aspecto, reforga-se a existéncia de normas que disciplinam as ILPIs:

o Estatuto da Pessoa Idosa (Lei 10.741/03, Capitulo Il, artigos 48/68);
o Legislagao Estadual n.° 8.049/2018;
e Resolugao RDC n.° 502/2021, da Anvisa;

e Resolugao n.° 109/09, do Conselho Nacional de Assisténcia Social e a respectiva NOB SUAS RH.,
especificamente para as ILPIs vinculadas ao SUAS.

e Resolucao 67/2022 do Conselho Nacional de Direitos da Pessoa Idosa - CNDPI

E ainda um grande desafio a aplicacdo das legislagdes existentes para a qualificacdo dos cuidados prestados
as pessoas idosas nesses ambientes coletivos. Nas proximas pdaginas, apresentaremos um detalhamento das
normas que orientam a nossa atuagao fiscalizatéria e buscam a promogéao dos direitos humanos das pessoas idosas
que ali residem.
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3. DESENVOLVIMENTO

3.1 CONSIDERAGOES GERAIS

Analisando a legislagao federal e estadual sobre as instituicoes de longa permanéncia para pessoas idosas
(ILPIs), bem como a normativa técnica expedida pela ANVISA, consegue-se perceber alguns eixos fundamentais
sobre os quais a atuacdo fiscalizatéria do Ministério Publico atua, destacando-se: i) os itens de constituicdo formal
préprios das ILPlIs, ii) os seus recursos humanos e iii) as caracteristicas do servigo prestado por elas.

A partir destes pressupostos, decidiu-se que as vistorias feitas pelo Ministério Plblico com as equipes técnicas
devem possuir uma pauta comum, organizando as observagdes e apontamentos técnicos dentro dos seguintes
eixos fundamentais: i) identificagdo detalhada da ILPI inspecionada — aspectos formais; ii) recursos humanos,
com observancia da devida adequagao da equipe para o servigo prestado no local, considerando as caracteristicas
peculiares da unidade; iii) contetido dos servigcos desenvolvidos na instituigdo, em respeito a autonomia, liberdade,
privacidade, individualidade e demais direitos da pessoa idosa.

No curso da inspegao técnica de uma ILPI poderao ser identificadas situagdes graves de violagao de direitos
referentes a determinada pessoaidosa. A atribui¢do para a tutela de casos individuais de pessoas idosas em situagédo
de risco pode ndo estar concentrada no mesmo 6érgao de execugao responsavel pela fiscalizagdo da moradia coletiva,
demandando a remessa da noticia quanto a violagao de direito individual para o érgdo com atribuigao.

As inspecgdes das ILPIs geram documentos técnicos em procedimentos cuja natureza é de tutela coletiva®. As
abordagens de casos individuais devem vir em tépico separado ou mesmo em anexo ao relatério técnico produzido
sobre a instituigdo, sendo certo que tais violagdes de direitos individuais podem apontar caracteristicas negativas do
servico prestado pela ILPI, demonstrando, por exemplo, situagdes de contengao ambiental, desrespeito a privacidade
ou a autonomia que podem estar sendo praticadas em relagao a pessoas idosas residentes no local.

Antes de abordarmos os eixos acima elencados é preciso esclarecer algo que diz respeito a hierarquia das leis
e aos métodos de solugao dos conflitos aparentes de normas.

No plano federal, a Constituicao Federal e suas Emendas Constitucionais estdo no apice da hierarquia juridica,
seguidas das Leis Complementares e Leis Ordinarias Federais, possuindo estas ultimas, via de regra, Decretos
Regulamentadores expedidos pelo Poder Executivo para detalhar, sem alterar, o conteudo das Leis. No plano estadual
temos basicamente a mesma hierarquia normativa com Constituicdo Estadual e suas Emendas Constitucionais no
apice da hierarquia juridica, seguidas das Leis Complementares Estaduais e Leis Ordinarias Estaduais, possuindo
estas duas Ultimas, via de regra, Decretos Regulamentadores expedidos pelo Poder Executivo Estadual para detalhar,
sem alterar, o conteldo das Leis. Os municipios editam Leis Municipais de acordo com o interesse local, publicando
os respectivos Decretos Regulamentadores sem que exista uma Constituigdo Municipal.

Todas as normas legais devem fidelidade ao estabelecido na Constituicdo Federal e respeitam a hierarquia
citada acima, mas entre uma Lei Ordinaria Federal e uma Lei Ordinaria Estadual, por exemplo, ndo existe, a priori,
hierarquia, devendo ser observado o contido nos paragrafos 1° a 4°, do artigo 24, da Constituicao Federal de 1988 que
estabelecem algumas regras interpretativas*.

3 Artigo 32, inciso Il, da Resolugao GPGJ n.° 2227/18.

4 Art. 24. Compete a Unido, aos Estados e ao Distrito Federal legislar concorrentemente sobre:

§ 1° No ambito da legislagdo concorrente, a competéncia da Unido limitar-se-a a estabelecer normas gerais.

§ 2° A competéncia da Unido para legislar sobre normas gerais nao exclui a competéncia suplementar dos Estados.

§ 3° Inexistindo lei federal sobre normas gerais, os Estados exercerdo a competéncia legislativa plena, para atender a suas peculiaridades.
§ 4° A superveniéncia de lei federal sobre normas gerais suspende a eficdcia da lei estadual, no que Ihe for contrario.
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Isso significa dizer que em um Estado como o nosso onde ha uma Legislagédo prépria (Lei Estadual 8.049/2018)
regulamentando as atividades das ILPIs, esta prevalecera em relagéo a legislagao federal, sempre que conflitante a
ela.

Ja as normas juridicas de hierarquia inferior como as Portarias, Resolugdes, como a Resolugdo RDC n.°
502/2021, da Anvisa, Regimento etc., possuem natureza preponderantemente administrativa e nao podem, em
tese, violar as leis em sentido estrito, sob pena de ilegalidade, salvo quando estas leis forem reconhecidas como
inconstitucionais pelo Tribunal competente, ou seja, sem validade no ordenamento juridico.

Por isso que se diz que a Lei Estadual 8.049/2018 prevalece quando em conflito com a Resolugdo RDC
n.° 502/2021, da Anvisa.

N&o se pode esquecer também da importancia dos Tratados Internacionais de Direitos Humanos (normas
juridicas externas) que tém especial lugar em nosso ordenamento juridico, sendo denominadas normais supralegais,
por estarem abaixo da constituicdo e acima da legislagdo infraconstitucional, a excegcdo daqueles tratados que
ingressam em nosso ordenamento com a votagao estabelecida no § 3°, do artigo 5°, da Constitui¢do Federal, ocasid@o
em que recebem status de norma constitucional®. Aqui vale citar a Convencao Internacional dos Direitos Humanos
da Pessoa com Deficiéncia, que possui status de norma constitucional, eis que aprovada com o referido quérum
qualificado, aplicado a todas as pessoas idosas com deficiéncia, seja fisica, sensorial, visual, intelectual ou mental.

Segue, abaixo, quadro para ilustrar a explicagdo acima sobre hierarquia das normas:

Quadro 1. Hierarquia das normas de protec¢éo a pessoa idosa

Protegao a Pessoa Idosa
Hierarquia das normas

Constituigdo Federal
Tratados internacionais sobre Direitos Humanos

Leis Ordinarias e Complementares (Lei Comple
mentar 187/2021, Lei 8842/94, Lei 10.741/03)

Decretos que regulamentam as Leis, como
o Decreto 9921/2019, Decreto 8242/2014

Resolugdes da Vigilancia Sanitaria,
Resolugdes de Conselhos Profissionais
(COREN, CREMERJ), Normas técnicas

Apos esta brevissima introdugéo, abordaremos os diferentes eixos de modo a compreendermos as diretrizes
observadas pelo MPRJ na fiscalizagéo das ILPIs.

5 § 3° Os tratados e convengdes internacionais sobre direitos humanos que forem aprovados, em cada Casa do Congresso Nacional, em
dois turnos, por trés quintos dos votos dos respectivos membros, serdo equivalentes as emendas constitucionais
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3.2 IDENTIFICAGAO DA ILPI INSPECIONADA - ASPECTOS FORMAIS

Ainspecao tem inicio com um estudo preliminar que permite a identificagdo da ILPI. Para tanto, antes da visita,
sugere-se:

e Buscar informagdes basicas que identifiquem a ILPI, como razdo social, nome fantasia, localizagao,
ponto de referéncia, telefone, e-mail, site, responsavel legal, natureza juridica.

e Verificar se a ILPI ja foi fiscalizada pelo Promotor de Justica e/ou Equipe Técnica em anos existentes,
realizando um levantamento e avaliagao dos relatérios das inspeg¢oes existentes, como também daquelas
realizadas por outros 6rgaos, como a Vigilancia Sanitaria, Conselhos de Classe (CRN, CREFITO, COREN)
e Conselhos de Direito. Assim, sera possivel mapear as inadequacoes verificadas e otimizar as agoes
de fiscalizagao, tornando a atividade ministerial mais efetiva de modo a promover a melhora real nos
cuidados e atendimento das pessoas idosas residentes no local.

3.2.1 DOCUMENTAGAO

Para que possam funcionar, as ILPIs devem estar regularmente constituidas® e atendendo as exigéncias
formais previstas na legislacdo de referéncia, demonstrando documentalmente que possuem as autorizacdes
publicas necessarias para o seu funcionamento, que zelam pela salubridade e seguranca de suas instalagdes e que o
servigo que prestam esta devidamente registrado junto aos 6rgéos de fiscalizagdo e controle.

Além disso, as ILPIs devem organizar, manter atualizados e em local de facil acesso os documentos necessarios
a fiscalizagdo, avaliagao e controle social’.

A Lei Estadual n.® 8049/18 e a Resolugédo n.® 502/21, da ANVISA estabelecem que para a ILPI estar regularmente
constituida devera apresentar estatuto registrado, registro de entidade social, quando for o caso, e regimento interno.
E preciso observar, no entanto, que nem todas as ILPIs apresentar&o os referidos documentos, existindo alguns que
serdo comuns a todas elas, sendo fundamental distinguirmos as referidas instituicdes a partir de suas respectivas
naturezas juridicas (publica ou privada com ou sem fins lucrativos) e caracteristicas (entidade social) para sabermos
ao certo os documentos que deverao possuir.

O ato que constitui uma ILPI é diversificado e de acordo com sua natureza. Verifica-se para as sociedades
empresariais (privadas com fins lucrativos), o contrato social, enquanto para as associagdes (privadas sem fins
lucrativos), estatuto social. Para as fundagGes haverd uma escritura publica ou um testamento. Sendo uma ILPI
publica, sempre havera um ato legislativo de criagao.

A legislagado que regulamenta o funcionamento das ILPIs, acrescida da legislagédo estadual relativa a seguranga
e a salubridade dos estabelecimentos de uso coletivo, exigem, dentre outros, que sejam apresentados os seguintes
documentos:

6 Artigo 48, paragrafo Unico, inciso IlI, do Estatuto da Pessoa Idosa.
7 Artigo 13, da Resolugdo n.° 502/2021, da Anvisa e 7°, inciso XIV, da Lei Estadual 8.049/2018.
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Exigéncia documental

Quem precisa apresentar

ILPI com fins
lucrativos

ILPI
filantrépica®

ILPI publica

CNPJ (Art.48, paragrafo Unico, Ill, do Estatuto da Pessoa Idosa,
7°,inciso |, da Lei Estadual 8.049/18 e 9°, caput, da Resolugdo n.°
502/2021, da Anvisa)

v

Nao se aplica

Alvara ou Licenga de estabelecimento (Legislagdo especifica de
cada municipio)

Nao se aplica

Licenga Sanitdria (Artigo 3° e 7°, IV, da Lei Estadual 8.049/2018,
art.48, paragrafo unico, do Estatuto da Pessoa Idosa, 8°, caput, da
Resolucdo n.° 502/2021, da Anvisa, e Resolugdo SES n° 2191/20)

Nao se aplica

Termo de Visita Sanitdaria relativo a Ultima inspegéo (Legislagdo
especifica de cada municipio)

Certificado de Aprovag&o pelo Corpo de Bombeiros (Artigo

23, da Resolugao n.° 502/2021, da Anvisa, Codigo Estadual

de Seguranga Contra Incéndio e Panico -Decreto n°® 42/2018
e- Decreto n° 46.792, de 14 de outubro de 2019 (Procedimento
Assistido do Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Rio de
Janeiro para a emisséo de Certificado de Aprovagéo)

Inscrigdo no Conselho Municipal da Pessoa Idosa (Artigo 48,
paragrafo unico, da Lei n® 10.741/03, 8°, caput, da Resolugao
n.° 502/2021, da Anvisa). Na auséncia do conselho municipal,

a inscricao de seu programa tera que ser realizada, no Estado
do Rio de Janeiro, no Conselho Estadual de Defesa dos Direitos
da Pessoa Idosa — CEDEPI (Artigo 48, paragrafo unico, da Lei n°
10.741/03).

Registro no Conselho Municipal de Assisténcia Social (Artigo 9°,
da Lei 8.742/93)

Nao se aplica

Comprovante de limpeza dos reservatorios de agua e laudo de
potabilidade da d4gua (Lei Estadual 1893/91 e Decreto Estadual n°
20.356/94)

Comprovante de realizacdo de servigo de controle de pragas e
vetores (Artigo 3°, da Lei Estadual 7.806/17)

Termo de parceria e respectivo Plano de Trabalho, no caso de ILPI
que recebe recursos publicos (Lei Federal n.° 13.019/14)

Nao se aplica

Nao se aplica

Termo de parceria e respectivo Plano de Trabalho, no caso
de unidade publica que tem o servigo executado por meio de
entidade cogestora (Lei Federal n.° 13.019/14)

Nao se aplica

Nao se aplica

Copia do contrato de prestacao de servigos e do alvara sanitario
da empresa contratada, caso os servigos de alimentagao, limpeza
e/ou lavanderia sejam terceirizados (Artigo 6° da Lei 8.049/18 e
14, da Resolugdo n° 502/21, da Anvisa)

8 Entidades filantrépicas sdo um tipo de entidade sem fins lucrativos, e diz respeito aquelas certificadas como entidade beneficente para
atuar, de forma complementar ao Estado, nas areas de assisténcia social, educagéo ou saude. As ILPIs filantropicas séo, portanto, entidades sem
fins lucrativos que possuem Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social - CEBAS e estdo inscritas no Conselho Municipal de Assis-

téncia Social.
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Além dos documentos referentes a sua constituigdo formal, observa-se que em todas as ILPIs ha a necessidade
de verificarmos, quanto a execugéo do servigo, os seguintes itens:

Quem precisa apresentar

Exigéncia documental ILP1 com fins ILPI

. . ILPI publica
lucrativos filantrépica

Contrato de prestagao de servigo com a pessoa idosa
(Artigo 50, inciso |, do Estatuto da Pessoa Idosa, Artigo 12 da Resolugéo n.° v v v
502/2021, da Anvisa e 7°, inciso VIII, da Lei 8.049/2018)
Registro de notificagdo compulsoria

(Artigo 50, inciso XII, da Lei 10.741/03, 54, da Resolugo n.° 502/2021 da Anvisa e v v v
7°, inciso XlI, da Lei Estadual 8.049/18)

Comprovacao do controle mensal dos eventos sentinelas e dos
agravos de saude v v v
(artigo 55, 58 e anexo, da Resolugdo n. 502/2021, da Anvisa)

Declaragao, para fins de anotagao, indicando a pessoa que exerce
a fungao de RT da ILPI

(Artigo 4°, da Lei Estadual 8.049/18 e 10, da Resolugdo RDC n.° 502/2021, da v v v
Anvisa)

Anotacgao de Responsabilidade Técnica, junto ao respectivo

conselho de classe, por cada um dos servigos técnicos da area da J J J
salide desenvolvidos na ILPI

(verificar as legislagbes préprias das categorias profissionais)

Comprovacao da Vacinacgao dos residentes J J J
(Artigo 39, da Resolugdo n° 502/21, da Anvisa)

Plano de atendimento individualizado J J J
(Artigos 49, inciso Il e 50, do inciso V do Estatuto da Pessoa Idosa)

Plano de Atencao Integral a Satde da Pessoa Idosa J J J

(Artigos 36, 37 e 38 da Resolugdo n° 502/21, da Anvisa)
Plano de trabalho

(Artigos 48, Paragrafo tnico, I, da Lei 10.741/03 e 31 e 32 da Resolug&o n° v v v
502/21, da Anvisa)

Declaragao do Grau de Dependencia das Pessoas Idosas
residentes na ILPI v v v
(Artigos 2°, inciso |, alinea d e 7° inciso IX, da Lei Estadual 8.049/18)

Procedimento Operacional Padrao (POP) da Nutri¢ao

(Artigos 44 a 46 da Resolugdo n°® 502/21, da Anvisa) v v v
Procedimento Operacional Padrao (POP) da Enfermagem J J J
(Artigo 41 da Resolugdo n° 502/21, da Anvisa)

Procedimento Operacional Padrao (POP) da Lavanderia J J J
(Artigos 47 a 50 da Resolug&o n° 502/21, da Anvisa)

Procedimento Operacional Padrao (POP) da Limpeza da ILPI J J J
(Artigos 51 a 53 da Resolug&o n° 502/21, da Anvisa)

Regimento interno J J J
(Artigo 9°, inciso Ill, da Resolugdo n° 502/2021 da ANVISA)

Estudo Social J J J

(Artigo 50, do inciso Xl do Estatuto da Pessoa Idosa)
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3.2.2 CNPJ

E o nimero que identifica um estabelecimento no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas mantido pela Receita
Federal. Toda ILPI privada, com ou sem fins lucrativos, deve dispor de CNPJ.

