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APRESENTACAO INSTITUCIONAL

A criacdo do Mecanismo Nacional de Prevencdo e Combate a Tortura (MNPCT) visa
cumprir uma obrigacéo internacional assumida pelo Estado brasileiro através da ratificacéo do
Protocolo Facultativo a Convencéo das Nacdes Unidas contra a Tortura e outros Tratamentos
ou Penas Cruéis, Desumanos ou Degradantes (OPCAT), promulgado no Brasil por meio do
Decreto n° 6.085, de 19 de abril de 2007%. O Estado brasileiro se comprometeu por este
instrumento internacional a estabelecer, conforme suas diretrizes, um mecanismo preventivo de
carater nacional, além de criar outros mecanismos similares no &mbito dos estados e do Distrito
Federal.

No ano de 2013, o Brasil aprovou a Lei Federal n° 12.8472, que instituiu o Sistema
Nacional de Preven¢do e Combate a Tortura (SNPCT), criou o Comité Nacional de Prevenc¢éo
e Combate a Tortura (CNPCT) e o ja citado Mecanismo Nacional. O Decreto n° 8.154, de 16
de dezembro de 20133 regulamenta o funcionamento do SNPCT, a composicdo e o
funcionamento do CNPCT, bem como dispde sobre 0 MNPCT.

O MNPCT tem como funcéo precipua a prevencao e combate a tortura a partir, dentre
outras ac0es, de visitas regulares a pessoas privadas de liberdade. Apds cada visita, 0 MNPCT
tem a competéncia de elaborar um relatério circunstanciado e deve envia-lo ao CNPCT, a
Procuradoria-Geral da Republica, a administracdo das unidades visitadas e a outras autoridades
competentes. Adicionalmente, o MNPCT possui a atribuicdo de fazer recomendacbes a
autoridades publicas ou privadas, responsaveis pelas pessoas sob a custodia do Estado.

A Lei n® 12.847/2013 estabelece, em seu art. 9°, que compete ao Mecanismo Nacional,
entre outras atribuicGes: a) planejar, realizar e monitorar visitas periodicas e regulares a pessoas
privadas de liberdade em todas as unidades da Federacdo, para verificar as condigdes de fato e
de direito a que se encontram submetidas; b) articular-se com o Subcomité de Prevencdo a
Tortura (SPT) da Organizacdo das Na¢6es Unidas, a fim de unificar as estratégias e politicas de
prevencdo a tortura; c) requerer a instauracdo de procedimento criminal e administrativo,

mediante a constatagéo de indicios da pratica de tortura e de outros tratamentos e praticas crueis,

! Disponivel em:

http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2007-2010/2007/decreto/d6085.htm. Acesso em: 23 de abril de 2024.

2 Disponivel em:

https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ ato2011-2014/2013/Iei/112847.htm. Acesso em: 23 de abril de 2024.

3 Disponivel em:

https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-2014/2013/decreto/d8154.htm. Acesso em: 23 de abril de 2024.
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desumanas ou degradantes; d) elaborar relatorios de cada visita realizada e apresenta-los a
diversos 6rgdos competentes; e) fazer recomendacBes a autoridades publicas ou privadas,
responsaveis pelas pessoas em locais de privacao de liberdade; f) sugerir propostas legislativas.

Dentro de sua competéncia de atuacdo, o0 Mecanismo Nacional deve trabalhar em uma
perspectiva de prevencgéo a quaisquer medidas, rotinas, dindmicas, relagdes, estruturas, normas
e politicas que possam propiciar a pratica de tortura ou de outros tratamentos cruéis, desumanos
e degradantes.

A Lei ainda estabelece as prerrogativas dos membros do MNPCT, conforme se segue:

Art. 10. Séo assegurados ao MNPCT e aos seus membros:

| - a autonomia das posic¢des e opinides adotadas no exercicio de suas funcdes;

Il - 0 acesso, independentemente de autorizacdo, a todas as informacdes e registros
relativos ao numero, a identidade, as condicGes de detencdo e ao tratamento conferido
as pessoas privadas de liberdade;

I - 0 acesso ao nimero de unidades de detencdo ou execucdo de pena privativa de
liberdade e a respectiva lotagdo e localizacéo de cada uma;

