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PORTARIA N° 191

Disp8e sobre a instituicdo do Programa Municipal de
Atencdo a Saude da Pessoa Idosa no ambito do Sistema
Unico de Saude do Municipio de Curitiba e estabelece
diretrizes para a organizagéo da Linha de Cuidado Integral a
Pessoa Idosa.

A SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE, Gestora do Sistema Unico de Saude — SUS no Municipio de Curitiba, no uso de
suas atribui¢cfes legais que o cargo lhe confer, por meio do Decreto Municipal n.° 10/2025, com base no protocolo n.° 04-
078354/2026, e

considerando a Constituicdo Federal, especialmente os arts. 196 a 200, que estabelecem a sadde como direito de todos e
dever do Estado e dispdem sobre a organizacéo do Sistema Unico de Saude;

considerando a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢bes para promocao, protecao e
recuperacéo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servi¢os correspondentes;

considerando a Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que disp8e sobre a participagdo da comunidade na gestao
do Sistema Unico de Sautde e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da satde;
considerando a Lei Municipal n° 9.000/1996 institui o Codigo de Saude de Curitiba e estabelece normas para a promocao,
fiscalizacdo e controle das a¢des e servicos de salde no dmbito da competéncia municipal;

considerando a Lei Federal n° 8.842, de 4 de janeiro de 1994, que dispde sobre a Politica Nacional do Idoso (PNI),
estabelecendo as diretrizes e competéncias intersetoriais para assegurar os direitos sociais, a autonomia e a integracdo da
pessoa idosa na sociedade;

considerando as diretrizes especificas do setor da salude contidas na Politica Nacional de Salde da Pessoa Idosa (PNSPI),
originalmente aprovada pela Portaria GM/MS n° 2.528, de 19 de outubro de 2006, e atualmente consolidada no Anexo Il da
Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017, que orienta o cuidado integral e progressivo baseado na
capacidade funcional no Ambito do Sistema Unico de Saude (SUS);

considerando a Lei Federal n° 10.741, de 1° de outubro de 2003 — Estatuto da Pessoa ldosa, e suas altera¢bes, que assegura
direitos as pessoas com 60 (sessenta) anos ou mais e estabelece a garantia de atenc&o integral a sadde pelo Sistema Unico
de Saude e com as alteragdes introduzidas pela Lei Federal n® 15.163, de 2025, que impde o dever de prote¢do integral ao
idoso contra qualquer forma de negligéncia, discriminacdo, crueldade ou opresséo;

considerando as diretrizes de Notificacdo Compulsoria estabelecidas no Anexo | da Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 4, de
28 de setembro de 2017, que institui a obrigatoriedade de registro no Sistema de Informagéo de Agravos de Notificagédo
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(SINAN) de casos suspeitos ou confirmados de violéncia doméstica, interpessoal e de carater imediato para violéncia sexual;
considerando Portaria GM/MS n° 9.584, de 22 de dezembro de 2025, que instituiu 0 Programa de Atencdo Domiciliar a Pessoa
Idosa (Padi) no &mbito do SUS;

considerando as diretrizes nacionais para a Atencdo Domiciliar (SAD - Programa Melhor em Casa) no ambito do SUS,
originalmente instituidas pela Portaria n°® 825/GM/MS, de 25 de abril de 2016, e atualmente consolidadas no Titulo IV da
Portaria de Consolidacdo n° 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que trata do custeio e do funcionamento dos Servi¢os de
Atencdo Domiciliar;

considerando a Portaria GM/MS n° 3.681, de 7 de maio de 2024 que instituiu a Politica Nacional de Cuidados Paliativos
(PNCP) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS);

considerando as normas de organizacg&o do Sistema Unico de Saide e das Redes de Atencédo a Salde;

considerando a Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017 (que incorporou a Portaria n° 2.436/2017),
com as alteracbes dadas pela Portaria GM/MS n° 8.284, de 24 de outubro de 2025 - Politica Nacional de Atencgéo Basica e as
diretrizes para organizacao da Atenc¢do Primaria a Saude como ordenadora da Rede de Atengéo a Saulde e coordenadora do
cuidado;

considerando a Politica Nacional de Promocéo da Saude (PNPS) estabelecida no Anexo | da Portaria de Consolidagéo
GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017 sendo o principal instrumento federal para fomentar a qualidade de vida, reduzir
vulnerabilidades e atuar sobre os determinantes sociais da salude no SUS;

considerando a Politica Nacional de Alimentacéo e Nutricado (PNAN) foi incorporada ao Anexo lIl da Portaria de Consolidagao
GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017, visando melhorar as condi¢des de salude e nutricdo da populagdo por meio da
vigilancia alimentar, promoc¢ao de habitos saudaveis e cuidado integral aos agravos nutricionais;

considerando a Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) instituida pela Portaria n® 3.088/2011, atualmente consolidada no
Anexo V da Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 3, de 28 de setembro de 2017 e a Politica Nacional de Saide Mental (PNSM)
fundamentada na Lei Federal n° 10.216/2001 com as diretrizes atualmente definidas na Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 2,
de 28 de setembro de 2017, sustentam o cuidado integral ao sofrimento psiquico no SUS;

considerando a Lei Federal n® 14.572, de 8 de maio de 2023, que altera a Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, para
instituir a Politica Nacional de Satde Bucal (Brasil Sorridente) no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) e garantir o
acesso universal as acdes de saude bucal;

considerando as diretrizes da Politica Nacional de Saude Bucal, voltadas a garantia do cuidado integral, a reabilitacédo
protética, ao diagndstico precoce de neoplasias bucais e a assisténcia odontolégica domiciliar para idosos com restricdo de
mobilidade no Municipio de Curitiba;

considerando a Politica Nacional de Medicamentos (PNM) e a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF),
consolidadas no Anexo XXVIII da Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017, que estabelecem os
principios de acesso universal, descentralizacdo da gestdo e promog¢éo do Uso Racional de Medicamentos (URM);
considerando os riscos clinicos associados a polifarmacia na populagéo idosa, tais como o aumento de quedas, reacdes
adversas e interag6es medicamentosas, impondo a necessidade de implementacao de estratégias continuas de reconciliagao
medicamentosa e desprescricdo com base nos Critérios de Seguranca para Idosos adotados pelo Ministério da Saude;
considerando a importancia do enfrentamento das Doencas Cronicas Nado Transmissiveis (DCNT), estruturado nacionalmente
pelo Plano de AgGes Estratégicas para o Enfrentamento das Doengas Crénicas e Agravos N&do Transmissiveis no Brasil 2021-
2030 (Plano de DANT)

considerando a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia (RCPD) originalmente instituida pela Portaria n°® 793/2012 e
atualmente estruturada no Anexo VI da Portaria de Consolidacdo GM/MS n° 3, de 28 de setembro de 2017 e a Portaria
GM/MS n° 1.526, de 11 de outubro de 2023 que atualizou as diretrizes da Politica Nacional de Atencao Integral a Saude da
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Pessoa com Deficiéncia (PNAISPD);

considerando as diretrizes do Ministério da Satde para o cuidado integral das pessoas idosas no Sistema Unico de Salde;
considerando a necessidade de organizar uma Linha de Cuidado Integral a Pessoa Idosa no Municipio de Curitiba, articulando
os diferentes pontos de atengdo da Rede de Atencao a Salde;

considerando a necessidade de promover acgdes integradas de promocao da salde, prevencdo de agravos, diagndstico,
tratamento, reabilitacdo, cuidados paliativos, atencdo domiciliar e manutencdo da capacidade funcional, autonomia e
independéncia da pessoa idosa;

considerando a necessidade de fortalecer a articulagéo intersetorial entre as politicas pUblicas municipais relacionadas ao
envelhecimento;

considerando a necessidade de promover o envelhecimento saudavel, ativo, participativo e com qualidade de vida.

RESOLVE:

CAPITULO |

DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° Fica instituido, no Ambito do Sistema Unico de Saude do Municipio de Curitiba, 0 Programa Municipal de Atenc&o a
Saude da Pessoa Idosa — PMASPI, destinado a organizagéo e qualificacdo das acdes e servigos de saude voltados a
promocao, prevencao, manutencao e recuperacao da saude da pessoa idosa.

Art. 2° O Programa Municipal de Atencdo a Saude da Pessoa ldosa tem como finalidade promover o envelhecimento
saudavel, a manutencédo e a recuperagdo da capacidade funcional, da autonomia e da independéncia da pessoa idosa,
mediante a organizacdo de cuidado integral, longitudinal, humanizado, equitativo e coordenado no @mbito da Rede de Atencédo
a Saude e sua articulagdo com as demais politicas publicas municipais.

Art. 3° Para fins desta Portaria, considera-se pessoa idosa aquela com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos.

Art. 4° O Programa sera organizado considerando as necessidades individuais e coletivas da populacao idosa, a diversidade
dos territérios, os determinantes sociais da salde, a capacidade funcional, a autonomia, a independéncia, as condi¢fes
clinicas, cognitivas, emocionais, nutricionais e sociais e os diferentes niveis de vulnerabilidade e sera desenvolvido de forma
articulada com a RAS e demais politicas publicas.

CAPITULO I

DOS PRINCIPIOS E DIRETRIZES

Art. 5° S&o principios do Programa Municipal de Atencéo a Saude da Pessoa ldosa:

| — universalidade do acesso as agfes e servigos de saude;

Il — integralidade do cuidado;

Il — equidade;

IV — cuidado centrado na pessoa;

V — respeito a autonomia e a dignidade da pessoa idosa;

VI — promocéo da independéncia e da capacidade funcional,

VIl — longitudinalidade do cuidado;

VIII — coordenacéo do cuidado;

IX — humanizacéo da atencgéo;

X — participagéo social e protagonismo da pessoa idosa;

Xl — atuacao interprofissional e interdisciplinar;

XIl — articulacéo intersetorial;

Xl — equidade territorial;
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XIV — prevencéo de agravos e incapacidades evitaveis;

XV — promogéo do envelhecimento saudavel e ativo.

Art. 6° S&o diretrizes do Programa:

| — organizagdo da atencéo a pessoa idosa a partir da Atencéo Primaria a Salde;

Il — organizacédo da Linha de Cuidado Integral a Pessoa Idosa;

Il — realizacdo de avaliagdo multidimensional da pessoa idosa;

IV — identificagdo e estratificagdo das condi¢Bes de vulnerabilidade clinico-funcional;

V — elaboracdo e acompanhamento de plano de cuidados individualizado, quando indicado;

VI — integracdo entre os diferentes pontos de atencéo da Rede de Atencéo a Saude;

VIl — estabelecimento de mecanismos de referéncia e contrarreferéncia;

VIII — fortalecimento da atencéo domiciliar;

IX — promocéao da saude e prevencao de doencas e agravos;

X — prevencao e reducédo de incapacidades;

Xl — qualificagéo da transicéo do cuidado entre os diferentes pontos da rede;

XIl — articulagdo com a rede de protecéo social,

Xl — desenvolvimento de acdes intersetoriais;

XIV — qualificag@o permanente dos profissionais;

XV — utilizagdo de informag8es epidemioldgicas e territoriais para planejamento, monitoramento e avaliagdo das acges.
CAPITULO 1ll

DOS OBJETIVOS

Art. 7° S&o objetivos do Programa Municipal de Atengdo a Salde da Pessoa Idosa:

| — organizar a atenc¢éo integral a satude da pessoa idosa no Municipio;

Il — promover o envelhecimento saudavel e ativo;

IIl — preservar e recuperar a capacidade funcional;

IV — promover autonomia e independéncia;

V — prevenir doencas, agravos, incapacidades e institucionalizagéo evitavel;

VI — reduzir riscos relacionados a quedas, polifarmacia, violéncia, isolamento social e outras situa¢des de vulnerabilidade;
VIl — ampliar o acesso oportuno aos diferentes pontos da Rede de Atencédo a Salde;

VIII — qualificar o cuidado das pessoas idosas com condic¢des cronicas e multimorbidade;

IX — fortalecer o cuidado domiciliar;

X — qualificar a atengédo as pessoas idosas frageis ou em situacdo de dependéncia;

XI — fortalecer o apoio as familias e cuidadores;

XIl — promover a participacdo social e o protagonismo da pessoa idosa;

Xl — desenvolver a¢gbes de incluséo e letramento digital;

XIV — promover a articulacdo entre as politicas publicas relacionadas ao envelhecimento;

XV — qualificar os processos de informacao, monitoramento e avaliacdo da atencao a salde da pessoa idosa.
CAPITULO IV

DA LINHA DE CUIDADO INTEGRAL A PESSOA IDOSA

Art. 8° Fica estabelecida a Linha de Cuidado Integral a Pessoa Idosa como eixo estruturante do Programa Municipal de
Atencdo a Saude da Pessoa ldosa.

Art. 9° A Linha de Cuidado sera organizada de forma integrada e articulada entre os diferentes pontos da Rede de Atencgéo a
Saude, tendo a Atencdo Primaria a Saude como ordenadora da rede e coordenadora do cuidado.

Péagina 4



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO 5%
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

Art. 10. A Linha de Cuidado compreenderd, conforme a necessidade da pessoa idosa:

| — promocgao da saude;

Il — prevencédo de doencas e agravos;

Il — avaliagdo multidimensional;

IV — estratificac&o de risco e vulnerabilidade;

V — elaboracéo do plano de cuidados;

VI — acompanhamento longitudinal;

VII — atencdo ambulatorial especializada;

VIII — atencao as urgéncias e emergéncias;

IX — atencéo hospitalar;

X — atencdo domiciliar;

Xl — reabilitacéo;

XIl — cuidados paliativos;

XIll — atencéo a saude mental;

XIV — assisténcia farmacéutica;

XV — atencao a saude bucal;

XVI — acBes de vigilancia em saude;

XVII — a¢bes de protecdo e enfrentamento das violéncias;

XVIII — articulagao com a rede de protecao social e demais politicas publicas.

CAPITULO V

DA ARTICULACAO INTERSETORIAL

Art. 11. O Programa sera desenvolvido de forma articulada com as politicas publicas municipais relacionadas a promog¢éo da
autonomia, prote¢do social, participagdo, inclusdo e qualidade de vida da pessoa idosa.

Art. 12. A Secretaria Municipal da Salde promovera, no ambito de suas competéncias, a articulagdo com 6rgaos, secretarias,
fundacdes, instituicbes publicas e privadas e organizagdes da sociedade civil que desenvolvam acdes relacionadas a pessoa
idosa.

Art. 13. A articulacéo intersetorial podera compreender, entre outras, as areas de:

| - saude;

Il - assisténcia social;

Il - esporte e lazer;

IV - educacéo;

V - seguranca alimentar e nutricional,

VI - cultura;

VII - habitacéo;

VIII - mobilidade e transporte;

IX - urbanismo e planejamento territorial;

X - direitos humanos;

Xl - seguranca e protecao;

XIl - participacdo e controle social.

Art. 14. As ag0es intersetoriais serdo organizadas de acordo com as competéncias institucionais de cada érgao ou entidade,
mediante instrumentos de planejamento, protocolos, fluxos, planos de agdo ou outros mecanismos de cooperagéao.
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CAPITULO VI

DA GOVERNANCA DO PROGRAMA, MONITORAMENTO E AVALIACAO

Art. 15. Compete a Secretaria Municipal da Salde coordenar o Programa Municipal de Atengdo a Saude da Pessoa Idosa no
ambito do SUS Municipal.

Art. 16. A unidade responsavel pela Saude da Pessoa ldosa coordenara tecnicamente a implementagdo, acompanhamento e
avaliacdo do Programa.

Art. 17. O Programa serd acompanhado por meio de indicadores de estrutura, processo, resultado e impacto, definidos pela
Secretaria Municipal da Saude.

Art. 18. Os resultados do monitoramento deverdo subsidiar o planejamento, a avaliacdo e o aprimoramento das acfes do
Programa.

CAPITULO VI

DA PARTICIPACAO SOCIAL

Art. 19. A implementacdo e o acompanhamento do Programa deverdo observar os mecanismos de participagédo e controle
social do Sistema Unico de Saude.

Art. 20. A Secretaria Municipal da Salde promovera, no ambito de suas competéncias, estratégias de participacdo da pessoa
idosa na avaliacdo e qualificacdo das a¢fes e servicos destinados a essa populacéo.

CAPITULO VIII

DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 21. A implementacao do Programa observara o disposto no Anexo | — Diretrizes de Atencédo a Saude da Pessoa Idosa em
Curitiba e nas normas federais, estaduais e municipais aplicaveis.

Art. 22. As acdes, servicos, fluxos e protocolos relacionados ao Programa serdo detalhados em documentos técnicos
especificos, aprovados no ambito da Secretaria Municipal da Saude, observadas as normas vigentes.

Art. 23. Os casos omissos serdo analisados pela Secretaria Municipal da Saude, no ambito de suas competéncias, observada
a legislacéo vigente.

Art. 24. A Secretaria Municipal da Saude podera editar normas complementares necessarias a implementacao desta Portaria.
Art. 25. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.

Secretaria Municipal da Salde, 3 de novembro de 2026.
Tatiane Correa da Silva Filipak : Secretaria Municipal da Saude
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DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

REDE DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA (RASPI)
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DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

REDE DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA (RASPI)

Documento técnico norteador elaborado
pela Secretaria Municipal da Saude para a
organizacdo das agdes e da Linha de
Cuidado da Pessoa Idosa no SUS Curitiba.

Curitiba
2026
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DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

REDE DE ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA (RASPI)

Elaborado por: Area Técnica da SMS Curitiba.

Revisado por: Superintendéncia de Gestdao em Saude.

Revisao técnica e validacao especializada: lvete Berkenbrock - Médica Geriatra e
Referéncia Técnica na Atengdo a Saude da Pessoa Idosa na Secretaria Municipal da
Saude de Curitiba.

Destinacdo: Formulagdo e Implementagao Diretrizes de Atencdo a Saude da Pessoa
Idosa em Curitiba.

Data de emissao: 15 de outubro de 2026.

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 3

Pagina 9



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

. A SIN4
DIARIO OFICIAL ELETRONICO o)
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA [._g"- Ilég«]

SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

COLABORADORES

Alexei Volaco

Alcides Augusto Souto de Oliveira
Angela Leite Mendes

Carolina Camargo Poluceno
Carolina Patricia de Angelis Puzippe
Clovis Cechinel

Ester do Nascimento Ribas
Gabriela Osorio Flores

Henrique Shody Hono Batista
Ivete Berkenbrock

Jane Sescatto

Juliana Marcon Hencke

Juliana Skraba Assad Silva
Katiuska Ferraz Jansen Negrello
Luciane Maisa da Silva Sydor
Luiza Foltran de Azevedo Koch
Michelle de Fatima Tavares Alves
Patricia de Lara Miranda Maia
Romulo Pereira

Simone Cortiano

Tatiana Faraco Bento de Souza
Valquiria Cordeiro

Viviane de Souza Gubert Fruet

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 4

Péagina 10



L

Prefeitura de

CURITIBA

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO Yo
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

LISTA DE SIGLAS
AMPI Avaliagdo Multidimensional da Pessoa Idosa
APS Atencao Primaria a Saude
AVD Atividade de Vida Diaria
CAPS Centro de Atengao Psicossocial
CID Classificagao Internacional de Doenca
CMDPI Conselho Municipal dos Direitos da Pessoa Idosa
CRU Central de Regulagao de Urgéncias
DCNT Doengas Crénicas Nao Transmissiveis
FAS Fundacéo e Acgao Social
HIV Virus da Imunodeficiéncia Humana
IBGE Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
ICSAP Internagdes por Condigdes Sensiveis a Atencéo Primaria
ILPIs Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos
IST Infecgdo Sexualmente Transmissivel
IVCF-20 Instrumento de Vulnerabilidade Clinico Funcional
LGBTQIA+ Lésbicas, Gays, Bissexuais, Transgeneros/Transexuais/Travestis, Queer,
Intersexo e Assexuais)
OMS Organizagao Mundial de Saude
PADI Programa de Atengéo Domiciliar & Pessoa Idosa
PEF Profissional de Educacéo Fisica
PNAB Politica Nacional de Atencéo Basica
PNSPI Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa
PTS Projeto Terapéutico Singular
RAPS Rede de Atencao Psicossocial
RAS Rede de Atencao a Saude
RASPI Rede de Atencao a Saude da Pessoa Idosa
SAD Servico de Atengado Domiciliar
SAMU Servigo de Atendimento Moével de Urgéncia
SMDH Secretaria Municipal de Desenvolvimento Humano
SMELJ Secretaria Municipal do Esporte, Lazer e Juventude
SMS Secretaria Municipal da Saude
SMSAN Secretaria Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional
sus Sistema Unico de Salde
UBS Unidade Basica de Saude
UPA Unidade de Pronto Atendimento
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1. CONTEXTUALIZACAO E JUSTIFICATIVA

O envelhecimento da populagcido brasileira impde novos paradigmas a gestao
publica de saude. Nas palavras de Gro Harlem Brundtland, diretor geral da Organizagao
Munidal da Saude (OMS) em 1999 “o envelhecimento da populacéo é, antes de tudo, uma
estéria de sucesso para as politicas publicas de saude, assim como para o desenvolvimento
social e econémico” (OMS, 2015). Na vivéncia da transicdo demografica com o
envelhecimento da populagao, novas politicas e agdes devem surgir para se adequar a

nova realidade.

O Programa Municipal de Atencdo a Saude da Pessoa Idosa de Curitiba surge,
como uma resposta institucional para estruturar e qualificar a Rede de Atengdo a Saude
da Pessoa ldosa (RASPI) em Curitiba. Através das Diretrizes agdes e fluxos estédo
padronizados subsidiando os profissionais da Atengdo Primaria em Saude (APS) e suas

interfaces com outros niveis de atencao.

A reestruturacgao justifica-se pela necessidade de ampliar a promog¢ao da saude,
a prevencao de doencas, a adequagao de protocolos para Doencas Crénicas Nao
Transmissiveis (DCNT) e o diagnéstico precoce e abordagem multidimensional das

sindromes geriatricas.

Com essa integracéo, o programa busca aprimorar o atendimento municipal e
possibilitar o reconhecimento prévio de riscos, vulnerabilidades e fragilidades,
viabilizando intervengdes precoces que possibilitem a manutencao da independéncia, da

autonomia e, consequentemente, de uma melhor qualidade de vida na velhice.

O envelhecimento populacional em Curitiba tende a ampliar de forma expressiva
a demanda por servigos de saude, cuidados de longa duragdo e protegao social, ao
mesmo tempo em que reduz a proporgcéo de pessoas em idade produtiva. Esse cenario
reforca a necessidade de planejamento de politicas publicas, especialmente na
organizacao da rede de atengéo a saude da pessoa idosa, com foco no envelhecimento

saudavel, uma vez que envelhecer nao significa adoecer.
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A organizacéao da RASPI Curitiba, na APS, sera estruturada a partir da avaliagéo
pelo Instrumento de Vulnerabilidade Clinico Funcional (IVCF-20) o qual avalia o risco de
vulnerabilidade da populagao idosa para fragilidade e a organiza em trés estratos de
risco, permitindo a equipe dar os encaminhamentos necessarios aos demais recursos da

rede e viabiliza a alocagdo de recursos adequados.

O envelhecimento saudavel € um processo continuo de otimizagao da habilidade
funcional e de oportunidades para manter e melhorar a saude fisica e mental,
promovendo independéncia e qualidade de vida no envelhecimento. Envelhecer com
autonomia é ter capacidade mental e cognitiva de gerenciar-se, fazer escolhas, planejar
objetivos e decidir como viver de acordo com os proprios valores e preferéncias e
envelhecer com independéncia é ter capacidade fisica e funcional de executar as tarefas

do cotidiano sem a ajuda de terceiros.

2. FUNDAMENTAGAO LEGAL E DIRETRIZES DA POLITICA NACIONAL

O protocolo baseia-se conceitualmente no Alinhamento Estratégico Global
proposto pela OMS para a Década do Envelhecimento Saudavel (2021-2030),

articulando as ag¢des municipais em torno de quatro diretrizes prioritarias globais:

« Combate ativo ao etarismo: enfrentamento sistematico de atitudes preconceituosas
na rede de atendimento;

« Promocgao de capacidades pelas comunidades: fomento ao envelhecimento ativo no
territorio;

« Atencdo Primaria a Saude centrada na pessoa idosa: garantia de que a APS seja a
coordenadora e ordenadora do cuidado integral;

o Oferta de cuidados de longo prazo estruturados: suporte continuo para pessoas

idosas com perdas funcionais estabelecidas.
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A estrutura logistica e de sistemas do programa adota o modelo conceitual de
Redes de Atencao a Saude adaptado de Mendes (2011) sustentado por sistemas de

apoio e logisticos integrados.

A Politica Nacional de Saude da Pessoa Idosa (PNSPI) institui a Portaria n® 2.528
de 2006 do Ministério da Saude, que orienta como o Sistema Unico de Satde (SUS)
deve cuidar da populagdo com 60 anos ou mais no Brasil. O seu principal objetivo é
garantir uma atencéo integral a saude, focando na manutengdo da autonomia, da
independéncia e da capacidade funcional da pessoa idosa, permitindo que ele envelheca

de forma ativa e saudavel.

A politica estabelece que o envelhecimento deve ser tratado de forma
multidimensional. Isso significa que o sistema de saude ndo deve focar apenas no
tratamento de doencas isoladas, mas sim na qualidade de vida global do individuo. Para
isso, ela determina que o atendimento seja feito de forma integrada em toda a rede do
SUS, comecando pela Atencao Basica pelas Unidades Basicas de Saude (UBS) e que

haja uma forte articulagdo com outros setores, como a assisténcia social entre outros.

Além da assisténcia direta, a PNSPI incentiva a capacitacdo continua dos
profissionais de saude em geriatria e gerontologia e promove o suporte aos cuidadores
e familiares. Ela também destaca a importancia do controle social, garantindo que as
pessoas idosas participem das decisdes e da fiscalizagdo das agdes de saude publica
destinadas a eles.

As Diretrizes do Plano Municipal da Pessoa ldosa estdo em acordo com as

promulgadas pela PNSPI, conforme listadas abaixo:

e Atencéo integral: garante cuidado continuo e integrado na rede de saude;

o Acdes intersetoriais: promove parcerias com areas como assisténcia social e direitos
humanos;

e Educacao permanente: estimula a capacitagéao de profissionais do SUS em geriatria e
gerontologia;
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e Controle social: incentiva a participacao ativa da pessoa idosa na gestéo e fiscalizagao

das politicas publicas.
2.1 MARCO NACIONAL

O arcabougo normativo que assegura os direitos e a atengéo a saude da populagao
idosa no Brasil sustenta-se em marcos regulatérios consolidados, partindo dos preceitos
da Constituicdo Federal de 1988, que estabelece o dever da familia, da sociedade e do
Estado de amparar as pessoas idosas. Na Lei Federal n°® 8.142, de 28 de dezembro de
1990, que dispde sobre a participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de
Saude e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da
saude. A garantia do acesso universal e igualitario as agbdes e servigcos de saude é
respaldada pela Lei Organizacdo do SUS, Lei n° 8.080/1990, e regulamentada pela
Politica Nacional do Idoso, Lei n® 8.842/1994, e pelo Estatuto da Pessoa Idosa, Lei n°
10.741/2003, atualizada pela Lei n°® 14.423/2022.

No ambito das politicas publicas do Ministério da Saude, destaca-se a PNSPI
Portaria GM/MS n° 2.528/2006, que estabelece como diretrizes centrais a promogao do
envelhecimento ativo e saudavel, a manutencéo e reabilitacdo da capacidade funcional,

o apoio ao cuidado informal e a interdisciplinaridade na rede de atencéo.

O Programa de Atengao Domiciliar a Pessoa Idosa (PADI) instituido pela Portaria
GM/MS n° 9.584, de 22 de dezembro de 2025, e as diretrizes nacionais para a Atengéo
Domiciliar (Servigo de Atengao Domiciliar (SAD) / Programa Melhor em Casa) no ambito
do SUS definidas pela Portaria n°® 825/GM/MS, de 25 de abril de 2016, e atualmente
consolidadas no Titulo IV da Portaria de Consolidacao n° 6/GM/MS, de 28 de setembro

de 2017, que trata do custeio e do funcionamento dos Servigos de Atengao Domiciliar.

A Politica Nacional de Atencao Basica (PNAB) e a Politica Nacional de Promogéao
da Saude definidas pela Portaria de Consolidagcdo GM/MS n° 2, de 28 de setembro de
2017, que incorporou a Portaria n® 2.436/2017, definindo as diretrizes para organizagao

da Atencdo Primaria a Saude (APS) como ordenadora da Rede de Atencdo a Saude
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(RAS) e coordenadora do cuidado e fomentando a qualidade de vida, reduzindo

vulnerabilidades e atuando sobre os determinantes sociais da saide no SUS.

A Rede de Atencao Psicossocial (RAPS) instituida pela Portaria n® 3.088/2011,
atualmente consolidada no Anexo V da Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 3, de 28 de
setembro de 2017 e a Politica Nacional de Saude Mental (PNSM) fundamentada na Lei
Federal n° 10.216/2001 com as diretrizes atualmente definidas na Portaria de
Consolidagcao GM/MS n° 2, de 28 de setembro de 2017, sustentam o cuidado integral ao

sofrimento psiquico no SUS.

Outras politicas nacionais sado igualmente importantes para direcionar este
Programa de Atencéao a Saude da Pessoa Idosa como: Politica Nacional de Saude Bucal
(Brasil Sorridente) Lei Federal n® 14.572, de 8 de maio de 2023; Politica Nacional de
Alimentacao e Nutricdo (PNAN) Anexo Ill da Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 2, de
28 de setembro de 2017; a Politica Nacional de Medicamentos (PNM) e a Politica
Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF) Anexo XXVIII da Portaria de Consolidagao
GM/MS n°® 2, de 28 de setembro de 2017; o Plano de Ag¢des Estratégicas para o
Enfrentamento das Doencgas Crénicas e Agravos Nao Transmissiveis no Brasil 2021-
2030 (Plano de DANT); a Rede de Cuidados a Pessoa com deficiéncia (RCPD) Anexo
VI da Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 3, de 28 de setembro de 2017; e a Portaria
GM/MS n° 1.526, de 11 de outubro de 2023.