Mesmo antes da inspecao, através do CNPJ, orienta-se verificar:

e Se asituagao cadastral da ILPI esta ativa;

e Se consta entre as atividades econémicas registradas a atividade “Instituicdo de Longa Permanéncia
para Idosos”, Cédigo 8711-5/02;

e Qual a natureza juridica da instituicao.

E possivel verificar, através da Comissdo Nacional de Classificacdo (CONCLA) do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE)®, como se identificam, quanto a sua constitui¢&o juridico institucional, as entidades da
administragdo publica, as empresariais e as sem fins lucrativos.

Atencao: Identificar a natureza juridica da instituicdo é passo importante para diferenciar as ILPIs publicas e
privadas e as que possuem perfil empresarial das que nao possuem. Trata-se de informacao estratégica porque
as caracteristicas de cada um destes tipos impactam diretamente nas formas de manutencao da instituigao, no
publico atendido, nas exigéncias documentais, entre outros pontos relevantes.

Tipos Particularidades
Livre cobranca de mensalidade;

ILPI privada, com finalidade

. . Nao pode firmar nenhum tipo de parceria com o poder publico;
lucrativa e perfil empresarial

Nao conta com isengdes ou imunidade tributaria.

Facultada a cobranga de, no maximo, 70% do beneficio da pessoa idosa como
contribuigdo para o custeio da unidade (se aplica o artigo 35, § 1°, da Lei

10741/03);

ILPI privada, sem fins lucrativos, | Pode firmar parceria com o poder publico;

i it CMAS . I ~ _

inserita no Deve estar a disposi¢ao da populagao e atender ao perfil de publico do SUAS
(pessoas idosas em situagao de risco ou vulnerabilidade social).
Caso possua CEBAS, terd imunidade tributaria (Lei Complementar 187/2021)
Livre cobranga de mensalidade, com a ressalva de que se aplica o artigo 35, §

. _ 1°,da Lei 10.741/03 (podera utilizar beneficio da pessoa idosa para o custeio

ILPI sem fins lucrativos, nao da unidade dentro do limite de 70%);

inscrita no CMAS
N&o pode firmar parceria com o poder publico para o acolhimento de pessoas
idosas.

ILPI publica Servigo gratuito;

N&o se aplica o artigo 35, § 1°, da Lei 10.741/03 (ndo pode fazer uso do

unidades governamentais, que o ] ~ )
beneficio das pessoas idosas para a manutengédo do servigo);

integram a estrutura do Estado
(Federais, Estaduais e Municipais) | Destina-se a pessoas idosas em situagéo de risco ou vulnerabilidade social.

9 https://concla.ibge.gov.br/classificacoes/por-tema/organizacao-juridica
https://concla.ibge.gov.br/estrutura/natjur-estrutura/natureza-juridica-2021


https://concla.ibge.gov.br/classificacoes/por-tema/organizacao-juridica
https://concla.ibge.gov.br/estrutura/natjur-estrutura/natureza-juridica-2021
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3.2.3 ALVARA DE LICENGA PARA ESTABELECIMENTO

Documento por meio do qual a Prefeitura autoriza um particular a exercer atividade econémica em determinado
endereco do seu territério. Comumente é emitido pela Secretaria Municipal de Fazenda ou por érgédo especifico de
licenciamento urbano. As ILPIs publicas estdo dispensadas de apresentar este documento, mas ele é obrigatério para
todas as demais ILPIs.

Na vistoria, importante verificar:

e Se o Alvara apresentado é provisério ou definitivo e, sendo provisério, se esta dentro do periodo de
validade;

e Se a atividade descrita autoriza o funcionamento como ILPI.

3.2.4 LICENGA SANITARIA

Documento que atesta haver condigdes sanitarias e higiénicas adequadas para o exercicio da atividade e
autoriza o funcionamento do estabelecimento. No Estado do Rio de Janeiro, a Resolugdo SESn°® 2.191/20, classifica as
ILPIs como estabelecimentos de alto risco sanitario e, por isso, determina que uma ILPI ndo pode iniciar as atividades
sem ter solicitado o seu licenciamento. Assim, a ILPI pode estar em processo de licenciamento, mas precisa dispor
minimamente do protocolo que comprove ter solicitado a devida licenca.

Importante verificar:

e Se a licencga é definitiva ou proviséria, observando o prazo de validade. Alguns municipios exigem
revalidagao periodica da licenga e, neste caso, havera data de validade registrada no alvara;

e Se consta no documento como sendo estabelecimento de alto risco sanitario;

¢ Se consta no documento o registro de algum tipo de exigéncia a ser cumprida pelo estabelecimento.

ILPIs governamentais estdo dispensadas de apresentar Licencga Sanitdria. Ainda assim, precisam registrar seus
programas na Vigilancia Sanitaria municipal, para que sejam periodicamente fiscalizadas pelo 6rgéo (Lei 10.741/03,
artigo 52). Caso tenha sido fiscalizada, a instituicdo podera dispor de Termo de Visita Sanitaria (TVS) e/ou outro
documento equivalente que atestara se ha algum tipo de exigéncia a cumprir.

O Termo de Visita Sanitaria € um documento lavrado pelo agente sanitario que realizou a inspegao, que, ao final,
0 entrega ao representante, no momento da fiscalizagéo da ILPI.

3.2.5 LAUDO DE APROVAGAO DO CORPO DE BOMBEIROS

E o documento que certifica que a edificagdo é segura e cumpre com as medidas de seguranga contra incéndio
e panico exigidas. Segundo a Nota Técnica CBMERJ N° 01-19, no estado do RJ, é documento obrigatério para todas as
ILPIS™, por ser moradia coletiva classificada como de risco e que tem como publico pessoas que requerem cuidados
especiais por limitagdes fisicas ou mentais (Decreto n® 42/2018- COSCIP).

ILPIs que ainda ndo atenderam todos os requisitos necessarios podem dispor de um Laudo de Exigéncias do
Corpo de Bombeiros. As que ja atenderam integralmente ao que é solicitado recebem o Certificado de Aprovagao.

10 Segundo o art. 3°, §2° do Cdédigo Estadual de Seguranga Contra Incéndio e Panico, somente residéncias unifamiliares e empresas
situadas em imével residencial onde ndo ocorra atendimento ao publico, nem armazenagem de produtos estéo isentas de regularizagéo junto ao
CBMERJ. Para ILPIs, publicas e privadas, o documento é obrigatério.
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Os Certificados de aprovagédo emitidos pelo Corpo de Bombeiros em data anterior a 05/03/2018 nao possuem
data de validade. Ja os certificados emitidos apds margo de 2018 possuem validade de 05 anos a contar da data de
emissao.

Importante verificar:
e Se o documento é um Certificado de Aprovagao ou um Laudo de Exigéncias;

e Se o documento esta dentro do prazo de validade;

e Quais as exigéncias, caso a ILPI ainda nao tenha o Certificado de Aprovacao.

3.2.6 REGISTRO NO CONSELHO MUNICIPAL DOS DIREITOS DA PESSOA IDOSA

Toda ILPI, publica ou privada, deve estar registrada no Conselho Municipal de Defesa dos Direitos da Pessoa
Idosa (Lei 10.741/03, artigo 48, paragrafo Unico).

Deliberacao do respectivo conselho informara os documentos e requisitos para o registro das instituicdes. O
orgao emitira um certificado que precisa ser mantido pela ILPI em local visivel a fiscalizagéo.

Importante verificar:
e Se consta no Certificado ou na Deliberagao do Conselho o prazo para atualizagao do registro.

Estar registrada no Conselho nédo é sindnimo de qualidade. O Conselho devera inspecionar as ILPIs que se
encontram em seu territério, atuando, assim como outros érgéos de fiscalizagao, para que estejam em condi¢des
adequadas de funcionamento (artigo 52, do Estatuto da Pessoa Idosa).

3.2.7 COMPROVANTE DE LIMPEZA DOS RESERVATORIOS DE AGUA

Documento que atesta a potabilidade de agua utilizada para consumo, sendo obrigatério no estado do Rio de
Janeiro para todo estabelecimento que disponha de reservatérios de agua'.

A limpeza dos reservatérios e a andlise bacterioldgica da dgua apds a limpeza do reservatério deve ser feita
periodicamente por empresa habilitada.

Importante verificar:

e A data de validade do servigco no comprovante apresentado.

3.2.8 COMPROVANTE DE REALIZAGAO DE SERVIGO DE CONTROLE DE PRAGAS E VETORES

Documento que atesta a adogdo de medidas de prevengdo contra pragas urbanas e vetores de doengas, visando
a seguranga do publico que utiliza o imével. Segundo a Lei Estadual 7.806/17, tal servigo é obrigatério para todo
estabelecimento prestador de servigo e s6 pode ser realizado por empresas credenciadas junto ao Instituto Estadual
do Ambiente - INEA. A dedetizacdo deve ser realizada periodicamente, devendo a validade do servigo constar no
comprovante entregue pela empresa.

11 Decreto estadual n° 20.356/94 que regulamentou a Lei estadual n. © 1.893/91.
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Importante verificar:

e Se o servigo foi realizado por empresa licenciada pelo INEA (o n° da licenga precisa constar no
comprovante);

e A data de validade do servigo;
e Ostiposde servigo, sendo obrigatérias a desinsetizagao e a desratizacgao (art.5° da Lei Estadual 7.806/17).

3.2.9 COPIA DO CONTRATO DE PRESTA(,‘AO"DE SERVIGOS E DO ALVARA SANITARIO DA
EMPRESA CONTRATADA, QUANDO A EXECUGAO DOS SERVIGOS DE ALIMENTAGAO, LIMPEZA OU
LAVANDERIA FOREM REALIZADOS POR EMPRESAS TERCEIRIZADAS.

A legislagao permite que a ILPI terceirize a execugao dos servigos de alimentacgao, limpeza, lavanderia e
remocao das pessoas idosas em situagdo de emergéncia.

Nestes casos é preciso que a ILPI comprove que as empresas contratadas estao habilitadas para prestarem o
respectivo servigo, apresentando contrato firmado com elas e copia da licenga sanitaria da empresa.

3.2.10 NOTIFICAGOES E COMUNICAGOES OBRIGATORIAS

Alegislagao obriga as ILPls arealizarem algumas comunicagdes e notificagdes no intuito de fornecer aos érgaos
competentes informagdes sobre doengas, agravos de salde ou eventos potencialmente danosos para que sejam
adotadas as medidas necessarias para promogao, protegéo e controle. As informagdes sdo também essenciais para
estudos e controles epidemioldgicos e para subsidiarem o planejamento de politicas publicas, sendo imprescindivel
garantir que ocorram na forma prevista na legislagao.

A ILPI deve notificar a autoridade de salude quanto a ocorréncia de qualquer das doengas, agravos ou
eventos que integram a lista de notificagdo compulséria prevista no Anexo da Portaria de Consolidagdo n° 04/2017,
do Ministério da Saulde, recentemente alterada pela Portaria GM/MS n.° 1.102/22 (dengue, tuberculose, febre de
Chikungunya, infecgé@o por COVID-19, infecgado pelo Zika virus, ébito ou rea¢édo pés vacinagéo, episédios de violéncia
fisica, violéncia sexual, tentativa de suicidio, entre outros). Em nosso Estado, a obrigatoriedade foi reafirmada pela
Resolugdo n. © 2.485, de 18 de outubro de 2021, da Secretaria Estadual de Saude, onde também estédo detalhados os
termos da notificagéo.

As equipes das Unidades Basicas de Saude devem orientar as instituigbes sobre os meios e os canais para a
devida notificagéo e as ILPIs devem manter arquivo com anotagéo de todas as notificagdes realizadas.

Durante a inspecao, deve-se verificar se a ILPI conhece as doengas e eventos de notificagdo compulséria,quais
sdo os eventos sentinelas, além dos indicadores constantes do anexo da RDC 502/2021 que indicam como devera ser
realizada, de forma continuada, avaliagdo do desempenho e padrao de funcionamento da instituicéo.

A ILPI deve notificar a Vigilancia Sanitaria Municipal sobre a ocorréncia de queda com lesdo e/ou tentativa
de suicidio das pessoas idosas (artigo 55, da Resolugdo n° 502/21, da Anvisa). Trata-se dos chamados eventos
sentinelas, que devem ser imediatamente notificados por representarem um importante marcador na dindmica
de funcionamento da ILPI e/ou na salde dos residentes. Uma queda de uma pessoa idosa podera, por exemplo,
configurar um inicio do declinio do equilibrio daquela pessoa idosa ou alertar para a necessidade de avaliagao técnica
das causas da queda e formas de prevengao para que outras ndo voltem a ocorrer. Tais indicadores sdo extremamente
necessarios para aferir a fragilidade dos residentes e até mesmo eventuais falhas a serem corrigidas no ambiente ou
servigo prestado pela ILPI.

12 Artigo 14 da Resolucgdo n.° 502/2021, da ANVISA e Artigo 6°, da Lei Estadual 8.049/2018.
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A Resolugdo n° 502/21, da Anvisa, também exige que a ILPI realize o monitoramento permanente e a avaliagéo
periddica de seu desempenho e padrao de funcionamento (art. 58). Para tanto, a instituicdo deve registrar por escrito
e mensalmente, o quantitativo dos seguintes eventos e agravos de salde ocorridos na instituicao: Queda com lesao,
tentativa de suicidio, 6bito, diarreia aguda, escabiose, desidratagao, desnutrigdo e lesé@o de pele por pressao.

Para fins de controle interno, a anotagdo/registro destes agravos de salde pode ser feito de forma conjunta
com os registros de eventos sentinelas e demais notificagdes compulsorias.

Todo més de janeiro a ILPI deve encaminhar a Vigilancia Sanitéria local o consolidado dos indicadores do ano
anterior, nos termos do que exige o artigo 60, da Resolugdo n. °© 502/2021, da Anvisa. Cabe a Vigilancia Sanitaria
Municipal divulgar para as ILPIs o canal e o fluxo para a recepgéo destas informagdes.

Consta como anexo deste roteiro uma sugestao de tabela que pode ser utilizada para o registro interno destas
ocorréncias.

O Estatuto da Pessoa Idosa (Lei n° 10.741/03, artigo 50, XVI) determina, ainda, que a ILPI comunique ao
Ministério Publico e a Secretaria Municipal de Assisténcia Social todas as situagdes de abandono afetivo ou material
da pessoa idosa por sua familia e as situagdes de auséncia de identificagéo civil.

3.2.11 PARCERIA COM O PODER PUBLICO

Sé poderao celebrar parcerias com o poder publico para o acolhimento de pessoas idosas as ILPIs privadas sem
fins lucrativos. Toda parceria entre uma ILPI e o poder publico deve ser formalizada nos termos da Lei n® 13.019/14,
também conhecida como Marco Regulatério das Organizagdes da Sociedade Civil (MROSC).

Este roteiro contempla um anexo que aborda especificamente informagdes sobre as parcerias entre ILPIs e o
Poder Publico.

3.3 RECURSOS HUMANOS DAS ILPIs

Uma das questdes mais sensiveis na fiscalizagéo realizada pelo Ministério Publico é analisar os processos de
trabalho e a qualidade dos servigos prestados nas ILPIs pelos profissionais que ali trabalham.

Todas as ILPIs devem atender ao quantitativo minimo de profissionais determinado pela Lei Estadual n.°
8.049/18 e pela Resolugdo n.° 502/2021, da Anvisa, ndo se esquecendo que a lei estadual é regra especial e de maior
densidade juridica que afasta a incidéncia da Resolugédo da Anvisa quando em conflito com ela.

Outro aspecto que nao se pode perder de vista é que os recursos humanos devem ser adequados ao servigo
efetivamente prestado na instituicdo inspecionada, levando-se também em conta aspectos do contexto institucional
que influenciem diretamente sobre o quantitativo e o perfil da equipe necessdria, como o nimero de pessoas
acolhidas, os graus de dependéncia dos residentes, as caracteristicas do imdvel (area, andares), a oferta de atividades
que exijam profissionais com qualificagdo especifica. Espera-se, assim, que exista uma justa proporgao entre as
demandas existentes na institui¢cdo e os recursos humanos disponiveis'®, de modo que a capacidade de atendimento
seja adequada a sua estrutura fisica e a composicao de sua equipe técnica.

13 artigo 2°, inciso Il, da Lei Estadual 8.049/18
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3.3.1 ATENDIMENTO AO QUANTITATIVO MiNIMO DE PROFISSIONAIS DETERMINADO PELA LEI
ESTADUAL N° 8.049/2018

A verificagdo do atendimento do quantitativo minimo de profissionais exige o conhecimento dos graus de
dependéncia das pessoas idosas que residem no local, devendo-se solicitar:

» Relagao nominal das pessoas idosas, com avaliagao individual do grau de dependéncia (I, Il e IlI),
que contenha assinatura do responsavel pela avaliagao e a data da sua realizacao.