IV - 0 acesso a todos os locais arrolados no inciso Il do caput do art. 3°, publicos e
privados, de privacgdo de liberdade e a todas as instalagdes e equipamentos do local;
V - a possibilidade de entrevistar pessoas privadas de liberdade ou qualquer outra
pessoa que possa fornecer informacdes relevantes, reservadamente e sem
testemunhas, em local que garanta a seguranca e o sigilo necessarios;

VI - a escolha dos locais a visitar e das pessoas a serem entrevistadas, com a
possibilidade, inclusive, de fazer registros por meio da utilizacdo de recursos
audiovisuais, respeitada a intimidade das pessoas envolvidas; e

VII - a possibilidade de solicitar a realizacéo de pericias oficiais, em consonancia com
as normas e diretrizes internacionais e com o art. 159 do Decreto-Lei n° 3.689, de 3
de outubro de 1941 - Cddigo de Processo Penal.

E importante frisar que o artigo 8° da Lei 12.847/2013 estabelece em seu §2° “Os
membros do MNPCT terdo independéncia na sua atuagio e garantia do seu mandato (...)"*. Isso
significa que os membros do MNPCT, além de autonomia no exercicio de suas fungdes, ndo se
submetem a qualquer politica de governo. Situacdo que corrobora com a decisdo do Supremo
Tribunal Federal (STF), na ADPF 607/2019°, que afirmou que o exercicio independente e
remunerado dos mandatos dos peritos e peritas do MNPCT ¢é essencial no exercicio das suas
funcdes.

O MNPCT se pauta nas defini¢des legais de tortura vigentes no ordenamento juridico
brasileiro através de trés principais fontes: a Convengéo das Nagdes Unidas contra a Tortura e

4 1dem.
5 Disponivel em:
https://portal.stf.jus.br/processos/detalhe.asp?incidente=5741167.Acesso em: 23 de abril de 2024.
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Outros Tratamentos ou Penas Cruéis, Desumanos ou Degradantes; a Lei n.° 9.455/1997° e a
Convencéo Interamericana para Prevenir e Punir a Tortura’.

De acordo com o art. 1° da Convencdo das Nac¢des Unidas contra a Tortura e Outros
Tratamentos ou Penas Cruéis, Desumanos ou Degradantes (ratificada pelo Brasil em 1991)2,
tortura é qualquer ato cometido por agentes publicos ou atores no exercicio da funcéo publica
pelo qual se inflija intencionalmente a uma pessoa dores ou sofrimentos graves, fisicos ou
mentais, a fim de obter informac&o ou confissdo, de castiga-la por um ato que cometeu ou que
se suspeite que tenha cometido, de intimidar ou coagir, ou por qualquer razdo baseada em algum
tipo de discriminag&o.

Por sua vez, a Lei n.° 9.455/1997°, tipifica os crimes de tortura como condutas para
constranger alguém com emprego de violéncia ou grave ameaca, causando-lhe sofrimento
psiquico ou mental com a finalidade de obter informacé&o, declaracdo ou confissdo da vitima ou
de terceiros, de provocar acdo ou omissao de natureza criminosa, ou em razao de discriminacgéo
racial ou religiosa. A lei brasileira define ainda, como tortura, o ato de submeter alguém sob
sua guarda, poder ou autoridade, com emprego de violéncia ou grave ameaca, a intenso
sofrimento fisico ou mental, como forma de aplicar castigo pessoal ou medida de carater
preventivo.

Ja a Convencdo Interamericana para Prevenir e Punir a Tortura, em seus Artigos 2° e 3°,
considera tortura agdes ou omissdes de funcionarios publicos ou de pessoas em exercicio de
funcGes publicas que, mesmo nao causando sofrimento fisico ou mental, sejam compreendidas
como: (i) métodos tendentes a anular a personalidade da vitima, e (ii) métodos tendentes a

diminuir capacidade fisica ou mental®°,

¢ Disponivel em:

https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/leis/I9455.htm. Acesso em: 23 de abril de 2024.

" Disponivel em:

https://www.oas.org/juridico/portuguese/treaties/a-51.htm. Acesso em: 23 de abril de 2024.

8 Disponivel em:

https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/decreto/1990-1994/d0040.htm. Acesso em: 23 de abril de 2024.
® Disponivel em:

https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/leis/19455.htm. Acesso em: 23 de abril de 2024.