Dessa forma, este programa municipal alinha o planejamento local as exigéncias
normativas federais, assegurando uma linha de cuidado integrada e em conformidade

com as metas nacionais de atencao a saude na longevidade.
2.2 DIRETRIZES DO MINISTERIO DA SAUDE

Avaliagdo Multidimensional da Pessoa Idosa (AMPI) é o principal pilar operacional
das diretrizes atuais do Ministério da Saude ao invés de focar apenas em doengas
isoladas, o SUS foca na funcionalidade global (autonomia e independéncia) e a

ferramenta padréo do SUS é o indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20).
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O IVCF-20 esta incorporado ao prontuario eletrénico do e-Saude possibilitando a
qualificacao do registro e acompanhamento histérico dos usuarios. A ferramenta possui
20 perguntas divididas em 8 se¢des que levam de 5 a 10 minutos para serem respondidas.
As trés dimensdes investigadas para tragar o plano de cuidados avalia a pessoa idosa

de forma holistica em trés grandes blocos:

e Aspectos Clinicos: histérico de doengas, uso de multiplos medicamentos como a
polifarmacia, quedas no ultimo ano, estado nutricional por IMC;

e Aspectos Psicossociais: avaliagdo de cognicéo por meméria e orientacao, rastreio de
alteragdes de humor, como depresséao geriatrica;

e Aspectos Funcionais: capacidade de realizar Atividade de Vida Diaria (AVD) sozinho,
mobilidade, marcha, equilibrio e comunicagao por visao e audigao.

A avaliagdo da pessoa idosa pela ferramenta IVCF-20 é obtida na classificagdo

do score total obtido por trés faixas de risco:

e Baixo Risco (0 a 6 pontos): idosos robustos - devem ser
acompanhados prioritariamente na APS com foco em prevengao e autocuidado
apoiado;

o Moderado Risco (7 a 14 pontos): idosos pré-frageis - em risco de fragilizagao, exigem
uma vigilancia ativa da equipe para evitar o declinio funcional;

e Alto Risco (= 15 pontos): idosos frageis - que possuem alta prioridade para
acompanhamento interdisciplinar especializado.

A organizagéao da RASPI Curitiba, na APS, acompanha o modelo do MS aplicando
o IVCF-20 na populagdo com 60 anos ou mais, permitindo a equipe dar os
encaminhamentos necessarios aos demais recursos da rede e viabiliza a alocacao de

recursos adequados.

O Plano de Cuidado deve ser pactuado entre a equipe de saude, a pessoa idosa
e sua familia/cuidador a partir da AMPI e do estrato de vulnerabilidade/funcionalidade

(robusto, pré-fragil ou fragil) e deve estabelecer metas preventivas, terapéuticas e de
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reabilitacdo customizadas, voltadas a manter as Atividades Basicas e Instrumentais da
Vida Diaria (ABVD e AIVD). Prevé a identificagdo do cuidador principal (formal ou
informal), oferecendo orientacdo, suporte socioafetivo e estratégias para prevencao do
estresse/sobrecarga do cuidador. O acompanhamento nao deve ocorrer de forma pontual
ou reativa apenas diante de momentos de crise e sim de forma longitudinal e continua
na APS. A busca ativa e o monitoramento do declinio devem fazer parte do Plano de
Cuidado garantindo a reavaliagdo sistematica e a identificacado precoce do declinio

funcional.

A APS atua como ordenadora e principal porta de entrada da RAS, mantendo a
responsabilizacdo pelo individuo em qualquer ponto da rede em que ele esteja
transitando: UBS, Ambulatérios Médicos de Especialidades (AMEs), Unidades de Pronto

Atendimento (UPA), Hospitais e Servicos de Atencao Domiciliar (SAD/Melhor em Casa).
2.3 MARCO MUNICIPAL

A consolidacao do Programa Municipal de Atencao a Saude da Pessoa Idosa de
Curitiba fundamenta-se na adequacdo das diretrizes nacionais as especificidades
normativas e organizacionais da capital paranaense. Na esfera local, a garantia dos
direitos a saude e ao envelhecimento com dignidade esta ancorada na Lei Organica do
Municipio de Curitiba, que imp&e ao Poder Publico o dever de estruturar agées de atengao

integral e prioritaria as pessoas idosas.

A Lei Municipal n® 9.000, de 27 de dezembro de 1996 — Cédigo de Saude de
Curitiba, constitui importante fundamento juridico municipal para a organizagdo do
Programa. A norma estabelece as bases para a promogao, fiscalizagdo e controle das
acdes e servigcos de saude no ambito da competéncia municipal e atribui ao Gestor do
Sistema Municipal de Saude a responsabilidade pela organizagao e execugao da politica
municipal de saude. O Cédigo de Saude de Curitiba também determina a integragéo com
as demais Secretarias Municipais que atuam sobre fatores determinantes do processo de
promocgado, prevengdo e recuperacdo da saude e prevé a utilizacdo de métodos
epidemiolégicos e diagnosticos periddicos de saude para definicdo de prioridades e
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orientacdo programatica. Ressaltando a Sec¢éo IV — Saude do Idoso, no art. 91 que
estabelece que a atencdo a saude da pessoa idosa compreende agdes individuais e
coletivas desenvolvidas pelos servicos de saude no ambito do SUS, incluindo o
prolongamento da vida ativa, autbnoma e independente, avaliagdes periddicas para
promogao da saude, prevengao de doencas e complicagdes, prevengao e postergagao
de incapacidades, agdes de reabilitagdo, garantia de acesso a servigos especializados
e/ou multidisciplinares, facilitacdo do acesso aos servigcos de saude e estimulo a criagao

de centros de convivéncia e hospitais-dia como alternativas ao asilamento.

A Lei Municipal n° 11.391, de 25 de abril de 2005, que dispde sobre a Politica
Municipal de Atencao ao ldoso, constitui outro marco fundamental para o Programa. A
politica municipal estabelece principios relacionados a: responsabilidade da familia, da
sociedade e do municipio no atendimento das necessidades da pessoa idosa; a
compreensao do envelhecimento como fendémeno que diz respeito a sociedade em geral;
a nao discriminagdo; a participacdo da pessoa idosa como agente e destinataria das
transformacgdes; e a garantia e promogado da assisténcia a saude, mediante agdes de

prevencao e manutencéo da saude.

A Politica Municipal de Atencao a Pessoa Idosa deve ser compreendida de forma
articulada as politicas publicas de saude, assisténcia social, educacgao, esporte e lazer,
cultura, seguranca alimentar, mobilidade, habitacdo e demais areas relacionadas as
condi¢cdes de vida e ao envelhecimento. Essa perspectiva é especialmente relevante
para o presente Programa, que adota a intersetorialidade como principio estruturante e
reconhece que o envelhecimento saudavel ndo depende exclusivamente da oferta de

servigos de saude.

A Lei Municipal n° 11.919, de 26 de setembro de 2006, que instituiu o Conselho
Municipal dos Direitos da Pessoa Idosa (CMDPI), a Conferéncia Municipal dos Direitos
da Pessoa Idosa e o Fundo Municipal dos Direitos da Pessoa ldosa, constituindo
importante mecanismo de participacdo social, controle e financiamento da Politica
Municipal da Pessoa Idosa. O Decreto Municipal n® 1.406/2006, que regulamenta a Lei

Municipal n® 11.919/2006 e institui o Fundo Municipal dos Direitos da Pessoa Idosa,
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complementa esse arcabougo ao estabelecer instrumento de financiamento de agbes

relacionadas a politica municipal da pessoa idosa.

Outro marco municipal diretamente relacionado a concepcgao intersetorial do
Programa é o Decreto Municipal n® 265, de 27 de fevereiro de 2023, que instituiu o
Comité Gestor do Programa Cidades e Comunidades Amigas das Pessoas ldosas no
Municipio de Curitiba. O Comité possui carater permanente, deliberativo e executivo e tem
entre seus objetivos promover a implementacéo, o acompanhamento e a avaliagdo do
Programa, articulando os 6rgdos da Administracdo Publica direta e as entidades da
Administragao indireta na execugao de politicas publicas voltadas ao envelhecimento

saudavel.

Estratégias de atengdo a saude da pessoa idosa estdo previstas no Plano
Municipal da Saude de Curitiba 2026-2029, destacando-se: 1.22 - aumentar a cobertura
de registo do estado nutricional de criangas, adolescentes, adultos, pessoas idosas e

gestantes e; 1.1.12 - manter e aprimorar a Rede de Atengdo a Saude da Pessoa Idosa.

Essas disposi¢des municipais convergem diretamente com a proposta da RASPI,
especialmente quanto a centralidade da autonomia, independéncia, capacidade
funcional, prevencdo de incapacidades, avaliacdo periddica, reabilitagdo, atencado

especializada e articulagéo da rede de servigos.

Além disso, a atuagdo da Secretaria Municipal da Saude (SMS) alinha-se ao
reconhecimento de Curitiba como integrante da rede de Cidades Amigas da Pessoa
Idosa, reconhecida pela OMS, impulsionando decretos e protocolos locais voltados a
vigilancia sanitaria e a qualidade da atencao, como as regulamentagdes técnicas para
Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs). Dessa forma, o programa
garante sustentabilidade juridica e alinhamento estratégico com o ecossistema de gestao

publica municipal.
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3 DIAGNOSTICO E CARACTERIZAGAO DA POPULAGAO IDOSA DE CURITIBA

O diagnéstico e a caracterizagdo da populagdo idosa constituem etapa
fundamental, pois permitem conhecer a magnitude, a distribuicao territorial e a
heterogeneidade do envelhecimento no municipio, identificando necessidades de saude,

vulnerabilidades, condigdes de vida e diferentes niveis de capacidade funcional
3.1 PERFIL DEMOGRAFICO E EPIDEMIOLOGICO

Segundo as estimativas populacionais de 2025 (IBGE/MS/RIPSA), Curitiba
contava com 1.830.795 habitantes, dos quais 355.520 (19,4%) eram pessoas idosas, isto
é, com 60 anos ou mais. Esse contingente mais que dobrou em relagdo ao ano 2000,
quando o municipio possuia 1.587.315 habitantes e 133.619 pessoas idosas, o que

correspondia a 8,4% da populagao total.

Em 2000, 59,1% das pessoas idosas eram do sexo feminino e 40,9% do sexo
masculino; 57,6% estavam na faixa etaria de 60 a 69 anos, 31,2% na de 70 a 79 anos e
11,2% tinham 80 anos ou mais. Em 2025, a composi¢do por sexo manteve-se
semelhante, com 59,2% de mulheres e 40,8% de homens, mas a distribuicao etaria
revelou o envelhecimento da prépria populacéo idosa: 53,5% estavam na faixa de 60 a

69 anos, 32,1% na de 70 a 79 anos e 14,4% tinham 80 anos ou mais.

Observando-se os dados do sistema e-Saude percebe-se o mesmo perfil. Entre
as pessoas idosas com cadastro definitivo no municipio, 51,4% estao na faixa de 60 a
69 anos, 31,0% nade 70 a 79 anos e 17,6% tém 80 anos ou mais, com mediana de idade
de 69 anos e predominio do sexo feminino (58,5%) sobre o masculino (41,5%), conforme
e-Saude, 2026.

Essa tendéncia devera se intensificar nas préximas décadas. De acordo com as
projegdes populacionais do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) para o
Brasil e as Unidades da Federagao (revisdo 2024), a populagdo do municipio devera
reduzir-se para 1.817.878 habitantes em 2030, com a propor¢do de pessoas idosas

atingindo 23,3%. Para 2050, estima-se uma populagdo de 1.731.667 habitantes, dos

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 19

Péagina 25



Prefeitura de

CURITIBA

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA
SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

quais aproximadamente 35,8% terdo 60 anos ou mais. Nesse cenario, 58,6% das
pessoas idosas serdo do sexo feminino e 41,4% do sexo masculino, e a participagao das
faixas mais longevas crescera de forma expressiva: 38,8% estardo na faixa de 60 a 69

anos, 33,9% na de 70 a 79 anos e 27,3% terdo 80 anos ou mais (Grafico 1).

GRAFICO~ 1 — PROPORGAO DE PESSOAS IDOSAS SEGUNDO FAIXA ETARIA, ESTIMATIVA E
PROJECAO. CURITIBA, 2000 A 2050.
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Fonte: IPARDES/ Projegtes Populacionais do Brasil e Unidades da Federagé&o, disponibilizadas pelo IBGE, em sua revisdo 2024.
Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica / Censo Demogréfico. Elaborado por: Coordenagdo de DANT/Centro de
Epidemiologia — SMS Curitiba.

Cabe destacar que Curitiba apresenta proporcdo de pessoas idosas, atual e
projetada, superior a média nacional. Segundo o IBGE (2024), a proporgéo de pessoas
com 60 anos ou mais na populagéo brasileira passou de 8,7% em 2000 para 15,6% em
2023, e devera alcancgar cerca de 37,8% em 2070. Esses dados evidenciam um processo
de envelhecimento populacional decorrente da redugdo da taxa de fecundidade,
associada ao aumento da expectativa de vida, o que tende a estreitar a base da piramide

etaria e a ampliar o seu topo.

O envelhecimento, contudo, ndo ocorre de forma homogénea no territério. Quanto

a proporgao de pessoas idosas sobre o total de cadastros definitivos do sistema, por
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Unidade Basica de Saude (UBS) de residéncia, observa-se maior concentragdo de
pessoas com 60 anos ou mais na UBS Ouvidor Pardinho (Distrito Sanitario Matriz),
seguida das UBS Bacacheri (Distrito Sanitario Boa Vista), UBS Campina do Siqueira
(Distrito Sanitario Santa Felicidade) e UBS Santa Quitéria Il (Distrito Sanitario Port&o).
Considerando especificamente a faixa de 80 anos ou mais, as mesmas quatro unidades
permanecem nas primeiras posi¢cées, porém em ordem distinta as UBS: Ouvidor
Pardinho, Campina do Siqueira, Bacacheri e Santa Quitéria Il. Essa distribuicao desigual
entre os territérios de saude reforga a importdncia de analisar indicadores que
dimensionem, de forma mais ampla, o impacto do envelhecimento sobre a estrutura
etaria e sobre a demanda por servigos, como o indice de envelhecimento e a razao de

dependéncia da pessoa idosa.

O indice de envelhecimento corresponde a razao entre a populagdo idosa e a
populagdo menor de 15 anos, indicando o nimero de pessoas idosas para cada 100
pessoas de 0 a 14 anos (RIPSA, Indicadores Basicos para a Saude no Brasil, 2026). Em
Curitiba, esse indice passou de 33,8 em 2000 para 122,6 em 2025, o que indica que a
populagao idosa ja supera a de criangas e adolescentes. Para 2050, projeta-se um indice
de 335,1, ou seja, aproximadamente 335 pessoas idosas para cada 100 pessoas de 0 a
14 anos. O crescimento de 173,3% previsto entre 2025 e 2050 evidencia a continuidade

e a intensidade do envelhecimento populacional no municipio.

Enquanto o indice de envelhecimento compara pessoas idosas e jovens, a razao
de dependéncia da pessoa idosa expressa a relagdo entre a populagdo idosa e a
populagao em idade potencialmente ativa. Valores crescentes indicam que a populacao
em idade produtiva devera sustentar uma parcela cada vez maior de dependentes, com
reflexos no aumento dos gastos sociais e na pressdo sobre o orgamento publico. No
municipio, a razao de dependéncia da pessoa idosa (60 anos ou mais) passou de 12,6
em 2000 para 30,0 em 2025, com projecao de 67,0 para 2050. Isso significa que, em
2000, havia cerca de 13 pessoas idosas para cada 100 pessoas em idade
potencialmente ativa, nUmero que devera chegar a aproximadamente 67 em 2050, ou

seja, cerca de duas pessoas idosas para cada trés pessoas em idade ativa (Grafico 2).
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O crescimento € ainda mais acentuado entre pessoas idosas de 80 anos ou mais, cuja
razao de dependéncia passou de 1,41 em 2000 para 4,30 em 2025, com projecao de
18,28 para 2050, o que representa um aumento de mais de quatro vezes em relagao ao

valor atual.

GRAFICO 2 —-RAZAO DA DEPENDENCIA DA PESSOA IDOSA SEGUNDO ANO, CURITIBA, 2000 A 2050.
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Fonte: IPARDES/ Projegées Populacionais do Brasil e Unidades da Federagédo, disponibilizadas pelo IBGE, em sua revisdo
2024.Elaborado por: Coordenacdo de DANT/Centro de Epidemiologia — SMS.

Conclui-se, portanto, que o envelhecimento populacional em Curitiba tende a
ampliar de forma expressiva a demanda por servigos de saude, cuidados de longa
duracao e protegao social, a0 mesmo tempo em que reduz a proporgao de pessoas em
idade produtiva. Esse cenario reforca a necessidade de planejamento de politicas
publicas, especialmente na organizagdo da rede de atencéo a saude da pessoa idosa,

com foco no envelhecimento saudavel, uma vez que envelhecer néo significa adoecer.

Entre as estratégias voltadas ao envelhecimento saudavel, destaca-se a vigilancia
alimentar e nutricional. Nesse sentido, o monitoramento do estado nutricional de pessoas
idosas é fundamental para identificar precocemente o risco de desnutricdo, sarcopenia

e controlar doengas crénicas.
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O Grafico 3, relacionado ao Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
(SISVAN) da SMS de Curitiba, aponta que no ano de 2025, dentre as pessoas idosas
que tiveram a verificagdo de peso e altura nas UBS, 10,6% teve o diagndstico de baixo
peso e 54,6% de sobrepeso. O baixo peso apresenta percentuais maiores com o avango
da idade, ao contrario do sobrepeso, que apresenta percentuais menores. Esses dados
revelam que os dois extremos do estado nutricional coexistem na populagéo idosa e
representam riscos a saude: o sobrepeso esta associado ao desenvolvimento e ao
agravamento de doencas crbnicas, como hipertensdo arterial, diabetes e doengas
cardiovasculares, enquanto o baixo peso relaciona-se a fragilidade, ao maior risco de
quedas e a menor resposta a infecgdes. Em ambos os casos, ha maior probabilidade de

complicagées que demandam atendimento especializado e hospitalar.

GRAFICO 3 — ESTADO NUTRICIONAL DE PESSOAS IDOSAS USUARIAS DAS UBS DA SMS DE
CURITIBA-PR, POR FAIXA ETARIA E TOTAL, NO ANO DE 2025.
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Fonte: e-Saude 2026.

Elaboracéo: Centro de Epidemiologia / Coordenacéo de Doengas e Agravos nédo Transmissiveis (DANT) / SISVAN.
Indicadores do estado nutricional: IMC = 22 kg/m? (baixo peso); IMC = 27 kg/m? (sobrepeso).

Populagéo avaliada: 89.737.

Nesse sentido, o aumento da participagdo da populagcdo idosa reflete-se

diretamente na utilizagdo dos servigos de saude, uma vez que o envelhecimento esta
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associado a maior prevaléncia de doencas cronicas e a necessidades assistenciais mais
complexas, o que tende a resultar em maior demanda por internagcdées hospitalares. Na
série histoérica de 2022 a 2026*, as cinco principais causas de internagado da populacao
idosa residente em Curitiba foram as doencgas do aparelho circulatério, as neoplasias, as
doengcas do aparelho respiratério, as doencas do aparelho digestivo e as lesdes,
envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas externas, cujas variagdes
de ordem podem ser observadas no Grafico 4. Em conjunto, essas cinco causas
representam mais de 68% do total de internagcées de pessoas idosas. Destaca-se que,
das mais de 197 mil internagdes registradas no periodo, 41,7 mil (21,2%) ocorreram por
condi¢des sensiveis a atencdo primaria (Grafico 5), entre as quais se sobressaem a
insuficiéncia cardiaca, as doengas cerebrovasculares, as doengas pulmonares, a angina
e as infecgdes do rim e do trato urinario. Esse resultado indica que parte relevante das
internacdes poderia ser evitada com o fortalecimento das a¢des da atencéo primaria.

GRAFICO 4 — TOTAL DE INTERNAQOES (2022-2026*) PELOS 5 CAPITULOS CID-10 MAIS FREQUENTES,
SEGUNDO AS FAIXAS ETARIAS DE PESSOAS IDOSAS RESIDENTES EM CURITIBA-PR.
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Fonte: Sistema de Internagdes Hospitalares (SIH/TabWin).

*Dados extraidos em 18/09/2026, com banco até jul. de 2026, portanto o ano de 2026 esté sujeito a alterag&o.

OBS.: Doengas do aparelho circulatério lideram em todas as faixas etarias; neoplasias perdem posicéo e doengas respiratorias
crescem fortemente a partir dos 80 anos.

Elaborag&o: SMS / CE / Coordenagéo de Doengas e Agravos ndo Transmissiveis (DANT).

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 24

/T om0
:(®))
AN 3

Péagina 30



Prefeitura de

CURITIBA

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA
SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

GRAFICO 5 — NUMERO DE INTERNAGOES TOTAIS E POR ICSAP EM PESSOAS IDOSAS
RESIDENTES EM CURITIBA-PR, COM PARTICIPACAO PERCENTUAL(%) DO ICSAP NO ANO.
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Fonte: Sistema de Internacdes Hospitalares (SIH/TabWin).

*Dados extraidos em 18/09/2026, com banco até jul. de 2026, 2026 estéa sujeito a alteracéo.

OBS.: A participagéo do ICSAP no total de internagdes se manteve estavel (20-22%) ao longo do periodo. Elaboragdo: SMS / CE /
Coordenagéo de Doengas e Agravos n&o Transmissiveis (DANT).

O mesmo predominio das doengas cronicas observado nas internagdes se repete
no perfil de mortalidade. Em 2025, foram registrados 10.198 6bitos de pessoas idosas
residentes em Curitiba, dos quais 63,1% foram causados por DCNT. Desses obitos,
51,7% ocorreram no sexo feminino e 48,3% no sexo masculino. Segundo os capitulos
da Classificagéo Internacional de Doencgas (CID-10), as principais causas entre os ébitos
por DCNT foram as neoplasias (26,5%), seguidas das doencgas cardiovasculares
(24,4%), das doencas do sistema nervoso central (11,9%), das doencas respiratérias

crénicas (10,3%) e das doengas enddcrinas e nutricionais (7,0%).

A analise por faixa etaria permite compreender melhor essa distribuigdo. Entre as
pessoas de 60 a 69 anos, faixa incluida no indicador de mortalidade prematura por DCNT
(30 a 69 anos), a taxa especifica de mortalidade revela, na tltima década, uma mudanga
no perfil de mortalidade: as doencgas cardiovasculares deixaram de ocupar a primeira
posicao, superadas pelas neoplasias. Em 2025, as neoplasias atingiram taxa de 392,0
6bitos por 100.000 habitantes, seguidas das doencgas cardiovasculares, com 286,2 ébitos
por 100.000 habitantes. Essa transicdo comeca a se estender a faixa de 70 a 79 anos.
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Nesse grupo, as doengas cardiovasculares permaneceram como primeira causa de 6bito
durante a maior parte do periodo analisado; contudo, as neoplasias apresentaram
tendéncia crescente nos ultimos anos e alcangaram o primeiro lugar em 2024, com 805
6bitos por 100.000 habitantes, frente a 788 6bitos por 100.000 habitantes por doencgas
cardiovasculares. Nessa faixa etaria, verifica-se também tendéncia crescente das

doencas do sistema nervoso, especialmente das deméncias e da doenca de Alzheimer.

Ja na populagao de 80 anos ou mais, as doengas cardiovasculares ainda lideram
as causas de 6bito, com taxa préxima de 2.500 6bitos por 100.000 habitantes, embora
em tendéncia decrescente, enquanto as neoplasias e as doengas do sistema nervoso
central apresentam tendéncia crescente nos ultimos anos. Considerando que essa € a
faixa etaria de maior crescimento projetado para as proximas décadas, tais mudancas
no perfil de adoecimento e morte reforcam a necessidade de avaliar continuamente as
caracteristicas da populagéo idosa de Curitiba, a fim de organizar os servigos de saude

de modo a atender as suas necessidades.

4 PRINCIPIOS, OBJETIVOS GERAL E ESPECIFICOS

A Diretriz da Atengcdo a Saude da Pessoa ldosa em Curitiba orienta-se pela
colocacao da pessoa idosa no centro de um cuidado holistico e pela superagdo da mera
assisténcia a doencga, priorizando a funcionalidade e o envelhecimento ativo. Os

objetivos centrais da RASPI estruturam o programa em quatro eixos indissociaveis:

e Cuidado Integral: instituir praticas assistenciais baseadas na integralidade,
articuladas na perspectiva das redes de atencao;

e Autonomia: desenvolver agdes de promogdo da saude visando diretamente a
manutengao e preservacao da capacidade funcional da pessoa idosa;

e Prevencao: realizar a identificacdo precoce de vulnerabilidades clinicas e sociais

para programar cuidados preventivos e reabilitagao oportuna;
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e Suporte Estrutural: prestar apoio intersetorial as familias e garantir o acesso

humanizado a cuidados de longo prazo e cuidados em situagdes de terminalidade.
4.1 OBJETIVO GERAL

Organizar um protocolo definindo as diretrizes para a promogéao, prevencéao,
manutencéao e recuperacao da saude da pessoa idosa, visando preservar ou recuperar
autonomia, independéncia, capacidade funcional e qualidade de vida, mediante uma

rede de cuidado integral e intersetorial.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Implementar avaliagdo multidimensional: implementar avaliagdes clinicas, funcionais,
mentais e sociais para direcionar o plano de cuidados individualizado;

e Monitorar a capacidade funcional: conhecer, acompanhar e avaliar periodicamente o
perfil de saude e o grau de dependéncia da populagéo idosa nos territérios através de
avaliacdes periddicas com a ferramenta IVCF-20;

e Estimular atividades para o fortalecimento muscular na manutencao da mobilidade e
prevencéao de quedas;

e Ampliar atividade fisica, incentivando a participagdo nos grupos existentes nas
Unidades de Saude e divulgando as atividades que podem ser realizadas na
Secretaria Municipal do Esporte, Lazer e Juventude (SMELJ);

e Orientar sobre alimentagdo adequada, nos grupos de Alimentacdo Saudavel das
Unidades de Saude, nas consultas individuais e nas visitas domiciliares realizadas
pelos nutricionistas e-Multi;

e Qualificar o uso de medicamentos, com as consultas e orientagées dos farmacéuticos
e e-Multi;

e Qualificar cuidado domiciliar por meio do Programa de Atengao Domiciliar do Idoso e
conjunto com a equipe da Unidade de Saude de reférencia;

e Promover as agdes de prevengdo e a identificagdo de situagdes de risco para a

violéncia contra a pessoa idosa;
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5

Notificar os casos suspeitos e ou confirmados de violéncia contra a pessoa idosa,
preenchendo a ficha de notificacdo obrigatéria, atendendo ao fluxo de

encaminhamento pré-estabelecido.

MODELO DE ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA

O modelo de atengado proposto rompe com o modelo biomédico tradicional

fragmentado e se estabelece com foco na manutencdo da capacidade funcional,

autonomia e independéncia da pessoa idosa. Sua operacionalizacao dar-se-a por meio

de dois pilares de avaliagcado multidimensional.

5.1 AVALIACAO MULTIDIMENSIONAL
5.1.1 indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional-20 (IVCF-20)

E uma das ferramentas usadas na triagem funcional e predicéo de vulnerabilidade,

desenvolvida para aplicagao rapida (5 a 10 minutos) pelas equipes assistenciais de

Atencao Primaria, primordialmente pelos profissionais de educacado fisica e outros

profissionais de nivel superior da APS devidamente treinados. O IVCF-20 avalia

dimensdes preditoras de declinio funcional e 6bito, pontuando de 0 a 40 pontos no total,

subdivididas em:

Idade: pontuada em faixas: 60-74 anos (0), 75-84 anos (1) e = 85 anos (3);
Percepcgéao de saude: classificada como excelente/boa (0) ou regular/ruim (1);

AVD Instrumental: perda de capacidade (por saude) para compras, controle
financeiro ou pequenos afazeres domésticos (até 4 pontos);

AVD Basica: perda de capacidade para tomar banho de forma independente (6 pontos);
Cognicdo: presenga de queixa de esquecimento por terceiros, agravamento
recente ou comprometimento no cotidiano (até 4 pontos);

Humor: sentimento de desanimo, tristeza, desesperanga ou perda de interesse no

ultimo més (até 4 pontos);
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Mobilidade (alcance, preenséao e pinga): incapacidade de elevar os bragos acima dos
ombros ou manusear pequenos objetos (até 2 pontos);
e Mobilidade (capacidade aerébica/muscular): perda de peso nao intencional, IMC<22

kg/m?, panturrilha <31 cm ou velocidade de marcha (4m) >5 seg (até 2 pontos);

e Mobilidade (marcha e quedas): dificuldade para caminhar que impeca atividades do
cotidiano ou ocorréncia de 2+ quedas no ultimo ano (até 4 pontos);

e Continéncia esfincteriana: perda involuntaria de urina ou fezes (2 pontos);

e Comunicagao (visdo e audigdo): comprometimento sensorial que impede atividades
cotidianas (até 4 pontos); Comorbidade multipla: presenca de 5+ doengas crénicas,

uso diario de 5 ou mais medicamentos ou internagdo nos ultimos 6 meses (até 4 pontos).

A partir da pontuagdo, apessoaidosa é imediatamente estratificado em trés

perfis de intervencgéo:

e Idoso Robusta (IVCF <7): foco na manutengédo da autonomia, prevengao primaria e
secundaria, incentivo ao estilo de vida saudavel e manejo clinico das condigbées
crdnicas estabelecidas;

e |doso Pré-Fraqil (IVCF entre 7 e 14): foco na reabilitagcdo precoce, prevengao do
declinio funcional e tratamento ativo de condi¢gées subdiagnosticadas ou subtratadas;

e Idoso Fragil (IVCF >14): foco na recuperagéo e adequagao da capacidade funcional,
prevengdo de novos agravos, e atuagao obrigatéria de equipe multiprofissional (e-
Multi). A necesidade de atengao pela equipe em domicilio depende da avaliacéao

individualizada.
5.1.2 Avaliagao da Fragilidade Sociofamiliar

Baseada na Nota Técnica de Saude da Pessoa Idosa (2019), a avaliacdo da
fragilidade sociofamiliar € um instrumento essencial para pontuar e classificar o nivel de

suporte que a pessoa idosa possui em seu territério. Avalia dois grandes dominios:

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 29

O

70%

eyt &
‘FaLw

Péagina 35



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO Yo
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

e Suporte Familiar: peso atribuido a morar sozinho (2), residir em ILPI (4), auséncia de
conjuge (2), viuvez recente no ultimo ano (2), indisponibilidade de cuidador/familiar
em caso de necessidade (6), falta de visitas regulares (2) e acumulo de
responsabilidade por outros dependentes no domicilio (2).

e Suporte Social: pontua a presenca de analfabetismo (2), recebimento de Beneficio
de Prestagao Continuada (BPC) (4), auséncia de moradia prépria (2), precariedade
habitacional/higiene (4), insuficiéncia de renda para subsisténcia (6) e falta de

insergcédo em atividades comunitarias, igrejas ou grupos de convivéncia (2).