A avaliagdo do grau de dependéncia deve ser periddica, com identificacdo do método gerontogeriatrico
empregado, devendo utilizar escalas de atividades diarias e de rastreio cognitivo, assegurando o acompanhamento
biopsicossocial da pessoa idosa ™.

¢ Relagao nominal dos profissionais que compdem os recursos humanos da ILPI, a fungado exercida
por cada um deles, tipo de vinculo', area de formagao (em especial dos gestores e do coordenador/
responsavel técnico’®), carga horaria (dias e horarios de trabalho), bem como a informacgao quanto
a atuagao em mais de uma ILPI.

De posse de tais informacdes, devera ser observado o quantitativo minimo de profissionais de acordo com a
tabela abaixo:

QUANTITATIVO MiINIMO DE PROFISSIONAIS
GRAU DE GRAU DE GRAU DE
RECURSOS HUMANOS DEPENDENCIA | | DEPENDENCIA Il | DEPENDENCIA lII
CUIDADOR 1T acada20idosos | 1 acada10idosos 1 a cada 8 idosos
SERVICOS GERAIS VARIAVEL VARIAVEL VARIAVEL
(ver estrutura) (ver estrutura) (ver estrutura)

ASSISTENTE SOCIAL 1 1 1
COZINHEIRO 2 2 2
PSICOLOGO 1 1 1
MEDI(?O_(preferenma geriatra ou com N&o obrigatério 1 1
especializacdo)
ENFERMEIRO Nao obrigatério 1 1
NUTRICIONISTA Nao obrigatério 1 1
FISIOTERAPEUTA N&o obrigatério 1 1
AUXILIAR OU TECNICO DE ENFERMAGEM Nao obrigatdrio 1 a cada 15idosos 1 a cada 10 idosos
TERAPEUTA OCUPACIONAL N&o obrigatério 1 1
Fonte: Lei 8049/2018 do Estado do Rio de Janeiro

Importante frisar, quanto ao quantitativo de profissionais, que basta uma pessoa idosa ser avaliada com grau
de dependéncia Il ou Ill para que todo o quantitativo de profissionais equivalente ao referido grau seja observado.

14 Artigo 2°, inciso |, alinea d) e artigo 7°, IX, da Lei 8.049/2018.
15 Artigo 16, da RDC 502/2021, da ANVISA (Vinculo Formal de Trabalho).
16 Ver artigo 4° e § 1°, da Lei Estadual 8.049/18 e artigo 16, Ill, da RDC 502/2021.
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Ao aceitar uma pessoa idosa que seja com maior grau de dependéncia a instituigdo assume a oferta da
modalidade assistencial estabelecida na Lei Estadual n°® 8.049/18.

Verificar o nimero exato de profissionais que devem trabalhar em uma ILPI ndo é tarefa facil, uma vez que a
legislagdo deixa de detalhar, quanto a maioria dos profissionais, um aspecto importante: a carga horaria de trabalho,
dando margem a diferentes interpretacoes.

3.3.2 ATENDIMENTO AO QUANTITATIVO MiNIMO DE PROFISSIONAIS DETERMINADO PELA
RESOLUGAO N.° 502/2021 DA ANVISA

AResolugao da Anvisa prevé, em seu artigo 16, que toda a ILPI deverd contar com um profissional com formagéao
de nivel superior para realizagéo das atividades de lazer para cada 40 (quarenta) idosos, com carga horéria de 12
(doze) horas por semana, além de 1 (um) profissional para o servigo de limpeza, para cada 100m? de drea interna
ou fragdo, por turno, diariamente. Para o servigo de alimentagdo:1 (um) profissional para cada 20 (vinte) idosos,
garantindo a cobertura de dois turnos de 8 (oito) horas; e, para o servigo de lavanderia: 1 (um) profissional para cada
30 (trinta) idosos, ou fragao, diariamente.

Consta ainda da normativa da Anvisa que a ILPI podera terceirizar os servigos de alimentagao, limpeza e
lavanderia, entendendo como obrigatéria a apresentagdo do contrato e da coépia do alvard sanitario da empresa
terceirizada, estando a referida moradia coletiva, neste caso, dispensada de manter quadro de pessoal proprio e drea
fisica especifica para os respectivos servigos'’.

A Lei Estadual n.° 8.049/18 estabelece igual regra, falando especificamente do servi¢o de alimentagéo. Ndo
veda que os servigos de limpeza e lavanderia sejam terceirizados, desde que os referidos servigos sejam suficientes
para a promogédo de uma instalagéao fisica em condi¢des de habitabilidade, higiene e salubridade, com apresentagao
de roupas e vestudrios em condigbes satisfatdrias de higiene.

Para além do que determina a Lei n.° 8.049/18 que define os profissionais que deverao integrar os recursos
humanos de uma ILPI, ha ainda a possibilidade de considerarmos as orientagdes estabelecidas na Resolugéo n. °©
502/21, da Anvisa, aplicando-as, naquilo que couber e ndo for contraria a lei acima citada.

Assim, a titulo de exemplo, embora a referida Lei estadual fale na contratagcdo de 02 (dois) cozinheiros,
davidas ndo ha de que a depender do nimero de idosos residentes no local e considerando que as seis refeigoes
sdo fornecidas durante um periodo superior a um turno de 08 (oito) horas, este nimero de 02 cozinheiros tera que
ser superior ao nimero indicado na Lei Estadual, podendo servir como pardmetro o previsto no artigo 16, inciso V, da
Resolugdo da Anvisa que estabelece que para o servigo de alimentagédo devera ser contratado um profissional para
cada 20 idosos, garantindo a cobertura de dois turnos de 8 horas, adequando-se, assim, a regra prevista na citada
Lei Estadual de que a capacidade de atendimento de uma ILPI deve se adequar ao nimero de profissionais e sua
estrutura fisica®.

No que se refere ao profissional de servigcos gerais, a Lei n.° 8.049/18 estabelece que o quantitativo a ser
contratado deve considerar a “estrutura fisica” do estabelecimento. O parametro a ser utilizado para se verificar
quantos profissionais serdo contratados levara também em consideragéo a regra prevista na Resolugédo n.° 502/217,
da Anvisa, qual seja, 1 (um) profissional para o servigo de limpeza para cada 100m? de &rea interna ou fragao, por turno,
diariamente e para o servigo de lavanderia, 1 (um) profissional para cada 30 (trinta) idosos, ou fragéo, diariamente?,
uma vez que aquilo que esta previsto na Resolugdo da Anvisa ndo esta em conflito com a Lei n.° 8.049/2018, ao
contrdrio, complementa a regra prevista na Lei Estadual.

17 Artigos 14 e 15 da Resolugao n.° 502/2021, da Anvisa.

18 Artigo 6° da Lei Estadual 8.049/18.

19 Artigo 4°, § 2°, incisos |, Il e IlI, respectivamente alineas c), h) e g).
20 Artigo 2°, inciso II, da Lei estadual 8.049/18.

21 Artigo 16, IV, da Resolugéo n.° 502/2021, da ANVISA.

22 Artigo 16, VI, da Resolugéo n.° 502/2021, da ANVISA.
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3.3.3 DA CARGA HORARIA

As normativas em vigor ndo estabelecem, para a maior parte dos profissionais que atuam na ILPI, carga horaria
minima semanal para atuacdo dos diferentes profissionais que compdem a equipe técnica, a excec¢ado de alguns,
como é o caso do responsavel técnico, que tem carga minima de trabalho de 20 horas semanais.

Torna-se mister observar, para todos os profissionais, se a carga horaria contratada pela instituicao é suficiente
para atender de maneira satisfatoria a totalidade dos residentes e suas demandas individuais. A contratagdo de um
numero aquém do necessario comprometera a qualidade do servigo ofertado as pessoas idosas que ali residem.

Quanto aos profissionais responsaveis pelos cuidados diretos e didrios da pessoa idosa, verifica-se que a
legislagéo estadual se equivocou ao ndo explicitar de forma clara a necessidade de manté-los em diferentes turnos,
todos os dias da semana, respeitada a jornada de trabalho estabelecida na Constituigao Federal, CLT ou no acordo ou
convengao coletiva de trabalho. Neste aspecto, a Resolugao n.° 502/2021, da Anvisa, deve ser utilizada uma vez que
em seu artigo 16, inciso Il, estabelece a necessidade de um cuidador para cada 20 (vinte) idosos (grau de dependéncia
1), com carga horaria de 8 (oito) horas/dia, um cuidador, para cada 10 (dez) ou 06 (seis) idosos, respectivamente, de
grau de dependéncia Il ou Ill, por turno,

Um ponto que vem demandando atengdo no decorrer das fiscalizagdes, por ser cada vez mais frequente, é a
atuacdo de determinadas categorias de profissionais em mais de uma ILPI, com carga horaria conflitante ou, ainda,
inferior a verificada durante a fiscalizagao.

Constata-se, também, que nas situagdes em que o profissional desempenha suas atividades em mais de
uma ILPI, verifica-se um numero reduzido de carga horaria, indicando uma insuficiéncia no atendimento frente a
complexidade do servigo e o total de residentes daquela unidade, podendo essa situagao ser verificada em redes ou
grupos de ILPlIs.

Para a aferigcdo quanto a carga horaria suficiente de determinado profissional numa ILPI, é preciso verificar
suas atribuicdes previstas no seu plano de trabalho, observando-se a regularidade, planejamento das agdes e
compatibilidade destas com relagdo ao nimero de horas trabalhadas.

Nas ILPIs que integram redes ou grupos deve-se aferir se o contrato dos profissionais, que compdem a equipe
técnica, condiz com a carga hordria da unidade inspecionada e ndo com a carga horaria do servigo prestado para
todas as ILPIs da rede.

Cabe também atencdo a existéncia de profissionais que acumulam diferentes fungdes dentro da mesma ILPI.
Neste caso, importa verificar se hd carga hordria estabelecida para o desempenho das atividades especificas de cada
uma das fun¢des ocupadas, devendo essas atividades também encontrarem-se detalhadas em documentos préprios
(como os planos de trabalho, POPs, etc).

Ainda quanto a carga horaria, é preciso estar atento as normativas especificas de cada categoria profissional,
que podem determinar a jornada minima do profissional, informag&o esta obtida junto aos conselhos de classe (CRN,
COREN, CREFITO, CRESS, etc.).

A ILPI devera exigir dos profissionais de nivel superior o seu registro nos seus Conselhos de Classe?. Esses
registros facilitam a atuagdo dos Conselhos no aprimoramento destes profissionais, em especial quando os
conselhos possuem camaras técnicas de fiscalizagdo, algumas com especializagdo em ILPIs. O Ministério Publico
do Estado do Rio de Janeiro, assim como outros MPs, realizou termo de cooperagéo técnica, divulgando, através
deste Roteiro, importante material elaborado pelo Conselho Regional de Nutricdo (CRN4) e pelo Conselho Regional de
Fisioterapeutas e Terapeutas Ocupacionais (CREFITO) que auxiliara no entendimento das atividades desempenhadas

pelos respectivos profissionais nestas instituigoes.
23 Artigo 17 da RDC n.° 502/2021.
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3.3.4 DA DIVERSIDADE DE VINCULOS

Cabe aqui sinalizar a diversidade de vinculos empregaticios, ou até mesmo a auséncia destes, encontrada
nas ILPIs. Sao profissionais celetistas, prestadores de servigos, voluntarios e algumas iniciativas de parcerias de
cooperagao técnica com os programas de extenséo de universidades.

Emtodos esses casos é importante observar se os profissionais atuam de forma planejada, regular e a contento,
com escalas de trabalho definidas, aferindo se estas estdo sendo efetivamente cumpridas.

Importante, ainda, solicitar, nos casos de iniciativas de parcerias de cooperagao técnica com programas de
extensdo de universidades, cépia do referido termo a fim de verificar se ha supervisdo do trabalho dos estagiarios,
exigindo-se, também, a formalizagao do trabalho voluntario que, de igual forma, registrard o compromisso daquele
profissional em relagdo ao servigo prestado e as pessoas idosas residentes no local.

Quanto ao trabalho voluntario, este deve ser precedido de termo de adesao de servigo voluntario, principalmente
para atuagdo dos profissionais das areas técnicas (assistente social, enfermeiro, fisioterapeuta, médico, nutricionista,
psicologo e terapeuta ocupacional). O termo de ades&do devera ser elaborado em atengdo a Lei n° 9.608/1998,
contendo informagodes quanto a carga horaria desempenhada, fungéo exercida e plano de trabalho, assegurando-se,
assim, a continuidade e regularidade no atendimento das pessoas idosas institucionalizadas.

Importante destacar que de acordo com a Lei 9.608/98, o trabalho voluntario s6 podera ser realizado em
entidades publicas de qualquer natureza ou instituigdes privadas de fins nao lucrativos.

3.3.5 DO RESPONSAVEL TECNICO DA ILPI

Em atengdo a Lei Estadual n® 8.049/2018, no Estado do Rio de Janeiro, o responsavel técnico (RT) da ILPI
deve possuir formagdo “superior na drea da saude ou de servigo social, preferencialmente, com especializacdo em
gerontologia”. Deve-se comemorar este avango contemplado pela citada Lei Estadual que garante uma formagao
minima, e, ainda, a preferéncia pela especializagdo em gerontologia. Isso qualifica o trabalho desenvolvido pela ILPI,
que precisa contar com equipe multidisciplinar que entenda e atenda as demandas biopsicossociais das pessoas
idosas, implementando praticas seguindo preceitos gerontogeriatricos.

E o RT quem responderé pela ILPI junto as autoridades sanitarias competentes e coordenard a equipe técnica
da ILPI. O gestor da instituicdo podera exercer a fungdo de responsavel técnico desde que preencha os requisitos
citados no paragrafo anterior.

O Responsavel Técnico promovera:

e aformulagédo de rotinas e de documentos pela equipe técnica que assegurem os cuidados e direitos
da pessoa idosa?, tais como Planos de Trabalho, Plano Individual de Atendimento, Plano Integral a
Saude da Pessoa Idosa e POPs;

e adotara agdes para a capacitagao e interagao/interlocugé@o da equipe técnica da ILPI.

O responsavel técnico possui funcgao distinta do representante legal da instituicdo. Este ultimo é aquele que
responde em nome da pessoa juridica sendo, por exemplo, aquele que a representa por ocasidao da assinatura do
contrato de prestagao de servigos, na Receita Federal, que realiza pagamentos e assume despesas.

0 nome do responsavel técnico devera ser comunicado ao Promotor de Justiga através de declaragao assinada
pelo respectivo profissional e pelo gestor da instituicdo, mantendo a ILPI cépia do documento que comprove tal
comunicagao?®.

24 artigos 40, 41 e 42 da Resolugédo 502/2021
25 Art.10, da Resolugao 502/2021, da Anvisa
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A carga horaria minima do RT é de 20 horas semanais. A exigéncia de um RT também abrange as ILPIs
governamentais. A necessidade de formagao superior estd alinhada a previsdo da NOB-RH/SUAS que determina que
todo abrigo socioassistencial deve dispor de um coordenador de nivel superior, que respondera tecnicamente pelo
servico.

De igual forma, as ILPIs governamentais também estdo obrigadas pelo Estatuto da Pessoa Idosa ao registro
do RT junto a vigilancia sanitaria competente para viabilizar a comunicagéo entre a unidade e a autoridade sanitaria,
receber orientagdes e cumprir as comunicagdes e notificagdes que a legislagao exige.

3.3.6 A ANOTAGAO DE RESPONSABILIDADE TECNICA (ART) NOS CONSELHOS DE CLASSE

A Anotacdo de Responsabilidade Técnica (ART) nos conselhos de classe ndo se confunde com a obrigatoriedade
de ser nomeado um Responsavel Técnico para a ILPI na forma detalhada no item anterior. O RT da ILPI, desde que
exigido pelo seu Conselho de Classe, devera providenciar sua ART.

Os profissionais que atuam nas ILPIs sdo fiscalizados pelos seus conselhos de classe por desempenharem
suas fungdes em suas respectivas areas de formacdo, sendo exigido destes profissionais a sua inscricdo e também
a sua Anotacao de Responsabilidade Técnica (ART) nos seus respectivos conselhos?.

A Anotagdo de Responsabilidade Técnica (ART) nos conselhos de classe refere-se ao dever funcional do
profissional sobre os procedimentos técnicos realizados na ILPI em sua area de formacgéao, estendendo-se, em alguns
casos, a eventual atividade de supervisao que o profissional desenvolva junto a outros profissionais de sua categoria,
a exemplo do enfermeiro em relagado aos auxiliares e técnicos de enfermagem.

Os conselhos profissionais tém como fungao licenciar, a partir da inscrigéo, e fiscalizar, com a Anotagao
de Responsabilidade Técnica (ART), a atuagdo dos profissionais na ILPI, assegurando as pessoas idosas e aos
profissionais uma assisténcia balizada pelos aspectos técnicos, cientificos, éticos e legais. Assim, além de estarem
inscritos nos seus respectivos conselhos de classe, os profissionais das instituicdes deverdo, quando exigidos
por sua categoria, possuir a Certiddo de Responsabilidade Técnica (CRT) que demonstrard a sua Anotagdo de
Responsabilidade Técnica.

