39°

A

CONGRESSO DE

SECRETARIOS Cristina Hoffmann
MUNICIPAIS DE SAUDE

DO ESTADO DE SAO PAULO Consultora
222 MOSTRA DE EXPERIENCIAS O P AS /O M S

EXITOSAS DOS MUNICIPIOS

152 PREMIO DAVID CAPISTRANO
SANTOS | 2026

Integralidade do Cuidado a
Pessoa ldosa

GOVERNO DO

[ | MINISTERIO DA
sucmim s DIRASIL
35ANOS

OOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOO




CONGRESSO DE
D V 4 399 SECRETARIOS
MUNICIPAIS DE SAUDE
w DO ESTADO DE SAO PAULO
22° MOSTRA DE EXPERI’ENCIAS
EXITOSAS DOS MUNICIPIOS

I ID CAPISTRANO

152 PREMIO D,
SANTOS | 2026

Climaticas
conomicas
Demograficas
\ / ociais

P

Epidemiologicas
Tecnologicas
UI‘banaS Fonte:adaptacdo PPT Enrique Vega




152 PREMIO DAVID CAPISTRANO
SANTOS | 2026

0 CONGR'ESSO DE
39— SECRETARIOS .
MUNICIPAIS DE SAUDE
DO ESTADO DE SAO PAULO
22% MOSTRA DE EXPERIENCIAS
EXITOSAS DOS MUNICIPIOS
2 PREM
4

’
’
’
30 ’
’
’
’

’
’
’
50 ’
.
’
.

4
d
4
d
d
4
4
d
d
d
d
d
d
d
4
85
d
7/
d
d
76,8

(ultimo censél)

Desenvolvimento

-



Number of years

Number of years

22

20

18

16

12

22

20

18

16

14

12

c5UAIMOS VIVENAO mals, 1mds (dirtda) nao mdis

WHO African Region

—®— Life Expectancy @ 60

—H - Healthy Life Expectancy @ 60
Healthspan Gap: 3.9 yrs
- -
-_.-".'- “.
- -
Year

WHO European Region

—&— Life Expectancy @ 60
—M - Healthy Life Expectancy @ 60

Healthspan Gap: 5.1 yrs

-
-—— =
=
= ~m
-
-
- .-
2000 2005 2010 2015 2020
Year

Number of years

Number of years

saudaveis

WHO Region of the Americas

——
—-.-

Life Expectancy @ 60
Healthy Life Expectancy @ 6!

Healthspan Gap: 4.7 yrs

. - .,
i -y 8
- -
N
“m
Year
WHO South-East Asia Region
Life Expectancy @ 60
—mE - Healthy Life Expectancy @ 60
Healthspan Gap: 4.6 yrs
-y -
— - =
- - -
2000 2005 2010 2015 2020
Year

Number of years

Number of years

——
- -

[

2000

WHO Eastern Mediterranean Region

Life Expectancy @ 60
Healthy Life Expectancy @ 60

o«
oo
o \

\

S\ﬁ

—
o
O il
-o—

Healthspan Gap: 4.6 yrs

Year
WHO Western Pacific Region

Life Expectancy @ 60
Healthy Life Expectancy @ 60

Healthspan Gap: 4.6 yrs

N
- . -
B il - -
-
2005 2010 2015 2020
Year

Fonte https://www.who.int/data/gho/data/indicato
rs/indicator-details/GHO/gho-ghe-hale-

healthy-life-expectancy-at-age-60WHO Global Health
Fctimate 200A



http://www.who.int/data/gho/data/indicato

A LACUNA: EXPECTATIVA DE VIDAE A

MUNICIPAIS DE SAUDE
DO ESTADO DE SAO PAULO

EXPECTATIVA DE VIDA SAUDAVEL: Brasil

SANTOS | 2026

¢Esta aumentando en el tiempo la brecha entre |a Esperanza de Vida y la Esperanza de Vida Saludables ?