10 Disponivel em:

https://www.o0as.org/juridico/portuguese/treaties/a-51.htm. Acesso em: 23 de abril de 2024.
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INTRODUCAO

Este Protocolo de Prevencdo a Tortura e Outros Tratamentos Cruéis, Desumanos ou
Degradantes em Servico de Acolhimento Institucional para Pessoa ldosa, doravante chamado
de Protocolo, é resultado de um trabalho em parceria, realizado pelo MNPCT em conjunto com
a Secretaria Nacional dos Direitos da Pessoa Idosa (SNDPI) e a Secretaria Nacional dos Direitos
da Pessoa com Deficiéncia (SNDPD), do Ministério dos Direitos Humanos e Cidadania
(MDHC), a Secretaria Nacional de Assisténcia Social (SNAS), do Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS) e a Secretaria da Atencdo Especializada a
Saude (SEAS), do Ministério da Saude (MS).

O Protocolo € uma das entregas do Novo Viver sem Limite — Plano Nacional dos
Direitos da Pessoa com Deficiéncia, no ambito de seu “Eixo 2: Enfrentamento ao Capacitismo
e a Violéncia”, que prevé como uma de suas iniciativas a elaboracdo de um “Protocolo de
qualificacdo e monitoramento dos espacos de acolhimento as pessoas idosas e com
deficiéncia™*.

A proposta de elaboracdo deste Protocolo parte da compreensdo, a partir do dialogo
entre diferentes 6rgdos que atuam na protecdo dos direitos humanos de pessoas idosas em
servicos de acolhimento institucional, de que ndo ha, nas atuais normativas brasileiras,
diretrizes minimas para a prevencdo a tortura e outras formas de tratamentos desumanos, cruéis
ou degradantes nesses espacos, ja que as legislacbes que regulam seu funcionamento sao
lacunares a esse respeito.

Nesse sentido, este Protocolo visa ser um documento orientador para acdes de
fiscalizacdo e protecdo das pessoas idosas em contexto de institucionalizagdo em Servigos de
Acolhimento Institucional. Esse monitoramento pode se dar de maneira formal — por meio de
6rgdos do poder publico — ou informal — por meio da familia, da comunidade e da sociedade de
um modo geral — atores sociais a quem o Estatuto da Pessoa Idosa (Lei 10.741, de 1° de outubro
de 2003) atribui o dever de assegurar a protecdo integral dos direitos das pessoas idosas.

As principais normativas referéncias para a escrita do Protocolo sdo, no plano
internacional: a Convencdo Interamericana sobre a Protecdo dos Direitos Humanos dos

Idosos'?, a Convengéo Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu

11 A cartilha do Plano esta disponivel em: https://novoviversemlimite.mdh.gov.br/. Acesso em 17/10/2024.
12 Disponivel em: https://www.oas.org/en/sare/documents/CIPM_POR.pdf. Acesso em 17/10/2024.
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Protocolo Facultativo'®, a Convencdo Interamericana para Prevenir e Punir a Tortura e a
Convencéo contra Tortura das Nac¢6es Unidas. No plano nacional, destacam-se: o Estatuto da
Pessoa Idosa’4, a Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncial® e a RDC n° 502, de 27
de maio de 2021, da Anvisa®®.

Para além de legisla¢fes nacionais e internacionais, utilizou-se como referéncia 0s
protocolos de inspecdo do MNPCT para os servicos de acolhimento institucional para pessoas
idosas, que abrangem diferentes eixos de anélise e observacao do espaco, em uma perspectiva
de prevencao a qualquer forma de violéncia institucional.

A elaborag&o desse Protocolo envolveu diferentes fases, desde reunides com os 6rgdos
parceiros até uma acdo conjunta em Alagoas, em que participamos da “Formacéo estadual para
dirigentes e profissionais de ILPIs de Alagoas”, organizada pela Secretaria de Estado de
Cidadania e da Pessoa com Deficiéncial’, e realizamos visitas institucionais e inspe¢des in loco
a instituicdes de longa permanéncia para pessoas idosas*é.

O Protocolo estéa dividido em diferentes 17 eixos, que refletem um olhar transversal e
intersetorial sobre as principais problematicas que atravessam as politicas de acolhimento
institucional para pessoas idosas, visando diretrizes para a protecdo integral dos direitos

humanos nesses eSpacos.