Para avaliar critério de gravidade, a soma determina o risco sociofamiliar em:
Ausente (0), Leve (1 a 4), Moderado (5 a 9) e Grave (>10).

A Avaliacdo Geriatrica Ampla (AGA) é um processo multidimensional e
interdisciplinar que visa identificar as condigbes clinicas, funcionais, cognitivas,
emocionais e sociais da pessoa idosa, permitindo reconhecer vulnerabilidades,
necessidades de cuidado e fatores de risco. Sua utilizagdo na APS, subsidia a
estratificacdo de risco, o planejamento individualizado e o acompanhamento longitudinal,
considerando a autonomia, a independéncia, a rede de apoio e o contexto de vida. Seus
resultados devem orientar a elaboragéo do plano de cuidados, a atuagao multiprofissional
e a articulagdo com os demais pontos da Rede de Atencdo a Saude, com foco na
prevencgéao de agravos, na preservacao da funcionalidade e na promogéao da qualidade de
vida.

6. LINHA DE CUIDADO INTEGRAL A PESSOA IDOSA

A Linha de Cuidado Integral funciona de forma articulada em rede, com fluxos
claramente delimitados para otimizar o tempo de resposta e direcionar adequadamente
as demandas no SUS.

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 30

Péagina 36



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO Yo
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

6.1 PONTOS DA REDE DE ATENCAO A SAUDE

6.1.1 Atencdo Primaria a Saude: a porta de entrada prioritaria € coordenadora do
cuidado é APS. A triagem funcional nao ocorre por busca ativa indiscriminada, mas sim
através de um filtro inteligente voltado para grupos de maior vulnerabilidade clinica na
UBS. Sao definidos como grupos prioritarios para avaliagdo funcional imediata pelo

profissional de educacao fisica (PEF):

e Pessoas idosas inscritos nos programas de hipertensao arterial (HAS) ou diabetes

mellitus (DM);

e Pessoas idosas com historico de quedas nos ultimos 12 meses ou registro recente de
quedas que buscam a UBS;

e Pessoas idosas em uso regular de polifarmacia (uso regular de 25 medicamentos);

e Pessoas idosas que possuem Notificagdo Individual -  Violéncia

Interpessoal/Autoprovocada- Rede de Atencao e Protecao.

6.1.2 Atencdo Especializada: disponibiliza suporte diagnéstico aos médicos da APS,
através da teleconsultoria em geriatria, contribuindo para a avaliagdo, orientagdo e
definicdo da conduta assistencial dos pacientes idosos. Conforme a avaliagéo realizada,
o paciente podera ser encaminhado para acompanhamento em um dos Ambulatérios de
Geriatria disponiveis ou, quando identificado necessidade especifica, para a
especialidade correspondente, dentre os servigos e prestadores contratualizados pela
SMS. Nos casos de comorbidade com Transtorno Mental e/ou sofrimento psiquico,
conforme critérios clinicos e estratificacao de risco, o Centro de Atencao Psicossocial
(CAPS) e os Ambulatérios de Psicologia e Psiquiatria fornecem suporte para o cuidado

continuado.

6.1.3 Atencdo Hospitalar: desempenha um papel estratégico e transitério, voltado ao
manejo de quadros agudos, agudizacées de condi¢cdes crénicas e situagdes de alta
complexidade funcional que ndo podem ser resolvidas na Atengdo Primaria ou
Especializada Ambulatorial e segue o protocolo de Regulagdo da SMS. O ambiente
hospitalar deve focar na estabilizagcédo de episddios agudos, na reversao de instabilidades

hemodinamicas/metabdlicas e no tratamento de patologias graves, evitando internagdes
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desnecessariamente prolongadas considerando riscos como iatrogenia medicamentosa,
delirium, infecgdes hospitalares, ulceras por pressao e rapida perda de massa muscular

(sarcopenia de imobilidade).

6.1.4 Urgéncia e Emergéncia: a Rede de Atencao as Urgéncias e Emergéncias (RUE)

atua como a porta de entrada estratégica para o atendimento imediato a eventos agudos

que ameagam a vida ou a integridade funcional da pessoa idosa.

6.1.5 Atencéo Domiciliar: constitui componente integrado da Rede de Atencdo a Saude

e deve ser organizada de forma articulada entre a APS, PADI, SAD/Programa Melhor em
Casa, os Cuidados Paliativos e os demais pontos da Rede. A APS permanece como
coordenadora do cuidado e responsavel pelo acompanhamento longitudinal das pessoas
idosas no territério, enquanto o PADI atua no apoio e qualificagdo das equipes para o
cuidado domiciliar de pessoas idosas com maior vulnerabilidade clinico-funcional. O
SAD/Melhor em Casa presta cuidados domiciliares de maior intensidade e/ou
complexidade, contribuindo para a desospitalizagao, transicao e continuidade do cuidado
no domicilio. Os Cuidados Paliativos constituem abordagem transversal, ofertada
conforme as necessidades da pessoa, independentemente da idade, de forma integrada

aos diferentes pontos da RAS.

6.1.6 Saude Mental: é indispensavel para a preservagdo da autonomia, da capacidade
funcional e da qualidade de vida, ressaltando a necessidade de rastreamento sistematico
na APS para quadros de depressao, ansiedade, risco de suicidio e declinio cognitivo
(deméncias, como a doenga de Alzheimer). Destaca-se a importancia do diagnéstico
diferencial entre depressao, delirium e deméncia, evitando que o sofrimento psiquico
seja indevidamente naturalizado como um "sintoma do envelhecimento”. A RAPS deve
promover acgdes de inclusdo comunitaria, grupos terapéuticos e estimulagao
cognitiva/funcional, fortalecendo os vinculos familiares e a rede de apoio social. O
combate a soliddo e ao estigma da longevidade é reconhecido como fator de protegao

central contra o agravamento do sofrimento psiquico.
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6.2 TRILHA DO CUIDADO PARA DEFICIT COGNITIVO

Para qualificar os encaminhamentos especializados, Curitiba adota critérios e
prioridades claras para regulacao geriatria/neurologia e psiquiatria em casos de suspeita

de declinio cognitivo:

o Critérios de encaminhamento: alteragées em pelo menos duas areas cognitivas,
acarretando prejuizo comprovado no funcionamento social ou ocupacional do individuo,
desde que os sintomas nao ocorram na vigéncia de delirium e nao sejam explicados por
outra patologia concomitante;

e Critérios de prioridade: evolugdo rapidamente progressiva dos sintomas, sinais
parkinsonianos associados ou presenca de sintomas comportamentais de dificil controle;
e Requisitos de encaminhamento: o médico regulador necessita do envio da anamnese
completa detalhando declinio cognitivo e medicamentos em uso para a queixa, pontuagéo
no Mini Exame do Estado Mental (MEEM), Escala de Depresséao Geriatrica (GDS), exames
laboratoriais e de imagem, se realizados. Casos ja diagnhosticados mas com duvida
fundamentada na condugéao clinica ou evoluicdo da deméncia fora do esperado tambem
serao passiveis de teleconsulta;

e Restricido de idade: o sistema de regulagdo geriatrica municipal ndo aceita o
encaminhamento de pessoas abaixo de 60 anos. Estes pacientes devem ser regulados

diretamente para a especialidade de neurologia geral.

7. PONTOS DE ATENGAO E EIXOS ASSISTENCIAIS NA LINHA DE CUIDADO DA
PESSOA IDOSA

7.1 ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

A APS por meio das Unidades de Saude, constitui a principal porta de entrada
da rede publica municipal e exerce papel fundamental na coordenacgao do cuidado € na
articulagdo com os demais pontos da RAS. Sua atuagao contempla um conjunto amplo
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de agdes e servigos, incluindo consultas, acompanhamento de condi¢gdes crdnicas,

vacinacao, visitas domiciliares, a¢des de prevencao de agravos e promogao da saude.

Para o desenvolvimento dessas agbes, a APS conta com equipes
multiprofissionais que atuam de forma integrada, considerando as necessidades de
saude da populagéo e as caracteristicas do territério. Essa organizagdo possibilita o
acompanhamento continuo dos usuarios, a identificagdo de situagbes de
vulnerabilidade e o desenvolvimento de ag¢des de cuidado, prevencdo e promogao
da saude ao longo do curso de vida. As equipes multiprofissionais desenvolvem
atividades educativas, formacao de grupos, atendimentos individuais e articula agdes

com outros pontos de atenc¢ao da rede.

No cuidado a pessoa idosa, a APS desempenha papel especialmente relevante,
considerando a necessidade de acompanhamento longitudinal e integral. O primeiro
contato da pessoa idosa na Unidade de Saude ocorre por meio do acolhimento. Nessa
etapa, & importante recebé-la de forma respeitosa, permitir que explique o motivo da
procura pelo servigco e realizar uma escuta atenta, considerando suas necessidades e
particularidades. Também devem ser observadas possiveis dificuldades de
comunicagao, locomocgao, audicdo ou compreensao, oferecendo o tempo e o suporte

necessarios para que a pessoa consiga expressar suas necessidades.

Sempre que possivel, a equipe deve conhecer o contexto de vida da pessoa idosa
e considerar aspectos como condi¢gdées crbénicas, uso de medicamentos, histérico de
quedas, alteragées de memoria ou comportamento, dificuldades para realizar atividades
do cotidiano, alimentacao, vacinagao, presenca de dor, alteracbes de humor, rede de

apoio e condigdes de moradia.

O acompanhamento da pessoa idosa na APS podera utilizar diferentes
estratégias, presenciais ou por meio meio de Tecnologia de Informagdo e Comunicagao
(TICs), de acordo com as necessidades identificadas e os fluxos estabelecidos pela

Secretaria Municipal da Saude.
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Durante as consultas realizadas pelos profissionais de nivel superior, devem ser
realizados o diagnéstico clinico ou situacional, com atengao as principais condi¢cdes que
possam comprometer a saude e a funcionalidade da pessoa idosa. Entre os aspectos a
serem investigados, destacam-se alteragdes cognitivas, instabilidade postural,
imobilidade, incontinéncias e possiveis eventos relacionados a iatrogenia. A situacao

familiar e a rede de apoio também devem ser consideradas no processo de cuidado.

A ficha de referéncia e contra-referéncia, modelo 100.139 de 05/2011, é
necessaria para o atendimento nos ambulatérios de geriatria sendo obrigatérios os
seguintes critérios: 80 anos ou mais ou; 60 anos ou mais com pelo menos um dos critérios:
dependéncia nas Atividades Basicas de Vida Diaria; incapacidade cognitiva  (declinio
cognitivo, deméncia, depressao, delirium/confusdo mental); parkinsonismo; incontinéncia
urinaria ou fecal; imobilidade parcial ou total; instabilidade postural (quedas de repeticao,
fratura por baixo impacto-fémur); polipatologia (5= diagnésticos); polifarmacia (52

medicamentos); descompensagdes clinicas ou internagées frequentes.
Dos critérios acima relacionados € importante ressaltar que para o diagnostico de:

. Parkinsonismo: na pessoa idosa caracteriza-se por alteragbes motoras,
principalmente lentiddo dos movimentos, rigidez muscular, tremor e alteragbes da
marcha e do equilibrio, podendo comprometer progressivamente a mobilidade, a
autonomia e a independéncia funcional. Cabe ressaltar que a doenga de Parkinson pode
se apresentar com sintomas ndo motores. Na APS a identificagdo dessa condi¢do deve
orientar a avaliagao clinica e funcional, o monitoramento do risco de quedas, da degluticéo,
do estado nutricional e da cognigdo, bem como a revisdo dos medicamentos em uso.

. Incontinéncia urinaria ou fecal: caracteriza-se pela perda involuntaria de urina ou
fezes, podendo comprometer a autonomia, a independéncia, a integridade da pele e a
qualidade de vida da pessoa idosa. Nao deve ser considerada uma consequéncia natural
do envelhecimento, sendo necessaria a investigagdo de possiveis causas, como doengas
cronicas, alteracdes neurolégicas, constipacao intestinal, efeitos de medicamentos e

limitagbes de mobilidade, Na APS a identificagdo dessas condi¢gées deve orientar a
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avaliacao clinica e funcional, a investigacao de causas trataveis e a elaboragdo de um
plano de cuidado individualizado.

. Imobilidade parcial ou total: a imobilidade parcial € a redugédo importante da
mobilidade, com manutengéo de alguma capacidade de movimentagéo, transferéncia ou
deslocamento, com ou sem auxilio; a imobilidade total € a perda ou auséncia de
capacidade funcional para realizar deslocamentos ou mudangas de posi¢éo de forma
independente, podendo exigir assisténcia integral. Na APS a imobilidade parcial ou total
deve motivar avaliagdo clinica e funcional individualizada, considerando cognigao,
estado nutricional, integridade da pele, condigdes ambientais e suporte familiar, além da

investigagédo de causas reversiveis

A avaliagdo do perfil funcional da pessoa idosa deve fazer parte do cuidado
integral e longitudinal, considerando a capacidade da pessoa para realizar as atividades
do cotidiano, sua autonomia, mobilidade, cognigdo, risco de quedas e presenca de
condigdes que possam levar a perda de funcionalidade. A equipe e-Multi com PEF e
fisioterapeuta pode contribuir para a identificagdo precoce de alteragdes funcionais,
auxiliando a equipe com o planejamento do cuidado, prevengédo de incapacidades e

manutenc¢ao da independéncia e da qualidade de vida. A avaliagdo devera contemplar:

« Independéncia: capacidade para realizar atividades basicas e instrumentais da vida
diaria;

« Dependéncia: necessidade e grau de auxilio para realizagéo das atividades cotidianas;

« Fragilidade: identificagdo de sinais de vulnerabilidade fisica, funcional, nutricional,
coghnitiva e social;

« Risco de declinio funcional: identificagao de fatores que possam contribuir para perda
de autonomia e funcionalidade;

e Quedas: investigacdo de histérico de quedas e fatores de risco, com orientacées
e medidas preventivas;

o Limitagées de mobilidade: avaliagdo de marcha, equilibrio, forga, transferéncias e

necessidade de dispositivos auxiliares;
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« Comprometimento cognitivo: identificacdo de alteragbes de memoéria, orientagao,

atengao e capacidade de realizar atividades do cotidiano.

Os resultados deverao ser registrados no prontuario e compartilhados com a
equipe para realizar em conjunto, um Plano de Cuidado Individualizado, com as
intervengdes necessarias e o acompanhamento longitudinal. Quando indicado, a e-
Multi devera realizar agdes de prevencgdo, reabilitagdo, orientagdo a pessoa idosa,
familiares e cuidadores, além de articular o cuidado com os demais pontos da Rede

de Atengao a Saude.
7.1.1 Saude geral, condi¢des crdénicas e multimorbidade

O diagnéstico precoce, o tratamento adequado e o monitoramento continuo das
condigdes de saude sado fundamentais para a atengdo integral a pessoa idosa,
contribuindo para a prevencdo de complicagdes, reducdo de incapacidades e
manutencdo da autonomia e da capacidade funcional. Nesse contexto, devem ser
fortalecidas as agbdes de identificagdo e acompanhamento de hipertensao arterial,
diabetes, doencas cardiovasculares, cancer, doencgas respiratérias, doencas
osteoarticulares, osteoporose, incontinéncia, dor crbénica, doengas neurolégicas e
multimorbidade, considerando as caracteristicas e necessidades individuais de cada

pessoa.

Na APS a identificagdo da polipatologia deve subsidiar a avaliagdo
multidimensional e o planejamento individualizado do cuidado, com acompanhamento
longitudinal pela equipe de referéncia, revisdo periédica dos medicamentos em uso,
monitoramento das condigées crénicas, prevengdo de complicagdes e promogdo da
capacidade funcional. Quando indicado, deve ser elaborado um Plano de Cuidados ou
Projeto Terapéutico Singular (PTS), com definicdo de prioridades, metas pactuadas com
a pessoa idosa e seus familiares ou cuidadores, responsabilidades profissionais e
periodicidade de acompanhamento. A atuacao integrada da equipe multiprofissional,
incluindo o apoio das equipes multiprofissionais da APS (e-Multi), € fundamental para a
abordagem das necessidades clinicas, funcionais e psicossociais. A articulagdo com os
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demais pontos da Rede de Atencdo a Saude deve ocorrer conforme as necessidades

identificadas, mantendo-se a APS como coordenadora do cuidado.

O cuidado deve ser longitudinal, multiprofissional e coordenado pela APS, com
articulagdo com os demais pontos da Rede sempre que houver necessidade de avaliagao
especializada, exames complementares, reabilitagdo ou outros niveis de cuidado. Nos
casos de multimorbidade, deve-se priorizar uma abordagem integrada, evitando a
fragmentacdo do cuidado e considerando a interacdao entre doencas, tratamentos,
medicamentos, capacidade funcional, aspectos cognitivos, emocionais e condigbes
sociais, de modo a promover maior seguranga, qualidade e efetividade da atencao a

saude da pessoa idosa.

A Secretaria Municipal da Saude possui protocolos para estas condigdes e os links

dos mesmos estao disponiveis nas referéncias deste documento para consulta.
7.1.2 Imunizagao

A vacinagao € uma das principais agdes de prevencao realizadas pela APS e deve
fazer parte do cuidado integral e longitudinal da pessoa idosa. Nas Unidades de Saude,
a situacao vacinal deve ser verificada nas diferentes oportunidades de atendimento,

considerando o historico de vacinagao e as necessidades individuais de cada pessoa.

A vacinacao da pessoa idosa nao deve ser compreendida apenas como uma
medida para evitar infecgées. A prevencdo de doengas infecciosas também pode
contribuir para a preservagdo da funcionalidade e para a redugdo de complicagbes

que podem levar a hospitalizagao, perda de autonomia e declinio da qualidade de vida.

Nesse sentido, a apresentagédo destaca quatro vias pelas quais a vacinagédo pode

contribuir para um envelhecimento bem-sucedido:

* Via classica: prevencao de infecgdes e de suas consequéncias dirtas.

e Via funcional: contribuicdo para a prevencdo de eventos que podem favorecer

hospitalizacéo, sarcopenia e dependéncia.
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* Via sistémica: possiveis efeitos relacionados a reducéo de riscos cardiovasculares e
alteragdes relacionadas a saude cerebral.

e Via daequidade: ampliagédo da cobertura vacinal e do acesso as a¢ées de imunizagao,
especialmente para pessoas e grupos que apresentam maior dificuldade de acesso

aos servigos.

A equipe da APS deve ter como rotina aproveitar as diferentes oportunidades de
contato com a pessoa idosa para verificar sua situagcao vacinal, orientar sobre as vacinas
indicadas e realizar a atualizagdo necessaria conforme as recomendacdes vigentes. Essa
abordagem permite que a vacinagéo seja incorporada ao cuidado e nao fique restrita

as campanhas ou a procura espontanea pela sala de vacina.

Além da vacinagéo de rotina, a equipe deve desenvolver estratégias de busca
ativa, identificando pessoas idosas que apresentam vacinagdo incompleta ou que
ndo estdo comparecendo a UBS. O acompanhamento da cobertura vacinal permite
reconhecer grupos com menor acesso ou menor adesao e planejar agdes especificas no

territério.

Essa atengdo deve ser ampliada para as ILPls, considerando que as pessoas
institucionalizadas podem apresentar maior vulnerabilidade as doengas infecciosas e as
suas complicagdes. Assim, a vacinagao da pessoa idosa envolve mais do que a aplicacao

de uma vacina.

Envolve identificar quem precisa ser vacinado, facilitar o acesso, acompanhar a
cobertura, realizar busca ativa e garantir a continuidade do cuidado. Quando integrada
as consultas, a avaliagao funcional, ao acompanhamento das condi¢des crénicas e as
demais agbes de promogao e prevencao, a vacinagao passa a fazer parte de uma
estratégia mais ampla de preservacao da saude, da autonomia e da qualidade de vida

da pessoa idosa.
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7.2 ATENCAO ESPECIALIZADA

Disponibiliza suporte diagnéstico aos médicos da APS, por meio da teleconsultoria
em geriatria, contribuindo para a avaliagao, orientagao e definicado da conduta assistencial
das pessoas idosas. Conforme a avaliacdo realizada, a pessoa idosa podera ser
encaminhada para acompanhamento em um dos ambulatérios de geriatria disponiveis e
ou, quando identificada necessidade especifica, para a especialidade correspondente,

dentre os servigos e prestadores contratualizados pela SMS.

A Atencgao Especializada desempenha papel fundamental na Linha de Cuidado
Integral a Pessoa ldosa, atuando de forma articulada e complementar a APS que
permanece como coordenadora do cuidado e responsavel pelo acompanhamento
longitudinal no territério. Sua atuacdo deve estar orientada para o atendimento das
necessidades que demandam maior densidade tecnolégica, conhecimento
especializado, investigagdo diagnoéstica ou acompanhamento multiprofissional,
considerando as particularidades do envelhecimento, a presenca de multimorbidades,
fragilidade, alteragdes funcionais, cognitivas e outras condigdes que possam

comprometer a autonomia e a qualidade de vida.

Nesse contexto, a atencdo especializada deve favorecer a integralidade do
cuidado por meio da comunicagédo e do compartilhamento das informag¢des e condutas
coma APS, evitando a fragmentacao da assisténcia e qualificando o percurso da pessoa
idosa na RAS. O cuidado especializado deve considerar ndo apenas a condig¢éo clinica
especifica que motivou o encaminhamento, mas também sua repercussdo sobre a
capacidade funcional, a autonomia, a saude mental, a participacéo social e o contexto

familiar e territorial da pessoa idosa.

A articulacdo entre APS e Atencdo Especializada, com fluxos de referéncia e
contrarreferéncia definidos, é essencial para garantir a continuidade do cuidado, a
adequada utilizagdo dos recursos da Rede e a atengdo oportuna as diferentes
necessidades de salude da populagao idosa. Dessa forma, a Atencdo Especializada
contribui para ampliar a capacidade de resposta da rede, apoiar a APS na condugéo de
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casos de maior complexidade e assegurar uma atencgao integral, coordenada e centrada

na pessoa.
7.3 URGENCIA E EMERGENCIA

A formulagéo, execugdo e o monitoramento das politicas de acesso da pessoa
idosa aos servigos de urgéncia e emergéncia no Municipio de Curitiba fundamentam-
se nas principais legislagées federais e diretrizes municipais vigentes. A Lei Federal n°
10.741/2003 (Estatuto da Pessoa Idosa) que regulamenta a obrigagao do Poder Publico
de assegurar, com absoluta prioridade, a efetivagdo do direito a vida e a sadde. O Artigo
15 determina o atendimento adequado e especializado, garantindo o direito a

acompanhante em casos de internagdo ou permanéncia em observagao.

A Lei Federal n° 13.466/2017 (superprioridade) que estabelece que dentre as
pessoas idosas, os maiores de 80 anos possuem preferéncia especial sobre os demais,
exceto em casos de emergéncia clinica evidente (onde o risco de morte imediata
sobrepdese a idade). Ainda, a Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 3/2017 (Rede de
Atencdo as Urgéncias - RAU) que normatiza a organizacdo e a integracdo dos
componentes do SUS (Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), UPA e Redes
Hospitalares) sob a premissa do Acolhimento com Classificagdo de Risco (ACCR) e o
Decreto Municipal n°® 265/2023 (Curitiba - Cidade Amiga das Pessoas Idosas), que alinha
a governanga do municipio as diretrizes da OMS para fortalecer a multidisciplinaridade,
a acessibilidade e a eficiéncia nas estruturas publicas voltadas ao envelhecimento

saudavel.
7.3.1 Portas de entrada e fluxos de acesso a rede

O ingresso da pessoa idosa na rede de urgéncia ocorre de forma descentralizada,
sendo o ponto de cuidado determinado pela gravidade e urgéncia percebida da condigcao

de saude:
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e Atencao Primaria a Saude - Unidades de Saude: porta de entrada prioritaria para o
manejo de condi¢des cronicas, revisdes de polifarmacia, acompanhamento pés-alta e

demandas de saude clinicamente estaveis.

e Atendimento Pré-Hospitalar (APH) Mével (SAMU 192): indicado para situagdes de
emergéncia com risco iminente de morte ou deterioragdo clinica subita. O
acionamento ocorre via telefone 192 e o fluxo de envio de recursos moveis é

gerenciado e priorizado pela Central de Regulagéo de Urgéncias (CRU).

e Unidades de Pronto Atendimento (UPAs 24 Horas): Configuram-se como
estabelecimentos de atendimento pré-hospitalar fixo, de complexidade intermediaria,
estrategicamente inseridos entre a APS e a Rede Hospitalar. Funcionam em regime
ininterrupto para o acolhimento, diagnostico, estabilizagcdo e manejo de quadros
agudos de urgéncia e emergéncia, prestando o suporte imediato a vida e operando
como resolutivas portas de entrada antes do direcionamento a leitos hospitalares

regulados.
7.3.2 Classificagdo de risco e a linha de prioridade legal

Nos servicos das UPAs, a classificacdo de risco é a ferramenta técnica
ordenadora do fluxo assistencial. O direito a prioridade legal € operacionalizado de
forma integrada aos critérios clinicos de gravidade:

e Soberania do critério clinico: a gravidade do quadro e o potencial de agravamento
imediato determinam o tempo de espera. Situagbes de emergéncia critica (risco de
morte/potencial — priodidade vermelho e laranja) envolvendo qualquer faixa etaria
precedem atendimentos de menor risco de pacientes idosos.

e Priorizagéo intra-classe e superprioridade: o direito de atendimento preferencial da
pessoa idosa opera de forma mandatéria dentro de um mesmo nivel de gravidade
clinica. Havendo igualdade de classificagdo na triagem (ex.: dois pacientes
classificados com risco verde), a pessoa idosa tera prioridade sobre o mais jovem.
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Caso a pessoa tenha 80 anos ou mais, este tera a superprioridade assistencial frente
as pessoas idosas mais jovens da mesma classe de risco.

e Dinamismo no periodo de espera: considerando a alta vulnerabilidade biolégica, caso
ocorra qualquer modificagéo no estado geral ou surgimento de novos sintomas durante
a espera, a equipe de enfermagem da triagem deve ser imediatamente comunicada

pela pessoa idosa ou acompanhante para fins de reclassificacdo de risco imediata.
7.3.3 Particularidades assistenciais e especificidades na avaliagdo

A abordagem clinica da pessoa idosa exige das equipes assistenciais um alto
indice de suspeicao e sensibilidade técnica, uma vez que o processo de envelhecimento

altera as respostas homeostaticas e mascara os padroes sintomaticos tradicionais:

o Manifestagées clinicas atipicas: na avaliagcdo da pessoa idosa, a equipe deve
considerar que uma condicdo grave pode manifestar-se de forma menos tipica,
como confusdo mental subita (delirium), episodios de quedas da propria altura,
perda funcional abrupta, fraqueza intensa, redugao significativa da alimentagéo ou
piora rapida do estado geral podem indicar um problema agudo grave (como infec¢cées
ocultas, infartos silenciosos ou disturbios metabdélicos), mesmo na auséncia de febre ou
dor intensa.

e Anamnese qualificada: no momento do atendimento, constitui fator critico de sucesso
coletar e registrar informagées sobre a linha temporal dos sintomas (quando
comegaram), as comorbidades preexistentes, o histérico de medicamentos em uso
(risco de interagdes e polifarmacia) e se houve mudanga recente no comportamento ou
na capacidade da pessoa idosa de realizar suas atividades habituais.

e Comunicacao inclusiva e direitos: a equipe deve adotar uma comunicacéo clara,
pausada e verbalmente testada quanto a real compreensdo do paciente. E
fundamental preservar a privacidade e a dignidade da pessoa idosa durante todo o
manejo técnico, observando e adaptando o ambiente as suas necessidades
especificas de mobilidade, audicao, visdo e cognigao.

7.3.4 O papel da rede de apoio e a escuta qualificada
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O atendimento centrado na pessoa exige a valorizagdo da rede socioafetiva do

paciente, sem que isso resulte na anulagao de sua individualidade:

e Sempre que possivel, e com estrito respeito a vontade da pessoa atendida, a presenga
de um familiar ou cuidador deve ser assegurada. Este fator contribui ativamente com
informacgdes vitais sobre o estado basal (habitual) da pessoa idosa, seu histérico
medicamentoso e suas reais necessidades de apoio diario.

e A presenga do acompanhante ndo deve, sob hipétese alguma, impedir a escuta
direta da pessoa idosa nem substituir o seu direito legal e bioético de participar
ativamente das decisdes terapéuticas sobre o seu préprio corpo, respeitando-se sua

autonomia sempre que suas capacidades cognitivas estiverem preservadas.
7.3.5 Articulagao da rede e continuidade do cuidado (contrarreferéncia)

A resolutividade da atengéo a urgéncia da pessoa idosa depende da integragao

fluida entre os pontos da rede de saude, evitando a fragmentagéo do cuidado:

e Regulagao Inteligente (CRU): garante que a pessoa idosa triado pelo SAMU ou
estabilizado em uma UPA, que necessite de suporte cirurgico ou internamento de
maior complexidade, seja transferido para os Servicos Hospitalares e Leitos de
Retaguarda (como o Hospital Municipal do Idoso) por meio de fluxos regulados e
seguros, baseados em critérios clinicos.

e Transporte Sanitario Seguro: as transferéncias inter-hospitalares ou entre UPAs e
hospitais devem prever transporte adequado as fragilidades da pessoa idosa,
acompanhado de comunicagao clinica formal e detalhada (passagem de plantao)
entre as equipes de origem e destino.

e Fluxo de Alta Responsavel: no momento da desospitalizagdo ou alta da UPA, deve
ser fornecida a pessoa idosa e seu cuidador uma contrarreferéncia clara e por escrito
contendo a hipdtese diagnéstica, prescricio médica atualizada (reconciliagdo
medicamentosa), identificacao de sinais de alerta para piora e orientagdes de retorno.

e Vinculagao Territorial: o servigo de urgéncia deve notificar ou orientar o agendamento

pos-alta imediato na UBS de referéncia da pessoa idosa. A APS assume a
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coordenagado subsequente do caso, promovendo a reabilitagdo no domicilio e
implementando estratégias preventivas para mitigar o risco de novas

descompensagdes agudas e reinternagodes.
7.4 ATENCAO HOSPITALAR

A Atencdo Hospitalar constitui ponto estratégico da RAS para a garantia do
cuidado integral a pessoa idosa, especialmente diante de situagdées de agudizagdo de
condigdes crbnicas, intercorréncias clinicas, traumas, necessidade de procedimentos
cirargicos, internagées prolongadas e condigdes de maior complexidade. A assisténcia
hospitalar a pessoa idosa deve considerar, além da condigdo clinica que motivou a
internacdo, as particularidades do envelhecimento, a presenga de multimorbidades, a
polifarmacia, a fragilidade, o risco de declinio funcional, as alteragées cognitivas e
nutricionais e as condigdes sociais e familiares que podem interferir na recuperacéo e na
continuidade do cuidado.