Sexo Grupo de edades Region, subregiones y paises B =sperznzade vida

2l <1 afc Brasi B £sper=nza de vida saludable

Tendencia en Esperanza de Vida y Esperanza de Vida Saludable en las edades de <1 afio en Brasil de 1990 to 2019
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Hipertensdo I 23,9

Problema cronico na coluna I 21,6

Colesterol elevado GGG 14,6
Depressao I 10,2
Diabetes NII———————— 7,7

Artrite/reumatismo IEEEEGEGEG_—_— 7,6 P reva I é n C i a

Outra doenca mental IEEEEEEGNGN_—G_— 6,5

Asma I 5,3 d e

Doenca cardiaca N 5,3
Cancer NN 2.6 morbidade
DORT mmmm 2,5
AVC HEEE 2,0
DPOC mmm 1,7 S

Insuficiéncia renal cronica W 1,5

0,0 5,0 10,0 15,0 20,0 25,0

Fonte: Projeto Multimorbidade/Banco Mundial, 2023
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SAUDE: Um conceito em evolucao

Soma das capacidades que se desenvolvem,

mantém e diminuem ao longo da vida. _ GARANTIR 0 ACESS0 A SADDE
DE QUALIDADE DE QUALIDADE EPROMOVER
, . OBEM-ESTARPARATODOS,
Recurso tangivel do desenvolvimento humano EMTODAS AS IDADES
E uma trajetoria longitudinal e dinamica Visdo da satide como recurso para o
desenvolvimento
As doengas determinam, mas nao definem a T P ouer | 5 e
saude ek )
Transcende geragoes ' 10 s

O desenvolvimento socioeconomico determina
a salde e a saude determina o desenvolvimento 13 Lo
socioeconomico

PRSTIMSE NS
B NPLEVENTEG A9 @®
OBJETIVOS

OF DESERVOLVMENTO
SUSTENTAVEL

DOCIMA




3 CONGRESSO DE
39- SECRETARIOS
e ; MUNICIPAIS DE SAUDE
‘ w {) DO ESTADO DE SAO PAULO
22° MOSTRA DE EXPERIENCIAS
NECESSIDADE X DEMANDA EM SAUDE
152 PREMIO DAVID CAPISTRANO

SANTOS | 2026

* Necessidades multidimensionais de Avaliagdo multidimensional

saude pouco reconhecidas.

e Ademanda é condicionada a Foco no cuidado longitudinal
doenga e seu manejo € pouco
integrado e reativo.

* Aumento da cronicidade: O uso de
servicos aumenta em todas as
idades.

* Mudanga geracional, seis geragoes

Ampliacao da participacao e
decisao dos usuarios

Resposta integrada entre APS e

juntas pela primeira vez. Atencao especializada
* Uma forma diferente de entender e
cuidar da saude. Inclusdo de outros atores e

setores no cuidado
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Visao prospectiva da saude e do desenvolvimento
Inerente a toda a vida (transcende geracoes)

A saude é expressa em trajetorias

Existem periodos criticos e sensiveis e momentos de
maxima eficacia.

Periodos de laténcia e efeitos cumulativos (a acdo ou a falta
dela em qualquer estagio da vida sera refletida mais tarde;

por exemplo, baixo peso ao nascer, DCNT, imunizacao
contra HPV)

Relagdo intrinseca entre os determinantes sociais e as
questdes individuais ( vulnerabilidades,
interseccionalidades)

As desigualdades geram diferentes trajetdrias de saude e
vice-versa

Vidas vinculadas
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| CQPE

O cuidado integrado a pessoc

ATENCAO INTEGRADA PARA I 1
CAO INTEGRADH idosa reflete um cuidado

continuo que busca apoiar a
reorientar os servigos de saude
e sociais para um modelo de
atencao coordenado e centrado
na pessoa, que apoie a
otimizacao da capacidade
intrinseca e da habilidade
funcional das pessoas idosas.

Integrated care for

older people LiElls]eYeleli

Guidance for person-centred assessment
3 PE VS Inpomary care



Perda consideravel da capacidade
I ( P I Capacidade Alta e Estavel . Deterioro da Capacidade :
— . : Habilidade
ATENCAO INTEGRADA PARA : Funcional
A PESSOA IDOSA : —
: Capacidade
: Intrinseca
1
1
1
1
1

IC PE

Integrated care for
older people LENISIR

Gudarcefor parson-cortrnd assassmant
NG Lathimiys 0 DIy Core

Second edition

Quadro de implementac¢édo

[orientagdes para
sistemas e servicos XX

©

Orientagdes sobre a avaliacao centrada na
pessoa e roteiros para a atengao primaria

@%’Eﬂéu A Saide OPAS O @iz,




Otago
di Esercizi per Forza ed
AOA RS
Equilibrio

Finnish Geriatric Intervention Study to Preye~*
Impairment and Disabl

Portfolio

Programas baseados em evidéncia para um
cuidado integrado e centrado para a pessoa idosa
na aten¢do primaria a saide

OPAS &5 @&,

Scaling up of an evidence intervention Programme In
older pecple with diabetes and frailty In Latin America