13 Disponivel em: https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2009/decreto/d6949.htm. Acesso em
17/10/2024.
14

Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/1eis/2003/110.741.htm#:~:text=L E1%20N0%2010.741%2C%20DE%201
%C2%BA%20DE%200UTUBRO%20DE%202003.&text=Disp%C3%B5e%20sobre%200%20Estatuto%20do
%201d0s0%20e%20d%C3%A1%200utras%20provid%C3%AANcias.&text=Art.,a%2060%20(sessenta)%20ano
s.&text=Art.,-20%200. Acesso em: 17/10/2024.

15 Disponivel em: https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2015-2018/2015/lei/l13146.htm. Acesso em:
17/10/2024.

16 DispGe sobre o funcionamento de Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos, de caréter residencial.
Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2020/rdc0502_27_05 2021.pdf. Acesso em:
17/10/2024.

17 A formagdo contou com a presenca de dirigentes e profissionais de ILPIs de diversos municipios e outros atores
atuantes na pauta, como os Conselhos Municipais dos Direitos da Pessoa ldosa e os Centros de Referéncia da
Assisténcia Social.

18 A equipe do MNPCT realizou inspegdo em trés instituicdes, nos municipios de Arapiraca, Santana do Ipanema
e Macei6. Ja as duas equipes do MDHC e MDS realizaram visita institucional em seis ILPIs em seis municipios:
Pilar, S&o Miguel dos Campos, Macei6, Palmeira dos indios, Unio dos Palmares e Marechal Deodoro. O relatdrio
dessas inspec¢des esta em elaboracéo.
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Protocolo de Prevencdo a Tortura e Outros Tratamentos Cruéis,
Desumanos ou Degradantes em Servico de Acolhimento Institucional para

Pessoa ldosa

1. Para efeito deste Protocolo, considera-se

1.1.  Pessoa ldosa: pessoa com idade igual ou superior a 60 anos;

1.2.  Servico de Acolhimento Institucional para Pessoa ldosa: atendimento em
unidade institucional semelhante a uma residéncia para pessoa idosa, de ambos
0s sexos, independentes e/ou com diversos graus de dependéncia. A natureza do
acolhimento devera ser provisdria e, excepcionalmente, de longa permanéncia
qguando esgotadas todas as possibilidades de autossustento e convivio com 0s
familiares. E previsto para pessoa idosa que ndo dispdem de condicdes para
permanecer com a familia, com vivéncia de situacdes de violéncia e negligéncia,
em situacdo de rua e de abandono, com vinculos familiares fragilizados ou
rompidos. As modalidades do servico podem ser: Casa-Lar; Abrigo
Institucional; Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos - ILPI,
governamentais ou ndo governamentais.

1.3.  Carater residencial: as modalidades de atendimento podem ser em unidade
residencial onde grupos de até 10 pessoas idosas sdo acolhidas, ou em unidade
institucional com caracteristica domiciliar que acolhe pessoas idosas com
diferentes necessidades e graus de dependéncia, observando as normas da
Vigilancia Sanitaria, devendo ser assegurado o atendimento de qualidade,
personalizado, com o limite maximo de 50 pessoas por unidade e de até quatro
pessoas idosas por quarto;

1.4.  Tortura e tratamentos desumanos, cruéis ou degradantes: é qualquer a¢do ou
conduta que cause morte, dano ou sofrimento fisico, sexual ou psicoldgico a
pessoa idosa, violéncia patrimonial, toda forma de abandono ou negligéncia e
praticas que causem reducdo de sua autonomia e/ou incapacitacéo civil;

1.5.  Grau de Dependéncia da pessoa Idosa:

1.5.1. Independente - pessoa idosa independente, mesmo que requeiram uso de

equipamentos de tecnologia assistiva autoajuda;



1.6.

1.7.

1.8.

1.9.

1.10.

1.11.

1.12.

