Resolucédo SS - 123, de 27-9-2001

(D.O.E n° 184 de 28 de setembro de 2001 )

Define e Classifica as Instituicdes Geriatricas no ambito do Estado de Sdo Paulo e d&
providéncias correlatas

O Secretario Saude,

considerando que a Lei n°® 9.892, de 10 de dezembro de 1997, estabelece que, na
implementacdo da Politica Estadual do Idoso, € competéncia dos 6rgaos publicos
executar programas e criar as normas que regem 0s servigos prestados aos idosos
pelas instituicdes geriatricas;

considerando que a Lei n° 10.123, de 08 de dezembro de 1998, dispfe que sao
consideradas instituicdes geriatricas e similares de atendimento a pessoa idosa os
estabelecimentos que atendam a pessoas com 60 (sessenta) ou mais anos de idade,

em regime asilar e ndo asilar;

considerando que o desenvolvimento de ag¢des e servigos, voltados para a assisténcia
as pessoas idosas, € uma das prioridades desta Pasta para a integral implementacao
da Politica Estadual do ldoso;

considerando que, no ambito do Estado de S&o Paulo, estédo instaladas instituicdes
geriatricas que, por suas caracteristicas e finalidades, destinam-se a prestacdo de
servicos de natureza diversas as pessoas idosas, tais como: servigcos de assisténcia
meédica, servigcos de assisténcia social, servigos voltados para o lazer, dentre outros; e

considerando que o Decreto Estadual n° 44.954, de 06 de Junho de 2000, adota a
Classificacdo Nacional de Atividades Econémicas - CNAE, ou similar regulamentado
pela federacdo, para identificacdo dos estabelecimentos e servicos de interesse a
salude e de assisténcia a saude, para o seucadastramento e licenciamento nos termos
da legislacao incidente, resolve:

CAPITULO |
DAS INSTITUICOES GERIATRICAS E SIMILARES

Artigo 1° - para os efeitos desta Resolu¢do, sdo consideradas instituicdes geriatricas e
similares de atendimento as pessoas idosas os estabelecimentos de assisténcia a
saude, bem como os estabelecimentos de interesse a saude, publicos e privados, que
prestam servigos as pessoas idosas em regime asilar e em regime néo-asilar.

Paragrafo Primeiro - Considera-se estabelecimentos de assisténcia a saude os
estabelecimentos definidos e regulamentados em norma técnica, que se destinam
principalmente a prestacdo de servicos objetivando a promocao, a protecdo da saude,
a prevencdo das doencgas, a recuperacao e a reabilitacdo da salde das pessoas idosas.



Paragrafo Segundo - Considera-se estabelecimentos de interesse a saude os
estabelecimentos que desenvolvem acgbes dirigidas a populacdo que, direta ou
indiretamente, estejam relacionadas com a protecdo, a promocdo e a preservagao da
saude das pessoas idosas.

Artigo 2° - As instituicBes geriatricas, de acordo com suas caracteristicas, finalidades
e, em especial, face as particularidades fisicas, psiquicas, sociais, econdbmicas e
culturais da clientela que se propde a assistir, poderdao adotar as seguintes
modalidades de atendimento ou assisténcia as pessoas idosas:

I - modalidade de atendimento ou assisténcia asilar;
Il - modalidade de atendimento ou assisténcia nao-asilar.

Paragrafo Primeiro - Entende-se por modalidade de atendimento ou assisténcia asilar a
prestacdo de servigcos as pessoas idosas, em regime de internato, realizada em
estabelecimentos de assisténcia a salde e em estabelecimentos de interesse a saude,
em conformidade com o estabelecido nesta Resolucéao.

Paragrafo Segundo - Entende-se por modalidade de atendimento ou assisténcia néo-
asilar a prestacdo de servicos as pessoas idosas, sem regime de internato, realizada
em estabelecimentos de assisténcia a salde e em estabelecimentos de interesse a
salde, inclusive os servicos domiciliares, em conformidade com o estabelecido nesta

Resolucéao.

Artigo 3° - As instituicbes geriatricas estimulardo a permanéncia das pessoas idosas
junto a familia, em detrimento da modalidade de atendimento ou assisténcia asilar, a
excecado de:

| - pessoas idosas que ndo possuam familia para garantir sua sobrevivéncia;
Il - pessoas idosas desabrigadas e sem familia.