Os conselhos de classe possuem regramentos préoprios para realizar a Anotagao de Responsabilidade
Técnica (ART), em especial quanto a sua obrigatoriedade, validade e documentos necessarios. Temos, por exemplo,
a Resolugdo COFEN n° 727/2023, que disciplina a Anotagdo de Responsabilidade Técnica (ART) pelo servigo de
enfermagem, mencionando ainda as atribuigdes do enfermeiro responsdvel técnico.

Nem todos os Conselhos de Classe consideram obrigatéria a ART.
3.3.7 CAPACITACI\O DOS PROFISSIONAIS DA ILPI

A melhora na qualidade dos processos de trabalho ndo termina com a elaboragéo de protocolos e fluxos ou
com a sua atualizagdo?.

E necessdrio investir em acdes de capacitacéo e de disseminagéao das informacdes, que deverdo estar sempre
disponiveis e de facil acesso aos profissionais envolvidos na execugéo das agdes padronizadas (SCARTEZINI,2009).

26 E obrigatério o registro de responsabilidade técnica pelo profissional de enfermagem (Resolugdo COFEN n° 620/2019 e COFEN n°
727/2023), nutrigédo (Resolugdo CFN n° 576/2016), medicina (Resolugdo CFM n° 2147/2016), Fisioterapia, e Terapia Ocupacional (Resolugdo COF-

FITO n° 139/92) e Psicologia (Resolug&o CFP n° 16/2019). E facultativo pelo profissional de servigo social (Resolugdes CFESS n° 1.031/2023).

27 Artigo 41, da RDC n.° 502/21, da Anvisa - A instituigdo deve dispor de rotinas e procedimentos escritos referentes ao cuidado com o idoso.
Artigo 48, II, do Estatuto da Pessoa Idosa - Apresentacao de Plano de Trabalho.
Artigo 7°, inciso XIlI, d, da Lei Estadual 8.049/2018: Procedimentos técnicos legais — Manual de normas e rotinas de procedimentos.
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O treinamento da equipe atuante na ILPI é um trabalho continuo, obrigatério?® e de suma importancia para
qualificar o cuidado das pessoas idosas que vivem na ILPI e que necessitam de atencdo diferenciada e cuidado
reabilitante, centrado na promogéao de sua autonomia, independéncia e dignidade.

E isso que est4 previsto nos artigos 18, da Resolugao n.° 502/2021, da Anvisa e 7°, inciso XVIII, da Lei Estadual
8.049/18 que falam expressamente sobre a necessidade da promocao de atividades permanentes e peridédicas na
area da gerontologia com o objetivo de aprimorar tecnicamente os recursos humanos envolvidos na prestagéo de
servigos as pessoas idosas.

Sugere-se, assim, que quando da vistoria, sejam solicitados documentos que comprovem a participagao dos
profissionais em cursos sobre o envelhecimento e de gerontologia de curto, médio ou longa duragao?’, ou, ainda, de
treinamentos internos, estes realizados com planejamento prévio, inclusive estabelecido no plano de trabalho da ILPI,
e aplicacao, em especial, por parte de profissional com atuagcao na area da gerontologia, contendo datas, lista de
presenga, conteludos tratados nos respectivos treinamentos e 0 nome do responsavel pela capacitagéo.

E importante verificar:

+ Se as capacitagdes contemplam temas sobre envelhecimento e gerontologia;

* Se nas referidas capacitagoes ha a participagao de todas as categorias profissionais ( equipe
técnica, profissionais de administragao e de apoio).

Atualmente ha varias formas de se buscar a referida capacitagdo. Citamos os materiais oferecidos pela
Frente Nacional de Fortalecimento a ILPI®, pelo Instituto de Educagédo Roberto Bernardes Barros (IERBB/MPRJ)?, na
plataforma YOUTUBE, manuais como “a efetividade do direito a autonomia da pessoa idosa na instituicdo de longa
permanéncia”®?, além dos materiais e videos ofertados pelos Conselhos Profissionais e pela Sociedade Brasileira de
Geriatria e Gerontologia.

Devem os profissionais das equipes multidisciplinares que atuam em ILPIs estar cada vez mais capacitados,
buscando sua especializagdo em gerontologia, pois profissionais especializados na tematica do envelhecimento
possibilitardo atender as demandas, entender e trabalhar para diminuigédo das fragilidades ocasionadas pela velhice,
principalmente no ambiente da ILPI.

3.4 AS CARACTERISTICAS DO SERVIGO OFERECIDO PELAS ILPIs

No eixo relativo ao servigo prestado pelas ILPIs e a qualidade dele esperada estd a esséncia da atuagéo
fiscalizatéria do Ministério Publico. E aqui onde érgdos ministeriais com atribuicdo na tutela coletiva da pessoa idosa
concentram esforgos.

Deve-se verificar se esse servigo atende os principios previstos nos artigos 49 e 50 do Estatuto da Pessoa
Idosa, artigo 6°, da Resolugdo n® 502/21, da Anvisa e artigo 7°, da Lei 8.049/2018, onde estao estabelecidas as bases
para que as ILPIs se consolidem como espagos qualificados de cuidado, superando as praticas que caracterizam
o antigo modelo asilar, verificando se a ILPI efetivamente oferece atendimento digno e individualizado, centrado no
cuidado e no respeito a autonomia, participagao, privacidade, liberdade e demais direitos humanos fundamentais da
pessoa idosa.

28 Artigo 7°, inciso XVIII, da Lei Estadual 8.049/18, Constituem obrigagdes das Instituicdes de Longa Permanéncia de Idosos

29 A Frente Nacional de Fortalecimento das ILPIs apresenta farto material e eventos gravados que aprimoram os conhecimentos dos
profissionais que atuam nas ILPI.

30 https://frente-ilpi.com.br/

31 https://www.youtube.com/watch?v=mHnkcAF3Yko

https://www.youtube.com/watch?v=WuRnOfb-AA4
https://www.youtube.com/watch?v=AP0o8zDWu7So&t=7110s
https://www.youtube.com/watch?v=PGvonj9TNaM&t=58s

32 http://www.mprj.mp.br/documents/20184/2605312/manualautonomiailpi_150622_v.final.pdf
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Listam-se, a seguir, aspectos do servigo que merecem atengao:

3.4.1 CONTRATO DE PRESTAGAO DE SERVIGOS

E obrigacao de toda ILPI celebrar contrato escrito de prestacéo de servico com a pessoa idosa, especificando
0 que o servigo abrange, o que cabe a cada parte, eventuais exclusdes de cobertura e, quando for o caso, o prego
a ser pago pelo servigo (Lei n°10.741/03, art.50, I). Além de dar visibilidade e transparéncia as prestagées, direitos
e obrigacdes decorrentes do contrato, a obrigatoriedade do instrumento visa assegurar o consentimento livre e
informado da pessoa idosa por ocasido de seu ingresso, evitando que as pessoas idosas residam no local contra a
sua vontade ou estejam ali sob contengdo ambiental.

Importante destacar que nos casos das ILPIs privadas, incidem todas as garantias previstas no Cddigo de
Defesa do Consumidor (Lei federal n® 8.078/90), diante da vulnerabilidade manifesta da pessoa idosa.

Deve-se estar sempre atento a necessidade de respeito a autonomia da pessoa idosa para exercer a opgao de
contratar, a absoluta auséncia de coagdo ou quaisquer tipos de constrangimento, bem como ao acesso as informacgoes
necessarias para uma adesdo consciente e segura (artigo 2°, da Resolugdo n° 67/2022, do CNDPI).

Em principio cabera diretamente a pessoa idosa assinar o contrato, figurando como contratante, podendo um
familiar ou pessoa de referéncia assinar conjuntamente caso se apresente como responsavel pelo pagamento. Caso
a pessoa idosa seja mentalmente incapaz para compreender as cldusulas do contrato, cabera a seu representante
legal assinar o contrato de prestagdo de servigo, representando a pessoa idosa (art. 35, §3° do Estatuto da Pessoa
Idosa).

Relevante a orientagé@o prestada pelo § 3°, do artigo 2°, da Resolugdo n.° 67/2022, do Conselho Nacional de
Direitos da Pessoa Idosa - CNDPI, que estabelece que nas situagdes em que o curador da pessoa idosa for o dirigente
da ILPI, este ndo devera figurar como representante legal de ambas as partes, devendo ser a entidade representada
por outro dirigente legitimado.

Em relacdo ao valor pago pelo servigo, nos casos em que se aplicar o disposto nos §1° e 2°, do art. 35, do
Estatuto da Pessoa Idosa, e existir a previsdo de participagao no custeio da entidade, o contrato devera conter a forma
desta participagdo que ndo podera exceder a 70% (setenta por cento) de qualquer beneficio previdenciario ou de
assisténcia social percebido pela pessoa idosa. O contrato deverd informar de modo expresso o percentual restante
(no minimo 30%) destinado a pessoa idosa a fim de que ela, a seu critério, dé o destino que lhe aprouver.

E preciso verificar, ainda, se as obrigacdes estabelecidas no contrato desrespeitam os direitos humanos
fundamentais das pessoas idosas. Identifica-se, na rotina de fiscalizagdes, situagdes em que os contratos de
prestacdo de servigos possuem clausulas ou sdo acompanhados por documentos complementares (declaragdes ou
termos de consentimento) que visam obter autorizagdo para realizagdo de contengdes ambientais e/ou mecanicas,
proibir saidas da pessoa idosa e visitas a ela, permitir o uso de cameras nos quartos e banheiros, além de restricdes
injustificadas ou inadequadas a liberdade, independéncia, privacidade e autonomia das pessoas idosas que moram
no local.

Como previsto no art. 1°, da Resolugédo n° 67/2022, do CNDPI, os contratos firmados devem assegurar o
cumprimento das garantias legais e normativas da pessoa idosa. A citada resolugdo traz em seus anexos importantes
modelos de contrato, que poderao ser utilizados pelas ILPIs.

Verifica-se que uma das principais razdes de ser do contrato é permitir a comprovagao da voluntariedade
da pessoa idosa no processo de ingresso em uma ILPl. Da-se publicidade as normas que regulam a rotina das
pessoas que passam a residir na instituicdo. Por isso, ainda que ndo denominem de contrato, em razao da auséncia
de contraprestacao financeira, as ILPIs publicas ndo estdo dispensadas de dispor de documento por meio do qual
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obtenham a anuéncia da pessoa idosa ou de seu representante legal (em razéo de transtorno neurocognitivo grave)
as suas clausulas. Todas as pessoas idosas residentes sdao submetidas a tais regras e condi¢gdes, mesmo aquelas
que ingressem por decisao judicial ou por requerimento do Ministério Publico, em atendimento ao artigo 45, incisos
V ou VI, do Estatuto da Pessoa Idosa, devendo ser justificada a impossibilidade de se firmar o referido documento.

3.4.2 ATENDIMENTO EM CONDIGOES DE RESPEITO E DIGNIDADE

0 § 2°,do art.10, da Lei n® 10.741/03 estabelece o direito ao respeito a inviolabilidade da integridade fisica,
psiquica e moral da pessoa idosa, abrangendo a preservagao de sua imagem, identidade, autonomia, valores, ideias
e crengas, dos seus espacgos e dos seus objetos pessoais. Para verificar se o atendimento em uma ILPI é digno e
respeitoso deve-se considerar globalmente o ambiente onde o servigo é prestado, abrangendo as instalagbes e o
tratamento dispensado as pessoas idosas que ali residem.

E preciso observar se tudo que é oferecido satisfaz adequadamente as necessidades bésicas cotidianas das
pessoas idosas, garantindo-lhes a efetivagdo de seus direitos humanos fundamentais, tais como o fornecimento
regular de alimentagao e agua potavel, suporte para higiene pessoal e condi¢goes dignas de descanso. As ILPIs sé@o
responsaveis pela sua propria manutencao, o que inclui obter toda a mobilia e materiais necessarios a rotina do
servigo, de maneira que ao menos o bdsico seja ofertado a todos os residentes.

E essencial que se analise também as condi¢des gerais de habitabilidade, higiene, salubridade e seguranca
das acomodacgdes e areas comuns, observando se ha aspectos fisicos que representem riscos para a integridade
dos moradores. Caso entenda necessario, a equipe técnica responsavel pela inspegado pode sinalizar a necessidade
de anadlise especifica dos aspectos estruturais, arquitetdnicos ou sanitarios por profissionais ou érgédos habilitados.

A fiscalizagdo deve verificar, ainda, se a instituicdo respeita o limite legal de até 04 pessoas por quarto (Lei
Estadual n® 8.049/18, art.2°, 1) e garante que quartos e banheiros tenham portas, separagéo por género e que estejam
livres de cameras de vigilancia, evitando a exposigao da intimidade dos residentes.

Deve estar atenta também a preservagdo da identidade, dos espagos e objetos pessoais, observando se as
pessoas idosas contam com vestuario e itens de higiene pessoal individualizados e com local privativo para a guarda
de seus pertences.

Importante verificar, ainda, se sdo mantidos, desde o ingresso, prontuarios nominalmente identificados e
registros que contribuam para a manutengdo das informagdes referente a cada pessoa idosa (Lei n® 10.741/03,
art.50, inciso XV) e se a ILPI adota as providéncias necessarias para viabilizar aos que necessitam a regularizagdo de
sua documentacao civil.

Mais queisto, orespeito a privacidade, aliberdade e aautonomia das pessoasidosas precisa estarorganicamente
presente nas praticas e rotinas institucionais. Isto envolve o uso do nome/apelido de preferéncia no trato pessoal, a
troca de roupas ou fraldas sem exposigéo, o respeito as preferéncias quanto ao horario de acordar e dormir, o respeito
aos gostos na alimentagéo, a liberdade para exercer sua crenga e utilizar ou ndo simbolos religiosos, a possibilidade
de escolher a propria roupa, bem como gerir seus rendimentos e pertences.

Na fiscalizagdo, pode-se observar se as pessoas idosas tém oportunidade de ficar sozinhas quando desejarem
ou a s@s com suas visitas, se possuem livre acesso a seus pertences e meios de comunicagao e se podem opinar
ou decidir sobre aspectos que dizem respeito a sua prépria vida e rotina, entre outras iniciativas que qualificam e
dignificam o servigo prestado.
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3.4.3 CONVIVENCIA FAMILIAR E COMUNITARIA

O Estatuto da Pessoa Idosa determina a participagdo comunitdria e a preservagao dos vinculos familiares como
principios a serem adotados pelas instituigbes que realizam atendimento de longa permanéncia (Lei n® 10.741/03,
art. 49, | e IV). Trata-se de assegurar que a moradia em uma ILPI ndo represente a segregagao da pessoa idosa e 0
rompimento com as suas relagdes familiares e sociais. Portanto, independentemente dos resultados alcangados,
as ILPIs devem promover oportunidades regulares de socializacdo e adotar medidas planejadas de estimulo a
convivéncia familiar e comunitaria.

Importa observar se a ILPI conhece o histérico relacional da pessoa idosa. Ressalta-se que o momento do
ingresso na instituigdo é estratégico e oportuno para a coleta de informagdes sobre suas vivéncias, composi¢ao
familiar, amigos e redes de apoio, como também sobre as caracteristicas dos lagos, a origem e o perfil dos grupos
que participa e das pessoas de referéncia, entre outros detalhes necessarios para delinear um planejamento de
manutengao/fortalecimento de vinculos.

Por isso, é relevante que durante a fiscalizagdo se observe como se dda o momento da admissdo, quais
informagdes sdo levantadas e se ha ou nao participagdo da equipe técnica multidisciplinar neste processo. Isto
propiciara indicador necessario para avaliar a preocupacao da instituigdo com a individualizagdo do atendimento e
preservacgao dos vinculos e da vida social da pessoa idosa.

Deve-se verificar se as informagodes coletadas sé@o periodicamente atualizadas e se efetivamente sdo utilizadas
como subsidio para o planejamento de iniciativas concretas de manutengao dos vinculos.

Pode-se listar como exemplos de projetos voltados a convivéncia familiar e comunitaria a existéncia de
programacdes de atividades que contemplem diferentes membros da familia, apoio para que a pessoa idosa visite
amigos, familiares ou locais de referéncia afetiva, registros institucionais de atendimentos extensivos aos familiares,
horarios de visitagdo flexivel, registro de busca por referéncias com as quais o contato foi perdido, registro de
intervengdes técnicas sobre questdes que fragilizam os vinculos.

O trabalho de fortalecimento de vinculos requer iniciativas permanentes, tecnicamente planejadas e
direcionadas para o alcance deste objetivo. A baixa adesdo ou eventual resisténcia das familias as atividades
propostas nao justificam a falta de diligéncias por parte da instituigdo na promogéao da convivéncia familiar.

Para além das relagdes estritamente consanguineas, deve-se verificar se a ILPI promove oportunidades de
trocas intergeracionais, de contato com a vizinhanga, de utilizagdo dos espagos comunitarios e comerciais disponiveis
no entorno, de participagdo em eventos externos, de insergao em servigos comunitarios de saude, de convivéncia, de
esporte e demais possibilidades de interagao regular com outras pessoas e grupos de interesse comum.

Além deresgatare/ou fortalecer oslagosja existentes, a ILPl deve favorecer o estabelecimento de novos vinculos
sociais, afetivos e comunitarios, seja entre os proprios residentes ou fora da instituigao, iniciativa particularmente
relevante nos casos em que a pessoa idosa ndo possui referéncia familiar conhecida.