1.5.2.  Com algum grau de dependéncia - pessoa idosa com dependéncia em até

trés atividades basicas de vida diaria (ABVD): envolvem os cuidados
diarios com o proprio corpo, como tomar banho, fazer a higiene pessoal,
vestir-se, alimentar-se, usar o vaso sanitario e ter o controle de fezes e
urina (controle esfincteriano), sem comprometimento cognitivo ou com

alteracdo cognitiva controlada;

1.5.3. Totalmente Dependente - pessoa idosa com dependéncia que requeira

assisténcia em todas as ABVD e/ou com comprometimento cognitivo.
Individuo auténomo/independente - é aquele que detém poder decisorio e
controle sobre a sua vida;
Equipamento de Tecnologia Assistiva - qualquer equipamento ou adaptacéo,
utilizado para compensar ou potencializar capacidades funcionais, tais como
bengala, andador, 6culos, aparelho auditivo e cadeira de rodas, entre outros com
fungéo assemelhada;
Acessibilidade: possibilidade e condigdo de alcance para utilizagdo, com
seguranca e autonomia, de espacos, mobilidrios, equipamentos urbanos,
edificacOes, transportes, informagdo e comunicacdo, inclusive seus sistemas e
tecnologias, bem como de outros servicos e instalagdes abertos ao publico, de
uso publico ou privados de uso coletivo, tanto na zona urbana como na rural, por
pessoa com deficiéncia ou com mobilidade reduzida;
Pessoa com deficiéncia: pessoa que tem impedimento de longo prazo de
natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o0 qual, em interagdo com uma
ou mais barreiras, pode obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade
em igualdade de condi¢bes com as demais pessoas;
Pessoa idosa com mobilidade reduzida: aquela pessoa idosa que tenha, por
qualquer motivo, dificuldade de movimentacdo, permanente ou temporaria,
gerando reducdo efetiva da mobilidade, da flexibilidade, da coordenacéo motora
ou da percepcao;
Cuidador de pessoa idosa: pessoa capacitada para auxiliar a pessoa idosa que
apresenta limitacdes para realizar atividades da vida diéria;
Assisténcia médica ou de enfermagem permanente: assisténcia em saude para

pessoa que necessita de cuidados semi-intensivos ou intensivos;



1.13.

1.14.

1.15.

Territorio: representa muito mais do que o espaco geografico do municipio. Séo
maltiplos espacos intraurbanos que expressam diferentes arranjos e
configurac@es sécio territoriais. Os territdrios sdo espacos de vida, de relagdes
sociais, de trocas, de construcdo e desconstrucdo de vinculos cotidianos, de
disputas, contradigdes e conflitos, de expectativas e de sonhos, que revelam os
significados atribuidos pelos diferentes sujeitos;

Atividades Escolares: aquelas de carater escolar organizadas formalmente pelos
sistemas oficiais de ensino publico, de competéncia dos Municipios, Estados,
Distrito Federal e Unido, ou, eventualmente, do sistema de ensino privado;
Préticas sociais educativas ndo-escolares: atividades de socializacdo e de
educacdo ndo-escolar, de autoaprendizagem ou de aprendizagem coletiva, assim
entendidas aquelas que ampliam as possibilidades de educacdo para além das
disciplinas escolares, tais como as de natureza cultural, esportiva, de capacitacéo
profissional, de salde, dentre outras, de participacdo voluntaria, podendo ser
executadas por iniciativas autdbnomas, instituicdes de ensino publicas ou

privadas, pessoas e instituicdes autorizadas ou conveniadas para esse fim.

Aplicacao deste Protocolo

2.1.

2.2.

Esse Protocolo visa ser um orientador para agdes de fiscalizagao e protecdo das
pessoas idosas em contexto de institucionalizacdo em Servico de Acolhimento
Institucional;

Em observancia ao disposto no Artigo 3° do Estatuto da Pessoa Idosa (Lei
10.741, de 1° de outubro de 2003) € dever da familia, da comunidade, da
sociedade e do poder publico assegurar a protecdo integral dos direitos das

pessoas idosas.

Prevencdo e enfrentamento & Tortura e outros tratamentos desumanos, cruéis ou

degradantes

3.1.

O Servico de Acolhimento Institucional deve proporcionar aos profissionais,
pessoas idosas acolhidas e familiares formacdo continuada sobre prevencéo a
tortura e tratamentos desumanos, cruéis ou degradantes, inclusive capacitando-

os a identificar sinais de abuso, tais como descuido com a aparéncia, sinais



3.2.