Paragrafo Unico - As institui¢cdes geriatricas mantidas pelo Poder Publico e as
instituicdes geriatricas privadas que recebam, a quaisquer titulos, repasses de recursos
publicos, priorizardo o atendimento as pessoas idosas de que tratam os incisos | e |l
deste artigo, quando aplicavel.

Artigo 4° - As instituicdes geriatricas incentivardo o atendimento preferencial as
pessoas idosas, com hora marcada e em domicilio, quando aplicavel.

Artigo 5° - Recomenda-se as instituicbes geriatricas que estimulem a criacdo de
formas alternativas de atendimento domiciliar, de acordo com as condi¢cdes e
exigéncias das pessoas idosas, compativeis com a realidade.

Artigo 6° - para os efeitos desta Resolucdo, as instituicbes geriatricas deveréo
assegurar e garantir o encaminhamento para servicos meédicos e hospitalares, sempre
que se fizer necessario, das pessoas idosas asiladas, crénicos ou terminais.

CAPITULO 11
DAS PESSOAS IDOSAS



Artigo 7° - Sdo consideradas pessoas idosas, os cidaddos com 60 (sessenta) ou mais
anos de idade.

Artigo 8° - Aos cidadé&os idosos, as instituicdes geriatricas de que trata esta Resolucéo,
deverdo assegurar todos os direitos a cidadania, em consonancia com o disposto na Lei
9.892, de 10 de Dezembro de 1997, que Institui a Politica Estadual do Idoso - PEI, a
saber:

| - direito a prestacéo de servigcos que preservem e mantenham a vida;
Il - direito a prestacdo de servigcos que garantam a dignidade;

111 - direito a prestacao de servigos que garantam o bem estar;

IV - direito ao convivio familiar, quando aplicavel;

V - direito ao convivio social, quando aplicavel.

Paragrafo Unico - Aos cidaddos idosos, as instituicdes geriatricas garantiréo e, se for o
caso, implementardao as medidas de carater coletivo estabelecidas em Programas de
Saude Publica oficiais que tenham como finalidade a melhoria da qualidade de vida
deste segmento populacional.

CAPITULO 111
DA CLASSIFICACAO DA CLIENTELA DAS INSTITUICOES GERIATRICAS e SIMILARES

Artigo 9° - para os efeitos desta Resolucdo, serdo adotadas as seguintes defini¢cbes:

I - autonomia: é o exercicio da autodeterminacdo. A pessoa autbnoma é aquela que
mantém o poder decisdrio e o controle sobre a sua vida;

Il - dependéncia: condi¢do da pessoa idosa que faz com que ela requeira o auxilio de
terceira (s) pessoa (s) para ajuda-la a realizar as suas atividades do dia-a-dia
(atividades da vida diaria).

Paragrafo Unico - a dependéncia refere-se a atributo e capacidade fisica e a autonomia
refere-se a atributo e capacidade mental.

Artigo 10 - a clientela de institui¢cdes geriatricas sera assim classificada, a saber:
I - clientela de pessoas idosas com autonomia e sem dependéncia;

Il - clientela de pessoas idosas com autonomia e com dependéncia fisica;

11 - clientela de pessoas idosas sem autonomia.

Paragrafo Unico - As instituicdes geriatricas ao planejarem a ampliagdo da prestacao de
servigos, ao admitirem pessoas idosas e, ainda, ao absorverem clientela de pessoas
idosas que apresentem particularidades biomédicas e sécio-econdmico-culturais
distintas da clientela a qual originalmente se propuseram a assistir, deverdo considerar
a autonomia e dependéncia das novas pessoas idosas as quais estao se propondo a
assistir.