3.4.4 ATIVIDADES, PARTICIPAGAO E AUTONOMIA

Neste topico a énfase da andlise estd na dinamicidade da rotina, devendo a fiscalizagédo avaliar se a ILPI
proporciona um cotidiano ativo para as pessoas idosas que ali residem.

Ao tratar das atividades, a legislagdo determina que as ILPIs promovam a participagao da pessoa idosa nas
atividades comunitarias, internas e externas (Lei n® 10.741/03, art.49, V), viabilizem as condigdes para o lazer e
o entretenimento (Lei Estadual n® 8.049/18, art.7°, VII) e desenvolvam atividades que estimulem a autonomia das
pessoas idosas (Resolugédo RDC n.° 502/2021, da Anvisa, art.6°). O Estatuto da Pessoa Idosa cita a participagdo em



CAO PESSOA IDOSA | NATEM | GATE

atividades comunitarias, educacionais, esportivas, culturais e de lazer, sendo complementado pela Resolugao RDC
n.° 502/2021, da Anvisa, que ressalta a relevancia das atividades serem planejadas com a participacéo efetiva das
pessoas idosas (art.32).

Extrai-se destas determinagdes que nédo basta realizar eventos festivos ou passeios esporadicos para atender
a previsdo normativa. O Estatuto da Pessoa Idosa possui um recorte bem mais progressista e abrangente para
a proposta de atividades e participagao das pessoas idosas residentes nas ILPIs. Apreende-se, portanto, que as
atividades devem ser propostas considerando as dimensdes coletiva e individual, podendo ser desenvolvidas dentro
e forada ILPI.

Ressalta-se que mesmo residindo em uma ILPI a pessoa idosa deve ser estimulada a se desenvolver como
individuo, a fazer escolhas, manifestar opinides e criticas. Nisso consiste o seu direito a autonomia. Assim, ainda
que estejam presentes elementos limitantes no que tange a sua condigao fisica ou de saide mental, a equipe técnica
deverd desenvolver estratégias para que a pessoa possa envolver-se em atividades que tenham afinidade com sua
personalidade, suas crengas, vivéncias, vontades e preferéncias. Deve-se ter em mente que 0s interesses e o projeto
de vida de cada pessoa ndo se encerram com o seu ingresso na ILPI e que estes ndo devem se restringir ao espacgo
institucional.

Dentro dessa discussao, e considerando que as pessoas idosas possuem perfis diferentes, ndo é adequada
a oferta generalizada de uma Unica atividade para todos. Nao é incomum entre as ILPIs que as atividades ofertadas
se resumam a festas, jogos ou trabalhos manuais, muitas vezes marcadas por estereétipos ou incompativeis com a
idade cronoldgica e as caracteristicas do publico.

E importante que a fiscalizagdo observe se as atividades reconhecem as diferengas de crencas, perfis e graus
de dependéncia e se foram propostas a partir do reconhecimento dos interesses do publico. Cabe verificar também se
é oportunizado acesso a atividades com outros objetivos que ndo apenas entretenimento, como atividades fisicas, de
estimulagdo motora ou cognitiva, atividades de convivéncia, atividades informativas ou reflexivas, grupos de trocas,
com momentos para manifestagao de opinides e participagdo nas decisdes institucionais.

Além das atividades coletivas, deve haver estimulos e suporte institucional para que as pessoas idosas
possam ter vivéncias individuais e participar de atividades externas adequadas aos seus interesses, como, por
exemplo, exercer sua religiosidade, frequentar clubes, comércios, equipamentos culturais ou grupos de convivéncia.
A participagao pode ser potencializada com a insergao dos residentes em atividades oferecidas por equipamentos
publicos ou comunitarios, o que tende a favorecer o estabelecimento de novos vinculos, a interagdo social e a
integragdo comunitaria.

Deve-se ter atengéo para o fato de que as atividades precisam ser planejadas e possuir clareza em relagdo
aos seus objetivos, frequéncia e publico-alvo, devendo haver registro das atividades propostas no Plano de Trabalho
institucional e das que serao realizadas por cada pessoa idosa em seu respectivo Plano Individual de Atendimento.

Outro aspecto a ser considerado é a disponibilidade dos recursos e condigbes necessdrias para a execugao
das atividades propostas, incluindo suporte profissional, em especial para as atividades externas.

Durante a inspegao, pode-se solicitar os registros técnicos relativos ao desenvolvimento destas atividades
visando analisar os objetivos, metas, resultados, as facilidades e dificuldades operacionais, a adesdo do publico e
se essas ocorrem na frequéncia e forma planejadas. Tais registros devem ser mantidos pela instituicdo em local
acessivel, servindo de base para as avaliagdes e reflexdes periddicas por parte da equipe técnica sobre as estratégias
de atendimento e a necessidade de eventuais mudangas. Ademais, o planejamento e os registros das atividades
efetivamente desenvolvidas sdo imprescindiveis para a tomada de decisdo pela gestdo da ILPI, favorecendo maior
qualidade ao servigo prestado.

E de suma relevancia ressaltar que a participacdo nas atividades ndo pode ser imposta. A ILPI deve ser, antes
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de tudo, um espacgo de garantia de direitos, que respeite e estimule a autonomia e o poder decisério dos residentes,
seja no planejamento, seja na execugao das atividades, para que nao extrapole o limite entre o cuidado e o direito de
liberdade e escolha de cada pessoa idosa.

E importante, inclusive, respeitar a opcdo das pessoas por momentos de écio e afastamento, se for o caso,
cabendo a equipe dainstituigdo estudar os motivos da ndo adesao e incentivar a descoberta de atividades e interesses
mais adaptados aquele perfil e realidade.

Merece atencao a necessidade de alaboragdo do Plano de Atengédo Integral a Salide das Pessoas Idosas
(PAISI) residentes em ILPIs, em articulagdo com o gestor local de salde, na forma prevista no artigo 36 da Resolugéo
n° 502/2021, da Anvisa.

Do PAISI devera constar agdes para garantir a vacinagao, formas de comunicagao de familiares ou responsavel
legal em caso de intercorréncia médica do residente, servigo de remocgéao disponivel para o transporte da pessoa
idosa ao servigo de salde, dentre outras agdes de cuidado em saude.

3.4.5 ATENDIMENTO PERSONALIZADO

A personalizagdo do atendimento esta prevista no Estatuto da Pessoa Idosa como premissa estruturante da
atencdo ofertada nas ILPIs (Lei n® 10.741/03, art. 49, Il e 50, V), sendo a esséncia de um atendimento humanizado,
centrado nas pessoas atendidas e ndo nas prioridades da instituicdo. Atender de forma personalizada é considerar
um coletivo sem ignorar a diversidade existente no interior do grupo e sem negligenciar as necessidades particulares
de cada um dos individuos que o compde. Entende-se, a partir disto, que ndo se trata de uma agao especifica, mas de
um modelo de atendimento que deve orientar toda a estruturagdo do servigo, desde os aspectos mais gerais, como
a configuragao do espago fisico e a definigdo de regras de convivéncia, até o planejamento individualizado da rotina
de cuidados com cada residente.

Embora o atendimento personalizado seja uma estratégia mais ampla que perpassa toda a organizacao da
ILPI, dois pontos sdo essenciais: i) o conhecimento aprofundado sobre a situagdo e o perfil das pessoas atendidas,
e ii) a utilizacdo deste conhecimento para planejar estratégias de atendimento adequadas as necessidades de cada
residente. Nessa ldgica, a fiscalizagdo deve observar se a equipe realiza avaliagdes técnicas periddicas e se elabora
para cada uma das pessoas idosas um Plano Individual de Atendimento — PIA, inserindo também questdes referentes
a atencao integral a saude do residente.

Cada um dos profissionais de nivel superior que integram a equipe da ILPI deve realizar uma ampla avaliagao
técnica, a luz dos conhecimentos de sua area, sempre que uma pessoa idosa ingressar no servigo. Esta iniciativa é
indispensavel para conhecer o perfil, a condigdo de saude e funcionalidade, as relagbes, demandas e expectativas
do novo residente, mas principalmente para estabelecer parametros para o0 acompanhamento biopsicossocial, nos
termos do que exige a Lei Estadual n°® 8.049/18 ( art. 7°, incisos IX e X). Integra esta avaliagdo o levantamento
do grau de dependéncia da pessoa idosa, mensurada a partir da aplicagdo de escalas gerontogeriatricas validadas
cientificamente (Lei Estadual n® 8.049/18, art. 2°), assim como o estudo social exigido pelo artigo 50 do Estatuto da
Pessoa Idosa. Deve haver registro das avaliagdes técnicas realizadas no prontuario da pessoa idosa, com indicagao
da data de sua realizagéo, o profissional responsavel e a periodicidade de revisdo de cada avaliagdo que deve ser
estabelecida de acordo com o nivel de complexidade dos casos.

As avaliagoes devem pautar a discussao interdisciplinar da equipe para o delineamento de estratégias de
atendimento. Do ponto de vista coletivo, o conhecimento ampliado sobre o publico possibilitara o planejamento de
rotinas, procedimentos operacionais e atividades institucionais que considerem as diferengas de perfis, interesses,
faixa etaria, escolaridade, situagdo de dependéncia, entre outras caracteristicas.

A identificagdo de grupos de residentes com afinidades e/ou caracteristicas similares auxiliara, por exemplo,
na definicdo de cardapios, na distribuicdo das pessoas idosas por quartos, na organizagéo da rotina de cuidados, na
programacao de atividades e proposi¢ao de opgdes de entretenimento.
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Apresenta-se relevante a interlocugdo entre os profissionais da equipe técnica, de modo que fortalecam as
praticas de atengdo a pessoa idosa, e assim possam fornecer subsidios qualificados e efetivos diante da complexidade
da dindmica de funcionamento da ILPI.

As agdes planejadas no ambito coletivo apds o reconhecimento do perfil do publico deverdo constar no Plano
de Trabalho institucional, documento que deve retratar a realidade da ILPI, o seu objetivo, planejamento e metas anuais
de funcionamento, detalhando toda a estrutura disponivel, as rotinas, fluxos e regras estabelecidas, as atividades
planejadas, os tipos de assisténcia profissional e servigos oferecidos e demais informagdes que demonstrem a
dindmica da instituicdo e a promogao de um cotidiano ativo para as pessoas idosas.

Em outros termos, o Plano de Trabalho deve especificar o que é feito cotidianamente na ILPI, as formas e as
razdes, orientando os profissionais e servindo de referéncia para os 6rgaos de controle e fiscalizagéo, considerando
que a ILPI precisa efetivar os principios e premissas que norteiam a atencao a pessoa idosa, previstos no artigo 48,
inciso I, do Estatuto da Pessoa Idosa e no artigo 31, da Resolugéo n® 502/2021, da Anvisa.

A fiscalizagdo deve verificar se 0 espaco, instalagdes e recursos humanos da ILPI sdo suficientes a execugao
do estabelecido no seu plano de trabalho, se a oferta das atividades ali previstas ocorre de forma regular, na forma
planejada, se sdo efetivamente executadas e de proporcional integragdo com a comunidade local e se promovem a
participagao dos familiares.

Ja o planejamento do atendimento em relagdo a cada um dos residentes se da através da elaboragédo do
Plano Individual de Atendimento — PIA, que registra os dados biograficos, as informacgdes pessoais, as demandas do
residente e o planejamento das estratégias que serdo adotadas para atendé-lo em suas necessidades particulares,
devendo conter, ainda, um capitulo especifico que compile as informagdes relevantes sobre a situagédo de saude do
residente, a sua rede de atendimento de referéncia, os recursos disponiveis e as agdes planejadas para proporcionar
atencao integral as suas demandas de saude.

Ressalta-se que os planos individuais de atendimento (PIA) ndo podem se prestar a ser uma ficha cadastral,
nem mero relato do que ja foi feito. Para que efetivamente possuam status de planejamento devem projetar o que
ainda é preciso fazer para assegurar cuidado integral, qualidade de vida, acesso e respeito aos direitos de cada
pessoa idosa, conforme suas demandas particulares.

Na andlise de um plano de atendimento personalizado deve-se observar se a rotina de cuidados prevista para
aquela pessoa é adequada as suas necessidades cotidianas e a seu nivel de autonomia; se estdo considerados
e respeitados seus habitos, preferéncias, vontades e escolhas; se estdo descritos os tipos de incentivos e apoio
que a pessoa idosa precisa para realizar as atividades diarias, efetivar seu projeto de vida, manter e fortalecer sua
convivéncia familiar e comunitaria.

E altamente recomendével o estabelecimento de um profissional de referéncia por ocasio do ingresso da
pessoa idosa para que possa acompanha-la durante sua permanéncia na ILPI, o que tende a proporcionar constancia
na rotina de cuidados, fortalecer vinculos de empatia e confianga e possibilitar uma observagdo mais continua da
pessoa idosa, com melhor percepgao sobre as suas vontades, preferéncias, necessidades e angustias.

Isto facilitara a acolhida e a adaptagdo da pessoa idosa ao novo ambiente e produzird um conhecimento
cumulativo que norteara a atuagao da equipe técnica no planejamento do atendimento personalizado. Idealmente
a indicagao do profissional de referéncia sera feita desde o ingresso da pessoa idosa na ILPI, muito embora possa
ser modificado no curso do atendimento no caso de incompatibilidade ou outros motivos. O nome do profissional de
referéncia deve estar registrado no Plano Individual de Atendimento - PIA.

A oferta de atendimento personalizado também envolve a garantia de espagos e objetos privativos, bem como
a manutencao de registros que preservem a identidade, a trajetéria de vida e o histérico da assisténcia prestada a
cada pessoa idosa na ILPI.
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Recomenda-se, para além dos registros préprios de cada especialidade técnica onde se garanta o sigilo
profissional, o uso de prontuario multiprofissional, nominalmente identificado, onde devem constar as avaliagdes e
evolugdes técnicas conforme a periodicidade indicada nos planos individuais de atendimento, iniciada com o ingresso
da pessoa idosa, com as demais informagdes que a equipe avaliar pertinentes para o seu acompanhamento.

Acompanha este Roteiro de Atuagéo, no Anexo de Conteldo, documento com maiores informagdes sobre o
prontudrio multiprofissional em ILPIs.

A fiscalizagdo deve estar atenta a aspectos que podem ser indicativos da inexisténcia de atendimento
personalizado, como a adogao de uniformes ou outras padronizagdes no ambiente ou na aparéncia dos residentes;
protocolo unico e inflexivel de cuidados; proibigao de uso de mobilia ou elementos decorativos préprios, mesmo nos
quartos; uso de apelidos genéricos como “vovos”; regras de convivio sem possibilidade de alteragao; imposigao de
auxilios que excedem o necessario, como dar banho em pessoas independentes; infantilizagao; idadismo.

3.4.6 ATENDIMENTO POR OUTROS ORGAOS E SERVICOS

A ILPI é uma instituicdo de carater residencial, prevista para compor uma rede mais ampla de atencao a pessoa
idosa, ndo cabendo a ela atender sozinha e internamente a todas as necessidades e demandas das pessoas idosas.
E, portanto, relevante que a fiscalizacdo se atente para o nivel de articulacdo da instituigdo com os outros servigos
locais e os 6rgaos de garantia de direitos, especialmente com a rede de salde e de assisténcia social.

A organizacdo do Sistema Unico de Salde destaca a centralidade da atengdo primaria como ordenadora e
coordenadora do cuidado de salde as pessoas idosas nos territorios, o que significa que toda ILPI possui uma Unidade
Basica de Saude de referéncia, com competéncia para promover o acesso das pessoas idosas aos servigos de saude
de outros niveis de complexidade conforme necessidade, incluindo servigos de reabilitagéo, cuidados odontoldgicos
especializados, oncolégicos, drteses e proteses, cuidados de saude mental, entre outros.

Ainda que a ILPI utilize integralmente a rede privada de saude para atendimento das demandas de seus
residentes, é necessario que conheca e saiba como acessar as unidades e recursos publicos de salde disponiveis em
sua regido que poderao ser acionados em situagdes de emergéncia. A articulagdo com a Unidade Bésica de Saude de
referéncia é essencial para otimizar a vacinagdo dos moradores do local, a realizagédo das notificagdes compulsoérias
previstas em lei, 0 acesso a medicamentos e insumos de fornecimento gratuito pelo SUS, além de promover
orientacdes e treinamentos sobre os procedimentos a serem adotados no caso de doencgas infectocontagiosas e
outras intercorréncias sanitarias.

E igualmente relevante a articulagdo com a rede local de assisténcia social que podera ser acionada para:
i) realizacdo do acompanhamento social das pessoas idosas residentes nas ILPIs e suas familias; ii) viabilizar o
acesso da pessoa idosa ao Beneficio de Prestagdo Continuada ou outros beneficios assistenciais; iii) regularizar a
documentacao civil.

Independente da condig@o socioeconémica das pessoas idosas que moram em ILPls, elas podem participar
das atividades socioeducativas, informativas e de convivéncia promovidas pelos Centros de Referéncia da Assisténcia
Social — CRAS ou ser atendidas na ocorréncia de algum tipo de violagéo de direitos.

Importante verificar se ha fluxos de comunicagao da ILPI com os 6rgaos que compde o sistema de garantia
de direitos e com os érgdos de controle como a Vigilancia Sanitdria e o Conselho de Defesa dos Direitos da Pessoa
Idosa do municipio em que esta situada. A ILPI deve minimamente dispor dos contatos dos drgaos para que possa
direcionar as comunicagdes obrigatorias.