3.3.

fisicos, retraimento, mudanca brusca de comportamento, isolamento, tristeza
repentina, dentre outros;

Os trabalhares do Servico de Acolhimento Institucional devem levar ao
conhecimento das autoridades competentes qualquer indicio das préaticas
referidas no item 1.3 de que tenha testemunhado ou de que tenha conhecimento.
O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir as pessoas idosas
acolhidas e seus familiares o acesso a canais de denuncia autbnomos, dentre o0s
quais o Disque 100, e aos servicos de atendimento as vitimas de violéncia e de

defesa dos direitos de pessoas idosas.

Vedacao a restricao de liberdade

4.1.

4.2.

4.3.

O Servico de Acolhimento Institucional deve estar situada em local de facil
acesso, proxima aos centros urbanos e a pontos de transporte publico;

O Servico de Acolhimento Institucional deve estar situada em terreno que
garanta a acessibilidade, evitando-se aquele cuja topografia impeca pessoas com
ou sem mobilidade reduzida de irem e virem, como &reas de morro, com
calcadas irregulares ou inexistentes;

A pessoa idosa acolhida em Servigo de Acolhimento Institucional ndo deve ter
sua liberdade restrita dentro da instituicdo. Para aqueles que tém mobilidade
reduzida, deve-se garantir Equipamento de Tecnologia Assistiva (cadeira de
rodas, andador, bengala etc.) e auxilio direto de cuidadores para que tenham sua

liberdade de circulagédo assegurada.

Individualizacéo

5.1.

5.2.

5.3.

A pessoa idosa acolhida em um Servico de Acolhimento Institucional deve ter
um Plano Individual de Atendimento (PIA), assegurando-se uma rotina de
cuidados adaptada as suas necessidades, sua historia de vida e seus costumes;
A construgédo do PIA deve ter a participagdo da pessoa idosa acolhida, de seus
familiares e, quando possivel, da comunidade em que esta inserida;

O PIA deve ser reavaliado sistematicamente junto com os atores acima referidos
para verificar se estd atendendo as necessidades fisicas, funcionais, psicoldgicas

e sociais da pessoa idosa acolhida.



6.

Curatela e beneficios sociais

6.1.

6.2.

A fim de assegurar as pessoas idosas em Servigos de Acolhimento Institucional
a sua autonomia no exercicio de atos da vida civil, o instituto da curatela s deve
ocorrer em casos excepcionalissimos, priorizando-se o instrumento juridico da
tomada de decisédo apoiada, conforme previsdo do Art. 84, § 2° da Lei
13.146/2015 (Lei Brasileira de Incluséo da Pessoa com Deficiéncia - Estatuto da
Pessoa com Deficiéncia) e do Art. 1.783-A da Lei 10.406/2002 (Codigo Civil);
A fim de assegurar a protecdo dos interesses das pessoas idosas em Servigos de
Acolhimento Institucional e de evitar situacdes que possam configurar violéncia
patrimonial, recomenda-se que as pessoas curadoras sejam, preferencialmente,
os familiares ou responsaveis legais da pessoa idosa institucionalizada, em

detrimento dos gestores dos Servigos.

Estrutura fisica e acomodacao

7.1.

7.2.

7.3.

7.4.

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir integralmente a estrutura
prevista nas normativas da Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), assegurando-se acessibilidade e
seguranca de todos os espacos da instituicdo, com medidas de prevencao ao risco
de queda e outros acidentes;

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir um ambiente acolhedor e
confortavel, com moveis adaptados a constituicdo fisica de cada pessoa idosa, e
observar um controle térmico adequado dos ambientes;

Os espacos do Servico de Acolhimento Institucional devem assegurar a
privacidade das pessoas idosas, especialmente em dormitorios e banheiros, que
devem ser equipados com portas e locais para guardar 0s pertences pessoais;

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir que cada quarto tenha no
maximo 4 pessoas idosas, a fim de garantir o conforto e a privacidade das

pessoas acolhidas.

Alimentacao e assisténcia material

8.1.

A alimentacgdo fornecida pelo Servigco de Acolhimento Institucional deve ser
adequada em quantidade e qualidade, observando-se as mudancas fisioldgicas e

metabolicas inerentes ao processo de envelhecimento;
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8.2.

8.3.

8.4.

8.5.