CAPITULO IV
DA CLASSIFICACAO DAS INSTITUICOES GERIATRICAS e SIMILARES

Artigo 11 - As instituicdes geriatricas serdo assim classificadas, a saber:

| - estabelecimentos que, por suas caracteristicas e finalidades, prestam servicos em
regime de atendimento ou assisténcia asilar as pessoas idosas, assim subdivididos:



a) estabelecimentos de assisténcia a saude que se destinam, centralmente, a
prestacao de servicos de assisténcia médica, mantendo a prestacdo de servigcos de
apoios técnico e logistico vitais para o seu funcionamento, dentre outros;

b) estabelecimentos de interesse a saude que se destinam, centralmente, a prestacao
de servicos de assisténcia social, quando a assisténcia médica nédo constitui o elemento
central da prestacao de servigos, dentre outros;

Il - estabelecimentos que, por suas caracteristicas e finalidades, prestam servicos em
regime de atendimento ou assisténcia ndo-asilar as pessoas idosas, inclusive os
servicos domiciliares, assim subdivididos:

a) estabelecimentos de assisténcia a salde que se destinam, centralmente, a
prestacao de servigos de assisténcia médica, dentre outros;

b) estabelecimentos de interesse a saude que se destinam, centralmente, a prestacao
de servicos de assisténcia social, quando a assisténcia médica nao constitui o elemento
central da prestacdo de servicos, dentre outros;

Artigo 12 - Os estabelecimentos referidos nos incisos e nas alineas do artigo anterior,
0s quais sdo objeto de denominacdes diversas, para os efeitos desta Resolucdo serédo
assim denominados:

| - estabelecimentos de assisténcia a salde que se destinam, centralmente, a
prestacdo de servicos de assisténcia médica as pessoas idosas, em regime de
atendimento ou assisténcia asilar: CASA DE REPOUSO;

Il - estabelecimentos de interesse a salude que se destinam, centralmente, a prestacao
de servicos de assisténcia social, em regime de atendimento ou assisténcia asilar:
ASILO;

I11- estabelecimentos de assisténcia a salde que se destinam, centralmente, a
prestacao de servicos de assisténcia médica, em regime de atendimento ou assisténcia
ndo-asilar as pessoas idosas, inclusive os servigcos domiciliares:

a) AMBULATORIO ou CLINICA DE ASSISTENCIA AO IDOSO ou, equivalentemente,
AMBULATORIO ou CLINICA GERIATRICA;

b) CONSULTORIO DE ASSISTENCIA AO IDOSO ou, equivalentemente, CONSULTORIO
GERIATRICO;

IV - estabelecimentos de interesse a saude que se destinam, centralmente, a
prestacao de servigcos de assisténcia social, em regime de atendimento ou assisténcia
ndo-asilar as pessoas idosas, inclusive os servicos domiciliares: CENTRO DE
CONVIVENCIA DO IDOSO.

Paragrafo unico - As denominacdes a que se referem os incisos I, Il, 111, alineas a e b,
e IV deste artigo, deverao ser usadas pelas autoridades sanitarias competentes ao
efetuarem os pertinentes cadastramento e licenciamento de instituicdes geriatricas
junto aos 6rgaos competentes de vigilancia sanitaria.

Artigo 13 - Os estabelecimentos de assisténcia a salde de natureza hospitalar que se
destinam a prestacdo de servicos assistenciais, em regime de internacdo, a uma
determinada clientela de pessoas idosas doentes, ou de n&o internagdo, nos casos de
ambulatérios ou outros servigos, deveréo:

I - no caso da prestacdo de servicos assistenciais, em regime de internacdo, cumprir o
estabelecido nos incisos I, Il e 11l e, no que for aplicavel, o estabelecido no inciso IV e
no Paragrafo Unico do artigo 8° desta Resolucéo;

Il - no caso da prestacéo de servigos assistenciais, em regime de nédo internagéao,
cumprir o estabelecido nos incisos I, Il e 111 e, no que for aplicavel, o estabelecido no



Paragrafo Unico do artigo 8° desta Resolucio;

11l - cumprir o estabelecido em diplomas legais federais, estaduais e municipais, bem
como o estabelecido em Normas Técnicas pertinentes, que aos estabelecimentos de
assisténcia a saude de natureza hospitalar (hospitais) se aplicam.

Paragrafo Unico - para os efeitos desta Resolugcédo, entende-se por internacao a
admissdo de um paciente idoso para ocupar um leito hospitalar, por um periodo igual
ou maior que 24 horas, em conformidade com a definicdo que consta do Manual
Terminologia Basica em Saude, 1987, do Ministério da Saude.