Organizacao (7)) Organizacéo
)} Pan-Americana ¥ VMundlaI da Satide

> da aUde rsmlmmunmmmmuAme"Cas

Década

coenvelhecimento 13
saudavel

nas Américas


https://iris.paho.org/handle/10665.2/56695

Cuidados de longa duracao: Atencao a dependéncia de cuidado

Capacidade Alta e Estavel | Deterioro da I Perda consi'derével da éﬁ&'fiﬁm&‘.ﬁﬁi"me Elementos Chave cu idados
| Capacidade | capacidade T ——— de longa durag3o:
1 1 strutura para os paises alcancarem []
; : um cc?ntinuum integrado
' de cuidados de longa
l duragdo * Governancga
! e Financiamento
| sustentavel
: — * Sistemas de informacao,
Long-term care seguimento e avaliagao
for older people
h;-u i or .:lji-"':"--vll hd Fo rga Ia bo ra I
° Prestagéo de servigos
* |novacao e investigacao
Figura 1. Prevalencia de la dependencia de cuidados entre la poblacion de 65 afios 0 mds
en paises de América Latina y el Caribe, por sexo y tramo de edad, 2012-2018
« ~ 14,4 % da populacao 65+ da ALC € dependente de

cuidados (8M). Aumento estimado de 16 % para o ano 2050.
* No Brasil, entre 2000 y 2010, a proporcao de pessoas idosas
com incapacidades ou deficiéncia aumentou de 49,6% a
63,4%.

S, Organizago  f i-"}"-:’; Organzagin
,-1?,;-. Pan-Americna *..1&;3 warclal da Saode

4 da Satde
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A Década do Envelhecimento Saudavel - 2021-2030

E um processo continuo de otimizagdo da habilidade funcional e de oportunidades para manter e melhorar a satide

fisica e mental, promovendo independéncia e qualidade de vida ao longo da vida.

@

1. Mudar a forma 2. Garantir que as 3. Entregar servigos de 4. Propiciar o acesso
como pensamos, comunidades promovam  culdados Integrados e a cuidados de longo
sentimos o agimos as capacidades das de atencéio primaria a prazo as pessoas
com relagio a idade pessoas idosas. saude centrados na idosas que
e ao envelhecimento. pessoa e adequados a necessitem.

pessoa idosa.



Cidades e comunidades amigas das
pessoas idosas

Por que desenvolvé-las e como?




Ambientes amigos das pessoas
idosas beneficiam todas as
pessoas da comunidade
eliminando barreiras fisicas, sociais e
promovendo a inclusao.

Nao beneficiam apenas as pessoas
idosas.

Melhoram a acessibilidade, abordam
as desigualdades de género e ajuda a
construir a resiliéncia das

comunidades face a emergéncias.




Os benefticios sao demonstrados pela Rede Global da OMS pelas
Cidades e Comunidades Amigas das Pessoas ldosas, COm mais
de 1700 membros em mais de 60 paises, todos
comprometidos em se tornarem mais amigos das pessoas
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Saiba mais sobre a
Rede Global




Caracas

.Renublic of)

{ Venezuela (Bolivarian

Guyana

O Brasil
na
Rede

Brasil:

*69 cidades fazem parte da Rede
Global. Primeira em 2015

eDois programas afiliados
subnacionais
(Estados do Parana e do Rio de

Janeiro),

E o Brasil como membro Afiliado
Nacional -programa nacional
afiliado a

Rede Global (SNDPI - Mlnlsterlo .

Direitos Humanos e o

16 a 1&itkailmiia)- 3° Congres ‘C (e("\Q(de
Mundial de Cidades Amigas da g

Pessoas Idosas

« Donostia San Sebastian. Espanha




Componentes do envelhecimento saudavel

Ambiente

Habilidade Capacidade

funcional intrinseca
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Programa Ambientes Amigos das Pessoas Idosas

VERSION ESPANOL ENGLISH VERSION VERSAO PORTUGUESA

Introducao ao curso

A Rede Global da OMS de Cidades e Comunidades Amigas das Pessoas Idosas tem apresentado
um crescimento constante nos ultimos tempos, especialmente na Regiao das Américas, que
representa mais da metade dos membros ativos da Rede. Nesse contexto, as cidades e
comunidades interessadas em participar e as que ja fazem parte da Rede precisam de
ferramentas especificas para fortalecer seus programas locais e sua participacao na Rede. Este
curso fornece conhecimentos sobre o envelhecimento saudavel e a importancia dos ambientes
para alcanca-lo, especialmente a partir da criacao de ambientes amigos das pessoas idosas,
considerando suas caracteristicas e o processo de realizacao de acdes concretas para
transformar a dimensao local em que as pessoas vivem e se desenvolvem. Dessa forma,
incentiva-se as cidades e comunidades a avan¢arem em estratégias amigas das pessoas idosas,
ao mesmo tempo em que se fortalece o intercambio através da Rede Global.