A rotina de alimentacdo fornecida a pessoa idosa acolhida deve respeitar suas
necessidades especificas e singularidades cultural e religiosa;

Deve ser garantida a hidratacdo adequada da pessoa idosa acolhida, de acordo
com suas necessidades individuais;

O Servigo de Acolhimento Institucional deve assegurar todos os itens de
assisténcia material necessarios & manutencdo da higiene pessoal das pessoas
idosas, garantindo-se a sua qualidade e adaptacdo as necessidades individuais;
A pessoa idosa acolhida em um Servico de Acolhimento Institucional ndo deve
ter vestuario padronizado e coletivo, devendo-se respeitar a expressao de sua
identidade e a escolha do seu vestuario, inclusive com a possibilidade de uso de

adornos e produtos cosméticos.

9. Medicalizagdo e acesso a saude

9.1

9.2.

9.3.

9.4.

O Servigo de Acolhimento Institucional deve elaborar um plano de atengéo
integral a salde da pessoa idosa acolhida de acordo com suas necessidades
individuais e em articulacdo com a rede de atencdo a salde do territério onde a
instituicdo esta localizada;

A pessoa idosa deve participar da elaboracdo do seu plano de atencdo integral a
salde e deve receber todas as informacdes referentes a seu estado de saude e
eventuais tratamentos. Deve ser assegurado as pessoas idosas acolhidas o direito
ao consentimento livre e esclarecido para eventual procedimento invasivo ou
nao;

A administracdo de medicamentos deve respeitar os regulamentos da vigilancia
sanitaria quanto a guarda e administracdo, conforme RDC da ANVISA, sendo
vedado o estoque de medicacdo sem prescricdo médica;

E vedada a permanéncia de pessoa idosa em Servicos de Acolhimento
Institucional com doengas que necessitem de cuidados semi-intensivos ou

intensivos.

10.  Territorializacdo

10.1.

A equipe do Servigo de Acolhimento Institucional deve articular-se com as
equipes dos servigos ofertados no territorio das diferentes politicas sociais

(salde, assisténcia social, justica, moradia, educacdo, direitos humanos, entre
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10.2.

outras), estabelecendo fluxo permanente de informac6es com todos 0s servicgos
disponiveis no municipio e na unidade federativa. E importante que essa
articulacdo seja dialogica e implique responsabilizacdo mdtua para a rede de
cuidados e de protecdo integral as pessoas idosas em cada territorio. A
complementaridade intersetorial pode ocorrer tanto no campo da intervencao
individualizada, direcionada as pessoas idosas e a suas familias, quanto naquelas
acoOes coletivas de promocao dos direitos humanos, vinculadas ao territério;

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir a entrada regular dos
servicos publicos de saude e assisténcia social para atendimento das pessoas
idosas acolhidas.

11. Contato familiar

11.1.

11.2.

11.3.

11.4.

11.5.

11.6.

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir acesso ilimitado a meios
de comunicacéo e de informacéo dentro das instituicoes;

O Servigo de Acolhimento Institucional deve garantir a convivéncia familiar e
comunitaria de maneira ilimitada, sem restri¢do de dias, horarios e locais;

O Servico de Acolhimento Institucional deve incentivar a participacdo familiar
e comunitéria na rotina da instituic&o;

As visitas e chamadas para familiares e amigos ndo devem ser supervisionadas,
respeitando-se a privacidade da pessoa idosa acolhida;

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir o direito da pessoa idosa
acolhida de fazer passeios, visitas e atividades externas, incluindo viagens e
pernoites, com seus amigos e familiares.

Evasdo, acidente, hospitalizacdo, intercorréncia clinica grave e falecimento
devem ser comunicados pelo responsavel técnico ou dire¢cdo do Servico de
Acolhimento Institucional aos familiares, ou ao representante legal da pessoa

idosa, no prazo méximo de vinte e quatro horas da data da ocorréncia.

12.  Atividades fisicas, cognitivas, culturais e de lazer

12.1.

12.2.

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir o direito das pessoas
idosas acolhidas a atividades de educacéo, cultura, esporte e lazer;
As atividades devem respeitar as especificidades do condicionamento fisico,

escolaridade e identidade cultural da pessoa idosa acolhida, estimulando a
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13.

14.

12.3.

participacdo familiar e comunitaria, de carater interno e externo, na sua
realizacéo;

O Servico de Acolhimento Institucional deve fomentar a realizacdo de
atividades educativas didrias, através de atividades escolares formais e/ou das
praticas sociais educativas ndo-escolares, de modo a proporcionar o estimulo

cognitivo.