As formas de integragdo com a rede, os servigos ou 6rgaos parceiros, os fluxos estabelecidos e as equipes de
referéncia devem estar registrados no Plano de Trabalho institucional e no Plano de Atengéo Integral a satide do idoso,
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quando referentes a assisténcia a saude e no Plano Individual de Atendimento, quando estabelecidas para atender
situacdo especifica de determinada pessoa idosa. Se necessario, a equipe de fiscalizagdo podera recorrer a andlise
dos registros institucionais — anotagdes em prontuarios, livros de ocorréncias, relatérios, entre outros - para avaliar
se os fluxos previstos sdo utilizados e se os encaminhamentos previstos nos referidos planos foram efetivamente
realizados, concretizando a atuacgao integrada da ILPI com a rede de servigos.

Por outro lado, a inspegéo técnica também deve considerar se os equipamentos, 6rgaos e instituicdes que
compdem a rede tém atendido a contento as demandas que lhes foram referenciadas, identificando eventuais
motivos de ndo atendimento, tais como problemas no fluxo estabelecido ou insuficiéncia do servigo oferecido pela
rede publica em questao.

Pode-se questionar a ILPI sobre as demandas nao atendidas pelo poder publico, tais como cirurgias ou exames
médicos pendentes de atendimento por longo periodo, descontinuidade no acompanhamento, dificuldades para
acesso a medicamentos ou fraldas geriatricas, recusa dos 6rgaos competentes de receber notificagdes, dificuldades
na emissdo do registro civil tardio ou emissao de segunda via de documentos, sempre no intuito de mapear possiveis
limites das redes de servigo de apoio as ILPIs.

Aidentificacdo das caréncias da rede de atendimento muito auxiliard a atuagdo do Ministério Publico no campo
da tutela coletiva permitindo o inicio de investigagdes ou a instrugdo probatéria das ja existentes e, em especial, a
adogao de medidas para a implementagéo de politicas publicas que importem na melhora da qualidade de vida das
pessoas idosas.

3.4.7 CONTENGAO NAS ILPIs

As ponderag0es realizadas neste Roteiro de Atuagdo visam assegurar um ambiente de respeito aos direitos
fundamentais da pessoa idosa que reside em uma ILPIl. Sugere-se que a fiscalizagdo esteja atenta a eventual
ocorréncia de contengao, que pode caracterizar um tipo de violéncia e de maus tratos contra a pessoa idosa.

Ha quatro tipos de contencao identificados na literatura cientifica®?:

e FISICA: quando se utiliza o préprio corpo para controlar um corpo ou um movimento;

« MECANICA: no caso de utilizagio de material ou equipamento adjacente ao corpo que impossibilite
a liberdade de movimento autonomo ou o acesso ao seu préprio corpo;

« FARMACOLOGICA: que se caracteriza pelo uso de farmacos/medicamentos para redugio da ativida-
de motora, sem que seja para fins terapéuticos;

¢ AMBIENTAL: que se refere ao confinamento de uma pessoa em determinado espago, com ou sem o
uso de grades, cadeados.

Nas ILPIs se identifica com maior frequéncia a pratica da contengdo mecénica® e da ambiental, sem prejuizo
das demais espécies de contencdo que, por sua natureza, possuem uma complexidade ainda maior para sua
constatacao.

Especificamente quanto a contengdo mecanica, caso sejam observados sinais de sofrimento cutdéneo como
hematomas, assaduras ou cortes na pele, é importante que seja solicitado o prontudrio multidisciplinar da pessoa
idosa para que:

33 MENEZES AK, SANTANA RF, CIMADOR F. Praticas assistenciais restritivas e o paradigma da cultura de ndo contengao da pessoa idosa.
In: Freitas EV e Py L, organizadores. Tratado de Geriatria e Gerontologia. 4a ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2016, p.1267-76
34 Resolugdo n°® 746/2024 do COFEN
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+ verifique se ha registro daquele sinal de sofrimento cutaneo;
e em caso negativo, se apure os motivos da auséncia de registro técnico; e
* se questione quais sao as rotinas da enfermagem para tratar estas situagoes.

Deparando-se com o uso da contengdo mecanica (faixas, gases, lengdis ou outro material limitando o
movimento da pessoa idosa), deve a fiscalizagdo questionar qual a indicagdo para o uso e a justificativa técnica;
como é realizada e a quem é atribuido o acompanhamento da pessoa idosa em contengéo; e com que frequéncia este
acompanhamento é realizado pelo referido profissional, verificando se ha registro destas informagdes no prontudrio
multiprofissional da pessoa idosa.

O ambiente de uma ILPI deve primar por um cuidado reabilitante, proporcionando seguranga aos seus
moradores, além de estimulos a autonomia e ao pleno exercicio da liberdade, inclusive de locomogéao e de movimento,
principalmente das pessoas idosas com capacidade deciséria preservada, promovendo a convivéncia familiar e
comunitaria.

Estas condi¢des sdo inviabilizadas quando ocorre o fenbmeno da contengao, seja mecanica ou ambiental,
quando as pessoas idosas ficam restritas a uma cadeira, um comodo, ou sdo impedias de entrar e sair da ILPI sem
“autorizagéo de familiar” ou na auséncia de acompanhante autorizado.

O confinamento proporcionado pela pratica da contengdo ambiental é nocivo e impacta na capacidade
funcional das pessoas idosas, afetando-as também mentalmente, ja que proporciona humilhagdo, medo, tristeza,
impoténcia, dentre outros sentimentos. Além disso, fere a Constituicao Federal Brasileira, os Tratados Internacionais
sobre Direitos Humanos, o Estatuto da Pessoa Idosa e as boas praticas de cuidado ao violar os direitos humanos a
liberdade e a dignidade da pessoa idosa.

0 uso de contengdo mecanica como castigo, para conter comportamento ou para suprir a insuficiéncia de
profissionais que possam supervisionar ou apoiar a pessoa idosa que precise de auxilio no seu cotidiano configura
grave violagao de direitos.

Nao se justifica também o uso de contengdo ambiental em relagdo as pessoas idosas por dificuldades na
execugdo das atividades de vida diaria (AVDs); redugdo de mobilidade por problemas de ordem fisica; uso de érteses
ou préteses; por preocupagao dos familiares e dos profissionais da ILPI diante da suposta falta de seguranga ou de
acessibilidade das vias publicas por onde transitara a pessoa idosa.

Deve-se, ao contrario, avaliar se a pessoa idosa mantém sua capacidade para tomar decisdes e, em caso
afirmativo, proporcionar os apoios necessarios para que esta se desloque com autonomia e segurancga.

Assim, verificada a habilidade/capacidade da pessoa idosa para tomar uma decisdo ndao ha de se falar em
cercear sua liberdade de ir e vir ou conferi-la a terceiros, seja familiar, equipe de saude, responsavel financeiro ou
guem quer que seja. Da mesma forma, ndo ha que se falar em “autorizagao” para livre circulagédo, adotando-se como
regra que a pessoa idosa sem comprometimento cognitivo que interfira na sua capacidade deciséria é livre para,
respeitadas as regras da instituigéo, ir e vir quando e para onde desejar.

Quando constatada alternancia na capacidade deciséria da pessoa idosa, como a que ocorre num estagio
inicial da deméncia, ou nos casos de alteragdes de comportamento, compreensao ou interagao, cabe a equipe da ILPI
avaliar a condigao geral, fazer os devidos registros em prontudrio e planejar multidisciplinarmente meios para garantir
a segurancga e para proporcionar a participagao e o convivio da pessoa idosa, evitando ao maximo que as perdas
cognitivas ou funcionais levem ao confinamento daquela pessoa.

35 MISLEY, Maila, BICEGO, Livia. Control La contenzione. Garantire sempre, a ogni citadino, I"articolo 13 della Costituzione. Santarcangelo di
Romagna, Italia: MAGGIOLI EDITORE, 2018. 22 edizione. Pag 50, 51 e 62
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Em complemento, sugere-se a leitura do artigo “Contencao ambiental de idosos nas instituicoes de longa
permanéncia em tempos de Covid-19: reflexao tedrica”* e propde-se que a equipe de fiscalizagao, no
que se refere ao tema CONTENGAO AMBIENTAL, tenha atengio aos seguintes aspectos:

Ouca o relato das pessoas idosas sobre seu processo de admissao na ILPI, identificando eventual coagao,
constrangimento ou até sedagao no seu ingresso;Questione a pessoa idosa se ela foi ouvida na admissao
e se esta escuta se deu em ambiente seguro e reservado;

Verifique se consta nos registros individuais, inclusive no contrato de prestagao de servigos, alguma
vedagao a saida desacompanhada ou necessidade de “autorizacao de terceiro” para que esta ocorra; Se
constatada restri¢ao ao direito de sair desacompanhado, esta observagao devera constar do Prontuario
Multiprofissional e do Plano de Atencdao a Saude Integral do Idoso e refletir, de forma detalhada e
fundamentada, as suas razoes e a real necessidade de sua aplicagao para a protecao da pessoa idosa;

Como sinalizado no item 3, existéncia de parecer técnico ou determinagao judicial que restrinja,
justificadamente, o direito de saida desacompanhada e se esta observag¢ao consta de forma detalhada e
fundamentada no Prontuario Multiprofissional e nos Planos Individuais de Atendimento a pessoa idosa;

No caso de pessoas idosas com alternancia ou declinio cognitivos, verificar se foram estudadas
alternativas para evitar a contengao e o confinamento, com implementacao de novas rotinas de cuidado
em favor da pessoa idosa e com a oferta de apoio profissional para que possa manter contato com o meio
externo;

Verifique se a propria pessoa idosa assinou o contrato de prestagao de servigos com a ILPI, apurando se
foi cientificada das regras de convivéncia da institui¢ao antes de sua assinatura.

Destaca-se, por fim, que evitar a ocorréncia de violéncia por contengdo ambiental é maximizar a autonomia e

a funcionalidade das pessoas idosas residentes nas ILPIs, garantindo-lhes qualidade de vida e de cuidado, respeito a
sua liberdade e sua saude fisica e mental.

36

Barros, Patricia de Fatima Augusto et al. Contengao ambiental de idosos nas instituicdes de longa permanéncia em tempos de Covid-19:

reflexdo tedrica. Interface - Comunicagéo, Satde, Educagao [online]. 2022, v. 26 [Acessado 22 Setembro 2023], Disponivel em: https:/www.scielo.
br/j/icse/a/b5WvCHWHftmNNgBBD8gcG8j/
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4. ANEXO DE CONTEUDO

4.1 LEIN°13.019/2014 - PARCERIA ENTRE O PODER PUBLICO E ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE
CIVIL - OSC PARA A PRESTAGAO DO SERVIGO DE ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA PESSOAS
IDOSAS

A Lei n°® 13.019/2014, denominada de Marco Regulatério das Organizagbes da Sociedade Civil - MROSC,
trouxe como uma das principais inovagdes instrumentos a serem utilizados em substituigdo aos convénios, para
disciplinar as parcerias firmadas entre o poder publico e as entidades privadas sem fins lucrativos, caracterizadas
como Organizagdes da Sociedade Civil — OSC. Sao eles: o Termo de Colaboragao, o Termo de Fomento e o Acordo
de Cooperacéo.

e Termo de colaboragao: instrumento por meio do qual sdao formalizadas as parcerias estabelecidas
pela administragao publica com organizagoes da sociedade civil para a consecugao de finalidades de
interesse publico e reciproco propostas pela administragao publica que envolvam a transferéncia de
recursos financeiros; (Redagao dada pela Lei n° 13.204, de 2015)

e Termo de fomento: instrumento por meio do qual sdo formalizadas as parcerias estabelecidas pela
administragao publica com organizagoes da sociedade civil para a consecugao de finalidades de interesse
publico e reciproco propostas pelas organizagoes da sociedade civil, que envolvam a transferéncia de
recursos financeiros; (Redagao dada pela Lei n° 13.204, de 2015)

e Acordo de cooperacao: instrumento por meio do qual sao formalizadas as parcerias estabelecidas
pela administragcao publica com organizagdes da sociedade civil para a consecugao de finalidades de
interesse publico e reciproco que nao envolvam a transferéncia de recursos financeiros; (Incluido pela
Lei n° 13.204, de 2015)

A Lei n® 13.019, de 31 de julho 2014, passou, também, a exigir de forma expressa procedimentos claros,
objetivos e simplificados que facilitem o acesso dos interessados aos 6rgdos e as instancias decisérias da
administragdo publica, criando como regra o CHAMAMENTO PUBLICO para selecionar as OSCs para a celebragéo de
parcerias onerosas com a Administragéo (artigos 23 e 24).

Conforme art. 2°, XIl, da Lei n® 13.019/2014, chamamento publico é o

[...] procedimento destinado a selecionar organizagdo da sociedade civil para firmar parceria
por meio de termo de colaboragdo ou de fomento, no qual se garanta a observancia dos prin-
cipios da isonomia, da legalidade, da impessoalidade, da moralidade, da igualdade, da publici-
dade, da probidade administrativa, da vinculagé@o ao instrumento convocatoério, do julgamento
objetivo e dos que lhes sao correlatos.

O edital de chamamento publico, de acordo com o art. 24, § 1°, da Lei n°® 13.019/2014 devera conter, no
minimo: 1) a programagé&o orgamentdria; 2) o objeto; 3) as datas, prazo e condigbes para apresentagéo das propostas;
4) as datas, critérios e metodologia de selegdo e julgamento; 5) o valor previsto, e 6) as condigdes para interposigcao
de recurso; 7) a minuta do instrumento pelo qual sera celebrada a parceria. Em caso de financiamento com recursos
de fundos especificos, as propostas serdo julgadas por comissao de selegdo previamente designada ou constituida
pelo conselho gestor (art. 27, § 1°, da Lei n°® 13.019/2014).

As excegdes a regra do Chamamento Publico estdo previstas na citada lei, na forma de dispensa ou
inexigibilidade, conforme seus artigos 30 e 31, mas devem ser justificadas pelo administrador publico. O extrato de
tal justificativa deve ser publicado no mesmo dia, no sitio oficial da administragédo publica, sob pena de nulidade,
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admitida a impugnagdo (art. 32 e §§, da Lei n® 13.019/2014). Sem prejuizo, a lei deixa claro que a auséncia de
chamamento publico nédo afasta a aplicagdo de suas demais regras, como expressamente previsto no art. 32, § 4°,

Lein®13.019/2014:

Art. 30. A administragao publica podera dispensar a realizagao do chamamento publico:

| - No caso de urgéncia decorrente de paralisagdo ou iminéncia de paralisagao de atividades
de relevante interesse publico, pelo prazo de até cento e oitenta dias; (Redagdo dada pela Lei
n° 13.204, de 2015)¥

Il - Nos casos de guerra, calamidade publica, grave perturbagao da ordem publica ou ameaca
a paz social; (Redacéo dada pela Lei n° 13.204, de 2015)3®

Il - Quando se tratar da realizagdo de programa de protecdo a pessoas ameagadas ou em
situagdo que possa comprometer a sua seguranga;

IV - (VETADO).
V - (VETADO); (Incluido pela Lei n°® 13.204, de 2015)

VI - No caso de atividades voltadas ou vinculadas a servigos de educacgao, saude e assistén-
cia social, desde que executadas por organizagdes da sociedade civil previamente credencia-
das pelo érgéo gestor da respectiva politica. (Incluido pela Lei n°® 13.204, de 2015)

Art. 31. Sera considerado inexigivel o chamamento publico na hipdtese de inviabilidade de
competicao entre as organizagdes da sociedade civil, em razdo da natureza singular do obje-
to da parceria ou se as metas somente puderem ser atingidas por uma entidade especifica,
especialmente quando: (Redagdo dada pela Lei n° 13.204, de 2015)

| - O objeto da parceria constituir incumbéncia prevista em acordo, ato ou compromisso in-
ternacional, no qual sejam indicadas as instituicdes que utilizardo os recursos; (Incluido pela
Lei n® 13.204, de 2015)

Il - A parceria decorrer de transferéncia para organizagao da sociedade civil que esteja autori-
zada em lei na qual seja identificada expressamente a entidade beneficidria, inclusive quando
se tratar da subvencgao prevista no inciso | do § 3° do art. 12 da Lei n°® 4.320, de 17 de mar-
¢o de 1964, observado o disposto no art. 26 da Lei Complementar n°® 101, de 4 de maio de
2000. (Incluido pela Lei n° 13.204, de 2015)

Art. 32. Nas hipoteses dos artigos 30 e 31 desta Lei, a auséncia de realizagdo de processo
seletivo sera detalhadamente justificada pelo administrador publico.

As Organizagdes da Sociedade Civil - OSC devem divulgar as informagdes de que trata o art. 11 da Lei n°
13.019/2014 - desde a celebragao das parcerias - nos seus sitios eletronicos oficiais e em locais visiveis de suas
sedes sociais e dos estabelecimentos em que exergam suas agdes, por até cento e oitenta dias apds a apresentagao
da prestagao de contas final.

Por fim, é importante destacar que os pedidos de informagao referentes as parcerias devem ser apresentados
diretamente aos 6rgaos e entidades responsdveis pelo repasse de recursos, que sdo os que tém estrutura publica
para recebimento e elaboragéo das respostas.

