
Regional Nordeste
Experiência exitosa no cuidado à 

pessoa idosa
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Fonte SISREDE (Agosto/2020)



POPULAÇÃO IDOSA POR CENTRO DE SAÚDE 
Regional Nordeste

Fonte SISREDE (Agosto/2020)
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DOMICÍLIO POR CENTRO DE SAÚDE
Fonte SISREDE (Agosto/2020)



Milagres do MVC

Estrato 10  Estrato 6

Estrato 10  Estrato 7

Estrato 9  Estrato 6

Projeto Mais Vida em Casa

* As fotos nesta apresentação foram autorizadas pelas 

famílias.



Projeto Mais Vida em Casa

Centro de 
Saúde

Identifica idoso 
FRÁGIL acamado / 

restrito

Solicita visita do 
Mais Vida em Casa 

(MVC)

MVC– Realiza 
avaliação 

multidimensional

MVC – Elabora plano 
de cuidados

MVC – entrega plano 
de Cuidados para o 

Centro de Saúde

• Preenchimento na Planilha do Drive 

(identificação e avaliação – soma 

automática do IVCF-20)

• Mandar email para flavia.lanna.pbh.gov.br 

comunicando a inserção do idoso na 

planilha

E-mail e presencial

Particularidades do 
Programa MVC:

• Acompanhamento do 
paciente pela UBS, com 
suporte pela Equipe Mais 
Vida em Casa, conforme 
necessidade;

• Monitoramento 
Telefônico

• Reavaliação do paciente 
em três a seis meses

• DRES / GAERE em 
parceria com NUGG-
UFMG / geriatra RT 
Flávia Lanna

Coordenação / 
Responsável

• Avalição geriátrica em 
idosos acamados ou 
restritos ao domicílio

Objetivo

•Paciente restrito ou 
acamado; 

•Idoso frágil (IVCF-20 > 15 
e pontuando na 
mobilidade);

•Possibilidade de 
acompanhamento pela 
eSF posteriormente.

Critérios

Idosos atendidos 2011 – 2020: 

• 1º consulta: 3883

• Em acompanhamento atualmente: 289



HÁ MENOS RECURSOS QUE 
NECESSIDADES

DESAFIO PARA POLÍTICAS PÚBLICAS

O QUE FAZER PARA ATENDER AS DEMANDAS 
ATUAIS DENTRO DO QUE É POSSÍVEL NA SAÚDE 

PÚBLICA DE BELO HORIZONTE – REGIONAL 
NORDESTE?

• Identificação do idoso frágil por profissionais 
de saúde não especialistas

• Acompanhamento longitudinal do idoso

• Identificação e abordagem precoce do 
agravo de saúde possibilitando a prevenção
do declínio funcional

Utilização do IVCF-20 para 
identificação do idoso 

frágil

• Manejo adequado na abordagem da
população idosa

• Qualificação da assistência de saúde
Capacitação dos 

profissionais

• Mapeamento da população idosa;

• Estratificação da população (equidade dos
atendimentos)

• Acompanhamento e monitoramento (ficha
espelho);

• Utilização da Caderneta de Saúde da Pessoa Idosa;

• Relatório gerenciais;

• Apoio técnico de outros níveis de gestão.

Uso de Ferramentas de 
Gestão

Fonte: Jesilaine A. Barbosa Penido – Mostra Nordestina Prefeitura de Belo Horizonte



OBRIGADA