A hospitalizacdo deve ser orientada por uma abordagem integral e centrada na
pessoa, buscando prevenir eventos adversos € minimizar os impactos decorrentes da
internacéo, como perda de funcionalidade, imobilidade, delirium, desnutricao, lesées por
pressado e comprometimento da autonomia. Para tanto, & fundamental a articulagédo entre
as equipes hospitalares e os demais pontos da RAS, especialmente a APS, os servigos
de atencdo domiciliar, a reabilitacdo, a saude mental, os cuidados paliativos e a

assisténcia social.

A alta hospitalar deve ser compreendida como etapa do cuidado e planejada de
forma compartilhada, considerando as necessidades clinicas, funcionais, cognitivas e
sociais da pessoa idosa, bem como sua capacidade de autocuidado e o suporte
disponivel no domicilio. A comunicagdo efetiva entre o hospital, a APS e os demais
pontos da Rede, com definicdo das necessidades de acompanhamento e dos
encaminhamentos necessarios, é fundamental para garantir a continuidade do cuidado,
reduzir riscos de reinternagdo evitavel e favorecer a recuperacdo da autonomia e da
qualidade de vida.
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Dessa forma, a Atengdo Hospitalar deve estar integrada a Linha de Cuidado
Integral a Pessoa ldosa, atuando de forma coordenada com os demais componentes da
Rede e contribuindo ndo apenas para o tratamento do episédio agudo, mas também para
a manutencao da funcionalidade, da autonomia e da continuidade do cuidado apo6s a alta

hospitalar.

Curitiba dispée de uma rede hospitalar estruturada e integrada a RAS, com
capacidade para atender diferentes niveis de complexidade e responder as
necessidades de saude da populagdo idosa em situagdes agudas, de maior
complexidade clinica e que demandam internagdo, procedimentos diagnoésticos,
terapéuticos, cirargicos e cuidados intensivos. Nesse contexto, a atengdo hospitalar
constitui importante componente da Linha de Cuidado Integral a Pessoa Idosa, devendo
estar articulada a APS e aos demais pontos da Rede, de modo a assegurar continuidade,

integralidade e seguranga do cuidado.

Destaca-se, nesse cenario, o Hospital Municipal do Idoso Zilda Arns (HIZA),
equipamento estratégico da rede municipal e referéncia nacional no atendimento
especializado e em cuidado humanizado a populagao idosa, o hospital conta com 145
leitos (115 de enfermaria e 30 de Unidade de Terapia Intensiva (UTI)) e taxa de aprovagao

de 92% entre usuarios. Atua com 650 funcionarios, 40 residentes e também voluntarios.

Em 13 anos de operagao, sdo aproximadamente 68 mil internagdes e inovacdes
como a plataforma ClickVita, para consulta online de exames desde maio de 2025, e o
selo UTI Eficiente, conquistado pela segunda vez pela Associagdo de Medicina Intensiva
Brasileira (AMIB) e Epimed Solutions, titulo compartilhado com apenas trés hospitais
publicos no Parana. O prémio de Gestdo de Indicadores de Qualidade e
Desempenho reconheceu o preenchimento preciso de dados na plataforma UTls
Brasileiras que ealizou 7.671 internagdes e 1.829 cirurgias em 2025, incluindo 805

procedimentos urolégicos pelo Brazilian Enucleation Meeting (BEM).

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 46

Péagina 52



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO Yo
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

7.5 CUIDADO DOMICILIAR E CUIDADOS PALIATIVOS

O cuidado domiciliar constitui componente da Rede de Atencao a Saude e deve
ser organizado de forma integrada entre a APS, o SAD, os Cuidados Paliativos, o PADI

e os demais pontos da RAS.

Na Rede de Atencdo a Saude da Pessoa ldosa de Curitiba, € fundamental
estabelecer papéis distintos e complementares entre os servicos, evitando a
sobreposicao de responsabilidades, a fragmentagéo da assisténcia e a transferéncia
indevida do acompanhamento longitudinal das pessoas idosas para servigos

especializados.

A APS permanece como coordenadora do cuidado e responsavel pelo
acompanhamento longitudinal das pessoas idosas em seu territério, incluindo aquelas
com doencas cronicas, multimorbidade, fragilidade, dependéncia funcional e
necessidades de cuidados domiciliares que possam ser manejadas pela atengao

primaria.

O PADI atua como estratégia de apoio e qualificagdo da APS para o cuidado
domiciliar de pessoas idosas com maior vulnerabilidade clinico-funcional e necessidade
de acompanhamento continuado, fortalecendo a capacidade das equipes de referéncia

para o manejo desses usuarios no territério.

O SAD/Programa Melhor em Casa constitui servico especializado da RAS,
destinado a usuarios que necessitam de cuidados domiciliares com maior intensidade
elou complexidade, especialmente nos processos de desospitalizagdo, transicdo do

cuidado e continuidade de tratamentos no domicilio.

Os Cuidados Paliativos constituem uma abordagem transversal da Rede de
Atencéao e ndo sao exclusivos da populacao idosa. Devem ser ofertados as pessoas com
necessidades paliativas, independentemente da idade, nos diferentes pontos da RAS, de
forma proporcional as necessidades identificadas e articulada entre APS, SAD, equipes

especializadas e demais servicos.
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7.5.1 Atencéao Primaria a Saude e cuidado domiciliar

A Atencao Primaria a Saude constitui a base do cuidado domiciliar longitudinal da

pessoa idosa no territério. Compete a APS:

e |dentificar a vulnerabilidade clinico-funcional e realizar os direcionamentos
necessarios na RAS;

e Realizar avaliagdo multidimensional da pessoa idosa;

e Elaborar, acompanhar e revisar o plano de cuidados;

e Realizar visitas domiciliares quando indicadas;

e Acompanhar doengas crénicas e multimorbidade;

e Promover prevencao de agravos e manutengao da capacidade funcional;

e Acompanhar a adesao terapéutica;

e Revisar necessidades relacionadas ao uso de medicamentos, em articulagao
com a assisténcia farmacéutica;

e |dentificar precocemente necessidades de Cuidados Paliativos;

e Solicitar apoio do PADI quando necessario;

e Acionar o SAD quando identificada condigdo clinica que atenda aos critérios de
Atencao Domiciliar especializada;

e Articular-se com os demais pontos da RAS.

Atencéo: a idade avangada, a dependéncia funcional, a fragilidade, a presenca de
doenca crénica ou a dificuldade de locomocgao, isoladamente, ndo constituem critérios
para inclusdo no SAD. A indicacdo devera considerar a intensidade e a complexidade

dos cuidados requeridos e a possibilidade de manejo seguro no domicilio.
7.5.2 PADI — apoio ao cuidado domiciliar da pessoa idosa

O PADI constitui estratégia de apoio a Atengédo Primaria para qualificacdo do
cuidado domiciliar de pessoas idosas com maior vulnerabilidade clinico-funcional. Sua

atuacao devera fortalecer a capacidade resolutiva da APS, preservando a equipe de
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referéncia como responsavel pelo acompanhamento longitudinal. O PADI podera atuar

por meio de:

e Apoio matricial as equipes da APS;

e Discussao compartilhada de casos;

e Avaliagao clinico-funcional;

e Apoio a elaboracgéao e revisao do plano de cuidados;

e Orientagdo para o manejo de pessoas idosas frageis e dependentes;
e Apoio a prevencgao de hospitalizagbes evitaveis;

e Orientagao a familiares e cuidadores;

e Articulagdo com reabilitagdo e demais pontos da RAS;

e Apoio na transi¢cao do cuidado apés alta hospitalar ou do SAD.
APS: responsavel pela coordenagao e acompanhamento longitudinal do cuidado.
PADI: apoio e qualificagdo do cuidado domiciliar da APS.

SAD: atencado domiciliar especializada, especialmente para situagées que demandam
maior intensidade e/ou complexidade de cuidados, com atuagcado estratégica na

desospitalizacao e transigao do cuidado.
7.5.3 Servigo de Atengao Domiciliar — SAD / Melhor em Casa

O SAD constitui servigo especializado da Rede de Atencéo a Saude destinado a
usuarios que necessitam de cuidados domiciliares com intensidade e/ou complexidade

superiores a capacidade habitual da APS.

Sua atuagéao esta especialmente relacionada aos processos de desospitalizagao,
transicdo do cuidado e continuidade de tratamentos no domicilio, possibilitando que
usuarios que ainda necessitam de cuidados assistenciais diferenciados possam
prosseguir o tratamento em ambiente domiciliar, de forma segura e articulada com a

APS. Entre suas principais atribuicdes estéo:
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e Realizar desospitalizacdo segura e continuidade de tratamentos iniciados no
ambiente hospitalar;

e Acompanhar condigbes clinicas que demandem maior intensidade e/ou
complexidade de cuidados;

e Realizar procedimentos e cuidados especializados, conforme indicagéo;

e Acompanhar usuarios que necessitem de maior frequéncia de visitas;

e Manejar dispositivos e terapias de maior complexidade, conforme perfil assistencial
do servico;

e Apoiar a transigédo entre hospital, domicilio e APS;

e Articular o cuidado com a APS e demais pontos da RAS;

e Acionar outros pontos da RAS quando necessario.

O cuidado devera ser realizado de forma compartilhada entre os pontos da
Rede de Atencdo a Saude, considerando a APS como referéncia territorial e

coordenadora do cuidado.
7.5.3 A. Critérios de inclusdo

A inclusdo no SAD devera considerar a avaliagao clinica, funcional, assistencial e
social do usuario, bem como a necessidade de cuidados que possam ser realizados

com seguranga no domicilio.
Deverao ser considerados, entre outros aspectos:

« Necessidade de desospitalizagao;

« Necessidade de continuidade de tratamento iniciado no ambiente hospitalar;
+ Necessidade de cuidados de maior intensidade e/ou complexidade;

« Necessidade de procedimentos especializados;

« Necessidade de manejo de dispositivos e/ou terapias especificas;

« Necessidade de acompanhamento multiprofissional;

« Condigao clinica passivel de manejo seguro no domicilio;
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« Presenga de cuidador ou condigbes necessarias para execugcdo segura do plano
de cuidados, conforme avaliagédo do servigo;

« Concordancia do usuario e/ou responsavel com o cuidado domiciliar;

« Condicdes ambientais e domiciliares compativeis com a assisténcia proposta;

« Referéncia territorial e possibilidade de articulagdo com a APS.

A inclusdo devera ocorrer apés avaliagdo e regulagdo conforme os fluxos
estabelecidos pelo SAD. A presenca isolada de doenca crénica, fragilidade,
dependéncia funcional, idade avancada ou dificuldade de locomog¢ao nado determina

automaticamente a incluséo no servigo.
7.5.3 B. Perfil dos pacientes

O SAD prioriza usuarios que apresentem necessidade de atencao domiciliar

especializada, especialmente aqueles que:

« Necessitam de desospitalizagao;

« Necessitam dar continuidade, no domicilio, a tratamentos iniciados durante a
internagao;

« Apresentam condi¢des clinicas que demandam maior intensidade e/ou complexidade
de cuidados;

« Necessitam de procedimentos especializados;

« Necessitam de manejo de dispositivos ou terapias especificas;

« Necessitam de acompanhamento multiprofissional intensivo;

« Apresentam condigdes clinicas passiveis de manejo seguro no domicilio.

O perfil do usuario devera ser analisado individualmente, considerando as
necessidades clinicas e assistenciais, os recursos disponiveis no domicilio e a

capacidade de articulagdo com a RAS.

7.5.3 C. Modalidades de cuidado
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A Atencdo Domiciliar devera considerar diferentes niveis de intensidade e
complexidade assistencial, de acordo com as necessidades do usuario e com os critérios
estabelecidos para cada modalidade. No ambito do SAD, o cuidado devera ser

organizado de acordo com o perfil clinico-assistencial do usuario, considerando:

« Frequéncia necessaria de visitas;

« Complexidade dos procedimentos;

« Necessidade de acompanhamento multiprofissional,
« Uso de dispositivos e tecnologias;

+ Necessidade de monitoramento clinico;

« Capacidade de manejo pela equipe e pelo cuidador;

« Possibilidade de continuidade do cuidado no domicilio.

A modalidade de cuidado devera ser definida ap6s avaliacdo e regulagdo do

usuario, podendo ser revista conforme sua evolugao clinica e assistencial.
7.5.3 D. Competéncias da equipe

O SAD é constituido por equipe multiprofissional, de acordo com a organizagao
e composicao estabelecidas para o servigo e com a regulamentacéao vigente. A equipe
atua de forma interdisciplinar, considerando as necessidades clinicas, funcionais e
sociais do usuario e de sua familia/cuidador. Compete a equipe, conforme suas

atribuigcbes profissionais:

e Avaliar as necessidades do usuario;

o Elaborar, executar e reavaliar o plano de cuidados;

e Realizar os atendimentos e procedimentos necessarios;

e Orientar usuario, familia e cuidador;

e Promover a instrumentalizagao do cuidador para continuidade dos cuidados;

o Monitorar a evolugéo clinica e funcional,

o Identificar alteragées que indiquem necessidade de mudanga de conduta ou
acionamento de outros pontos da RAS;
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Articular-se com a APS e demais servigos envolvidos no cuidado;

Planejar a alta e a contrarreferéncia.

7.5.3 E. Processo de trabalho

O acesso ao SAD devera ocorrer conforme fluxo definido pela Rede de Atencgéo a

Saude, podendo ser originado principalmente a partir de unidades hospitalares, APS e

demais pontos da RAS, de acordo com os critérios estabelecidos. O fluxo devera

contemplar:

Identificacéo da necessidade de Atencao Domiciliar;

Solicitagdo do SAD conforme fluxo estabelecido;

Recebimento e analise da solicitagao;

Avaliagao e regulagao do usuario;

Verificagdo dos critérios de incluséo e das condi¢gdes para cuidado seguro no domicilio;
Definicdo da modalidade e intensidade do cuidado;

Admissao no SAD, quando preenchidos os critérios;

Elaboracgao do plano de cuidados;

Articulagdo com a APS e demais pontos da RAS;

Acompanhamento e reavaliagéo periodica;

Planejamento da alta e contrarreferéncia.

Quando o usuario estiver hospitalizado, o processo de desospitalizagdo devera

ser articulado entre a equipe hospitalar, SAD e APS, garantindo a continuidade e a

seguranga do cuidado.

7.5.3 F. Articulagdo com a Atengao Primaria a Saude

A articulagdo entre SAD e APS constitui elemento fundamental para a

continuidade do cuidado. A APS permanece como referéncia territorial e coordenadora

do cuidado, enquanto o SAD atua durante o periodo em que o usuario apresenta

necessidade de atengdo domiciliar especializada. A articulacdo devera contemplar:
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e Compartilhamento das informagdes clinicas e assistenciais necessarias;

e Comunicagao sobre admisséao, evolugao e alta do usuario;

o Compartilhamento do plano de cuidados;

e Discussao de casos quando necessaria;

e Articulagdo para acesso a medicamentos, insumos, exames e demais recursos da
RAS;

e Planejamento conjunto da alta;

e Contrarreferéncia para continuidade do cuidado pela APS.

O SAD devera evitar a duplicdade de acompanhamento e promover a

corresponsabilizagao entre os servigos envolvidos.

7.5.3 G. Alta responsabilizada e compartilhada

A alta do SAD devera ser planejada de forma individualizada e podera ocorrer

quando:

e Os objetivos terapéuticos forem alcancados;

e Houver redugao da intensidade e/ou complexidade dos cuidados, possibilitando o
acompanhamento pela APS;

e O usuario apresentar estabilidade clinica compativel com o acompanhamento pela
APS;

e Houver transferéncia para outro ponto da RAS mais adequado as necessidades

apresentadas;

O usuario necessitar de atendimento hospitalar ou de outro nivel de atencao;

Ocorrer mudanga da condigéo clinica que inviabilize a continuidade do cuidado no
domicilio pelo SAD;

Ocorrer 6bito.

A alta devera ser planejada com antecedéncia, sempre que possivel,

envolvendo o usuario, familia/cuidador, APS e demais servigcos necessarios.
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7.5.3 H. Contrarreferéncia

A contrarreferéncia devera garantir a continuidade do cuidado apés a alta do SAD.
Deverao ser compartilhadas com a APS e/ou com o servigo de referéncia as informacdes

necessarias para a continuidade da assisténcia, incluindo, conforme aplicavel:

e Diagnésticos e condigdes clinicas relevantes;

e Resumo da evolugao durante o acompanhamento pelo SAD;
e Cuidados realizados;

e Dispositivos e terapias em uso;

o Medicamentos e orientagdes pertinentes;

e Necessidades de acompanhamento;

o Orientagdes ao usuario, familia e cuidador;

e Plano de cuidados para continuidade na APS;

o Necessidade de acompanhamento por outros pontos da RAS;

o Orientagdes e sinais de alerta para busca de atendimento.

A contrarreferéncia devera ocorrer de maneira articulada e oportunamente,

evitando a descontinuidade do cuidado.
7.5.4 Equipe de Apoio Assistencial de Cuidados Paliativos — EAACP

Os Cuidados Paliativos constituem uma abordagem transversal da RAS e nao séo
exclusivos da populacao idosa. A oferta de Cuidados Paliativos deve considerar as
necessidades fisicas, psicologicas, sociais e espirituais da pessoa e de sua familia, de

forma proporcional a complexidade apresentada.

A APS possui papel fundamental na identificacdo precoce e no acompanhamento
longitudinal das pessoas com necessidades paliativas. As equipes especializadas atuam
de forma complementar, especialmente nas situagdes de maior complexidade, por meio
de assisténcia especializada, apoio matricial e corresponsabilizagdo com as equipes de

referéncia.
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7.5.4 A.Critérios de inclusao

A identificacdo de necessidade de Cuidados Paliativos devera considerar a
presenca de doenga grave, progressiva, ameagadora da vida ou condicdo clinica que
determine sofrimento e/ou comprometimento significativo da qualidade de vida. A

avaliagao devera considerar, entre outros aspectos:

e Presencga de doenca grave, progressiva e/ou ameacgadora da vida;

e Doenca crdnica avangada com impacto significativo na funcionalidade e qualidade de
vida;

e Sintomas de dificil controle;

* Sofrimento fisico, psicolégico, social e/ou espiritual associado a condigao de saude;

o Necessidade de planejamento antecipado e compartilhado dos cuidados;

o Necessidade de apoio especializado para manejo de situagées clinicas complexas;

o Necessidade de apoio a familia e aos cuidadores;

o Necessidade de discussao compartilhada do plano de cuidados;

o Necessidade de apoio especializado a equipe de referéncia.

A indicacdo de Cuidados Paliativos ndo devera estar condicionada
exclusivamente a proximidade do fim da vida, podendo ocorrer de forma concomitante ao
tratamento modificador da doenga, conforme as necessidades da pessoa. A inclusdo no
acompanhamento especializado devera considerar a complexidade das necessidades

apresentadas e os critérios definidos pela organizagdo da Rede.
7.5.4 B. Perfil dos pacientes

Os Cuidados Paliativos destinam-se a pessoas de qualquer faixa etaria que
apresentem necessidades paliativas, independentemente do diagnéstico, quando
houver indicagao clinica. O perfil prioritario para atuacao das equipes especializadas

podera incluir pessoas que apresentem:

« Doenca grave, progressiva e/ou ameacgadora da vida;
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« Doencas crénicas avancgadas e progressivas;

« Condicdes neurolégicas, oncolégicas, cardiologicas, respiratérias, renais ou outras
doengas com importante impacto funcional e prognéstico reservado;

« Sintomas persistentes ou de dificil controle;

« Sofrimento multidimensional;

« Necessidade de planejamento e tomada de decisdo compartilhada;

« Necessidade de suporte a familia e aos cuidadores;

« Situagcdes de maior complexidade que demandem avaliagdo ou acompanhamento

especializado em Cuidados Paliativos.

A idade, a fragilidade, a dependéncia funcional ou a presencga de doencga crénica,
isoladamente, nao constituem critérios para acompanhamento especializado em

Cuidados Paliativos.
7.5.4 C. Modalidades de cuidado

Os Cuidados Paliativos deverdao ser ofertados de forma proporcional as
necessidades identificadas, podendo ocorrer em diferentes pontos da Rede de Atencéao

a Saude. As modalidades de atuacéo poderdo compreender:

« Cuidado paliativo integrado a APS;

« Atendimento domiciliar, quando indicado e conforme organizagédo da Rede;

« Apoio matricial as equipes da APS e demais pontos da RAS;

o Discussao compartilhada de casos;

« Teleconsultoria e telematriciamento;

« Apoio a tomada de decisado e planejamento antecipado dos cuidados;

« Manejo especializado de sintomas de maior complexidade;

e Apoio a familia e aos cuidadores;

o Articulagdo com servigos de urgéncia, emergéncia, hospitalares e demais pontos
da RAS.
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A modalidade de cuidado devera ser definida de acordo com as necessidades da
pessoa, sua condicdo clinica, funcional e psicossocial, os objetivos de cuidado

estabelecidos e os recursos disponiveis na Rede.
7.5.4 D. Equipe

Os Cuidados Paliativos devem ser realizados de forma interdisciplinar,

considerando as necessidades integrais da pessoa e de sua familia.

A equipe especializada podera ser composta por profissionais de diferentes
categorias, conforme a organizagdo do servigo, incluindo profissionais médicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem e demais profissionais necessarios ao cuidado,
tais como psicologia, servico social, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, terapia

ocupacional e farmacia. Compete a equipe, conforme suas atribuigées profissionais:

o Realizar avaliagado integral da pessoa e de suas necessidades;

« |dentificar e manejar sintomas;

« Apoiar a comunicagao e a tomada de decisdo compartilhada;

« Construir e revisar o PTS;

« Estabelecer objetivos de cuidado em conjunto com a pessoa e sua familia;
« Apoiar familiares e cuidadores;

« Realizar discussdao compartilhada de casos;

« Prestar apoio matricial as equipes de referéncia;

« Promover educagao permanente e capacitagao dos profissionais da Rede;
o Articular-se com a APS, SAD e demais pontos da RAS;

« Planejar a continuidade do cuidado;

« Realizar a contrarreferéncia quando houver encerramento do

acompanhamento especializado.
7.5.4 E. Fluxos

A identificagdo das necessidades de Cuidados Paliativos podera ocorrer em

qualquer ponto da RAS. O fluxo devera contemplar:
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o l|dentificacado da necessidade de Cuidados Paliativos;

e Avaliacao inicial pela equipe de referéncia;

o Identificacao do nivel de complexidade das necessidades apresentadas;

e Manejo pela equipe de referéncia, quando compativel com sua capacidade
assistencial;

e Solicitacao de apoio especializado ou matricial, quando necessario;

o Avaliagao pela equipe especializada, conforme critérios estabelecidos;

o Definicdo compartilhada do plano de cuidados;

e Acompanhamento e reavaliacao conforme necessidade;

e Articulagdo com APS, SAD e demais pontos da RAS;

e Planejamento da continuidade do cuidado e contrarreferéncia.

A solicitagdo de apoio especializado ndo devera substituir a responsabilidade da
equipe de referéncia pelo acompanhamento do usuario. Nas situagées em que a pessoa
estiver internada ou em acompanhamento pelo SAD, a equipe de Cuidados Paliativos
devera atuar de forma articulada com os profissionais responsaveis pelo cuidado,

favorecendo a transicéo segura entre os diferentes pontos da Rede.
7.5.4 F. Articulagdo com a Atencao Primaria a Saude

A APS constitui referéncia fundamental para a coordenagdo do cuidado
e o0 acompanhamento longitudinal da pessoa com necessidades paliativas no territério.
A equipe especializada devera atuar de forma complementar a APS, fortalecendo sua

capacidade de cuidado por meio de:

e Apoio matricial,

e Discussao compartilhada de casos;

e Teleconsultoria e telematriciamento;

e Orientagdo para manejo de sintomas;
e Apoio a elaboragéao e revisdo do PTS;

e Apoio ao planejamento antecipado dos cuidados;
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Orientacao aos familiares e cuidadores;

Educacgao permanente das equipes;

Articulacao para acesso aos demais pontos da RAS;

Planejamento conjunto da continuidade do cuidado.

A atuagdo especializada devera preservar a equipe de referéncia como
responsavel pela coordenagdo do cuidado, evitando a fragmentagdo ou a

transferéncia indevida do acompanhamento longitudinal.

7.5.4 G. Alta/encerramento do acompanhamento especializado

O encerramento do acompanhamento pela equipe especializada devera ser
planejado de acordo com a evolugdo clinica e as necessidades da pessoa. Podera

ocorrer quando:

e As necessidades que justificaram o acompanhamento especializado forem reduzidas
ou estabilizadas;

e O manejo puder ser realizado adequadamente pela equipe de referéncia;

e O acompanhamento puder ser assumido por outro ponto da RAS mais adequado
as necessidades apresentadas;

e Houver mudancga no plano de cuidados que determine outra modalidade assistencial;

e O usuario ndo necessitar mais de acompanhamento especializado;

e Ocorrer transferéncia para outro servigo;

e QOcorrer o6bito.

O encerramento do acompanhamento especializado nao significa
necessariamente o encerramento dos Cuidados Paliativos. Quando indicado, a
continuidade do cuidado devera permanecer sob responsabilidade da equipe de

referéncia, especialmente da APS, com articulagdo com os demais pontos da RAS.
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7.5.4 H. Contrarreferéncia

A contrarreferéncia devera garantir a continuidade e a integralidade do cuidado
apoés o encerramento do acompanhamento especializado. As informacgdes necessarias
deverdo ser compartilhadas com a equipe de referéncia e demais servigos envolvidos,

conforme a necessidade, contemplando:

e Diagnéstico e condigdes clinicas relevantes;

¢ Necessidades paliativas identificadas;

e Avaliacdo dos sintomas e medidas adotadas;

e Objetivos e plano de cuidados estabelecidos;

e Condutas e orientagdes realizadas;

e Medicamentos e terapias relevantes;

o Necessidades de acompanhamento;

o Orientacdes fornecidas a pessoa, familia e cuidadores;

e Sinais de alerta e orientagdes para busca de atendimento;

¢ Necessidade de acompanhamento pela APS ou por outros pontos da RAS;

e Informagdes necessarias para continuidade do PTS.

A contrarreferéncia devera ocorrer de forma oportuna e articulada, garantindo
que a equipe de referéncia disponha das informagdes necessarias para dar continuidade
ao cuidado. A comunicacgéo entre os servicos devera favorecer a corresponsabilizagéo,
evitando a descontinuidade da assisténcia e garantindo que a pessoa permaneca

acompanhada no ponto da Rede mais adequado as suas necessidades.
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7.5.5 Modelo de integracéo da atuacao no cuidado domiciliar

Componente Principal respensabilidade Perfil prioritario
APSIESF Coordenacdo e acompanhamento longitudinal do cuidado eI t—errrtunu, ".‘C‘“‘"du TS TS R,
fragilidade e dependéncia funcional
PADI Apois e quakficacho do cukade domicliar da APS Pessoas idosas com maior vulnerabilidade clinico-funcional e

necessidade de cuidado continuado

Atenc@o domiciliar especializada, desospitalizacdo e
SAD/Melhor em Casa [continuidade de cuidados de maior intensidade e/ou
complexidade

Usuérios que necessitam de cuidados especializados e que podem ser
manejados com seguranca no domicilio

Apoio matricial e assisténcia especializada em Cuidados|Pessoas com indicacdo de Cuidados Paliativos, independentemente da

EARGE Paliativos, conforme organizacdo da Rede idade

7.5.6 Principio organizador da rede domiciliar

O cuidado domiciliar da pessoa idosa em Curitiba deve estar organizado a
partir da integracdo e da corresponsabilizagdo entre os diferentes pontos da RAS. A
Atencao Primaria a Saude permanece como coordenadora do cuidado e responsavel
pelo acompanhamento longitudinal. O PADI atua como estratégia de apoio e qualificagéo
da APS. O SAD/Melhor em Casa atua como servigo especializado de Atencao
Domiciliar, especialmente nos processos de desospitalizagdo, transicdo do cuidado e

continuidade de tratamentos que demandem maior intensidade e/ou complexidade.

Os Cuidados Paliativos constituem abordagem transversal da RAS e devem
estar articulados aos diferentes pontos de atengéo, conforme as necessidades de cada
pessoa. As equipes especializadas em Cuidados Paliativos atuam de forma
complementar, especialmente nas situacées de maior complexidade, apoiando a APS e
os demais servigos por meio de assisténcia especializada, matriciamento, discussao

compartilhada e corresponsabilizacao.

A organizacdo do cuidado devera considerar o perfil clinico e assistencial da
pessoa, a capacidade de manejo no domicilio, a participagdo do usuario e do cuidador e
a articulagdo entre os servigos, garantindo continuidade, seguranca, integralidade

e humanizacado da assisténcia.
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7.5.7 Cuidador

O cuidado integral a pessoa idosa deve considerar também a saude fisica e
mental do cuidador, reconhecendo que o exercicio continuo do cuidado pode estar
associado a sobrecarga fisica e emocional, estresse, isolamento social, alteragdes do
sono e outras repercussdes sobre sua saude e qualidade de vida. Nesse sentido, é
fundamental que os cuidadores sejam orientados quanto ao autocuidado, as estratégias
para prevengao da sobrecarga, aidentificacéo de sinais de sofrimento fisico ou emocional

€ ao acesso aos servigos da RAS quando necessario.