37 http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Lei/L13204.htm#art2
38 http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Lei/L13204.htm#art2


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Lei/L13204.htm#art2
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Lei/L13204.htm#art2

CAO PESSOA IDOSA | NATEM | GATE

4.2 PRONTUARIO MULTIPROFISSIONAL DA ILPI

0 uso de prontudrio € uma obrigagao legal paraas ILPIs. A Lein® 10.741/03 (Estatuto da Pessoa Idosa), no artigo
50, inciso XV, determina que as instituicdes devem manter arquivo de anotagdes onde constem data e circunstancias
do atendimento, entre outros dados que possibilitem a identificagcdo da pessoa idosa e a individualizagdo do cuidado.
Mais especifica, a Lei Estadual n® 8.049/2018, exige que as instituigdes realizem registro e atualizagao de prontuario,
de forma a assegurar acompanhamento biopsicossocial de cada residente, demarcando o carater multiprofissional
do prontuario.

O prontuario, seja ele fisico ou digital, reine documentos e informagdes de relevancia técnica, gerando um
acervo documental relativo aos cuidados oferecidos. Além de historiar a assisténcia técnico-profissional prestada a
pessoa idosa residente, o prontudrio também é um meio para a comunicagéo e a troca permanente de informagdes de
interesse técnico entre os profissionais, possibilitando o prosseguimento dos atendimentos e a tomada de decisdes,
mesmo na auséncia de algum dos membros da equipe, como se apreende da definicdo de prontudrio apresentada
pelo Conselho Federal de Medicina:

“(...) documento Unico constituido de um conjunto de informagdes, sinais e imagens registra-
das, geradas a partir de fatos, acontecimentos e situagdes sobre a satide do paciente e a assis-
téncia a ele prestada, de carater legal, sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicagéo entre
membros da equipe multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo.”
(Resolugdo CFM n° 1.638/2002).

Embora muito associado aos servigos de saude, o prontuario também é adotado em outros espagos e servigos
de natureza assistencial. Registra-se a seguir as regulamentac¢des emitidas pelos respectivos conselhos profissionais
que obrigam e disciplinam o registro em prontuério pelas categorias profissionais previstas para atuar em ILPIs.

Regulamentagao sobre o registro em prontuario emitidas pelos conselhos profissionais das
categorias que atuam em ILPIs

DispOe sobre a obrigatoriedade do registro documental decorrente
Conselho Federal de Psicologia: da prestacao de servico psicoldgico e estabelece no art.6° que,
Resolucdo CFP N° 001/2009 quando em servigo multiprofissional, o registro deve ser feito em
prontudrio Unico.

Conselho Federal de Medicina: Res. CFM n°® | pispgem sobre o dever do médico de manter registro em
1.638/02 prontuario de todo atendimento ao paciente assistido e define o
Cadigo de Etica Médica prontuario como documento unico e de uso multiprofissional.

Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia )
Ocupacional: Dispdem sobre a obrigatoriedade do registro em prontuario pelo

fisioterapeuta e pelo terapeuta ocupacional.
Res. n°414/2012 e n°® 415/2012

Conselho Federal de Nutricao:
Resolugao CFN n° 594/17

Resolugdao CFN n° 600/2018
Conselho Federal de Enfermagem:

Dispde sobre o dever do nutricionista que atua em ILPI de fazer
registro em prontuario e interagir com equipe multiprofissional.

Dispde sobre o registro das agdes profissionais do enfermeiro no
Resolugdo COFEN n° 754/2024 prontuario do paciente e apresenta recomendagdes para registros

Resolucio COFEN ne 514/06 de enfermagem em prontudrio.

Conselho Federal de Servigo Social: Apontam, respectivamente, o prontuario como documento
~ rater técni n vem ser registradas informacgo
Resolugio CFESS ne 1.098/2025 de carater técnico onde devem ser registradas informagoes
relacionadas ao atendimento profissional e define o que é material
Orientagao normativa n°® 04/2020 técnico sigiloso no campo do servigo social.

Todo registro em prontuario, por qualquer area de atuagao, deve seguir as Determinagdes dos respectivos conse-
lhos profissionais e codigos de ética.
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Identifica-se nestas resolugdes determinagdes para que os registros profissionais sejam feitos em linguagem
clara e letra legivel, com data, assinatura e nimero do registro do profissional, respeitada a ordem cronolégica dos
atendimentos.

As regulamentagdes dos conselhos também convergem para o entendimento de que o prontuario e os dados
nele contidos, embora estejam sob a guarda da ILPI, pertencem a pessoa atendida - e ndo ao profissional que atende
- e devem estar permanentemente disponiveis a ela ou ao seu representante legal.

Por se tratar de informacgdes pessoais de relevancia para a continuidade dos cuidados, recomenda a boa pratica
gue uma coépia integral do prontuario seja disponibilizada a pessoa idosa ou a sua familia no caso de desligamento ou
transferéncia para outra instituigao.

E igualmente recomendével que os prontuérios sejam armazenados em local que assegure o resguardo das
informagdes e sejam acessados somente por pessoas que estejam obrigadas por ética profissional a manter o sigilo
dasinformagdes ali contidas. A obrigagao de preservar a privacidade da pessoaidosa e de suas informagdes pessoais
tem por base os principios constitucionais da dignidade da pessoa humana (art. 19, lll, da CF/88), da intimidade e da
vida privada (art. 5°, X, da CF/88) e do respeito ao sigilo (art. 5°, XIV, da CF/88).

A definicdo do formato do prontudrio e da forma como sera organizado cabe a ILPI, em conjunto com sua
equipe técnica. De todo modo, com base na experiéncia de fiscalizagdes do Ministério Publico e na observagao
das melhores praticas, aponta-se como desejavel o uso de prontuario Unico, que concentre os registros de todas as
categorias profissionais. O registro em prontuario Unico favorece a interlocugdo multiprofissional e contribui para o
compartilhamento de informacgdes técnicas relevantes para a integralidade da assisténcia, aspecto que fica dificultado
quando os registros sdo separados por drea de atuagdo. A concentragdo dos registros em prontuario Unico facilita
a compreensao do histérico da assisténcia e sua cronologia, o que nao é possivel quando as informacgdes estdo
dispersas em diferentes pastas.

Ressalta-se que o uso de prontudrio Unico multiprofissional ndo impede a manutengéo de registros préprios
pelos profissionais para o resguardo das informagdes que avaliarem de carater sigiloso, conforme as diretrizes de
cada conselho profissional.

Destaca-se que o compromisso ético do sigilo profissional visa preservar a privacidade do individuo detentor
da informagédo e ndo do profissional. Entende-se como informagéo sigilosa aquela cuja divulgagdo comprometa a
imagem, a dignidade, a seguranca ou a protegao dos interesses das pessoas envolvidas e que possam, também,
colocar os usuarios em situacgao de risco ou provocar outros danos. Estas, pela natureza de seu conteudo, devem ser
de conhecimento restrito e, portanto, requerem medidas especiais de salvaguarda para sua custddia. As situagdes em
que o profissional entender que ndo devem ser compartilhadas com os demais membros da equipe ndo precisam ser
registradas ou podem ser mantidas apenas em registros proprios, cuja guarda atenda as deliberagdes do respectivo
conselho profissional. N&ao séo sigilosas as informagdes técnicas cuja divulgagdo para outros profissionais nao
represente risco e, ao contrdrio, permita a continuidade e contribua para a qualidade do atendimento.

A manutencgao de registros profissionais proprios ndo exclui a obrigatoriedade de evoluir e manter atualizadas
as informacg0des técnicas ndo sigilosas e de interesse multiprofissional no prontuario da pessoa idosa.

As resolugdes emitidas pelos conselhos profissionais também apontam de forma consensual que os
prontudrios devem conter apenas informacgoes de relevancia para o trabalho técnico. Entende-se, a partir disto, que
originais dos documentos pessoais dos residentes, carteira de plano de salde, recibos de pagamento, dinheiro ou
outros documentos de natureza administrativa ou contabil ndo precisam constar dos prontuarios. Da mesma forma,
nao é razoavel manter no prontuario exames e receituarios antigos, cuja validade ja esteja expirada.
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4.3 MATERIAL CREFITO 22 REGIAO

4.3.1 CARTILHA CREFITO-2 - INSTITUIGOES DE LONGA PERMANENCIA DE IDOSOS (ILPIs)
PERGUNTAS E RESPOSTAS*

4.3.2 RESOLUGAO COFFITO N° 139/19924

Dispde sobre as atribuigdes do Exercicio da Responsabilidade Técnica nos campos assistenciais da Fisioterapia
e da Terapia Ocupacional e da outras providéncias.

4.3.3 RESOLU(;AO COFFITO N° 476/2016*
Reconhece e Disciplina a Especialidade Profissional de Fisioterapia em Gerontologia e da outras providéncias.

4.3.4 RESOLUGAO COFFITO N° 477/2016%

Reconhece e disciplina a Especialidade Profissional de Terapia Ocupacional em Gerontologia e dé outras
providéncias.

4.3.5 RESOLUCAO N° 565, DE 09 DE DEZEMBRO DE 2022%
Normatiza a atuagao do fisioterapeuta e da equipe de Fisioterapia na Atengao Domiciliar.
4.3.6 PARECER TECNICO - CREFITO-2 N° 005/2021

ASSUNTO: Parecer do CONSELHO REGIONAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL DA 22 REGIAO -
CREFITO-2, que versa sobre a Autonomia Profissional.

O CONSELHO REGIONAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL DA 22 REGIAO - CREFITO-2, Autarquia
Federal, fiscalizadora das profissdes de Fisioterapia e Terapia Ocupacional e também curadora das prerrogativas
alusivas as categorias acima indicadas, criada pela Lei n® 6316/75, estando estas profissdes regulamentadas pelo
Decreto Lei n°® 938/69, atendendo as diversas consultas, discute neste instrumento a autonomia dos profissionais de
salde fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais, bem como algumas condutas identificadas em outras categorias
de profissionais de salde, que entendo serem isoladas e nao refletem o pensamento do coletivo de profissionais que
prestam assisténcia em saude no BRASIL.

A assisténcia em saude é ampla e complexa, necessitando de mudiltiplos olhares e intervengdes. Os campos
de atuacao, estes devidamente protegidos, impdem o estabelecimento de fronteiras que devem ser observadas e
respeitadas, sob o risco de prejuizos aos envolvidos, com maior perda para o elo mais sensivel no processo, o usuario.

Com o avango da ciéncia, a disseminagdo da informagdo e a facilidade de acessa-las, muitos tém sido
os transtornos em razdo da utilizagcdo equivocada dos resultados da ciéncia e do acesso facil a informacgao.
Profissionais em suas praticas, avangam e transpdem fronteiras, causando tensdo e confundimento. Em algumas

39 https://crefito2.go2webdbm.com.br/fotos//Cartilha%20Institui%C3%A7%C3%A30%20de%20longa%20perman%C3%AAncia%20para%20
idosos(3).pdf

40 https://www.coffito.gov.br/nsite/?p=2897

41 https://www.coffito.gov.br/nsite/?p=6303

42 https://www.coffito.gov.br/nsite/?p=6306

43 https://www.coffito.gov.br/nsite/?p=23006%#~:text=fevereiro%20de%202023-RESOLU%C3%87%C3%830%20N%C2%BA%20565%2C%20

DE%209%20DE%20DEZEMBR0%20DE%202022%20%E2%80%93%20Normatiza,de%20Fisioterapia%20na%20Aten%C3%A7%C3%A30%20Domiciliar
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circunstancias estes prescrevem condutas a serem seguidas por outros profissionais de salde, inclusive em campos
protegidos e amplamente identificados como préprios de fisioterapeutas ou de terapeutas ocupacionais, quando do
encaminhamento de pacientes para a assisténcia.

E pacifico, na esfera juridica e cientifica, que as diversas profissdes de salde sdo auténomas dentro do campo
de atuagao, todas com um Unico objetivo, primando pela interdisciplinaridade e respeito, e com ag¢des integradas para
a protecao da vida em suas diversas dimensoes e potencialidades.

Tais situagdes, isoladas, de alguns individuos tém causado diversos transtornos na relagéo dos profissionais
de salde fisioterapeuta ou de terapeuta ocupacional com os seus pacientes.

Resta claro, destacar que ndo existe relagdo de subordinagdo entre os profissionais de saude. Entretanto,
causa confusdo quando condutas fisioterapéuticas ou terapéuticas ocupacionais, dentro do seu campo de atuacgao,
construidas apds consulta, avaliagédo, determinagado de causa/efeito da disfuncdo a ser tratada, com condutas
proprias do profissional de salde fisioterapeuta ou terapeuta ocupacional, sdo questionadas de forma indireta, junto
ao paciente, causando insegurancga, baixa adesdo as propostas terapéuticas e agravamento do quadro de saude.

O profissional de salde, ao encaminhar o paciente, o faz, respeitando as leis, normativas e levando em
consideragao aharmonia que deve haver na assisténciaem saude, cessando neste ponto o alcance de suacompeténcia,
passando esta a ser exercida por profissional de nivel superior, com formagédo em cursos regulamentados pelo MEC,
devidamente registrado em conselho profissional que tem o papel institucional de normatizar e fiscalizar o exercicio
profissional, o que, em Ultima analise garante seguranga e protegdo a parte fragil envolvida no processo saude/
doenca, o paciente.

Nesse sentido, ndo resta divida de que a relagdo do profissional de saude, com o paciente, fica fragilizada,
em razao da quebra de confianga. Por isso, para além do aspecto cientifico e juridico que orienta a autonomia das
profissdes de saude em relagdo ao prognéstico, sustento que esse aspecto subjetivo corrobora e influi para que os
profissionais de salde atuem em limites, cada qual na sua competéncia, e ndo interfiram na atuagao do outro.

Para corroborar o acima exposto, segue trecho do Parecer do eminente Tarso Dutra, Ministro da Educagéo e
Cultura, em 1969, ao tratar do processo n° 237 522/67, sobre a criagdo das profissdes de Fisioterapia e de Terapia
Ocupacional:

“A lei é que dird qual a profissdo necessdria ao Pais e reclamada pelo desenvolvimento nacional
ou pelo bem-estar do povo.

Dai a caracteristica da profissdo liberal, independente e desvinculada, por natureza, de quaisquer outras
profissdes, sem prejuizo da associagao sistematica e conveniente entre elas, em uma linha ascendente de atuagéo
e exercicio. A fixagdo de cada profissao lhe da o conteudo proprio, balizando, em termos normativos, a existéncia de
uma atividade certa, inconfundivel, que pode terminar onde a outra deva comecar, sem, entretanto, interpenetracdes
e vinculos de controle, que seriam a negacao do préprio sentido profissional da atividade.”

A descrigao do quadro clinico e/ou funcional realizada pelo profissional de satde é importante e salutar no que
diz respeito a atengao a saude. E, como se observa, o referenciamento realizado pelos profissionais de Fisioterapia ou
pelos de Terapia Ocupacional ndo invade a atividade de outros profissionais de saude, sendo investigagdes diversas.
Mas, a prescrigdo de condutas proprias e privativas por outro profissional de salde, que ndo o da area, afronta a
independéncia na conducao de oferta de assisténcia em saude, em campos devidamente protegidos por leis e
normas, além de impor riscos aos usudrios.

A multidisciplinaridade no atendimento a saude é um direito do paciente e um dever do Estado e daqueles
profissionais que lidam com o bem mais importante da pessoa humana, a vida. Manter condutas éticas, respeitando
a autonomia dos demais profissionais de saude é um dever daqueles que tém por oficio cuidar da preservagao da



CAO PESSOA IDOSA | NATEM | GATE

vida humana.

E importante frisar que a Fisioterapia e a Terapia Ocupacional, assim como outras profissdes da &rea da
salde, sdo profissdes que devem ser exercidas de forma auténoma e independente por serem também profissdes
de primeira abordagem e importantes no contexto de promogao, prevencao e assisténcia em saude. A assisténcia a
salde é direito do cidadao, que tem a liberdade de buscar a melhor assisténcia. Portanto, os profissionais da saude
devem, por principios éticos, acolher o cliente, orientar e dispensar a melhor condigé@o de assisténcia, recorrendo, se
for preciso, a outros profissionais de saude, quando julgar necessario.

Na andlise que se apresenta e nos termos das leis e normas de regéncia e alicergado no art. 5°, XIll,
da Constituigdo de 1988, o pleno exercicio da Fisioterapia e da Terapia Ocupacional € livre, independente de outras
profissdes, mas em conjunto com estas, desde que atendidas as exigéncias da Lei 6.316/75.

A autonomia e o direito ao pleno exercicio profissional dos fisioterapeutas e dos terapeutas ocupacionais
foram devidamente discutidos no Congresso Nacional e sancionados pelo executivo, com a aprovagdo da Lei
6.316/75 que cria o Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional — COFFITO e os Conselhos Regionais de
Fisioterapia e Terapia Ocupacional - CREFITOs. O COFFITO com a incumbéncia de normatizar sobre os atos proprios
dos fisioterapeutas e dos terapeutas ocupacionais e fiscalizar o trabalho dos CREFITOs. Da mesma forma, estabeleceu
para os CREFITOs a incumbéncia de fiscalizar o exercicio profissional garantindo a sociedade a adequada assisténcia
de saude.