Direitos sexuais

13.1.

13.2.

13.3.

13.4.

13.5.

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir & pessoa idosa acolhida o
direito a sexualidade, proporcionando espacos adequados e privativos para
relacBes sexuais e afetivas;

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir a pessoa idosa acolhida o
respeito a sua identidade de género e sexualidade;

O Servico de Acolhimento Institucional deve proporcionar a pessoa idosa
acolhida o acesso a politicas de educacéo sexual e reprodutiva e de prevencdo a
IST;

O Servico de Acolhimento Institucional deve implementar medidas para
prevenir violéncia sexual contra a pessoa idosa, por meio de educagédo
continuada para a pessoa idosa acolhida e trabalhadores e garantia de acesso a
canais de dendncia autbnomos;

O Servico de Acolhimento Institucional deve coibir qualquer forma de

discriminagao por razdo de idade, género e sexualidade.

Liberdade/assisténcia religiosa

14.1.

14.2.

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir a pessoa idosa acolhida o
direito a assisténcia religiosa, de carater interno e externo, caso desejarem, de
acordo com suas crengas, ainda que sejam de denominacéo religiosa diferente
da mantenedora da entidade;

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir & pessoa idosa acolhida o
direito a liberdade religiosa e coibir qualquer forma de discriminacdo por razéo
de crenca e religiao;
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15.

16.

17.

14.3.

A permanéncia da pessoa idosa no Servigco de Acolhimento Institucional ndo
deve ser condicionada a participacdo em atividades religiosas obrigatorias,

coibindo-se as praticas de proselitismo religioso.

Qualidade da prestagdo do servigo

15.1.

15.2.

15.3.

15.4.

O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir recursos humanos com
vinculo formal de trabalho e condizentes com a formacdo e atividade
desempenhada;

O Servigo de Acolhimento Institucional deve assegurar aos trabalhadores o
respeito a seus direitos trabalhistas, de acordo com o Classificagéo Brasileira de
Ocupacdes, 0 piso salarial da categoria e jornadas de trabalho permitidas em lei;
O Servico de Acolhimento Institucional deve garantir a proporcdo de
trabalhadores e cuidadores, conforme preconizada na RDC da ANVISA;

O Servigo de Acolhimento Institucional deve garantir a educagdo permanente
nas areas de Gerontologia e Direitos Humanos dos trabalhadores e cuidadores,

com o objetivo de aprimorar tecnicamente seus recursos humanos.

Monitoramento e Fiscalizacao

16.1.

16.2.

Os Conselhos de Direitos (da Pessoa Idosa; da Pessoa com Deficiéncia; de
Direitos Humanos; de Assisténcia Social) podem fiscalizar o Servico de
Acolhimento Institucional e encaminhar ao Ministério Publico e outras
autoridades competentes quaisquer indicios de irregularidades;

Os Conselhos dos Direitos das Pessoas Idosas e de Assisténcia Social devem
fiscalizar o cumprimento do disposto no paragrafo 2°, do Art. 35, do Estatuto da
Pessoa Idosa em ILPI, que trata da cobranca facultativa no custeio da entidade
ndo podendo exceder 70% (setenta por cento) de qualquer beneficio
previdenciario ou de assisténcia social percebido pela pessoa idosa.

Disposigdes finais

17.1.

Constatadas quaisquer indicios de violagdes as previsdes deste Protocolo,
recomenda-se o encaminhamento da dendncia, com o maior nimero possivel de
informagdes, aos 6rgdos competentes no ambito da rede de prote¢do dos direitos

da pessoa idosa, tais como o Ministério Publico, os Conselhos dos Direitos da
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17.2.

Pessoa Idosa, os Conselhos de Assisténcia Social, a Vigilancia Sanitéria, 0s
Mecanismos e Comités de Prevencdo e Combate a Tortura, Disque Direitos
Humanos — Disque 100, dentre outros;

Caso se trate de fiscalizacdo realizada por 6rgdos do Poder Publico que
compdem a rede de protecdo dos direitos da pessoa idosa, diante da constatacéo
de indicios de violagdes, devem ser tomadas medidas imediatas no ambito de
suas competéncias para a superacao desse cenario e a garantia dos direitos das

pessoas idosas em servicos de acolhimento institucional.
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