Propésito

O propésito do curso é fornecer a diferentes individuos e organiza¢oes ferramentas para a realizacao de iniciativas de ambientes amigos das pessoas
idosas.



Para saber mais...

li2a¢30.
il da Saide

Américas

Inicio / Envelhecimento Saudavel

Envelhecimento Saudavel

Pessoas idosas saudaveis e independentes contribuem para o bem-estar de sua familia e da
comunidade, e descrevé-las apenas como destinatarias passivas dos servigos sociais ou de
saude é perpetuar um mito. Hoje, no entanto, o niumero de pessoas idosas aumenta
exponencialmente, e muitas encontram-se em situagdes socioeconémicas complexas e
incertas. Somente intervengdes oportunas permitirdo aumentar as contribuigdes desse grupo
etario para o desenvolvimento social e evitar que o envelhecimento populacional se
transforme em uma crise para a estrutura de saude e de assisténcia social das Américas.

O envelhecimento saudavel € um processo continuo de
otimizagéo da habilidade funcional e de oportunidades para

manter e melhorar a saude fisica e mental, promovendo
independéncia e qualidade de vida ao longo da vida.

A Década do Envelhecimento Saudavel 2021-2030, declarada pela Assembleia Geral das
Nagdes Unidas em dezembro de 2020, é a principal estratégia para a constru¢éo de uma
sociedade para todas as idades. Essa iniciativa global reune os esforgos de governos,
sociedade civil, agéncias internacionais, equipes profissionais, academia, midia e setor

Organizacao
Pan-Americana \1
da Satde
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Dados/Estatisticas

Envelhecimento
saudavel nas Américas

Estima-se que...
CURSO VIRTUAL

Em 2030, 1 em cada 6

pessoas tera 60 anos ou mais.

Em 2019, 16% da populacao
da Regiao das Américas tera

mais de 60 anos. A

campus
VIRTUAL
DF SALUD
slaiica

9 \x Organizacéo Década
v Mundial da Satide wenvelhecimento

saudavel

nas Américas

INICIO  SOBRENOS ™  HELP DESK ™

Desenvolvimento de competéncias para a atencao a
saude das pessoas idosas: ACAPEM — Nivel basico -
portugues

A Acreditacdo Internacional de Competéncias para a Atencdo a Satide das Pessoas Idosas
(ACAPEM) é uma estratégia de capacitagdo em rede, dirigida a profissionais de satde, com
énfase no desenvolvimento de competéncias que a Organizagdo Pan-Americana da Satude
(OPAS / OMS), em conjunto com outras associagdes e institui¢cdes, promove na Regido das
Américas, para melhorar os cuidados destinados as pessoas idosas.

Esta dividida em trés niveis, de menor a maior complexidade: ACAPEM-Basico, ACAPEM-
Intermediario e ACAPEM-Avancado.

Este é o primeiro nivel (ACAPEM-Nivel Basico). Os outros dois estardo disponiveis
futuramente.

CAMPUS
VIRTUAL
DE SALUD
PUBLICA

INICIO ACERCADE ™~ MESA DE AYUDA ~ CREAR CUENTA INICIAR SESION

Desarrollo de competencias en la atencién de salud
para las personas mayores: ACAPEM - Intermedio

ENGLISH VERSION

Introduccién al curso

La clave para fomentar el envejecimiento saludable de todas las personas es optimizar su
capacidad intrinseca y habilidad funcional, aun cuando el envejecimiento las reduce
gradualmente, y proporcionar una atencién integrada y centrada en la persona. Cuando los
profesionales centran la atencién en el servicio, deciden y prescriben lo que la persona necesita
segun sus enfermedades y las directrices del servicio. En cambio, cuando los profesionales
brindan una atencién integrada y centrada en la persona, no solo toman decisiones de acuerdo
a las enfermedades del paciente, sino que también tienen en cuenta sus condiciones fisicas,
sociales y mentales, con un enfoque en las necesidades, preferencias y objetivos personales.
Este abordaje permite establecer planes de cuidado y metas terapéuticas teniendo en cuenta
los niveles de funcionalidad la y autonomia del paciente.

APEM-Intermedio
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Obrigada!
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hoffmanmar@paho.org
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