Na representagdo STF 1056-2, na década de 80, junto ao Supremo Tribunal Federal, a mais
alta esfera de decisdo da justica brasileira, questionou-se a constitucionalidade dos artigos 3°
e 4° do Decreto-Lei 938/69 e do Pardgrafo Unico do artigo 12 da Lei 6.316/75, o Ministro Décio
Miranda manifestou em seu voto que:

“S6 um descabido preconceito elitista, por outro lado, levaria a supor que a cena universitaria
abriga mentes ‘subalternas’, precisadas de quatro ou cinco anos para captar aquilo que outros
espiritos dominariam mediante trato sumdrio, ao longo de curso diverso”.

Portanto, ndo ha Lei que evoque, mesmo que sutilmente, qualquer relagdo de dependéncia do fisioterapeuta e
do terapeuta ocupacional, de outro profissional. A lei 6.316/75 nao deixa duvidas, cabe ao COFFITO e aos CREFITOs
normatizar os atos destes profissionais e fiscalizar o exercicio profissional. Compete Unica e exclusivamente a estes
estabelecer avancgos e limites no exercicio destas profissoes.

A autonomia é um direito a ser concedido a quem tenha caracteristicas de maturidade que Ihe consintam
a autodeterminacgéo. Desta forma, as profissdes de fisioterapeuta e de terapeuta ocupacional, pelo seu histérico,
leis e atos normativos, bem como pelo acimulo do conhecimento cientifico construido ao longo dos anos, detém
maturidade para exercer plenamente a autonomia profissional para estabelecer o caminho da melhor pratica
assistencial, respeitando a autonomia do paciente.

Por fim, na esperanga de que este texto tenha denotado a preocupagdo em garantir a saudavel relagao
profissional de salde/paciente e entre os profissionais de salde, € dado conhecimento aos profissionaisjurisdicionados
neste conselho, que o referenciamento de pacientes para a assisténcia fisioterapéutica e terapéutica ocupacional
seja acatado quando presente o devido respeito a autonomia, atendido o direito a construgado do raciocinio clinico por
meio de consulta e conduta proprias e privativas, sem permitir que sejam invadidas prerrogativas e competéncias.

Rio de Janeiro, 23 de abril de 2021
Dr. Wilen Heil e Silva

Presidente
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4.3.7 PARECER TECNICO - CREFITO-2 N° 008/2021

ASSUNTO: Parecer do CONSELHO REGIONAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL DA 22 REGIAO -
CREFITO-2, sobre a atuacao do fisioterapeuta e do terapeuta ocupacional nas Instituicoes de Longa Permanéncia de
Idosos no estado do Rio de Janeiro — atualizagao do PARECER TECNICO - CREFITO-2 N° 006/2021.

O CONSELHO REGIONAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL DA 22 REGIAO — CREFITO-2, Autarquia
Federal, fiscalizadora das profissdes de Fisioterapia e Terapia Ocupacional e também curadora das prerrogativas
alusivas as categorias acima indicadas, criada pela Lei n® 6316/75, estando estas profissdes regulamentadas pelo
Decreto Lei n°® 938/69, manifesta-se sobre o papel do fisioterapeuta e do terapeuta ocupacional nas Instituicoes
de Longa Permanéncia de ldosos (ILPI), descrevendo com mais detalhes essa modalidade de atendimento, citado
no Art. 7° da Resolugdo COFFITO n° 476/2016 e Art. 8° da Resolugdo COFFITO 477/2016, que regulamentam,
respectivamente, a atuagdo da especialidade profissional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional em Gerontologia.

A atividade da Fisioterapia e da Terapia Ocupacional deve fazer parte da equipe técnica de uma ILPI, com
quantitativo de pelo menos um (1) profissional para cada categoria, mantendo vinculo formal de trabalho, segundo a
Lei n°® 8049/2018, que estabelece normas para o funcionamento de Instituigdes de Longa Permanéncia de Idosos no
ambito do estado do Rio de Janeiro. A atuagdo se dara nas modalidades de grau de dependéncia Il e lll, definidas na
Resolugdo RDC n.° 502/2021, da Anvisa, para elaboragéo e execugdo das estratégias de intervengao fisioterapéutica
e terapéutica ocupacional.

Com a nova resolugdo 502/2021 da Anvisa no lugar da 283, o Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia
Ocupacional da 22 Regidao — CREFITO-2- entende que é imprescindivel a presenga do fisioterapeuta e do terapeuta
ocupacional compondo a equipe multidisciplinar nas ILPI, tendo em vista a necessidade de uma atengéo especializada
as pessoas idosas residentes nestas instituigdes.

Com base no Art. 3° da Resolugdo COFFITO n° 476 e 477, considerando a atuagdo do fisioterapeuta e
terapeuta ocupacional como membros da equipe multiprofissional das ILPI, devem estes profissionais ter o dominio
de suas areas de competéncia, com énfase na avaliagdo da funcionalidade e dentre outras responsabilidades, a
realizacdo de consulta, diagnoéstico e progndstico fisioterapéuticos e terapéuticos ocupacionais, solicitando e
realizando interconsultas e encaminhamentos, sempre que necessario. Deverao instituir medidas epidemioldgicas
e de rastreamento da funcionalidade (incluindo aplicagdo e interpretagdo de escalas, questiondrios e testes
funcionais) das pessoas idosas residentes nestas instituigcdes, para mapeamento do perfil dos mesmos e melhores
delineamentos terapéuticos em cada nivel de dependéncia, também podendo servir como possibilidade de nortear,
sensibilizar e viabilizar politicas publicas mais assertivas para esta populagao. Ademais, devem participar de projetos
interdisciplinares de convivio e integragao intergeracional.

No intuito da preservacao e melhora da funcionalidade das pessoas idosas que residem em ILPI, na atuagao
fisioterapéutica, mais especificamente deve incluir o planejamento e execugéo de medidas de prevengéo de quedas,
bem como de manutengdo da capacidade funcional, além de promocgdo de saude e prevengdo de doengas e
agravos proprios do processo de envelhecimento. A abordagem fisioterapéutica prevé a prescrigcao e realizagao de
procedimentos, métodos, técnicas e recursos para manter e restaurar as fungdes dos sistemas musculoesquelético,
cardiovascular, respiratorio, tegumentar, nervoso, entre outros, para a execugao do movimento humano das pessoas
em processo de envelhecimento, objetivando o maior grau de autonomia e independéncia, cabendo ao profissional
orientar e capacitar a pessoa idosa, familiares e seus cuidadores visando a melhora, preservagao e recuperagao da
funcionalidade.

Na atuagéo do terapeuta ocupacional deve coordenar e conduzir grupos, oficinas terapéuticas e educativas para
as pessoas idosas, assim como para seus familiares e cuidadores. Cabe também realizar estratégias preventivas e
de recuperagdo das fungdes cognitivas (memodria, atengao, concentragéo, linguagem, orientagdo espacial e temporal)
e comportamentais, sensoriais e motoras no ambito do desempenho ocupacional da pessoa idosa, promover
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a adequacgao e o gerenciamento de rotinas, além de prescrever, analisar e intervir no desempenho e engajamento
ocupacional nas atividades basicas e instrumentais de vida diaria, lazer, atividades educacionais e participagao
social, considerando os diferentes contextos.

O fisioterapeuta e o terapeuta ocupacional, membro da equipe da ILPI, pode realizar atividades de educagao
em saude voltada para os idosos residentes, seus familiares, bem como para toda a equipe multiprofissional,
visando a promocao de saude e ao esclarecimento sobre as especificidades do processo de envelhecimento. Faz
parte das suas competéncias o gerenciamento e adaptagdo ambiental, com o intuito de proporcionar segurancga e
melhorar a funcionalidade das pessoas idosas que residem em ILPI, podendo, para tal fim, fazer uso de tecnologia
assistiva ou outros recursos. Agdes de cuidados paliativos aos idosos e seus familiares também estéo inseridas nas
responsabilidades do fisioterapeuta e do terapeuta ocupacional membro da ILPI, tendo como referéncias a Resolugao
MS n° 41/2018, que dispde sobre as diretrizes para a organizagao dos cuidados paliativos, a luz dos cuidados
continuados integrados, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), Lei 8425/19, que cria o programa estadual de
cuidados paliativos no ambito da saude publica do estado do Rio de Janeiro e Lei n® 6.714/2020, que Institui a Politica
Municipal de Cuidados Paliativos.

Por fim, destacamos as principais legislagdes nacionais existentes sobre politicas publicas que amparam a
garantia de direitos a pessoa idosa nas modalidades de atendimento, dentre outras, a Lei Federal N° 8.842/1994,
que dispde sobre a Politica Nacional do Idoso, Lei Federal n® 10.741/2003, que estabelece o Estatuto do Idoso e
Portaria GM/MS n° 2.528/2006, que dispde sobre a Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa, que no seu anexo,
justifica a importancia de incluir, de acordo com a condigao funcional, agdes tanto de atengdo primaria, de prevengao
- primdria, secunddria e tercidria, quanto acoes de reabilitagdo, para intervir no processo de origem da dependéncia
funcional, recuperagao e preservagédo da maxima autonomia, prevengéo do declinio funcional e recuperagao da saude
da pessoa idosa.

O CREFITO-2 notificara todas as ILPI para que cumpram a legislag@o vigente, realizando o seu papel fiscalizador
emdefesadaqualidade da assisténciafisioterapéutica e terapéutica ocupacional,como também protegao a populagao,
tomando as medidas cabiveis necessarias para a garantia dos direitos. Na observancia por parte dos profissionais
ou sociedade de que instituicdes de longa permanéncia de idosos estejam descumprindo com a legislagéo, nos
encaminhe informagdes detalhadas para o e-mail fiscalizacao@crefito2.org.br.

Rio de janeiro, 31 de maio de 2021.
Dr. Wilen Heil e Silva

Presidente
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4.4 MATERIAL DO CONSELHO REGIONAL DE NUTRICIONISTAS - 42 REGIAO

4.4.1 ROTEIRO PARA AyXiLIO EM INSPEGOES EM INSTITUIGOES DE LONGA PERMANENCIA
PARA IDOSOS - NUTRICAO — CRN4*

O Roteiro foi elaborado pelo Conselho Regional de Nutricionistas da 42 Regido — CRN4, que abrange os estados
do Rio de Janeiro e do Espirito Santo, com o intuito de facilitar a avaliagdo de todos os aspectos necessarios, no que
tange a darea da nutrigdo, quando da realizagao da fiscalizagao em Instituicdes de Longa Permanéncia para Pessoas
Idosas.

4.5 AEFETIVIDADE DO DIREITO A AUTONOMIA DA PESSOA IDOSA NA INSTITUIGAO DE LONGA
PERMANENCIA: UMA NOVA PROPOSTA DE ATUAGAO*

A publicagéo, do autor Luiz Claudio Carvalho de Almeida, Promotor de Justiga do Ministério Publico do Estado
do Rio de Janeiro, titular da Promotoria de Justica da Pessoa Idosa e da Pessoa com Deficiéncia do Nucleo Campos
dos Goytacazes, doutor pelo programa de pds-graduagdo em Cognicao e Linguagem da Universidade Estadual do
Norte Fluminense Darcy Ribeiro (UENF) e mestre em Direito pelo Centro Universitario Fluminense (2002), teve por
base sua tese de doutorado sobre o tema, com escopo de criar uma proposta de trabalho para equipes técnicas
no sentido de entender o que seria o direito a autonomia e como garantir sua efetividade para as pessoas idosas
acolhidas, ainda que acometidas por transtornos neurocognitivos graves, desenvolvendo-se com o foco em produzir
uma ferramenta de simples utilizagdo, mas de grande impacto no diagnéstico de eventuais falhas na garantia de
direitos das pessoas idosas acolhidas em instituicoes de longa permanéncia.

44 https://www.mprj.mp.br/documents/20184/2598345/Roteiro+CRN-4+-++|LP1+2021+%281%29.pdf/
45 https://www.mprj.mp.br/documents/20184/2598345/Anexo+Roteiro+-+manualautonomiailpi.pdf/


https://www.mprj.mp.br/documents/20184/2598345/Roteiro+CRN-4+-++ILPI+2021+%281%29.pdf/
https://www.mprj.mp.br/documents/20184/2598345/Roteiro+CRN-4+-++ILPI+2021+%281%29.pdf/
https://www.mprj.mp.br/documents/20184/2598345/Anexo+Roteiro+-+manualautonomiailpi.pdf/
https://www.mprj.mp.br/documents/20184/2598345/Anexo+Roteiro+-+manualautonomiailpi.pdf/
https://www.mprj.mp.br/documents/20184/2598345/Roteiro+CRN-4+-++ILPI+2021+%281%29.pdf/
https://www.mprj.mp.br/documents/20184/2598345/Anexo+Roteiro+-+manualautonomiailpi.pdf/
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4.5.1 S!JGESTAO DE FORMULARIO APRESENTADO NO MANUAL SOBRE A EFETIVIDADE DO
DIREITO A AUTONOMIA DA PESSOA IDOSA NA INSTITUICAO DE LONGA PERMANENCIA: UMA

NOVA PROPOSTA DE ATUAGAO

PERGUNTAS

SIM

NAO

Por ocasiao do acolhimento da pessoa idosa foram colhidas informagdes pessoais, tais como
profissdo, hobbies, religido, crengas, histérico familiar, relagées de amizade, preferéncias
alimentares, rotinas, patologias cronicas etc.?

A prépria pessoa idosa foi entrevistada pela equipe técnica para a colheita de tais informacgdes?

Na colheita dessas informacoes foi buscado o contato com familiares e amigos?

Na colheita dessas informagdes foi buscado o contato com a rede de assisténcia social
(SUAS)?

Na colheita dessas informagdes foi buscado o contato com a rede de salde?

Foi feita a indicagdo de um dos integrantes da equipe técnica da ILPI para ser o profissional de
referéncia da pessoa idosa?

A pessoa idosa foi comunicada sobre o nome do profissional de referéncia para ela indicado?

0 nome do profissional de referéncia foi inserido no plano individual de atendimento (PIA)?

0 plano individual de atendimento (PIA), com base nas informacgodes colhidas, inseriu estratégias
para o desenvolvimento de atividades externas no intuito da manutengao de vinculos
comunitarios (passeios ao ar livre, cinema, teatro, missa ou culto etc.)?

0 plano individual de atendimento (PIA), com base nas informagdes colhidas, inseriu estratégias
para o desenvolvimento de atividades externas no intuito da manutengao de vinculos familiares
(saida para datas festivas, viagens de férias com a familia etc.)?

A ILPI dispde de instancia para a qual a pessoa idosa possa se dirigir para questionar a agao do
profissional de referéncia?

A pessoa idosa tem acesso a telefone celular privativo ou outro meio de contato com pessoas
nao vinculadas a ILPI?

O PIA prevé a periodicidade de sua revisao pela equipe multidisciplinar da ILPI?
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4.6 0S EVENTOS SENTINELAS E AVALIAGAO DO DESEMPENHO E PADRAO DE FUNCIONAMENTO
DA ILPI

Os eventos sentinelas sdo os citados no artigo 55 e os agravos que viabilizam a avaliagdo do desempenho e
padrao de funcionamento da ILPI séo os referidos no Capitulo IV e no anexo, todos da Resolugdo n.° 502/2021, da
Anvisa.

Os eventos sentinelas devem ser imediatamente notificados por representarem marcadores importantes na
dindmica de funcionamento da ILPI e/ou na salde das pessoas idosas acolhidas. Assim, por exemplo, a queda sofrida
sera marcador potencial do inicio de importante declinio do equilibrio ou mesmo sintoma de patologia nova referente
aquela pessoa, visto que em geral o equilibrio de pessoas idosas institucionalizadas é significativamente menor.

Tais indicadores sdo extremamente necessdrios para aferir a fragilidade dos residentes e caracteristicas do
servigo de acolhimento oferecido no local. Os indicadores de diarreia, Ulcera por presséo, escabiose, desnutri¢éo e
desidratagdo nos remetem a qualidade dos cuidados de saude dispensados no local.

Os indicadores de diarreia e escabiose, por exemplo, sdo sensiveis aos primeiros sinais de surto dentro da ILPI.
Com sistematizagéao efetiva e didria destes indicadores torna-se mais facil a tomada de deciséo e intervengéo, sendo
a diarreia na populagdo idosa agravo importante que pode levar rapidamente ao ébito.

Importante destacar, por fim, que ha uma lista nacional de notificagdo de doengas, agravos e eventos de saude
publica, na PORTARIA GM/MS N° 217, DE 1° DE MARCO DE 2023, que deve ser observada também pelas ILPIs.
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EVENTOS SENTINELAS E AGRAVOS INSTITUCIONAIS

(FORMATO PROPOSTO PARA IDOSOS INSTITUCIONALIZADOS)
NOME DA ILPI
c N PJ *kkkkkkkkkkk .
Registro CNAS — Processo n° **¥¥xxkkikkk kkkick
ENDERECO DA ILPI
TABELA DE EVENTOS SENTINELAS EM ILPI.

ANO

MES

Numero de pessoas idosas residentes

28

29

30

31

Tentativa de
suicidio

Queda com
lesdo

Queda sem
lesdo

Diarreia aguda

Escabiose

Desidratagao

Lesao por
pressao

Desnutricao

Covid-19

Obitos

TOTAL

OBSERVAGOES:
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