A atengao ao cuidador deve ainda contemplar o fortalecimento da rede de apoio
familiar, comunitaria e institucional, buscando reduzir a sobrecarga individual e
favorecer a corresponsabilizagdo pelo cuidado. A identificagdo das necessidades da
pessoa idosa e de seu cuidador deve integrar a avaliagdo e o plano de cuidados,
especialmente nas situacées de dependéncia funcional, fragilidade, doengas cronicas,

deméncia, cuidados prolongados e cuidados paliativos.

Dessa forma, apoiar e cuidar de quem cuida constitui estratégia essencial para a
sustentabilidade do cuidado no domicilio, contribuindo para a permanéncia segura da
pessoa idosa junto a familia e a comunidade, para a prevencdo de situagdes de
negligéncia ou esgotamento e para a manutencao da qualidade de vida tanto da pessoa

idosa quanto de seu cuidador.

Além do apoio da equipe da UBS, a atencédo ao Cuidador na SMS se da através
do Curso Teérico/Pratico de Formagéao para o Cuidado da Pessoa Idosa, na modalidade
presencial através do Centro de Capacitacdo e Desenvolvimento Humano
(CECADEH) da Fundagédo Estatal de Atencdo a Saude (FEAS) e do Programa
Acolhimento Familiar - Modalidade de Familia de Origem ou Familia Extensa para
Pessoa ldosa, criado pela Lei Municipal n°® 16.106, de 13 de dezembro de 2022, em

parceria com a Fundagéo de Agao Social (FAS) e com o CMDPI.
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7.6 SAUDE MENTAL

A Saude Mental compreende uma dimensdo fundamental da saude integral,
relacionada a capacidade da pessoa de desenvolver suas potencialidades, estabelecer
e manter vinculos, lidar com as situagdes cotidianas, participar da vida social e exercer
sua autonomia, nao se restringindo a auséncia de transtornos mentais ou de sofrimento

psiquico.

E importante compreender, ainda, que determinadas reagées emocionais diante
de acontecimentos da vida sdo esperadas e nao configuram, por si s6, uma condigao de
saude mental que demande intervengdo especializada, como a tristeza decorrente do

falecimento de um familiar ou 0 medo apés vivenciar uma situagéo de violéncia.

A promocao da saude mental envolve acgbes continuas de fortalecimento de
fatores protetivos, prevencao de agravos, ampliagcao de vinculos familiares, comunitarios
e sociais, estimulo a participacdo e a autonomia, enfrentamento de situagdes de
violéncia, discriminacdo e isolamento, bem como a criagdo de condicdes de vida
favoraveis ao bem-estar. Para a populagao idosa, essas agdes devem considerar as
singularidades do envelhecimento, valorizando a convivéncia social, o protagonismo, a
participagdo comunitaria e a manutencao da independéncia, de forma articulada entre

os servigos de saude, a familia, a comunidade e as demais politicas publicas.

No ambito do SUS, a atengcédo as demandas de saude mental integra a Rede de
Atencao Psicossocial, organizada de forma territorial, integrada e articulada para
assegurar o cuidado as pessoas em sofrimento psiquico e aguelas que apresentam

necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas.

A RAPS de Curitiba organiza-se de forma territorial e articulada, tendo a APS
como importante porta de entrada e ordenadora do cuidado, responsavel pelo
acolhimento, avaliagao inicial, acompanhamento dos casos de menor complexidade e
articulagdo com os demais pontos da rede, quando identificada a necessidade de

atencgao especializada.
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Conforme a avaliagéo realizada, o usuario podera ser encaminhado aos CAPS,
aos servicos de urgéncia e emergéncia, as unidades de acolhimento e aos demais
dispositivos da rede, considerando a intensidade do sofrimento, o grau de risco, as
necessidades clinicas e psicossociais e as condigdes familiares e sociais. O
encaminhamento ndo deve ser compreendido como mera transferéncia de
responsabilidade entre servigos, mas como parte de um processo de cuidado
compartilhado, que pressupde comunicagdo entre os pontos da rede, definicdo de
referéncia e contrarreferéncia e construcao de estratégias que favoregam a vinculagao

do usuario ao territério.

No caso da pessoa idosa, o cuidado deve considerar, além das demandas
especificas de saude mental, aspectos relacionados a autonomia, aos vinculos familiares
e comunitarios, as situagdes de violéncia ou negligéncia, a solidao, ao isolamento social,
ao luto, ao uso de alcool e outras drogas e a necessidade de apoio aos familiares e
cuidadores, promovendo, quando necessario, a articulagdo entre saude, assisténcia

social e demais politicas publicas.

Destaca-se, nesse contexto, que o cuidador também constitui sujeito de
cuidado, especialmente quando exerce suas atribuicbes de forma continua e
prolongada, podendo vivenciar sobrecarga fisica e emocional, isolamento social,
dificuldades financeiras, alteragées na rotina, redugcdo do tempo destinado ao
autocuidado e sofrimento relacionado as mudangas nas condi¢gdes de vida da pessoa
idosa.

Assim, a atencéo a saude mental deve contemplar ndo apenas a pessoa idosa,
mas também seus familiares e cuidadores, mediante acolhimento, orientagao, escuta
qualificada, fortalecimento da rede de apoio, identificagdo precoce de situagdes de
sofrimento e articulagdo com os servigos de saude e demais politicas publicas. O cuidado
integral pressupde, portanto, reconhecer as necessidades do cuidador e desenvolver
estratégias que contribuam para sua saude, bem-estar e capacidade de exercer o
cuidado de forma sustentavel, preservando, simultaneamente, a autonomia, a dignidade

e os direitos da pessoa idosa.
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7.7 COGNICAO E DEMENCIAS

As alteragdes cognitivas fazem parte do processo do envelhecimento normal e se
tornam sinal de alerta quando comprometem de alguma forma a funcionalidade da
pessoa, alterando sua rotina e levando a situagdes de risco no gerenciamento de suas
atividades pessoais, de trabalho, laser ou social. Familiares e pessoas préximas devem
estar atentas para situagdes que se desenvolvem antes do quadro demencial instalado,
como quando o comprometimento cognitivo mesmo leve, pode ser causa de desconforto

com esquecimento frequentes, repeticdo de perguntas e sinais de irritabilidade.

E nesse panorama que a APS emerge como o cenario mais adequado ao
rastreamento, da suspei¢cdo clinica ao diagnoéstico das deméncias , mais
especificamente da doenga de Alzheimer. Caracterizada como um transtorno
neurodegenerativo progressivo e fatal, a doenca de Alzheimer € a principal causa de
deméncia no mundo, sendo responsavel por cerca de 60% a 70% dos casos
diagnosticados. A patologia se manifesta pela deterioragédo cognitiva, perda de memoria
a curto prazo na maioria dos casos, comprometimento progressivo das AVDs e sintomas
neuropsiquiatricos com alteracées comportamentais, que trazem sofrimento ndo s6 para

a pessoa como também para a familia e para a sociedade como um todo.

A SMS de Curitiba segue o fluxo universal, com profissionais da saude
capacitados para investigar a queixa de perda de memoria, de alteracdo de
comportamento, dificuldade na execugdo de tarefas simples e outros sintomas, tanto
referidos pelo paciente como muitas vezes referenciados por familiares e ou amigos,
vizinhos. Como porta de entrada preferencial do SUS, cabe a APS o papel primordial da
ordenagdo do cuidado com a presenca da equipe e-multi e interface ordenada
intersetorial. A possibilidade de apoio das especialidades e equipes, passando tanto pela
teleconsulta como pela consulta presencial, possibilita a atengdo em todas as fases da

doenca, do diagnostico aos cuidados na terminalidade, dentro da RAS.
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7.8 REABILITACAO E FUNCIONALIDADE

A reabilitacdo e a manutencgao da funcionalidade devem fazer parte do cuidado
integral a pessoa idosa, com atuagao multiprofissional da e-Multi e articulagdo com a
equipe da UBS. O fisioterapeuta da e-Multi tem papel importante na avaliacdo da
mobilidade, forga muscular, equilibrio, marcha, dor e limitagdes funcionais, contribuindo
para a prevengao de quedas, recuperacdo e manutencdo da capacidade funcional e

da independéncia.

Quando necessario, podem ser desenvolvidas agbes de reabilitagdo fisica,
orientagdo quanto ao uso de tecnologias assistivas e encaminhamentos para outros
profissionais da rede, como educacao fisica, fonoaudiologia e servigos especializados.
O profissional de educacgéao fisica também contribui para a manutencéao da funcionalidade
por meio da avaliacao e orientagdo de atividades fisicas e exercicios de fortalecimento,
equilibrio, coordenagéo e mobilidade, de acordo com as condi¢gdes e necessidades de

cada pessoa idosa.

Nos casos em que a avaliagdo identificar necessidade de acompanhamento
fisioterapéutico especializado ou de maior intensidade, a equipe devera realizar o
encaminhamento para os servicos de fisioterapia disponiveis na rede, conforme os fluxos
municipais estabelecidos, mantendo a articulagdo e o acompanhamento pela Unidade
de Saude. A atuagao integrada entre e-Multi, equipe da UBS e servigos de reabilitagao
busca garantir a continuidade do cuidado, favorecendo a recuperagdo ou manutencao
da capacidade funcional, a prevengéo de incapacidades e a preservagdo da autonomia

e independéncia da pessoa idosa.
7.9 SAUDE BUCAL

A saude bucal constitui componente essencial da atencao integral a pessoa idosa,
considerando sua relagdo com a alimentagdo, nutricdo, comunicagéo, autoestima,
convivio social, autonomia e qualidade de vida. O cuidado deve contemplar agcbes de

promogdo da saude bucal, prevengdo de agravos, avaliagdo clinica, diagnéstico,
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tratamento, reabilitacdo e acompanhamento longitudinal, considerando as condigcbes
clinicas, funcionais e sociais da pessoa idosa. A promogao da saude bucal deve incluir
orientagdo quanto a higiene bucal, habitos saudaveis e cuidados com a cavidade oral,
contribuindo para a prevencgao de doencas e para a manutengéo da saude e da qualidade
de vida.

Na APS, as equipes devem realizar a avaliagdo das condi¢gées de saude bucal,
orientar a pessoa idosa, seus familiares e cuidadores quanto a higiene bucal e aos
cuidados com préteses e demais dispositivos, identificar necessidades de tratamento e
realizar os encaminhamentos necessarios. A avaliagao clinica e a oferta do tratamento
necessario devem considerar a capacidade funcional da pessoa idosa e suas
necessidades individuais, incluindo aquelas relacionadas a dependéncia para a
realizacao dos cuidados de higiene oral. Nos casos de perda de capacidade funcional,
dependéncia ou necessidade de cuidados paliativos, a atengdo a saude bucal deve ser
incorporada ao plano de cuidados, com orientagcéo e apoio aos familiares e cuidadores e
adogao de medidas para manutencgao do conforto, higiene e integridade da cavidade oral.
Essas acgdes sado importantes para a prevencgao de infecgdes e de outras complicagdes
associadas a reducdo da capacidade de autocuidado, contribuindo para o conforto, a

dignidade e a qualidade de vida da pessoa idosa.

O acesso aos servicos de saude bucal ocorre prioritariamente pelas portas de
entrada da APS e, nas situagdes de urgéncia, pelos equipamentos da Rede de Urgéncia
e Emergéncia, conforme a necessidade apresentada. Todos os pontos de atencdo da
Rede Municipal de Saude Bucal (RMSB) estao habilitados para o atendimento da pessoa
idosa e de seus cuidadores, respeitando as competéncias e a capacidade de cada

servigo.

Quando identificada necessidade de atengado especializada, o encaminhamento
deve observar os critérios estabelecidos pela RMSB. As situagdes prioritarias devem ser
devidamente sinalizadas para a teleregulacdo ou encaminhadas pelos canais
institucionais definidos junto a Coordenacdo de Saude Bucal, de modo a favorecer o

acesso oportuno e adequado ao cuidado especializado.
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A atencao especializada deve atuar de forma articulada com a APS, assegurando
o compartilhamento das informacgdes, orientagcdes e condutas necessarias para a
continuidade do cuidado no territério. Dessa forma, a organizagao da atengdo a saude
bucal da pessoa idosa deve estar integrada a Linha de Cuidado Integral a Pessoa Idosa,
garantindo cuidado continuo e articulado nos diferentes pontos da Rede de Atengéo a
Saude e contribuindo para a manutencao da capacidade funcional, da autonomia, do

conforto e da qualidade de vida.
7.10 ALIMENTACAO E NUTRIGCAO

Promover o cuidado integral da pessoa idosa por meio da avaliagédo periédica do
estado nutricional, com identificagdo precoce de situagcdes de desnutricdo, excesso de
peso/obesidade, risco de sarcopenia e inseguranga alimentar. A partir da avaliagdo
individual, direcionar a pessoa idosa para atendimentos e atividades em grupo voltados
a promogéo da alimentagdo adequada e saudavel, considerando suas condi¢gdes de
saude, capacidade funcional, renda, preferéncias alimentares e condigbes para

aquisicao e preparo dos alimentos.

Incentivar também a participacéo nos grupos de atividade fisica desenvolvidos nos
territérios, contribuindo para a manutencao da capacidade funcional, prevengao da perda
de massa muscular e promogao da qualidade de vida. Em articulagdo com a SMELJ,
realizar encaminhamentos para os equipamentos e atividades esportivas e de lazer

disponiveis nos territorios, de acordo com o interesse e as condigdes da pessoa idosa.

Para as pessoas idosas em situagdo de vulnerabilidade ou inseguranca
alimentar, estabelecer interface com a Secretaria Municipal de Segurangca Alimentar
e Nutricional (SMSAN), realizando os encaminhamentos necessarios aos
equipamentos e servicos municipais, conforme as necessidades identificadas. Entre as
possibilidades estdo os Armazéns da Familia, que possibilitam as pessoas com 60 anos
ou mais a aquisi¢do de alimentos; os Sacolées da Familia, que ampliam o acesso a
frutas, verduras e hortalicas; e os Restaurantes Populares, que oferecem refei¢cdes

adequadas e acessiveis.
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O acompanhamento devera considerar as condi¢gdes socioecondmicas, de saude,
mobilidade e autonomia da pessoa idosa, buscando garantir o acesso regular a alimentos
adequados e saudaveis e fortalecer a articulagédo entre as politicas de salude, seguranca
alimentar, esporte, lazer e assisténcia social. Identificar dificuldades alimentares, como
disfagia, alteragcdes de mastigacéo, reducao do apetite e dificuldades para se alimentar,

avaliando seus impactos na nutricao e hidratagao.

Identificar sinais de alerta, orientar a pessoa idosa, familiares e cuidadores e,
quando necessario, realizar encaminhamento para avaliagdo dos profissionais da rede,
com adequacdo da consisténcia dos alimentos e outras estratégias para garantir uma
alimentacdo segura, prevenir desnutricdo, desidratagdo e engasgos e preservar a
autonomia e a qualidade de vida. Em casos graves de desnutricdo ou em de uso de sonda
para se alimentar, o usuario é incluido no PAN, de acordo com os critérios e fluxos
estabelidos pelo programa, terd acompanhamento periédico pela equipe de saude e
nutricionista da Unidade de Saude de referéncia, PADI ou SAD, com avaliagao do estado

nutricional e orientacao da dieta enteral adequada.
7.11 USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS E DESPRESCRICAO NA PESSOA IDOSA

A pessoa idosa apresenta maior vulnerabilidade aos efeitos dos medicamentos em
razao das alteragdes fisiolégicas proprias do envelhecimento, da presencga frequente de
multiplas condi¢cdes crénicas e do uso concomitante de diversos medicamentos. Nesse
contexto, a avaliacdo periodica da farmacoterapia é parte fundamental do cuidado

integral.
7.11.1 Polifarmacia e riscos relacionados aos medicamentos

A polifarmacia é frequentemente definida pelo uso simultadneo de cinco ou mais
medicamentos. Embora possa ser apropriada quando todos os medicamentos possuem
indicacgao clinica valida, o uso de multiplos medicamentos também pode aumentar o risco
de interagdes, eventos adversos, quedas, delirium, comprometimento cognitivo e outras

complicagées.
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A chamada cascata de prescrigdo ocorre quando um efeito adverso de
determinado medicamento é interpretado como uma nova condigao clinica, levando a
prescricdo de outro medicamento para tratar esse efeito. A identificacdo dessas

situagdes deve fazer parte da revisao periédica da farmacoterapia.

As alteragbes farmacocinéticas e farmacodindmicas associadas ao
envelhecimento também devem ser consideradas na prescrigdo. Mudangas na absorgéo,
distribuicdo, metabolismo e excre¢do dos medicamentos podem modificar sua resposta
e aumentar o risco de eventos adversos. Por isso, a escolha dos medicamentos, suas

doses e os intervalos de administracédo devem ser individualizados.
7.11.2 Revisao da farmacoterapia

A revisdo deve contemplar todos os medicamentos utilizados pela pessoa,
incluindo aqueles prescritos por diferentes profissionais e os utilizados por conta prépria.
Uma estratégia recomendada é solicitar que a pessoa leve a consulta todos os
medicamentos que utiliza, permitindo comparar o uso real com os registros e prescri¢coées

existentes.

Ferramentas como os critérios de Beers, STOPP/START e instrumentos
especificos para pessoas idosas frageis podem auxiliar na identificacdo de

medicamentos potencialmente inadequados e de situagdes que merecem revisao.

Entre os grupos de medicamentos que frequentemente demandam atencao
especial estdo benzodiazepinicos e medicamentos semelhantes, antipsicoticos em
pessoas com deméncia, anti-histaminicos de primeira geracdo, antidepressivos
triciclicos, anti-inflamatérios nao esteroides de uso crénico, sulfonilureias de longa
duragdo, inibidores da bomba de protons utilizados por periodos prolongados e acido

acetilsalicilico utilizado para prevengao primaria, entre outros.

A identificagdo de um medicamento potencialmente inadequado nao significa,
isoladamente, que sua suspensao seja obrigatoria. A decisdo deve considerar o contexto

clinico individual e os objetivos do cuidado.
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7.11.3 Expectativa de vida e tempo para beneficio

Nos medicamentos destinados principalmente a prevencdo de eventos futuros,
deve-se considerar o tempo necessario para obtencdo do beneficio em relagdo a

expectativa de vida e aos objetivos de cuidado da pessoa.

Em pessoas com fragilidade importante, doengas avangcadas ou em cuidados de
fim de vida, pode ser apropriado reavaliar tratamentos preventivos cujo beneficio
esperado esteja além do prognostico ou que nao esteja alinhado as metas estabelecidas
para o cuidado. Nessas situagdes, a definicdo das condutas deve ocorrer de maneira
individualizada e compartilhada, priorizando seguranga, conforto, funcionalidade e
qualidade de vida.

7.11.4 Desprescricao

A desprescricdo é um processo sistematico de identificacdo e retirada de
medicamentos cuja relagdo entre riscos e beneficios deixou de ser favoravel para
determinada pessoa, considerando seu estado de saude, valores, preferéncias e

objetivos de cuidado.

A desprescricdo nado significa abandono ou interrup¢do indiscriminada do
tratamento. Trata-se de uma intervencao clinica ativa, centrada na pessoa, realizada de
maneira compartilhada e acompanhada de monitoramento. Na avaliagdo, devem ser

considerados:

« Indicacdo atual de cada medicamento;

« Beneficios esperados e tempo necessario para que esses beneficios ocorram;
+ Riscos e possiveis eventos adversos;

« Interagdées medicamentosas;

o Funcao renal e demais condigées clinicas;

« Fragilidade e funcionalidade;

« Expectativa de vida;

« Obijetivos e prioridades do cuidado;
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« Preferéncias da pessoa idosa e, quando pertinente, de familiares e cuidadores.
7.11.4 A. Processo de desprescricao
A apresentacao propde um processo estruturado em cinco etapas:

e Avaliar os medicamentos em uso, suas indicagdes, riscos, beneficios, interacdes,
fungao renal e possiveis eventos adversos.

e Priorizar os medicamentos cuja relagédo risco-beneficio seja menos favoravel ou cuja
indicacao tenha deixado de ser pertinente.

o Definir um plano de desprescri¢ao, estabelecendo quais medicamentos serao
reduzidos, substituidos ou suspensos e em que sequéncia.

o Realizar a revisao e reconciliagcdo medicamentosa, envolvendo a pessoa idosa e,
quando necessario, familiares ou cuidadores.

e Monitorar e reavaliar, verificando efeitos da mudanca terapéutica e realizando

ajustes quando necessario.

Em determinadas situacgées, a retirada deve ser gradual. A suspenséo abrupta de
alguns medicamentos pode provocar sintomas de retirada ou descompensacao clinica.
Benzodiazepinicos, opioides, antidepressivos, betabloqueadores e corticosteroides,
entre outros, podem exigir redugao progressiva conforme o medicamento, tempo de uso

e condigdes clinicas.
7.11.4 B. Cuidados para uma desprescrigdo segura
Alguns principios devem ser observados:

e Evitar a suspensdo simultdnea de varios medicamentos, sempre que possivel,
para permitir identificar os efeitos de cada intervencéo;

e Evitar a suspensao abrupta de medicamentos que necessitam de retirada gradual;

e Envolver a pessoa idosa e seus familiares ou cuidadores no planejamento;

e Explicar os motivos, beneficios e possiveis efeitos da mudancga terapéutica;

e Registrar adequadamente a decisao e o plano de acompanhamento;
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e Programar reavaliagdo apo6s a alteragdo da farmacoterapia.

A desprescricdo deve ser entendida como parte do cuidado longitudinal e da
promogao do uso racional de medicamentos, buscando reduzir danos relacionados a
farmacoterapia e adequar o tratamento as necessidades e aos objetivos de cada pessoa

idosa.

7.11.5 Importancia do acompanhamento por equipe multidisciplinar

Na APS recomenda-se realizar periodicamente a reconciliagdo medicamentosa,
verificando todos os medicamentos utilizados pela pessoa idosa, incluindo prescritos
por diferentes profissionais, medicamentos de uso continuo, de uso eventual,
medicamentos adquiridos sem prescricdo e outros produtos utilizados para fins

terapéuticos.

Caso haja queixas relacionadas a dificuldade de adesdo ao tratamento,
esquecimento de doses, dificuldade para organizar os horarios, problemas para utilizar a
forma farmacéutica, duvidas sobre a finalidade dos medicamentos ou ocorréncia de
efeitos indesejados devem ser investigadas pela equipe de saude. Quando pertinente, a
pessoa idosa deve ser encaminhada para avaliagdo do farmacéutico, como parte do
cuidado multiprofissional e da promogéao do uso racional e seguro dos medicamentos. A
avaliacao pelo farmacéutico contribui para identificar as causas e orientar estratégias que

facilitem o uso correto dos medicamentos.
712 SEXUALIDADE E SAUDE SEXUAL DA PESSOA IDOSA

A sexualidade faz parte da vida em todas as fases da mulher inclusive no
envelhecimento e deve ser compreendida como componente da saude integral,
envolvendo afetividade, intimidade, desejo, prazer, identidade, autonomia e relagées
interpessoais. O envelhecimento, por si s6, ndo determina o fim da vida sexual e ndo
deve ser utilizado como justificativa para deixar de investigar queixas relacionadas a

sexualidade.
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A abordagem deve ser realizada de forma acolhedora, individualizada, sem
julgamentos e respeitando a privacidade, autonomia e diversidade da pessoa idosa.
Deve-se criar oportunidades para que a pessoa possa falar sobre sua vida sexual,

duvidas, dificuldades, relacionamentos e situagdes de violéncia ou coergéo.

E importante investigar, quando pertinente a satisfagdo sexual e qualidade das
relagdes; presenca de dor durante a relagdo; ressecamento ou redugdo da lubrificagdo
vaginal; alteracdes relacionadas a menopausa; alteracdées da erecao e da ejaculagao;
uso de medicamentos que possam interferir na fungcdo sexual; doengas crénicas e
condigdes de saude que possam repercutir na sexualidade; consumo de alcool e
outras substancias; aspectos emocionais, relacionais e sociais; situagdes de

preconceito, discriminagao, coergao ou violéncia sexual.

As queixas como secura vaginal, dor durante a relagéo e redugao do desejo nao
devem ser simplesmente atribuidas a idade, devendo ser investigadas e, quando
necessario, tratadas. A avaliacdo deve considerar fatores biologicos, psicologicos,
relacionais e sociais. Na pés-menopausa, a reducédo dos niveis de estrogénio pode
provocar alteragdes vulvovaginais, incluindo ressecamento, redu¢ao da lubrificagao,
alteracao da elasticidade e dor na relagao sexual, podendo repercutir sobre o desejo e a
satisfacao sexual. Essas manifestagcdes podem fazer parte da sindrome geniturinaria da

menopausa e possuem possibilidades de tratamento.

Diante de queixas de dor, ressecamento ou dificuldade sexual, é importante
realizar avaliagédo clinica adequada, considerando causas ginecolégicas, infecciosas,
medicamentosas, hormonais, musculares, emocionais e relacionais. Orientar também

rastreamento de cancer de colo uterino e mama conforme protocolo vigente.

A atencdo a saude da pessoa idosa deve contemplar a prevengao e a detecgao
precoce dos canceres de mama e do colo do utero, considerando as recomendacoes

vigentes do Ministério da Saude e do Instituto Nacional de Cancer (INCA).
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A saude sexual do homem idoso também deve ser abordada de maneira ativa,
considerando alteragées da fungao erétil, desejo sexual, ejaculacao e satisfagao sexual.
A presenca de uma queixa sexual pode ser uma oportunidade para avaliagdo integral da
saude e identificacdo de condigdes clinicas ainda ndo diagnosticadas. Na presenca de
sinais e sintomas, recomenda-se a realizagdo de exames para investigar o cancer de

prostata

A idade nao confere protecdo contra as infecgdes sexualmente transmissiveis
(IST). Pessoas idosas sexualmente ativas podem adquirir o virus da imunodeficiéncia
humana (HIV), sifilis, hepatites virais, gonorreia, clamidia e outras IST. Por isso, a
orientagdo sobre prevengado deve fazer parte da consulta, sem pressupor auséncia de
atividade sexual em razao da idade. O Ministério da Saude recomenda a prevengéo
combinada, que inclui preservativos, testagem para IST, vacinagao contra papilomavirus
humano (HPV) e hepatite B e, conforme avaliagdo individual, estratégias como a
profilaxia pés-exposicao (PEP) e a profilaxia pré-exposicao (PrEP) para HIV, quando
elegibilidade. E importante orientar sobre a utilizagéo de preservativo externo ou interno,
especialmente nas relagdes com novas ou multiplas parcerias ou quando nao houver

conhecimento sobre o status sorolégico da parceria.

A pessoa idosa deve ser reconhecida como sujeito de direitos, com autonomia
para tomar decisdes sobre seu corpo, seus relacionamentos e sua vida sexual, desde

que preservadas sua capacidade de decisdo e sua segurancga.

A equipe deve estar atenta a situagdes de violéncia sexual, abuso, coercgao,
exploragéo ou auséncia de consentimento. O protocolo da Rede de Atengao e Protecéo a
Pessoa ldosa de Curitiba contempla a violéncia sexual entre as formas de violéncia
contra a pessoa idosa, incluindo situagdes de coergao, praticas sexuais ndao consentidas

e agdes que limitem ou anulem sua autonomia e o exercicio de seus direitos sexuais.

E importante avaliar condigdes clinicas, medicamentosas, hormonais, emocionais
e relacionais que possam contribuir para a queixa. Considerar fatores como diabetes,
hipertensdo e doencas cardiovasculares; doengas neurolégicas; alteragdes hormonais;
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menopausa e alteragdes geniturinarias; uso de medicamentos que possam interferir na
fungcao sexual; consumo de alcool e outras substancias; depressao, ansiedade e outros
aspectos psicossociais; alteragdes do assoalho pélvico; dificuldades no relacionamento;

luto, isolamento social ou mudangas na dindmica familiar.

A sexualidade nao tem prazo de validade. Envelhecer nao significa deixar de ter
sexualidade. Envelhecer nao significa perder o direito a sexualidade, ao afeto, a
intimidade, ao prazer e a autonomia. A equipe de saude deve perguntar, escutar,
investigar e cuidar, respeitando as escolhas e os direitos de cada pessoa. A pessoa idosa
tem direito a informagao, prevencao, cuidado, prazer, intimidade e respeito as suas
escolhas.

Outro aspecto relevante sdo as pessoas LGBTQIA+ (lésbicas, gays, bissexuais,
transgéneros/transexuais/travestis, queer, intersexo e assexuais) idosas que podem
vivenciar uma sobreposicdo de estigmas e preconceitos, decorrente do etarismo e da
discriminacdo relacionada a orientagcdo sexual, a identidade de género e as
caracteristicas sexuais. Essas vulnerabilidades podem aumentar a exposi¢cdo a maus-
tratos, discriminacédo e exclusao social, além de contribuir para o sofrimento psiquico,

incluindo a depresséo, e repercutir negativamente na saude fisica e na qualidade de vida.

Os servigos de saude devem reconhecer as particularidades e as demandas dessa
populagao, considerando que o envelhecimento é vivenciado de diferentes formas por
pessoas e integrantes da comunidade LGBTQIA+. Cada grupo pode enfrentar desafios
especificos relacionados a saude, a autonomia, a convivéncia social e ao acesso aos

servigos de saude.

Atencao a diversidade dos arranjos familiares e das redes de apoio. Algumas
pessoas LGBTQIA+ idosas podem nao contar com conjuges, descendentes ou familiares
que assumam o cuidado, o que pode aumentar o risco de isolamento social e solidao e

exigir a construcao de outras redes de apoio e cuidado.
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Diante desse contexto, € fundamental promover um cuidado integral, humanizado
e livre de discriminagao, que respeite a identidade, a trajetéria de vida e as necessidades
individuais de cada pessoa, fortalegca os vinculos sociais e as redes de apoio e garanta

acesso equitativo aos servigcos de salde e a rede de protegdo social.
7.13 PREVENGAO DE QUEDAS E ACIDENTES

A prevencdo de quedas é fundamental no cuidado a pessoa idosa e deve
envolver a identificacéo e a redugao de riscos no domicilio e nos ambientes de circulacao
por todos os profissionais de salde que acompanham a pessoa idosa na UBS,
especialmente durante as visitas domiciliares, que possibilitam uma avaliagdo mais

proxima das condi¢des reais do ambiente e a identificagao de situagdes de risco.