CAPITULO V
DAS ACOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Artigo 14 - E dever das pessoas fisicas ou dos representantes de pessoas juridicas que
mantém instituicdes geriatricas, assim como dos responsaveis pelos estabelecimentos
e dos profissionais que prestam assisténcia as pessoas idosas, comunicar as
autoridades sanitarias locais do Sistema de Vigilancia Epidemiolégica a ocorréncia de
Doencas de Notificacdo Compulséria e Agravos a Salde.

Paragrafo Primeiro - Os responsaveis pelas instituicdes geriatricas organizardo o fluxo
de informacfes nos estabelecimentos visando garantir que a notificacdo as autoridades
sanitéarias, de quaisquer doencas e agravos referidos neste artigo, seja feita a simples
suspeita e 0 mais precocemente possivel, podendo se dar por comunicacdo pessoal,
telefénica ou por qualquer outro meio rapido disponivel.

Paragrafo Segundo - a notificacdo compulséria de casos de doencas e agravos a saude
devera ter carater sigiloso, obrigando-se as autoridades sanitarias a manté-lo.

Artigo 15 - As autoridades sanitarias do Sistema de Vigilancia Epidemiolégica, no
ambito de sua competéncia, desenvolverdo as ac¢des inerentes ao Programa Estadual
de Vacinacdo da Terceira ldade, de que trata a Lei Estadual n° 10.003, de 24-06-98,
alterada pela Lei Estadual n° 10.329, de 15-06-99, visando propiciar a vacinagdo das
pessoas idosas assistidas nos estabelecimentos que prestam servicos em regime de
atendimento ou assisténcia asilar.

CAPITULO VI
DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Artigo 16 - Os medicamentos administrados as pessoas idosas deverdo ser
adequadamente controlados, acondicionados e armazenados em Dispensarios de
Medicamentos nas seguintes instituicdes geriatricas:

I - nas Casas de Repouso;

Il - nos Ambulatérios ou Clinicas Geriatricas, quando forem fornecidos medicamentos
as pessoas idosas;

Il - nos Asilos, quando pessoas idosas assistidas fizeram uso de medicacdo de uso
continuo.

Artigo 17 - a assisténcia farmacéutica, bem como os Dispenséarios de Medicamentos a

que se refere o "caput" do artigo anterior, obedeceréa aos critérios definidos em Norma
Técnica que disciplinara as condi¢cdes de funcionamento e os servigcos prestados pelas

instituicbes geriatricas, a ser publicada pela Secretaria de Estado da Saude.



CAPITULO VII
DA ASSISTENCIA NUTRICIONAL

Artigo 18 - Nas instituicbes geriatricas que prestam servicos em regime de
atendimento ou assisténcia asilar as pessoas idosas, deverdo ser padronizadas dietas e
fornecidas orientacdes sobre habitos alimentares inadequados ou prejudiciais a saude.

Artigo 19 - Nas instituicdes geriatricas que prestam servicos em regime de
atendimento ou assisténcia ndo-asilar as pessoas idosas, inclusive 0s servicos
domiciliares, deverédo ser fornecidas orientacdes dietéticas e orientagbes sobre habitos
alimentares inadequados ou prejudiciais a saude.

CAPITULO VIII
DO CADASTRAMENTO e LICENCIAMENTO JUNTO AO ORGAO COMPETENTE DE
VIGILANCIA SANITARIA

Artigo 20 - As instituicbes geriatricas e similares, antes de iniciar suas atividades,
deverdo cadastrar-se e licenciar-se nos termos da legislacdo incidente, junto aos
6rgdos competentes de vigilancia sanitaria.

Artigo 21 - Os 6rgaos competentes de vigilancia sanitaria iniciardo o processo de
inspecdo das instituicdes geriatricas e similares no prazo maximo de 60 (sessenta)
dias, contados da data do cadastramento do estabelecimento.

CAPITULO IX
DAS DISPOSICOES FINAIS

Artigo 22 - a Secretaria de Estado da Saulde elaborara Norma Técnica que disciplinara
as condi¢des de funcionamento e os servicos prestados pelas instituicdes geriatricas, a
ser publicada no prazo de 180 (cento e oitenta) dias, a contar da data da publicacdo
desta Resolucéao.

Artigo 23 - Esta resolucdo entrara em vigor na data de sua publicacao.