Recomenda-se manter os espagos organizados, bem iluminados e livres de
tapetes soltos, fios e objetos que dificultem a passagem, além de evitar pisos molhados
ou escorregadios. No banheiro, devem ser consideradas barras de apoio e, quando
necessario, cadeira ou banco para o banho; escadas devem possuir corrimdao. Também
€ importante orientar a pessoa idosa a levantar-se lentamente, especialmente
quando apresentar tontura ou alteragées de equilibrio. O uso de calgados fechados,
confortaveis, bem ajustados aos pés e com solado antiderrapante deve ser incentivado,

evitando chinelos frouxos, calgcados sem fixacdo no calcanhar, de sola lisa ou com salto.

A pratica regular de atividade fisica é essencial para a manutengéo da autonomia
e para a prevengao de quedas, pois contribui para preservar e melhorar a forga muscular,
o equilibrio, a coordenagéo e a mobilidade. Sempre que possivel, devem ser estimuladas
atividades adequadas as condicbes e capacidades de cada pessoa idosa, com
orientacdo de profissional habilitado, incluindo exercicios de fortalecimento muscular e
de equilibrio. A manutencao da forga dos membros inferiores é especialmente importante
para atividades cotidianas, como caminhar, levantar-se e sentar-se, subir escadas e

realizar transferéncias com maior seguranga.
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Nesse sentido, deve-se estimular a participagdo das pessoas idosas nos grupos
de atividade fisica e fortalecimento realizados nas UBS e no territorio, mediante avaliagao
prévia pelo profissional de educacao fisica, como uma das estratégias para a prevengao
de quedas e manutengao da funcionalidade e autonomia.

8 PREVENGAO E ENFRENTAMENTO DA VIOLENCIA

A violéncia contra a pessoa idosa é definida pela OMS como um ato Unico ou
repetido, ou a falta de agéo apropriada, que ocorra em qualquer relacionamento baseado
em confianga e que cause dano ou sofrimento a uma pessoa idosa. No Brasil, o Estatuto
da Pessoa Idosa reforga que € qualquer agdo ou omissao, em local publico ou privado,
que cause morte, dano ou sofrimento fisico ou psicolégico.

O Protocolo de Atendimento a Pessoa Idosa, langado pelo municipio de Curitiba
em 2012, descreve a atuagdo da Rede de Atencdo e Protecdo a Pessoa ldosa em
Situacao de Risco para a Violéncia, para o enfrentamento de situagdes de atencdo a
pessoa idosa que se encontram em vulnerabilidade e risco para a violéncia e aqueles
que se encontram em situacées de violéncia propriamente dita, alicercada em um
conjunto de agbdes integradas e intersetoriais desenvolvidas pelo municipio, com a
missao de prevenir as situagdes de risco por violagao de direitos, atender e proteger a

pessoa idosa em situacao de risco para a violéncia ou em situagao de violéncia.
8.1 NATUREZA DA VIOLENCIA

o Violéncia Intrafamiliar/Domeéstica: é toda agdo ou omissao que prejudique o bem estar,
a integridade fisica ou psicolodgica ou a liberdade e o direito ao pleno desenvolvimento
de outro membro da familia. Pode ser cometida dentro ou fora de casa por algum
membro da familia, incluindo pessoas com fungéo de cuidador, ainda que sem lagos
de consanguinidade e em relagdo de poder sobre a outra. O conceito de violéncia
intrafamiliar ndo se refere apenas ao espaco fisico onde a violéncia ocorre, mas

também as relagbes dentro da dindmica familiar.
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e Violéncia Extrafamiliar: & toda forma de violéncia praticada fora do ambiente

familiar/doméstico por pessoas conhecidas ou desconhecidas.

Violéncia Autoprovocada: a violéncia autoprovocada/autoinfligida é a violéncia

praticada contra si mesmo compreende autoagressoes e as tentativas de suicidio, ou
seja, nos casos em que a pessoa atendida/vitima provocou agressao contra si mesma
ou tentou o suicidio (intencdo de tirar a propria vida, sem consumacdo). As
autoagressdes compreende beliscar-se, morder-se, deferir agressées contra si
mesmo e, ainda casos de automutilagéo (sem intencao suicida).

Violéncia Institucional: qualquer tipo de violéncia exercida no contexto de uma

instituicao, publica ou privada, com ou sem fins lucrativos, praticada contra pessoas
de ambos os sexos, de qualquer idade. Podem ter origem nos servigos de saude,
servigos de educacgdo, servigos e agdes da assisténcia social, 6rgdos da seguranga
publica, entre outros, sendo eles servigos publicos, privados ou da sociedade civil

organizada.

8.2 TIPOS DE VIOLENCIA

e Fisica: sdo atos violentos, nos quais se faz uso da forga fisica de forma intencional, nao

acidental, com o objetivo de ferir, lesar, provocar dor e sofrimento ou destruir a pessoa,
deixando ou ndo, marcas evidentes no seu corpo. Ela pode se manifestar de varias
formas, como tapas, beliscdes, chutes, torcées, empurrdes, arremesso de objetos,

estrangulamentos, queimaduras, perfuragdes, mutilagées, dentre outras.

e Psicologica: é toda forma de rejeicdo, depreciagdo, discriminagcao, desrespeito,

cobranga exagerada, punigdes humilhantes e utilizacdo da pessoa para
atender as necessidades psiquicas de outrem. E toda acdo que coloque em risco
ou cause dano a autoestima, a identidade ou ao desenvolvimento da pessoa.

e Moral: entendido como qualquer conduta de injuria, difamagéao ou calunia: Injuria é

ofender, mesmo que ndo seja na frente de outras pessoas; atribuir qualidade
negativa que ofenda a dignidade ou decoro (pode ser verbal, por escrito ou
fisicamente). Difamacéo é falar contra a honra, a reputagéo, na presengca de uma ou
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mais pessoas (desacreditar sem acusar de crime). Calunia € acusar alguém de um

crime que ndo cometeu (é necessario provar);

o Negligéncia: é a omissao pela qual se deixou de prover as necessidades e cuidados

basicos a pessoa idosa por parte de familiares ou instituicdes. Geralmente a
negligéncia apresenta-se associada a outros tipos de violéncia que geram lesdes e

traumas, sobretudo nas pessoas idosas com maior grau de dependéncia.

e Sexual: € qualquer agdo na qual uma pessoa, valendo-se de sua posi¢cao de poder e

fazendo uso de forga fisica, coergéo, intimidagédo ou influéncia psicologica, com uso
ou nao de armas ou drogas, obriga outra pessoa a ter, presenciar, ou participar de
alguma maneira de interagbes sexuais ou a utilizar de qualquer modo a sua
sexualidade, com fins de lucro, vinganga ou outra intengéo. Incluem-se como violéncia
sexual situagcbdes de estupro, abuso incestuoso, assédio sexual, sexo forcado no
casamento, jogos sexuais e praticas eréticas ndo consentidas, voyeurismo, manuseio,
penetracao oral, anal ou genital, com pénis ou objetos, de forma forgada. Inclui
também exposicdo coercitiva e constrangedora a atos libidinosos, exibicionismo,
masturbacdo, linguagem erética, interagdes sexuais de qualquer tipo e material
pornografico. Igualmente caracterizam a violéncia sexual os atos sexuais mediante
coergao, chantagem, suborno ou aliciamento ou agbées que limitem ou anulem em
qualquer pessoa a autonomia e o exercicio de seus direitos sexuais e reprodutivos. A

violéncia sexual é considerada crime, mesmo se exercida por um familiar.

e Financeira/patrimonial: € o ato de violéncia que implica dano, perda, subtragao,

destruicdo ou retencao de objetos, documentos pessoais, bens e valores da pessoa
atendida/vitima. Consiste na exploragéo imprépria ou ilegal, ou no uso ndo consentido
de seus recursos financeiros e patrimoniais. Esse tipo de violéncia ocorre, sobretudo,

no ambito familiar, sendo mais freqliente contra as pessoas idosas e mulheres.

8.3 IDENTIFICAGCAO DE SINAIS E SINTOMAS

Estudos apresentam inumeras situagdes isoladas ou agrupadas que compdem

um cenario propicio ao desencadeamento da violéncia contra a pessoa idosa, situagdes

estas ligadas as circunstancias sociais, familiares e/ou estruturais.
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Para enfrentar a violéncia contra a pessoa idosa, & preciso conhecer as suas
diferentes formas de expresséao e identifica-la nas situacdes cotidianas. Na maior parte
das vezes, a violéncia permanece oculta e pode ser identificada a partir de sinais e
sintomas de alerta, com os quais os profissionais precisam estar atentos e familiarizados
e/ou quando a pessoa idosa revela a situagao sofrida. Sinais e sintomas de alerta sao
um conjunto de indicadores que contribuem para a identificagdo e compreenséo das
violéncias. No caso da pessoa idosa o profissional da saude deve estar atento durante a
anamnese a queixa clinica, bem como a sinais e sintomas que possam sugerir maus

tratos.

O modelo de atenc¢ao proposto no Programa Municipal de Saude a Pessoa ldosa,
rompe com o modelo biomédico tradicional fragmentado e se estabelece com foco na
manutencdo da capacidade funcional, autonomia, independéncia e avaliagdo da
fragilidade sociofamiliar, ja descritos anteriormente. Mantendo a suspeita e/ou a
revelagao da violéncia, o profissional devera preencher a Ficha de Notificagéo Individual-
Violéncia Interpessoal/Autoprovocada e seguir as orientagdes para o preenchimento
conforme documento instrutivo de preenchimento da Ficha de Notificacado/SINAN. Na
sequencia a ficha devera ser encaminhada ao distrito de saude da unidade notificadora,
para conhecimento, acompanhamento, articulagcdo setorial e intersetorial e se

necessario, responsabilizagao junto ao Ministério Publico.

E imprescindivel a notificacdo de todos os casos suspeitos e ou confirmados por
situagdes de violéncia, seguindo o fluxo de assisténcia e encaminhamento conforme

Protocolo da Rede de Atencéao e Protecdo a Pessoa ldosa.

No caso de denuncias, conforme pactuagao intersetorial da Secretaria Municipal de
Desenvolvimento Humano (SMDH) e SMS, os encaminhamentos de situacdes de diferentes
canais de denuncias se dardo em conformidade com a Portaria Conjunta n°® 03/2026-
SMDH, que dispde sobre a Rede de Atengédo e Protecdo as Pessoas em Situagéo de
Risco para a Violéncia, organizada em trés niveis de atuagao: Coordenagao Executiva

Municipal; Coordenagdes Regionais e Coordenagdes Locais.
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9 INTERSETORIALIDADE

A saude e bem-estar da pessoa idosa dependem criticamente de determinantes
sociais, tornando a atuagao intersetorial um pilar fundamental, para além do cuidado
puramente de saude. Os eixos centrais de atuagdo exigem forte cooperagéo entre as
demais Secretarias e 06rgdos municipais, visando atenuar as repercussdes

socioecondmicas do etarismo e a vulnerabilidade social. Frente as atuacées destaca-se:

e Secretaria de Esporte, Lazer e Juventude (SMELJ): co-gestao das atividades fisicas
comunitarias, em parceria com o PEF, utilizando espacos publicos de esporte e as UBS
para grupos coletivos.

e Fundagado de Agao Social (FAS): atendimento prioritario e conjunto para pessoa
idosa classificados com suporte social em nivel Moderado (5 a 9 pontos) ou Grave (<10
pontos) na Avaliagdo de Fragilidade Sociofamiliar, além de atuagédo as pessoas idosas
vitimas de violéncia e maus-tratos encaminhados pela saude. Aporte de vagas em
residéncias inclusivas e acolhimento institucional. Fortalecimento dos vinculos familiares
para prevenir rupturas no domicilio. Garantia de seguranca alimentar, hotelaria social e
retaguarda para pessoas idosas vulneraveis.

e Secretaria Municipal da Educacao (SME): desenvolvimento de agdes pedagogicas
intergerenciais e campanhas educativas escolares voltadas ao combate ao etarismo.

e Secretaria Municipal de Seguranga Alimentar e Nutricional (SMSAN): garantia de
acesso prioritario a programas de alimentacao saudavel para pessoas idosas identificadas
com perda de peso nao intencional, baixo IMC ou desnutricdo grave identificados no
rastreamento.

e Secretaria Municipal de Desenvolvimento Humano (SMDH): Implantagdo e
ordenamento de Centros Dia e de Convivéncia, estimulo a participagdo comunitaria,
autonomia funcional e emancipacgao cidada, rede de protecao integral e enfrentamento
a perda precoce de autonomia.

e Fundagéao Cultural de Curitiba (FCC): Oficinas culturais descentralizadas nos bairros
como estratégia para combater o isolamento social, soliddo e o declinio cognitivo

associados ao etarismo.

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 83

Péagina 89



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO Yo
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

10 PROMOGCAO DO ENVELHECIMENTO SAUDAVEL E PREVENGAO DE AGRAVOS

A promogao da saude e a prevencgao de agravos na populagao idosa constituem
eixos fundamentais para garantir a sustentabilidade do sistema publico de saude e a
dignidade na longevidade urbana. Em Curitiba, a consolidagao de diretrizes voltadas ao
envelhecimento ativo exige um olhar integrado que transcenda o cuidado reativo as
patologias crénicas, priorizando a manutencdo da capacidade funcional, a autonomia e
o bem-estar biopsicossocial do individuo. Fortalecer as agdes preventivas na APS é
estratégico tanto para mitigar quedas, isolamento social e declinio cognitivo, quanto para

reduzir internacgdes evitaveis e otimizar os recursos do SUS municipal.

A promogao da saude deve ocorrer ao longo do curso de vida e considerar os
diferentes determinantes que influenciam o envelhecimento, estimulando habitos e
ambientes favoraveis a salde e a participacao social. Nesse sentido, devem ser
fortalecidas agdes relacionadas a alimentacdo adequada e saudavel, pratica regular de
atividade fisica, vacinagdo, saude bucal, prevencdo de quedas, saude mental,
manutencao da cognigao, prevengado e controle das doengas crdnicas, uso seguro de

medicamentos, prevencgao de violéncias e estimulo a convivéncia e a participagao social.

E fundamental que as agdes de promogao da salde considerem a diversidade
das pessoas idosas e suas diferentes condigées de vida, capacidades, necessidades e
escolhas. A abordagem deve ser centrada na pessoa, valorizando sua autonomia,
independéncia, vinculos familiares e comunitarios e participagdo ativa nas decisées
relacionadas a prépria saude. Para pessoas em situagdo de maior vulnerabilidade ou
com perda de capacidade funcional, as estratégias devem ser adaptadas, com

participacao de familiares e cuidadores quando necessario.

A promocao da saude da pessoa idosa também requer articulagao intersetorial,
uma vez que condi¢des adequadas de moradia, mobilidade, seguranga alimentar e
nutricional, acesso ao esporte e lazer, educagao, cultura, inclusdo digital e protegéo
social interferem diretamente na possibilidade de envelhecer com autonomia e qualidade
de vida. Dessa forma, as ac¢ées de saude devem estar articuladas as demais politicas
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publicas e iniciativas do municipio, fortalecendo a construgao de uma Curitiba cada vez
mais favoravel ao envelhecimento saudavel, ativo, participativo e com respeito a

dignidade da pessoa idosa.

11 INCLUSAO E LETRAMENTO DIGITAL DA PESSOA IDOSA

A transformagao digital dos servigos publicos, das relagdes sociais e do cuidado em
saude amplia possibilidades de comunicacdo, acesso a informacgéo e utilizagdo de
servigos, mas pode também produzir barreiras quando as pessoas ndo dispéem de
habilidades, apoio ou recursos para utilizar tecnologias digitais. O letramento digital da
pessoa idosa compreende competéncias relacionadas ao acesso e manejo da

informacgédo, comunicagao, seguranga e resolugdo de problemas no ambiente digital.

Na atencao a saude, essas competéncias assumem relevancia porque o letramento
digital em saude envolve a capacidade de acessar, compreender, avaliar e utilizar
informacdes e recursos eletrénicos para apoiar decisdes relacionadas ao cuidado.
Revisao sistematica com pessoas idosas identificou associagao entre maior letramento
eletrobnico em saude e diferentes desfechos relacionados ao conhecimento,
comportamento e utilizacdo de informagées em saude. A promogao dessas competéncias

deve estar articulada aos principios da atengao integral a pessoa idosa.

O Ministério da Saude estabelece que a organizagao do cuidado deve considerar as
necessidades de saude, a capacidade funcional e os recursos disponiveis no territério,
tendo como finalidade favorecer autonomia e independéncia. A Linha de Cuidado
também destaca o trabalho em rede, a integracdo entre pontos de atencdo e a

articulagao intersetorial como elementos da atencgéao integral a pessoa idosa.

A atencéo integral a pessoa idosa reforca o acompanhamento de componentes
do cuidado, como consultas, visitas domiciliares, vacinagao contra influenza e avaliagao
antropométrica. Dessa forma, dificuldades de acesso ou utilizagdo de tecnologias que

interfiram na comunicagao, no acesso aos servigos ou na continuidade do cuidado podem
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ser reconhecidas pelas equipes no acompanhamento longitudinal da pessoa idosa. As

acdes de letramento digital voltadas a pessoa idosa objetiva buscar:

o Ampliar a autonomia para utilizagdo das tecnologias digitais no cotidiano;

e Reduzir situacgdes de exclusao digital;

o Facilitar o acesso aos servigos publicos disponibilizados por meios digitais;

o Facilitar o acesso aos servicos e informagdes do SUS;

o Ampliar possibilidades de comunicagdo e manutencao de vinculos com familiares,
amigos e redes sociais;

o Desenvolver conhecimentos e praticas relacionadas a seguranga digital.

Esses objetivos dialogam com a finalidade de promover, manter e recuperar
autonomia e independéncia da pessoa idosa e com a necessidade de organizar o cuidado

a partir de suas necessidades, preferéncias, habilidades e capacidade funcional.

As acgdes educativas devem respeitar ritmo de aprendizagem, experiéncia prévia
e necessidades individuais. Experiéncia brasileira de inclusao digital para pessoas idosas
destaca a importancia de treinamento adaptado, linguagem acessivel, simples e objetiva,

além de cuidados com imagens, cores e diagramagéo dos materiais educativos.
11.1 CONTEUDOS PRIORITARIOS

11.1.1 Smartphone

As atividades podem iniciar pelas fungdes basicas do smartphone, especialmente
quando esse for o principal dispositivo digital utilizado pela pessoa idosa. Recomenda-se
trabalhar agdes concretas, como realizar e atender chamadas, ajustar volume e tamanho
das letras, acessar internet, utilizar cadmera, reconhecer notificacées e localizar

aplicativos.

O aprendizado deve privilegiar demonstracdo seguida de pratica supervisionada,

repeticdo e utilizacdo do proprio aparelho sempre que possivel. Materiais educativos
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destinados as pessoas idosas devem ter linguagem simples e objetiva e apresentacao

visual adaptada as necessidades desse publico.
11.1.2 Aplicativos

O ensino sobre aplicativos deve priorizar aqueles relacionados as necessidades
cotidianas, como comunicagdo, servicos publicos, mobilidade e saude. Podem ser
abordados instalagdo, atualizagdo, acesso, permissdes solicitadas e identificacdo de
aplicativos oficiais. Essa abordagem pratica é coerente com a compreensido de
letramento digital como um conjunto de competéncias que inclui manejo da informagéo,

comunicacao, segurancga e resolucao de problemas.
11.1.3 Servigos digitais

As pessoas idosas podem ser orientadas a utilizar servigos publicos digitais,
incluindo identificacdo de paginas oficiais, cadastro, autenticagéo, recuperacéo de senha e

localizagéo dos servigos desejados.

O ensino deve ocorrer por meio de situagdes concretas, como localizar um servigo,
consultar informagdes ou acompanhar uma solicitagdo. A utilizagao dos recursos digitais,
entretanto, deve ampliar as possibilidades de acesso e nao constituir a Unica forma de
relagdo com os servigos. A atengéo integral a pessoa idosa deve estar centrada em seus

direitos, necessidades, preferéncias e habilidades.
11.1.4 Saude Ja Curitiba

O Saude Ja Curitiba € uma ferramenta digital municipal que possibilita varias
acdes ao usuario do SUS. Nas acdes de letramento digital, recomenda-se demonstrar
passo a passo como acessar o Saude Ja, realizar ou recuperar o acesso, identificar a
Unidade de Saude de referéncia, localizar a agenda, efetuar e cancelar agendamentos,
visualizar resultados de exames, acessar histérico vacinal e reconhecer outras

funcionalidades disponiveis.
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O acesso digital ndo elimina a possibilidade de atendimento presencial, o primeiro
atendimento também pode ser agendado diretamente na UBS. Essa possibilidade deve
ser ressaltada para evitar que a digitalizagao se transforme em barreira para pessoas que

nao possuem dispositivo, conectividade ou autonomia para utilizar o aplicativo.

O servigo possibilita ao usuario do SUS agendar o primeiro atendimento na UBS,
podendo selecionar data e horario disponiveis. O servigo permite o agendamento do
primeiro atendimento com equipes de enfermagem e odontologia e dispde de outras

funcionalidades relacionadas a rede municipal de saude.
11.1.5 Teleatendimento

O letramento digital pode preparar a pessoa idosa para utilizar recursos de
teleatendimento de maneira mais autbnoma e segura. Recomenda-se trabalhar como
atender chamadas, utilizar camera e microfone quando necessario, posicionar o
dispositivo, escolher ambiente adequado reservado e compreender orientagcbes

transmitidas remotamente.

Também devem ser consideradas possiveis limitagdes visuais, auditivas,
cognitivas, motoras ou relacionadas a familiaridade com a tecnologia. A atencao integral a
pessoa idosa deve considerar a capacidade funcional e as necessidades individuais na
construgdo das intervengdes e do plano de cuidado. A intersetorialidade com a Central

de Libras a Pessoa com Deficiéncia apoia a acessibilidade.

A pessoa idosa deve ser orientada ainda sobre privacidade, identificagdo do
servico que esta realizando o contato e cuidado com o compartilhamento de informagées
pessoais, assim como orienta¢des da videoconsulta em telessalde.

11.2 SEGURANCA DIGITAL

A seguranca constitui uma das dimensdes reconhecidas nos modelos de
competéncia digital utilizados para avaliar letramento digital em pessoas idosas,

juntamente com informagéao e dados, comunicagéo, criagdo de contetdo e resolugédo de
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problemas. Por isso, as agdes de inclusdo digital devem incorporar, desde o inicio,
orientagdes sobre protecdo de dados, senhas, reconhecimento de contatos suspeitos e

prevencgao de fraudes.
11.2.1 Prevencao de golpes

As atividades educativas devem ensinar a pessoa idosa a adotar uma postura de
verificacdo antes de responder a mensagens, fornecer informagdes, clicar em links ou

realizar transferéncias financeiras. Recomenda-se orientar a:

e Desconfiar de mensagens que imponham urgéncia ou pressao;

e Nao fornecer senhas ou cadigos de autenticagao;

e Nao clicar imediatamente em links recebidos de desconhecidos;

e Confirmar pedidos de dinheiro por outro canal de comunicagao;

e Evitar instalar aplicativos por orientagdo de pessoas desconhecidas;
e Verificar se paginas e aplicativos sao oficiais;

e Buscar ajuda de pessoa ou servigo de confianga diante de duvida.

A aprendizagem deve buscar equilibrio entre protegcdo e autonomia, evitando

tanto exposicdo desnecessaria a riscos quanto dependéncia permanente de terceiros.
11.2.2 Seguranga de senhas

Devem ser ensinadas praticas simples e aplicaveis, como evitar senhas
facilmente previsiveis, acessos faceis e visiveis, ndo compartilhar credenciais e

diferenciar senha pessoal de codigos temporarios enviados para autenticagao.

Sempre que disponivel e compativel com as condi¢gdes do usuario, podem ser
apresentados recursos como biometria e autenticagdo em dois fatores. As orientagdes
devem considerar que regras excessivamente complexas podem dificultar o uso auténomo

dos servigos.

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 89

Péagina 95



Prefeitura de

CURITIBA

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA
SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

11.2.3 Fake news em saude

O letramento digital em saude nao se limita a localizar informagdes: envolve
também capacidade de compreendé-las e avaliar sua utilidade e confiabilidade antes de
utiliza-las em decisdes relacionadas a saude. As agdes educativas devem estimular

perguntas simples antes de acreditar ou compartilhar uma informacéo:

e Quem publicou?

e A fonte é oficial ou reconhecida?

e Haidentificagdo de autor e data?

e Ainformacgao aparece em outras fontes confiaveis?

o O conteudo promete cura rapida ou resultado garantido?
e Solicita compartilhamento imediato?

e Contradiz orientagdes fornecidas pela equipe de saude?

A pessoa idosa deve ser orientada a nao interromper medicamentos, iniciar
tratamentos ou modificar cuidados exclusivamente com base em conteudos recebidos
por redes sociais, videos ou aplicativos de mensagens. Na duvida, recomenda-se

consultar a equipe de saude ou uma fonte institucional reconhecida.
11.2.4 Acesso a informagdes confiaveis

As atividades devem apresentar exemplos de fontes confiaveis, em buscas como
Ministério da Saude, Secretaria Municipal da Saude, Prefeitura, instituicées publicas de
ensino e pesquisa e sociedades cientificas reconhecidas. Mais importante do que
memorizar uma lista de paginas € desenvolver capacidade de reconhecer caracteristicas
de uma fonte confiavel e comparar informag¢des antes de utiliza-las para decisées em

saude.
11.2.5 Agao intersetorial

Recomenda-se que o letramento digital da pessoa idosa seja desenvolvido de

maneira intersetorial e territorializada, como componente relevante da atengao integral a
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pessoa idosa, orientando a organizagao do cuidado com recursos existentes em cada

territério.

A articulagcdo entre as principais Secretarias da Saude, Educacao,
Desenvolvimento Humano, Esporte e Laze, Administracdo, Gestdo de Pessoal,
Tecnologia de Informacgdo, entre outras, utilizando competéncias e equipamentos ja
existentes no municipio, como articulagédo de eventos, estratégias pedagégicas, materiais
didaticos acessiveis, atividades em pequenos grupos ou comunitarias em consonancia com

o carater funcional das competéncias digitais, além de indicadores organizacionais.

O letramento digital deve ser compreendido como uma estratégia contemporanea de
apoio a autonomia, participagdo social e acesso a direitos da pessoa idosa. Sua
incorporacao as agdes de atencdo a saude é compativel com as diretrizes do Ministério
da Saude que priorizam autonomia, independéncia, capacidade funcional,
acompanhamento longitudinal e atengdo organizada segundo as necessidades da

pessoa idosa e os recursos do territorio.

Acbes educativas praticas, acessiveis e intersetoriais podem contribuir para
reduzir barreiras no uso das tecnologias, facilitar o acesso aos servicos publicos e ao
SUS, ampliar a comunicagdo com familiares e redes de apoio e desenvolver maior

seguranga na utilizagdo do ambiente digital.

A inclusao digital, entretanto, deve representar ampliagdo de possibilidades e nao
restricdo de direitos. Devem ser preservadas alternativas de acesso para as pessoas que
nao disponham de conectividade, equipamento, habilidade ou interesse em utilizar meios

digitais, respeitando suas necessidades, preferéncias e capacidades.

12 EDUCAGAO PERMANENTE DOS PROFISSIONAIS

A Educagdo Permanente em Saude constitui estratégia fundamental para a

implementagéo e a qualificagdo das Diretrizes de Atencdo a Saude da Pessoa Idosa em
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Curitiba, contribuindo para que os profissionais de saude desenvolvam competéncias
técnicas, relacionais e de gestdo necessarias a oferta de um cuidado integral,
humanizado, seguro e centrado na pessoa. Considerando a complexidade do
envelhecimento e a diversidade das necessidades da populagéo idosa, a qualificagdo dos
profissionais deve ser continua e articulada as necessidades identificadas no territério e

nos diferentes pontos da RAS.

As acgbes de educacdo permanente devem contemplar os principios e diretrizes do
cuidado a pessoa idosa, o processo de envelhecimento e o envelhecimento saudavel, a
avaliagdo multidimensional, a identificagdo da fragilidade e das vulnerabilidades, a
avaliacdo e a manutencao da capacidade funcional, a promog¢édo da autonomia e da
independéncia e a elaboragdo e acompanhamento do plano de cuidados. Devem
também abordar as principais condicbes de saude que acometem a populagédo
idosa, incluindo doengas crénicas e multimorbidades, saude cardiovascular, diabetes,
doencgas respiratérias, cancer, saide musculoesquelética, saude bucal, saude mental e
alteragdes cognitivas, bem como aspectos relacionados a alimentacdo e nutrigao,

atividade fisica, vacinagao e prevencéao de agravos.

A formacdo das equipes deve incluir ainda temas diretamente relacionados a
seguranga e a qualidade do cuidado, como prevencao de quedas, prevencao de lesées
e incapacidades, manejo da polifarmacia e uso seguro de medicamentos, prevencgéo de
eventos adversos, identificagcdo e manejo do delirium, prevengcdo e abordagem da
desnutricdo, cuidados com pessoas com dependéncia funcional e orientagao e apoio aos
familiares e cuidadores. Também devem ser contemplados os cuidados relacionados a
pessoa idosa em situagdes de maior complexidade, incluindo atencdo domiciliar,
cuidados paliativos, reabilitacdo, transicbes de cuidado, desospitalizacdo e

acompanhamento apés a alta.

A Educagdo Permanente deve preparar os profissionais para reconhecer e
abordar situagdes que extrapolam a dimensao exclusivamente clinica, incluindo violéncia
contra a pessoa idosa, negligéncia, abandono, situagdes de vulnerabilidade social,

isolamento social, questdes relacionadas a sexualidade, direitos da pessoa idosa,
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participacdo social, letramento digital e acesso as politicas publicas e aos recursos
disponiveis no territério. A abordagem desses temas deve favorecer uma atencao livre de
preconceitos e discriminagdes relacionadas a idade, respeitando a singularidade, os

valores, as escolhas e o projeto de vida de cada pessoa idosa.

Considerando a organizacao da Rede de Atengdo a Saude, a educagéo permanente
deve contemplar também os processos de trabalho e a articulagdo entre os diferentes
pontos de atencgao, fortalecendo o papel da APS como coordenadora do cuidado e
qualificando a comunicagao com a Atencao Especializada, Atencao Hospitalar, Atengao
Domiciliar, Rede de Atengao Psicossocial, Rede de Urgéncia e Emergéncia, servigos de
reabilitacdo, assisténcia farmacéutica e demais componentes da Rede. Devem ser
trabalhados os fluxos assistenciais, critérios de encaminhamento, referéncia e
contrarreferéncia, compartilhamento do cuidado e planejamento das transigdes entre os

diferentes servigos.

A formagéo deve ainda incorporar a perspectiva interprofissional e intersetorial,
considerando que a promog¢ao do envelhecimento saudavel e a resposta as
necessidades da populagao idosa nao séo responsabilidades exclusivas do setor saude.
Nesse sentido, devem ser fortalecidas as interfaces com as politicas de assisténcia
social, segurancga alimentar e nutricional, esporte e lazer, educagao, desenvolvimento
humano, mobilidade, cultura e demais politicas publicas relacionadas a promogéo da

autonomia, participagao social, inclusdo e qualidade de vida da pessoa idosa.

As acgbes de educagdo permanente devem utilizar metodologias diversificadas e
integradas a realidade dos servicos, incluindo discussao de casos, analise de situagdes
do cotidiano, oficinas, matriciamento, apoio institucional, educagéo interprofissional,
atualizagao de protocolos e fluxos, atividades presenciais e estratégias de educacao a
distancia. A identificacdo das necessidades de aprendizagem deve considerar os
indicadores de saude, os resultados do monitoramento das Diretrizes, os eventos
adversos, as demandas dos profissionais e as caracteristicas epidemiolégicas e sociais

dos diferentes territérios de Curitiba.
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Dessa forma, a Educagdo Permanente em Saude deve constituir processo
continuo, integrado a organizacao do trabalho e a gestdo da Rede, e nao apenas um
conjunto de agdes pontuais de capacitagdo. Seu proposito € fortalecer a capacidade dos
profissionais e das equipes para reconhecer as necessidades singulares da pessoaidosa,
tomar decisdes compartilhadas, atuar de forma articulada e qualificar continuamente os
processos de cuidado, contribuindo para a manutengdo da capacidade funcional,
promogéao da autonomia e independéncia, prevencao de agravos, reducédo de riscos

evitaveis e melhoria da qualidade de vida da populagéo idosa de Curitiba.

13 GOVERNANGA, RESPONSABILIDADES E ARTICULAGAO

A governanga das Diretrizes de Atengdo a Salde da Pessoa Idosa em Curitiba
esta inserida na estrutura da SMS, responsavel pela gestédo e organizagéo das politicas
e agdes de saude no ambito municipal. A condugéo estratégica das Diretrizes compete
a SMS, cabendo a Superintendéncia de Gestao a coordenagao da organizagao da RAS,
0 apoio a gestdo dos processos assistenciais e a articulagao necessaria para garantir a

integracao dos diferentes pontos de atencgao.

No ambito do DAPS, a Coordenacgéo de Atencdo a Saude da Pessoa Idosa exerce
papel técnico na condugao, implementagdo, acompanhamento e qualificacdo das agbes
destinadas a populagao idosa, promovendo a articulagdo entre os diferentes pontos da
RAS e apoiando a organizagao da Linha de Cuidado Integral a Pessoa Idosa. Compete a
coordenagdo apoiar a implementacdo das Diretrizes, promover a qualificacdo das
equipes, acompanhar os processos de cuidado e contribuir para o monitoramento e a

avaliacdo das agdes desenvolvidas no municipio.

A operacionalizagéo das Diretrizes ocorre de forma descentralizada e integrada
nos diferentes pontos da RAS, tendo como ordenadora e coordenadora do cuidado a
APS, por meio das Unidades de Saude, incluindo as Unidades Basicas de Saude e as

equipes de Estratégia Saude da Familia, responsaveis pelo acompanhamento

Secretaria Municipal da Saude de Curitiba (SMS) Pagina 94

Pagina 100



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO Yo
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

DIRETRIZES DE ATENGAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA EM CURITIBA

longitudinal da pessoa idosa no territério, pela identificacao das necessidades de saude,
avaliacdo multidimensional, estratificacdo de risco e vulnerabilidade, elaboracao e
acompanhamento do plano de cuidados e articulagdo com os demais pontos da Rede,
conforme as necessidades identificadas.

A continuidade e a integralidade do cuidado sdo asseguradas pela articulacéo da
APS com os Ambulatérios de Referéncia e demais servigos da Atengao Especializada,
hospitais credenciados, Rede de Atencédo Psicossocial e demais servigos de Saude
Mental, Rede de Urgéncia e Emergéncia, servicos de Atengcao Domiciliar, reabilitagdo e
demais pontos da RAS, de acordo com o perfil e as necessidades de cada pessoa idosa.
Esses pontos atuam de forma complementar a APS, compartilhando informacoes,
condutas e responsabilidades e contribuindo para a continuidade do cuidado nos

diferentes momentos do percurso assistencial.

A governanga das Diretrizes pressupde, portanto, responsabilidades
compartilhadas e articulagdo permanente entre os niveis de gestdo e os pontos de
atencdo, com definicdo de competéncias, fluxos assistenciais e mecanismos de
comunicagao e referéncia e contrarreferéncia. A organizacao da Rede deve assegurar
que a pessoa idosa seja acompanhada de forma coordenada, evitando a fragmentacao
do cuidado e promovendo a integralidade, a continuidade, a seguranga e a qualidade da
atencao, com foco na manutencgéo da capacidade funcional, da autonomia e da qualidade

de vida.

A implementagdo e o acompanhamento das Diretrizes devem ser apoiados por
processos de monitoramento, avaliagdo e educagdo permanente, permitindo
identificar necessidades, fragilidades e oportunidades de qualificagdo da atengado a

pessoa idosa e subsidiar o aprimoramento continuo da organizagao da RAS no municipio.
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14 INFORMAGAO, INDICADORES, MONITORAMENTO, AVALIAGCAO E TECNOLOGIA

Curitiba esta envelhecendo e esse processo acontece em um ritmo que exige que
a saude publica se antecipe as necessidades dessa populagido. Criar o Painel de
Monitoramento da Saude da Pessoa Idosa €, portanto, muito mais do que organizar
dados: é construir uma ferramenta estratégica para compreender o presente, antecipar
desafios e orientar as decisdes que irdo definir o cuidado com a populagéo idosa nos

préximos anos.

Em 2025, Curitiba ja contava com 355.520 pessoas idosas, correspondendo a
19,4% da populagado. Esse percentual devera chegar a 23,3% em 2030 e a 35,8% em
2050. E o desafio nao esta apenas no aumento do nimero de pessoas idosas, mas
também no envelhecimento da prépria populacao idosa. O grupo com 80 anos ou mais
ja representa 14,4% da populagao idosa na estimativa geral e 17,6% entre os cadastros

definitivos do e-Saude, podendo alcangar 27,3% em 2050.

Diante desse cenario, o Painel sera estruturado em quatro eixos estratégicos,
integrando informagdées demograficas, territoriais, assistenciais, nutricionais e
epidemiolégicas. Paralelamente, serdo incorporados e analisados os principais
indicadores da APS, permitindo relacionar o perfil da populagédo idosa as agdes de
cuidado, acompanhamento, prevencado e manejo dos principais agravos realizados no
territério. Dessa forma, sera possivel ndo apenas identificar onde estdo as maiores

necessidades, mas também acompanhar como a rede esta respondendo a elas.

e Eixo 1 — Dindmica Demografica, Territorializacdo e Razdo de Dependéncia: permitira

compreender onde a populagdo idosa estd, como ela estd envelhecendo e quais
territérios concentram maior necessidade de cuidado. Serdo acompanhados o indice
de Envelhecimento, a Razdo de Dependéncia da Pessoa ldosa, o mapeamento
territorial e a adscrigdo, associados aos indicadores da APS, subsidiando uma
distribuicdo mais adequada de recursos, equipes e agbes de cuidado.

e Fixo 2 — Vigilancia Alimentar, Nutricional e Intersetorialidade: reconhecera que

alimentacao, estado nutricional e funcionalidade sdo determinantes fundamentais
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para um envelhecimento saudavel. O Painel acompanhara os extremos que coexistem
na populagao idosa, entre baixo peso, de um lado, e sobrepeso e obesidade, de outro,
articulando esses dados as agdes desenvolvidas pela APS para prevencao da
fragilidade, sarcopenia e controle das doencas crénicas.

Eixo 3 — Efetividade da Atencado Primaria e Qualidade Assistencial: colocara a APS no

centro do cuidado, integrando seus indicadores de acompanhamento e desempenho
aos demais dados do painel. A analise permitira avaliar a capacidade da rede de
prevenir agravamentos, garantir o acompanhamento longitudinal, ampliar o cuidado
preventivo e reduzir internagdes evitaveis. Serdo monitoradas as Internagbdes por
Condicdes Sensiveis a Atengao Primaria (ICSAP), os agravos prioritarios e os
indicadores assistenciais da APS.

Eixo 4 — Perfil Epidemiolégico _de Morbimortalidade e Doencas Crdnicas nao

Transmissiveis: permitira compreender do que adoecem, por que sao hospitalizados
e quais sao as principais causas de morte da populagéo idosa, relacionando esses
resultados ao acompanhamento realizado na APS A anadlise das causas de
internacao, mortalidade por DCNT, mudancgas do perfil epidemiolégico segundo faixa
etaria e condi¢des de saude mental e cognitiva permitira adequar as linhas de cuidado
e a oferta de atencéo especializada e paliativa. Integrado ao e-Saude, o Painel devera
transformar informagdes assistenciais e epidemiolégicas em indicadores acessiveis,
territorializados e oportunos, produzindo relatérios quadrimestrais para os Distritos
Sanitarios e apoiando a gestdo em diferentes niveis. Mais do que um painel, essa
proposta representa uma mudanga de perspectiva: sair de uma saude que apenas
responde ao envelhecimento para uma saude que consegue enxerga-lo, antecipa-lo e
planeja-lo. Ao integrar os indicadores especificos da populagdo idosa aos
indicadores da APS, sera possivel conectar necessidade e resposta, territorio e
cuidado, risco e prevencao, fortalecendo a capacidade da rede de agir antes que o

agravo aconteca.

A proposta é transformar dados em conhecimento, conhecimento em decisao e

decisdo em cuidado para que Curitiba ndo apenas viva mais, mas envelhega com mais

autonomia, funcionalidade, dignidade e qualidade de vida.
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15 CONSIDERAGOES FINAIS E RECOMENDAGOES

As Diretrizes de Atencdo a Saude da Pessoa ldosa em Curitiba estabelecem
referéncias para a organizagao de um cuidado integral, continuo, humanizado e centrado
na pessoa, reconhecendo a heterogeneidade do processo do envelhecimento e a
necessidade de atuagdo articulada entre os diferentes pontos da Rede de Atencéo a
Saude e demais politicas publicas. A consolidagdo dessas diretrizes representa um
importante instrumento para fortalecer a promocéao da saude, a prevencéao de agravos, a
manutencao da capacidade funcional, a autonomia e a qualidade de vida das pessoas

idosas.

Recomenda-se a implementagao progressiva das Diretrizes em toda a Rede, com
fortalecimento da Atengdo Primaria a Saude como coordenadora do cuidado,
qualificacdo dos profissionais por meio da educagdo permanente, aprimoramento dos
fluxos de referéncia e contrarreferéncia e fortalecimento da articulagdo entre atencéo
especializada, hospitalar, domiciliar, saude mental, urgéncia e emergéncia, reabilitacdo
e demais pontos da Rede. Recomenda-se, ainda, o desenvolvimento de estratégias de
monitoramento e avaliagdo, com indicadores que permitam acompanhar o acesso, a
qualidade e a continuidade do cuidado e subsidiar o aprimoramento permanente das

acoes.

Por fim, destaca-se a importancia do fortalecimento da articulagao intersetorial e
da participacgao social, envolvendo as diferentes politicas publicas, a pessoa idosa, seus
familiares, cuidadores, organizagées da sociedade civil e instancias de controle social. A
implementacgéo das Diretrizes deve constituir processo continuo e compartilhado, capaz
de responder as transformagées demograficas e epidemiolégicas do municipio e
contribuir para que Curitiba avance na construgdo de uma rede de atengéo que favorega
o envelhecimento com autonomia, dignidade, participagao social, seguranga e qualidade

de vida.
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FUNDACAO DE ACAO SOCIAL - FAS

CONSELHO - AVISO DE PUBLICACAO N° 40

Torna publicas as Resolugdes do CMAS n° 264, 267, 268,
269, 270, 277, 278, 279, 280, 281, 282, 283, 284, 285, 286,
287, 288, 289, 290, 291, 292, 293, 294, 295, 296, 297, 298,
299, 301 e 302/2026

A Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Assisténcia Social, no uso de suas atribuicBes delegadas pelo Decreto
Municipal n.° 07/2007, Art. 12, por meio da Secretaria Executiva,
RESOLVE:

Tornar publicas as Resolugdes do CMAS, conforme deliberadas em Reunido Ordinaria de 27/10/2026.
Fundac¢éo de A¢éo Social, 3 de novembro de 2026.
Simone Andreia Alibosek : Secretaria Executiva
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 264

Aprovar a Dispensa de Chamamento
Publico para o Servigo de Acolhimento
Institucional para Adolescentes do
sexo feminino com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a Dispensa de Chamamento Publico para o Servigo de Acolhimento
Institucional com vistas ao atendimento de até 20 (vinte) adolescentes de 12 (doze) a
18 (dezoito) anos incompletos, do sexo feminino, com medida protetiva de
acolhimento institucional, incluindo grupos de irmaos, com ou sem deficiéncia, com
ou sem transtorno mental, com ou sem doengas infectocontagiosas ou
imunodepressoras, dos diversos graus de dependéncia, e outros atendimentos
mediante analise técnica que apresentem vulnerabilidade e risco pessoal e social em
decorréncia de abandono, violagdo de direitos, violéncias fisicas e psicoldgicas, no
valor de R$ 720.000,00 (Setecentos e vinte mil reais) com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social, a ser firmado com a Organizac&o da Sociedade Civil
e recurso no valor de R$ 250.000,00 (Duzentos e cinquenta mil reais) para
incentivo a estruturacdo de Unidade de Acolhimento Institucional de adolescentes de
12 (doze) a 18 (dezoito) anos incompletos, oriundo do Fundo Municipal para Crianga
e Adolescente (Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente),
viabilizando condigbes adequadas para a execugdo qualificada do Servigo, por
meio de formulagdo de Termo de Convénio com a Secretaria Municipal de
Desenvolvimento Humano, perfazendo o valor global de R$ 970.000,00 (novecentos

e setenta mil reais).
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA ritindeivig
AUMANN:Q Aarssress
-l 598729950 gados: 2026.11.03

09:44:12-0300'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 267

Aprova a formalizagdo de parceria, por
meio de Termo de Fomento - Emenda
Parlamentar Municipal

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribui¢cdes legais de acordo com as
Leis Municipais n° 8.777/1995 e n° 16.771/2026 e Resolugao CMAS n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de parceria por meio de Termo de Fomento com a
ASSOCIACAO SAGRADA FAMILIA, protocolo 35-000233/2026, recursos oriundos de
Emenda Parlamentar Municipal, Proposi¢cdo n°® 308.00077.2025, para desenvolver o
Plano de Trabalho SONHOS EM CONSTRUCAQ, que tem por objetivo qualificar a
infraestrutura do Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos destinado a
criancas e adolescentes de 6(seis) a 15(quinze) anos, por meio da implantacao de
estrutura coberta destinada a realizagdo de atividades socioeducativas, esportivas e
recreativas, pelo periodo de 12(doze) meses, no valor R$ 120.000,00 (Cento e vinte

mil reais).

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagdo.

Curitiba, 28 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma

igital por CINTIA

AUMANN:0T AUMANN01598729950
dos: 2026.11.03

598729950 094457 0500

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 268

Aprova a formalizagdo de parceria, por
meio de Termo de Fomento - Emenda
Parlamentar Municipal

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribui¢cdes legais de acordo com as
Leis Municipais n° 8.777/1995 e n° 16.771/2026 e Resolugao CMAS n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagado de parceria por meio de Termo de Fomento com o LAR
O BOM CAMINHO, protocolo 35-000254/2026, recursos oriundos de Emenda
Parlamentar Municipal, Proposi¢cédo n° 308.00825.2025, para desenvolver o Plano de
Trabalho AQUARELA, que tem por objetivo promover qualificar os servigos prestados
pela OSC, garantindo moradia digna, conforto e desenvolvimento adequado as
criancas acolhidas, na idade de 0O(zero) a 2(dois) anos, pelo periodo de 12 (doze)

meses, no valor R$ 100.000,00 (Cem mil reais).

Art. 2° Esta Resolugédo entra em vigor na data de sua publicagdo.

Curitiba, 28 de outubro de 2026.

CINTIA iy
AUMANNO :éJMANN:mSQE729§
1598729950 Dados: 2026.11.03

09:46:18-0300'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 269

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacédo ao plano de trabalho do
Termo de Colaboragdo n° 7049/01,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagéo de aditivo de prorrogagéo ao Termo de Colaboragéo n°
7049/01 da ASSOCIACAO CASA DO SERVO SOFREDOR, pelo periodo de 6 (seis)
meses, Protocolo n° 35-000586/2024, para continuidade do plano de trabalho:
ZELANDO PELA VIDA, que tem por objetivo executar o servigo de acolhimento
institucional na modalidade Abrigo Institucional para pessoas adultas em situacéo de
rua, na faixa etaria de 18 a 59 anos de idade, do sexo feminino, inclusive gravidas,
que se encontram em situagdo de risco pessoal e social com trajetoria de rua e
desabrigo por abandono, migragdo, auséncia de residéncia ou em transito sem
condigbes de autossustento, que fazem uso, abuso e/ou estdo em processo de

tratamento ou sem o uso da droga, situado na cidade de Curitiba.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por

CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729 Dados: 2026.11.03 09:47:14
950 0300

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 270

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 329,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragdo n° 329 do CENTRO DE INTEGRAGAO DIGITAL - CID, pelo
periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-000466/2025, para continuidade do plano
de trabalho: CRIANDO ASAS.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 105.000,00(Cento e cinco mil reais) para R$ 109.662,00 (Cento e

nove mil e seiscentos e sessenta e dois reais).

Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
AUMANN:0159872 SHmmaiiaienserzeso
9950 0300
Cintia Aumann

Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 277

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacédo ao Termo de Fomento n°
362, financiado com recursos do
Fundo Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de aditivo ao Termo de Fomento n° 362 do CENTRO
DE ORIENTACAO E CONTROLE DE EXCEPCIONAIS DE CURITIBA, pelo periodo
de 7 (sete) meses, Protocolo n® 35-000376/2025, para continuidade na execucéo do
plano de trabalho PRIMEIROS VINCULOS, que tem como objetivo fortalecer os
vinculos familiares e comunitarios por meio de agdes que promovam a
corresponsabilizagdo das familias, a valorizagdo do cuidado e o desenvolvimento

integral das criangas na primeira infancia.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital

AUMANN:01598 AUMANN:01598729950
Dados: 1

729950 5500 0500

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 278

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacédo ao Termo de Fomento n°
339, financiado com recursos do
Fundo Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizacdo de aditivo ao Termo de Fomento n° 339 da
ASSOCIACAO CASA DO SERVO SOFREDOR, pelo periodo de 6 (seis) meses,
Protocolo n° 35-000381/2025, para continuidade na execugéo do plano de trabalho
EM PROL DA VIDA, que tem por objetivo garantir a continuidade e manter a boa
prestagdo de servigos aos acolhidos da CSS, motivando-os no desenvolvimento do

autocuidado e da autonomia, e promover a autoestima das pessoas acolhidas.

Art. 2° Esta Resolugado entra em vigor na data de sua publicagéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por

. CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:0159872995 1o 2026.11.03 09:59:35

0 -03'00"

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 279

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores ao
plano de trabalho do Termo de
Colaboragdo n° 348, financiado com
recursos do Fundo Municipal de
Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 348 da ASSOCIACAO INICIATIVA CULTURAL, pelo
periodo de 12(doze) meses, Protocolo n® 35-000465/2025, para continuidade do plano
de trabalho: LACOS EM MOVIMENTO.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 105.000,00(Cento e cinco mil reais) para R$ 109.662,00 (Cento e

nove mil e seiscentos e sessenta e dois reais).

Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital
CINTIA por CINTIA
AUMANN:0159 AUMANN:01598729950

Dados: 2026.11.03
8729950 10:00:49 -03'00"

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 280

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragcdo n° 346,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 346 da ASSOCIACAO IRMAO SOL IRMA LUA, pelo
periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-000467/2025, para continuidade do plano
de trabalho: FUTURO EM CRESCIMENTO.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 63.000,00 (Sessenta e trés mil reais) para R$ 65.797,20 (Sessenta

e cinco mil, setecentos e noventa e sete reais e vinte centavos).

Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA o
AUMANN:015987 AUMANN:01598729950

Dados: 2026.11.03 10:02:16
29950 0300’

Cintia Aumann
Presidente - CMAS

Péagina 118



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO Yo
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 281

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragcdo n° 340,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 340 da ASSOCIACAO MENONITA DE ASSISTENCIA
SOCIAL- AMAS, pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n°® 35-000455/2025, para
continuidade do plano de trabalho: CONSTRUINDO FUTUROS.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 126.000,00(Cento e vinte seis mil reais) para R$ 131.594,10 (Cento

e trinta e um mil e quinhentos e noventa e quatro reais e dez centavos).

Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950 Dados: 2026.11.03 10:03:03
-03'00"

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 282

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdgo n° 350,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 350 do CENTRO DE DESENVOLVIMENTO INTEGRAL
RECANTO ESPERANCA, pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-
000449/2025, para continuidade do plano de trabalho: ACOLHENDO SONHOS.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 168.000,00(Cento e sessenta e oito mil reais) para R$

175.459,00(Cento e setenta e cinco mil e quatrocentos e cinquenta nove reais).

Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950 Dados: 2026.11.03 10:03:49
0300

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 283

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 343,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 343 do INSTITUTO SOCIAL VO DURVINA, pelo periodo
de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-000454/2025, para continuidade do plano de
trabalho: CONEXAO E VINCULOS.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 126.000,000 (Cento e vinte seis mil reais) para R$ 131.594,40

(Cento e trinta e um mil e quinhentos e noventa e quatro reais e quarenta centavos).

Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
AUMANN.0159872 (LAt o
9950 -03'00"

Cintia Aumann

Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 284

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragcdo n° 341,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n°® 341 da ASSOCIACAO MENONITA DE ASSISTENCIA
SOCIAL- AMAS, pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n°® 35-000436/2025, para
continuidade do plano de trabalho: CONSTRUINDO FUTUROS.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 105.000,000 (Cento e cinco mil reais) para R$ 109.662,00(Cento e

nove mil e seiscentos e sessenta e dois reais).

Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950 pados: 2026.11.03 10:05:24-03'00'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 285

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragcdo n° 325,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 325 da ASSOCIACAO BENEFICENTE ENCONTRO
COM DEUS, pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n® 35-000456/2025, para
continuidade do plano de trabalho: CAMINHOS DE PERTENCIMENTO.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 252.000,000 (Duzentos e cinquenta e dois mil reais) para R$
263.188,80 (Duzentos e sessenta e trés mil e cento e oitenta e oito reais e oitenta

centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por

CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:015987299 1,404 20261103 1006:27

50 -03'00"
Cintia Aumann
Presidente - CMAS

Péagina 123



Prefeitura de

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV
CURITIBA

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO Yo
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA o b e
AL

SUPLEMENTO N° 1

. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 286

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 333,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragao n® 333 do INSTITUTO FUTEBOL DE RUA, pelo periodo de
12(doze) meses, Protocolo n° 35-000443/2025, para continuidade do plano de
trabalho: FDR JOGANDO JUNTOS TRANSFORMANDO VIDAS.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 126.000,000 (Cento e vinte seis mil reais) para R$ 131.594,40

(Cento e trinta e um mil e quinhentos e noventa e quatro reais e quarenta centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
AUMANN:01598729 CINTIA AUMANN01598729950

Dados: 2026.11.03 10:07:22

950 -0300'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 287

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragcdo n° 326,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuicdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugédo n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragdo n° 326 do CENTRO DE ASSISTENCIA SOCIAL DIVINA
MISERICORDIA, pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-000459/2025, para
continuidade do plano de trabalho: DIVINA ESPERANCA.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragdo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 924.000,00 (Novecentos e vinte quatro mil reais) para R$
965.025,60 (Novecentos e sessenta e cinco mil e vinte cinco reais e sessenta

centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por

CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729 Dados: 2026.11.03 10:08:09

950 -0300'
Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 288

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdgo n° 351
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragdo n° 351 da ASSOCIACAO ROGACIONISTA DE
EDUCACAO E ASSISTENCIA SOCIAL pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n°
35-000448/2025, para continuidade do plano de trabalho: CONVIVER PARA
TRANSFORMAR.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragdo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 420.000,00(Quatrocentos e vinte mil reais) para R$ 438.648,00

(Quatrocentos e trinta oito mil e seiscentos e quarenta oito reais).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por

CINTIA CINTIA AUMANN:01598729950

AUMANN:01598729950 Dados: 2026.11.03 100901
-0300'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 289

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 328
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragdo n° 328 da ASSOCIACAO CRIARUM pelo periodo de
12(doze) meses, Protocolo n° 35-000452/2025, para continuidade do plano de
trabalho: FLORESCENDO EM MEIO A DIVERSIDADE.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 63.000,00(Sessenta e trés mil reais) para R$ 65.797,20 (Sessenta

e cinco mil e setecentos e noventa e sete reais e vinte centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital

or CNTIA
AUMANN:0159 AUMANN:01598729950
8729950 vl
Cintia Aumann

Presidente - CMAS
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cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 290

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 332
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragdo n° 332 da ASSOCIACAO BENEFICENTE OASIS pelo
periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-000451/2025, para continuidade do plano
de trabalho: CRIATIVIDADE EM MOVIMENTO.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 168.000,00(Cento e sessenta e oito mil reais) para R$ 175.459,20

(Cento e setenta e cinco mil e quatrocentos e cinquenta e nove reais e vinte centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA :és’\g‘as?mds forma digital
AUMANN:015987 AUMANN:01598729950

Dados: 2026.11.03 10:10:39

29950 -03'00"
Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 291

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 345
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragdo n° 345 da ASSOCIACAO PROTETORA DA INFANCIA
PROVINCIA DO PARANA pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-
000444/2025, para continuidade do plano de trabalho: PARA UMA VIDA DIGNA E
FELIZ.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 168.000,00(Cento e sessenta e oito mil reais) para R$ 175.459,20

(Cento e setenta e cinco mil e quatrocentos e cinquenta e nove reais e vinte centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA CINTIA AUMANN:01598729950

AUMANN:01598729950 E‘“{;’;‘ 2026.11.03 10:12:34
Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 292

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 335
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuicdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugédo n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 335 da ASSOCIACAO SAGRADA FAMILIA DE NAZARE
pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-000462/2025, para continuidade do
plano de trabalho: LACOS DE CUIDADO.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragdo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 84.000,00 (Oitenta e quatro mil reais) para R$ 87.729,60 (Oitenta

e sete mil e setecentos e vinte nove reais e sessenta centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950 Dados: 2026.11.03 10:13:18 -03'00'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 293

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 364
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragcdo n° 364 do INSTITUTO SALESIANO DE ASSITENCIA
SOCIAL pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-000440/2025, para
continuidade do plano de trabalho: NOS ACREDITAMOS EM VOCE.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 84.000,00 (Oitenta e quatro mil reais) para R$ 87.729,60 (Oitenta

e sete mil e setecentos e vinte nove reais e sessenta centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA CINTIA AUMANN:01598729950

AUMANN:01598729950 Za;:;: 2026.11.03 10:14:03
Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 294

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 363
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 363 da ASSOCIACAO FAMILIA DE MARIA pelo periodo
de 12(doze) meses, Protocolo n°® 35-000463/2025, para continuidade do plano de
trabalho: PROJETO SEMEAR.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 84.000,00 (Oitenta e quatro mil reais) para R$ 87.729,60 (Oitenta

e sete mil e setecentos e vinte nove reais e sessenta centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950  Dados: 2026.11.03 10:14:52 -03'00'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 295

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo e reajuste de valores do
Termo de Colaboragdo n° 352
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogacgao e reajuste de valores
do Termo de Colaboragéo n° 352 da ALVORECER ACAO SOCIAL E EDUCACIONAL
pelo periodo de 12(doze) meses, Protocolo n° 35-000453/2025, para continuidade do
plano de trabalho :CONVIVENDO E FORTALECENDO VINCULOS.

Art. 2° Aprovar, com fulcro no Paragrafo Segundo da Clausula Segunda do Termo de
Colaboragédo e o §3° do artigo 50 do Decreto Municipal n°® 1.067/2016, o reajuste da
parceria pelo IPCA de 4,44%, passando o valor para o periodo a ser prorrogado o
valor passa de R$ 189.000,00 (Cento e oitenta e nove mil reais) para R$ 197.391,60

(Cento e noventa e sete mil e trezentos e noventa e um reais e sessenta centavos).
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950 pados: 2026.11.03 10:15:37 -0300'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 296

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacao ao Termo de Colaboragao
n® 6869, financiado com recursos do
Fundo Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagao de aditivo de prorrogagédo ao Termo de Colaboragéo n°
6869 do CENTRO DE PREVENGCAO E RECUPERAGAO O CAMINHO A VERDADE
E A VIDA, pelo periodo de 4 (quatro) meses, Protocolo n° 35-000381/2024, para
continuidade na execugéo do plano de trabalho: ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL
PRECAVVIDA, que tem como objetivo executar o Servigo de Acolhimento, na
modalidade de Abrigo Institucional para pessoas adultas em situagdo de rua, na faixa
etaria de 18 a 59 anos de idade, do sexo masculino, que se encontram em situagéo
de risco pessoal e social com trajetéria de rua e desabrigo por abandono, migragao,
auséncia de residéncia ou em transito sem condi¢cdes de autossustento, que fazem

uso, abuso e/ou estdo em processo de tratamento ou sem uso de droga.
Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA ST
AUMANN:015987 AUMANN:01598729950

Dados: 2026.11.03 10:16:18
29950 0300

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CEP 81.270-010 Curitiba-PR
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cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 297

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo ao Termo de Colaboragao
n® 6861, financiado com recursos do
Fundo Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribui¢gdes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de aditivo de prorrogagdo ao Termo de Colaboracéo
n° 6861 da CASA DE RECUPERACAO NOVA VIDA pelo periodo de 4 (quatro) meses,
Protocolo n°® 35-000380/2024, para continuidade na execucgéo do plano de trabalho:
ACOLHER PARA UMA NOVA VIDA, que tem por objetivo executar o Servigo de
Acolhimento , na modalidade de Abrigo Institucional para pessoas adultas em situacao
de rua, na faixa etaria de 18 a 59 anos de idade, do sexo masculino, que se encontram
em situacéo de risco pessoal e social com trajetdria de rua e desabrigo por abandono,
migracao, auséncia de residéncia ou em transito sem condigbes de autossustento,

que fazem uso, abuso e/ou estdo em processo de tratamento ou sejam uso de droga.
Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagao

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950 Dados: 2026.11.03 10:17:05
030"

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 298

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo ao Termo de Colaboragao
n°® 6862, financiado com recursos do
Fundo Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagéo de aditivo de prorrogagédo ao Termo de Colaboragéo n°
6862 do PROJETO FAZENDO DIFERENCA pelo periodo de 4 (quatro) meses,
Protocolo n°® 35-000382/2024, para continuidade na execugéo do plano de trabalho:
VALORES DE VIDA, que tem como objetivo executar o Servigo de Acolhimento, na
modalidade de Abrigo Institucional para pessoas adultas em situagdo de rua, na faixa
etaria de 18 a 59 anos de idade, do sexo masculino, que se encontram em situagao
de risco pessoal e social com trajetéria de rua e desabrigo por abandono, migragao,
auséncia de residéncia ou em transito sem condi¢des de autossustento, que fazem

uso, abuso e/ou estdo em processo de tratamento ou sem uso de droga.

Art. 2° Esta Resolucédo entra em vigor na data de sua publicacéo

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950  pados: 2026.11.03 10:17:53 -0300°

Cintia Aumann
Presidente - CMAS

Pagina 136



Prefeitura de

CURITIBA

L

N° 203 - SUPLEMENTO N° 1 - ANO XV

CURITIBA, TERCA-FEIRA, 3 DE NOVEMBRO DE 2026

DIARIO OFICIAL ELETRONICO
ATOS DO MUNICIPIO DE CURITIBA
SUPLEMENTO N° 1

. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 299

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacao ao Termo de Colaboragao
n® 6863, financiado com recursos do
Fundo Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagao de aditivo de prorrogagédo ao Termo de Colaboragéo n°
6863 da CASA DE RECUPERACAO AGUA DA VIDA pelo periodo de 4 (quatro)
meses, Protocolo n® 35-000379/2024, para continuidade na execugédo do plano de
trabalho: RESGATANDO VIDAS, que tem como objetivo executar o Servico de
Acolhimento na modalidade de Abrigo Institucional para pessoas adultas em situagao
de rua, na faixa etaria de 18 a 59 anos de idade, do sexo masculino, que se encontram
em situagéo de risco pessoal e social com trajetéria de rua e desabrigo por abandono,
migragao, auséncia de residéncia ou em transito sem condigbes de autossustento,

que fazem uso, abuso e/ou estdo em processo de tratamento ou sem uso de droga.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA CINTIA AUMANN:01598729950
AUMANN:01598729950 Dados: 2026.11.03 10:18:42
-0300'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 301

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacéo ao Termo de Colaboragao
n°® 6866, financiado com recursos do
Fundo Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuni&do Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigbes legais de acordo com a Leis
Municipais n® 8.777/95, n° 16.771/2026 e Resolugao n° 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagéo de aditivo de prorrogagédo do Termo de Colaboragéo n°
6866 da ASSOCIACAO CASA DO SERVO SOFREDOR, pelo periodo de 4 (quatro)
meses, Protocolo n® 35-000377/2024, para continuidade na execugéo do plano de
trabalho: TRANSFORMANDO VIDAS 1, que tem como objetivo executar o Servigo de
Acolhimento, na modalidade de Abrigo Institucional para pessoas adultas em situagao
de rua, na faixa etaria de 18(dezoito) a 59 (cinquenta e nove) anos de idade, do sexo
masculino, que se encontram em situagao de risco pessoal e social com trajetoria de
rua e desabrigo por abandono, migragéo, auséncia de residéncia ou em transito sem
condigbes de autossustento, que fazem uso, abuso e/ou estdo em processo de

tratamento ou sem uso de droga.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma digital por
CINTIA AUMANN:01 598729950
AUMANN:01598729950 Dados: 2026.11.03 10:19:25 -0300'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 302

Aprovar a formalizagao de aditivo de
prorrogacdo sem reajuste de valores
do Termo de Colaboragdo n° 344,
financiado com recursos do Fundo
Municipal de Assisténcia Social.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Leis
Municipais n°® 8.777/95, n® 16.771/2026 e Resolugdo n°® 300/2025.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a formalizagdo de Termo Aditivo de prorrogagdo sem reajuste de
valores do Termo de Colaboragdo n° 344 da REDE ESPERANCA, pelo periodo de
12(doze) meses, Protocolo n° 35-000445/2025, para continuidade do plano de
trabalho: CULTURA EM MOVIMENTO, no valor de R$ 84.000,00 (Oitenta e quatro mil

reais).

Art. 2° Esta Resolugéo entra em vigor na data de sua publicagéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma digital por
CINTIA CINTIA AUMANN:01598729950

AUMANN:01598729950 Dados: 2026.11.03 10:20:11
-03'00"

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHO - AVISO DE PUBLICACAO N° 41

Torna publicas as Resoluges CMAS n.° 271, 272, 273,
274, 275, 276, 300, 303 e 304/2026

A Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Assisténcia Social, no uso de suas atribui¢cdes delegadas pelo Decreto
Municipal n.° 07/2007, Art. 12, por meio da Secretaria Executiva,

RESOLVE:

Tornar publicas as Resolu¢cdes CMAS, conforme deliberadas em Reuniéo Ordinéria de 27/10/2026.
Fundacado de Acédo Social, 3 de hovembro de 2026.
Simone Andreia Alibosek : Secretaria Executiva
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 271

Defere a renovagédo de inscricdo no
Conselho Municipal de Assisténcia
Social — CMAS Curitiba.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada no dia
27 de outubro de 2026, no uso de suas atribui¢cdes legais de acordo com a Lei Municipal n.°
8.777/95, Lei Municipal n°® 16.771/2026 e Resolugdo CMAS n.° 370/2021,

Resolve:

Art. 1° Deferir, a partir da analise do plano de agéo, relatério de atividades e demais
documentos apresentados, a renovagao de inscrigdo da Organizagdo da Sociedade Civil
PROVOPAR ESTADUAL AGCAO SOCIAL, Protocolo n° 01-119550/2026, Registro n.° 116,
Tipo de Inscri¢cdo: Projeto; Modalidade: Assessoramento; Caracterizagdo: Assessoramento
politico, técnico, administrativo e financeiro.

I- Mantenedora/Executora CNPJ 76.793.397/0001-88, Rua Hermes Fontes, 315. Batel,
Curitiba-Pr.

Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo, observado o expressamente
disposto no art. 18 e no art. 20, em seu Paragrafo Unico, da Resolugdo CMAS n° 370/2021.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assndode forma

AUMANN:OT5 Achtnio1208720950
e

98729950 ieniesas

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 272

Defere a renovagédo de inscricdo no
Conselho Municipal de Assisténcia
Social — CMAS Curitiba.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada no dia
27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuicdes legais de acordo com a Lei Municipal n.°
8.777/95, Lei Municipal n°® 16.771/2026 e Resolugdo CMAS n.° 370/2021,

Resolve:

Art. 1° Deferir, a partir da analise do plano de agao, relatério de atividades e demais
documentos apresentados, a renovagao de inscrigdo da Organizagdo Sociedade Civil Centro
de Transformagdo Vida Nova, Protocolo n.° 01-120001/2026, Registro n.° 252, Tipo de
Inscrigdo:  Servigo; Modalidade: Atendimento, SERVICO DE CONVIVENCIA E
FORTALECIMENTO DE VINCULOS.

Mantenedora/Executora: CNPJ: 01.286.355/0001-51, Rua Helena Carvalho da Silva Correa,
238. Pinheirinho. Curitiba — Parana.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagdo, observado o expressamente
disposto no art. 18 e no art. 20, em seu Paragrafo Unico, da Resolugdo CMAS n° 370/2021.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Gl por CNTIA.
AUMANN:D Sovvnasezss
1508729950 Peder 20261103

12119060300

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 273

Defere a renovagédo de inscricdo no
Conselho Municipal de Assisténcia
Social — CMAS Curitiba.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada no dia
27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuicdes legais de acordo com a Lei Municipal n.°
8.777/95, Lei Municipal n°® 16.771/2026 e Resolugdo CMAS n.° 370/2021,

Resolve:

Art. 1° Deferir, a partir da analise do plano de agao, relatério de atividades e demais
documentos apresentados, a renovagéo de inscrigdo da Organizacdo ABBA PROMOGCAO
SOCIAL-ABBAPS, Protocolo n.° 01-118863/2026, Registro n.° 83, Tipo de Inscrigdo: Servigo;
Modalidade: Atendimento, SERVICO DE CONVIVENCIA E FORTALECIMENTO DE
VINCULOS.

Executora: CNPJ: 05.063.212/0003-01, Rua Vereador Victorio Jose Roda, 101.Cidade
Industrial. Curitiba — Parana.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagdo, observado o expressamente
disposto no art. 18 e no art. 20, em seu Paragrafo Unico, da Resolugdo CMAS n° 370/2021.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA ity
AUMANN:01 Ammtvorserss
508729950 owdes 20261103

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N°274

Defere a renovagédo de inscricdo no
Conselho Municipal de Assisténcia
Social — CMAS Curitiba.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada no dia
27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuicdes legais de acordo com a Lei Municipal n.°
8.777/95, Lei Municipal n°® 16.771/2026 e Resolugdo CMAS n.° 370/2021,

Resolve:

Art. 1° Deferir, a partir da analise do plano de agao, relatério de atividades e demais
documentos apresentados, a renovagdo de inscrigdo da Organizagdo Sociedade Civil
ASSOCIACAO CRIARUM, Protocolo n.° 01-120036/2026, Registro n.° 344, Tipo de Inscrigdo:
Servigco; Modalidade: Mundo do Trabalho, Caracterizagao: Agdes de Mobilizagdo para o
Mundo do Trabalho.

Mantenedora/Executora: CNPJ: 19.812.484/0001-00, Rua do Sol, 267. Sitio Cercado. Curitiba
— Parana.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagdo, observado o expressamente
disposto no art. 18 e no art. 20, em seu Paragrafo Unico, da Resolugdo CMAS n° 370/2021.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Asindodoma
AUMANN:01 & oe72995
o 20261103

598729950 1250170500

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 275

Defere a renovagédo de inscricdo no
Conselho Municipal de Assisténcia
Social — CMAS Curitiba.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada no dia
27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuicdes legais de acordo com a Lei Municipal n.°
8.777/95, Lei Municipal n°® 16.771/2026 e Resolugdo CMAS n.° 370/2021,

Resolve:

Art. 1° Deferir, a partir da analise do plano de agéo, relatério de atividades e demais
documentos apresentados, a renovagao de inscrigdo da Organizagdo da Sociedade Civil
SOCIEDADE BIBLICA DO BRASIL, Protocolo n° 01-119543/2026, Registro n.° 134, Tipo de
Inscricdo: Projeto; Modalidades: Defesa e Garantia de Direitos; Assessoramento;
Caracterizagdo: Defesa e Garantia de Direitos - Promogdo da defesa de direitos ja
estabelecidos através de distintas formas de agao e reivindicagdo na esfera politica e no
contexto da sociedade, inclusive por meio da articulagdo com 6rgaos publicos e privados de
defesa de direitos; Formagéao politico cidada de grupos populares, nela incluindo formagéao de
conselheiros/as e liderangas populares. Assessoramento - Assessoramento politico, técnico,
administrativo e financeiro; Sistematizagao e disseminagao de projetos inovadores de inclusdo
cidada, que possam apresentar alternativas para enfrentamento da pobreza, a serem
incorporadas nas politicas publicas. Estimulo ao desenvolvimento integral sustentavel das
comunidades, cadeias organizativas, redes de empreendimentos e geracéo de renda.

|- Executora CNPJ 33.579.376/0011-23, Avenida Marechal Floriano Peixoto, 2952. Parolin,
Curitiba-Pr.

Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao, observado o expressamente
disposto no art. 18 e no art. 20, em seu Paragrafo Unico, da Resolugdo CMAS n° 370/2021.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA fisiado deorma

AUMANN:01 59872095
Dados: 20261103

598729950 122052 0300

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 276

Defere a renovagédo de inscricdo no
Conselho Municipal de Assisténcia
Social — CMAS Curitiba.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada no dia
27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuicdes legais de acordo com a Lei Municipal n.°
8.777/95, Lei Municipal n°® 16.771/2026 e Resolugdo CMAS n.° 370/2021,

Resolve:

Art. 1° Deferir, a partir da analise do plano de agéo, relatério de atividades e demais
documentos apresentados, a renovagao de inscrigdo da Organizagdo da Sociedade Civil
ASSOCIACAO FENIX, Protocolo n° 01-120013/2026, Registro n.° 162, Tipo de Inscrigdo:
Projeto; Modalidades: Defesa e Garantia de Direitos; Caracterizacdo: Defesa e Garantia de
Direitos - Promogao da defesa de direitos ja estabelecidos através de distintas formas de
acao e reivindicagdo na esfera politica e no contexto da sociedade, inclusive por meio da
articulagdo com o6rgéos publicos e privados de defesa de direitos.

|- Mantenedora/Executora CNPJ 08.403.113/0001-40, Rua Simao Bolivar, 75. Alto da Gléria,
Curitiba-Pr.

Art. 2° Esta Resolucéo entra em vigor na data de sua publicagéo, observado o expressamente
disposto no art. 18 e no art. 20, em seu Paragrafo Unico, da Resolugdo CMAS n° 370/2021.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA Assinado de forma
AUMANN:0 1 aumanno1598729950
598729950 122127-0300
Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 300

Prorroga o prazo estabelecido através
da Resolugao CMAS n° 78/2026.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social — CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Lei
Municipal n.° 8.777/95 e Resolugdo CMAS n° 370/2021,

Resolve:

Art. 1° Prorrogar, até 30 de junho de 2027, o prazo estabelecido através da Resolugéo
CMAS n° 78/2026, aplicavel as Organizagdes da Sociedade Civil (OSCs) que
desenvolvem Programas de Aprendizagem de Adolescentes, Jovens e Pessoas com
Deficiéncia e que protocolaram o requerimento de renovagao até 25 de novembro de
2025.

Art. 2° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicacgéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

Assinado de forma

CINTIA digital por CINTIA
AUMANN;Q Autaorsse7200
159872995 Dados: 2026.11.03

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7411 / 3250-7992

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 303

Dispbe sobre o cancelamento de inscrigao
no Conselho Municipal de Assisténcia
Social — CMAS - Curitiba.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuicbes legais de acordo com a Lei
Municipal n.° 8.777/95, Lei Municipal n® 16.771/2026 e Resolugdo CMAS n.° 370/2021,

RESOLVE:

Art. 1° Autorizar o Gestor da Politica Municipal de Assisténcia Social a excluir do
sistema de Cadastro Nacional de Entidades de Assisténcia Social — CNEAS, a
entidade abaixo relacionada por n&o possuir inscrigdo no Conselho Municipal de
Assisténcia Social — CMAS - Curitiba:

1. Lar O Bom Samaritano, CNPJ: 26.637.204/0001-21. Modalidade: Atendimento;
Caracterizagao: Servigo de Acolhimento Institucional.

Art. 2° As referidas Entidades poderao solicitar nova inscricdo no CMAS desde que
prestem servigos tipificados de Assisténcia Social conforme Resolugado CMAS Curitiba
n° 370/2021.

Art. 3° Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicacéo.

Curitiba, 29 de outubro de 2026.

CINTIA ha
AUMANN:01 i o
508729950 122257 0300

e forma digital

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7992 / 3250-7943 / 3250-7411 / 3250-7661

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 304

Defere inscricdo no Conselho Municipal de
Assisténcia Social - CMAS - Curitiba.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reunido Ordinaria realizada no dia
27 de outubro de 2026, no uso de suas atribuigdes legais de acordo com a Lei Municipal n.°
8.777/95, Lei Municipal n® 16.771/2026 e Resolugao CMAS n.° 370/2021,

RESOLVE:

Art. 1° Deferir, a partir da analise do plano de acao, relatério de atividades e demais
documentos apresentados, a inscrigdo da Organizagdo da Sociedade Civil ASSISTENCIA E
PROMOGCAO SOCIAL EXERCITO DA SALVACAO, Protocolo 01-079107/2026, Tipo de
Inscrigdo: Servigo; Modalidade: Defesa e Garantia de Direitos; Caracterizagdo: Promogéo da
defesa de direitos ja estabelecidos através de distintas formas de agdo e reinvindicagdo na
esfera politica e no contexto da sociedade, inclusive por meio da articulagdo com 6rgaos
publicos e privados de defesa de direitos.

Mantenedora: CNPJ n.° 43.898.923/0001-15, Rua Jua, 264 — Sao Paulo — SP.
Executora: CNPJ n.° 43. 898.923/0041-02, Centro de Apoio as Familias Vila Torres. Rua
Manoel Martins de Abreu, 449 — Prado Velho — Curitiba -PR.

Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao, observado o expressamente
disposto no art. 18 e no art. 20, em seu Paragrafo Unico, da Resolugao 370/2021-CMAS.

Curitiba, 03 de novembro de 2026.

CINTIA e por NI
AUMANNLQ1 Ammorssross
508729050  osdes 2261103

12:23:08-0300'

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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CONSELHO - AVISO DE PUBLICACAO N° 42

Torna publicas Resolugdes do CMAS n° 305 e 306/2026
A Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Assisténcia Social, no uso de suas atribuicBes delegadas pelo Decreto
Municipal n.° 07/2007, Art. 12, por meio da Secretaria Executiva,

RESOLVE:

Tornar publicas as Resolugdes CMAS n.° 305 e 306/2026.
Fundacgéo de A¢éo Social, 3 de novembro de 2026.
Simone Andreia Alibosek : Secretaria Executiva
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7411 / 3250-7992

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 305

Aprova participagcédo de representantes do
Conselho Municipal de Assisténcia Social
— CMAS - Curitiba no 12° Seminario e
Plenaria Nacional dos Trabalhadores, e
Trabalhadoras do SUAS, nos dias 04, 05 e
06 de dezembro de 2026 em Goiania/GO.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuniao Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribui¢ées legais de acordo com as
Leis Municipais n.° 8.777/95 e n® 16.771/2026 e Resolugdao CMAS n.° 259/2026,

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a participagdo das Representantes do CMAS de Curitiba, no 12°
Seminario Plenaria Nacional dos Trabalhadores do Sistema Unico da Assisténcia
Social (SUAS), o qual sera realizado nos dias 04, 05 e 06 de dezembro de 2026, em
Goiania - Goias, conforme Convocatoria formalizada por meio do Oficio n°06/2026 ,
Protocolo n 04-085274/2026, sendo:

- Paula de Carvalho de Souza - Trabalhadora da area governamental
- Karen Kegles da Silva Bueno — Trabalhadora da rede socioassistencial

Art. 2° As despesas de viagem ocorrerdo por meio de recursos do IGD-CMAS;

Art. 3° Esta Resolugéo entra em vigor na data de sua publicagéo.

Curitiba, 03 de novembro de 2026.

CINTIA
AUMANN:
1598729950 *

o de forma digital

Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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. Conselho Municipal de Assisténcia Social
Rua Eduardo Sprada, 4520 Campo Comprido

CEP 81.270-010 Curitiba-PR

Tel.: 41 3250-7411 / 3250-7992

cmascuritiba@curitiba.pr.gov.br

CONSELHQ MUNICIPAL
DE ASSISTENCIA SOCIAL

RESOLUGAO N° 306

Aprova participagéo de representantes do—
CMAS na Reunido Descentralizada do
Conselho Nacional de Assisténcia Social
(CNAS) nos dias 11 e 12 de novembro de
2026 em Brasilia/DF.

O Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, em Reuniao Ordinaria realizada
no dia 27 de outubro de 2026, no uso de suas atribui¢ées legais de acordo com as
Leis Municipais n.° 8.777/95 e n® 16.771/2026 e Resolugdao CMAS n.° 259/2026,

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a participacdo de Representantes do CMAS de Curitiba, na Reuniao
Descentralizada do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS), o qual sera
realizado nos dias 11 e 12 de novembro de 2026, em Brasilia/DF, conforme Oficio
Circular n°® 39/2026/MDS/CNAS/SE, Protocolo 04-085651//2026, como segue:

- Cintia Aumann — Presidente
- Antonia Liliane de Lima Rodrigues — Vice Presidente
- Simone Andreia Alibosek — Secretaria Executiva

Art. 2° As despesas de viagem ocorrerdo por meio de recursos do IGD-CMAS;

Art. 3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagéo.

Curitiba, 03 de novembro de 2026.

CINTIA Assinado de forma
digital por CINTIA
AUMANN:0 1 AumANN:01598729950
598729950 113501 6500
Cintia Aumann
Presidente - CMAS
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EDUARDO PIMENTEL SLAVIERO - PREFEITO MUNICIPAL
PAULO EDUARDO LIMA MARTINS - VICE-PREFEITO
Palacio 29 de Marco - Avenida Candido de Abreu 817 - Centro Civico

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA - PODER EXECUTIVO MUNICIPAL

GABINETE DO PREFEITO - GAPE
RICARDO ANDREAZZA CAVALCANTE - Chefe de Gabinete

CONTROLADORIA GERAL DO MUNICIPIO - CGM
BRUNO HERAKI PANDINI - Controlador-Geral
IARA MARIA STURMER GAUER - Superintendente Executiva

PROCURADORIA GERAL DO MUNICIPIO - PGM
VANESSA VOLPI BELLEGARD PALACIOS - Procuradora-Geral
ROSA MARIA ALVES PEDROSO - Subprocuradora-Geral

SECRETARIAS DO MUNICIPIO

SECRETARIA DO GOVERNO MUNICIPAL - SGM

MARCELO TSCHA FACHINELLO - Secretério

GLAUCO MACHADO REQUIAO - Superintendente Executivo

JOSE CAMPOS HIDALGO NETO - Superintendente de Manuteng&do Urbana

SECRETARIA MUNICIPAL DE SEGURANGA ALIMENTAR E NUTRICIONAL - SMSAN
LEVERCI SILVEIRA FILHO - Secretario
SIMONE CRISTINA AMARO INACIO DA SILVA - Superintendente

SECRETARIA MUNICIPAL DA COMUNICAGAO SOCIAL - SMCS
MARC EMMANUEL MENDES MARCELINO DE SOUSA - Secretério
SONIA ROSANA PEREIRA DA SILVA ZANETTI - Superintendente

SECRETARIA MUNICIPAL DE DEFESA SOCIAL E TRANSITO - SMDT
RAFAEL FERREIRA VIANNA - Secretario

JOSE SEMMER NETO - Superintendente Executivo

GUSTAVO D'ALMEIDA GARRETT - Superintendente de Transito

JOSE CARLOS FELIPUS COSTA - Superintendente da Guarda Municipal

SECRETARIA MUNICIPAL DA EDUCAGAO - SME

PAULO AFONSO SCHMIDT - Secretario

GIOVANI SANTOS VIEIRA - Superintendente Executivo
ESTELA ENDLICH - Superintendente de Gestdo Educacional
JONATHAN DIETER - Superintendente de Infraestrutura

SECRETARIA MUNICIPAL DO ESPORTE, LAZER E JUVENTUDE - SMELJ
JOSE ANTONIO DE MELO FILHO - Secretario
HIDEO GARCIA - Superintendente

SECRETARIA MUNICIPAL DE PLANEJAMENTO, FINANCAS E ORCAMENTO - SMF
VITOR ACIR PUPPI STANISLAWCZUK - Secretario

VINICIOS JOSE BORIO - Superintendente Executivo

EDUARDO MORAES MAKOWSKI - Superintendente Fiscal

SECRETARIA MUNICIPAL DO MEIO AMBIENTE - SMMA

MARILZA DO CARMO OLIVEIRA DIAS - Secretaria

IBSON GABRIEL MARTINS DE CAMPOS - Superintendente de Controle Ambiental
JEAN BRASIL - Superintendente de Obras e Servigos

SECRETARIA MUNICIPAL DE GESTAO DE PESSOAL - SMGP
DANIELE REGINA DOS SANTOS - Secretéria
SILVIA AMELIA JARENCO CHERUBIN - Superintendente

SECRETARIA MUNICIPAL DEDESENVOLVIMENTO HUMANO - SMDH
CARLOS EDUARDO PIJAK JUNIOR - Secretario
JEAN EMMANUEL KULCHESKI - Superintendente

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO E TECNOLOGIA DA INFORMAGAO - SMATI

ELISANDRO PIRES FRIGO - Secretario
ALESSANDRA CALADO DE MELO PALUSKI - Superintendente de Administragao
BRUNO MARTIN BATISTA - Superintendente de Tecnologia da Informacéo

SECRETARIA MUNICIPAL DEDESENVOLVIMENTO ECONOMICO E INOVAGAO - SMDEI
ANTONIO SERGIO DA SILVA BENTO - Secretério

FABIANO FERREIRA VILARUEL - Superintendente Executivo

DIMAS JOSE BUENO - Superintendente Técnico

SECRETARIA MUNICIPAL DA MULHER E IGUALDADE ETNICO-RACIAL - SMIR
MARLI TEIXEIRA LEITE - Secretéria
EDSON LUIZ LAU FILHO - Superintendente

SECRETARIA MUNICIPAL DE OBRAS PUBLICAS - SMOP

SECRETARIA MUNICIPAL DO URBANISMO - SMU

ALMIR BONATTO - Secretério

RODRIGO TADEU BARANCZUK - Superintendente Técnico
LUCIANE SCHAFAUZER DE PAULI - Superintendente de Projetos

SECRETARIA MUNICIPAL EXTRAORDINARIA PARA O DESENVOLVIMENTO DA REGIAO METROPOLITANA DE
CURITIBA - SEDRMC
THIAGO BONAGURA RODRIGUES DA SILVA - Secretério

ADMINISTRAGOES REGIONAIS

VERIDIANA MARANHO - Administradora da Regional do Bairro Novo - R.10.BN

REINALDO BOARON - Administrador da Regional do Boa Vista - R.4.BV

MARIA DO PERPETUO SOCORRO RASSY TEIXEIRA MANFRON - Administrador da Regional do Boqueiréo - R.2.BQ
AGOSTINHO CREPLIVE FILHO - Administrador da Regional do Cajuru - R.3.CJ

RUDIMAR FEDRIGO - Administrador da Regional da Cidade Industrial de Curitiba - R.11.CIC

IVENIO ALVES DOS SANTOS - Administradora da Regional da Matriz - R.1.MZ

JANAINA LOPES GEHR - Administradora da Regional do Pinheirinho - R.8.PN

RODRIGO BRAGA CORTES FIALHO DOS REIS - Administrador da Regional do Portdo - R.7.PR

JOSE DIRCEU DE MATOS - Administrador da Regional de Santa Felicidade - R.5.SF

MARCELO FERRAZ CESAR - Administrador da Regional do Tatuquara - R.12.TQ

ADMINISTRAGCAO INDIRETA
AUTARQUIAS

INSTITUTO MUNICIPAL DE ADMINISTRAGAO PUBLICA - IMAP
BEATRIZ BATTISTELLA - Presidente
NEUCIMARY AMARAL - Superintendente Técnica

INSTITUTO MUNICIPAL DE TURISMO - CURITIBA TURISMO
RODRIGO DALLA BONA SWINKA - Presidente
EDLE TATIANA LESSNAU DE FIGUEIREDO NEVES - Superintendente

INSTITUTO DE PESQUISA E PLANEJAMENTO URBANO DE CURITIBA - IPPUC
ANA CRISTINA WOLLMANN ZORNIG JAYME - Presidente

INST. DE PREVIDENCIA DOS SERV. DO MUNICIPIO DE CURITIBA - IPMC
JOCELAINE MORAES DE SOUZA - Presidente

FUNDACOES

FUNDAGAO DE AGAO SOCIAL - FAS

RENAN DE OLIVEIRA RODRIGUES - Presidente

MELISSA CRISTINA ALVES FERREIRA - Superintendente Executiva
FUNDAGAO CULTURAL DE CURITIBA - FCC

MARINO GALVAO JUNIOR - Presidente

MARIA ANGELICA DA ROCHA CARVALHO - Superintendente

FUNDAGAO ESTATAL DE ATENGAO A SAUDE - FEAS
SEZIFREDO PAULO ALVES PAZ - Diretor Geral

CURITIBAPREV - FUNDAGAO DE PREVIDENCIA COMPLEMENTAR DO MUNICIPIO DE CURITIBA
JOSE LUIZ COSTA TABORDA RAUEN - Diretor Presidente

INSTITUTO CURITIBA DE SAUDE - ICS
MARINA BUENO - Diretora-Presidente

SOCIEDADES DE ECONOMIA MISTA

AGENCIA CURITIBA DE DESENVOLVIMENTO E INOVAGAO S/A
LETICIA WOLF MOURA JUSTUS - Diretora-Presidente

COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DE CURITIBA - CURITIBA S/A
JOSE LUPION NETO - Diretor-Presidente

COMPANHIA DE HABITAGAO POPULAR DE CURITIBA - COHAB-CT
ANDRE BAU - Diretor-Presidente

URBS - URBANIZAGAO DE CURITIBA S.A.
OGENY PEDRO MAIA NETO - Presidente
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LUIZ FERNANDO DE SOUZA JAMUR - Secretério
AIRTON SOZZI JUNIOR - Superintendente de Implantacéo de Obras Urbanas

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE - SMS

TATIANE CORREA DA SILVA FILIPAK - Secretéria
FLAVIA VERNIZI ADACHI - Superintendente Executiva
JANE SESCATTO - Superintendente de Gestéo da Saude
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