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APRESENTACAO

Prezados profissionais,

Vocés sabiam que o Estado do Rio Grande do Sul, segundo o Censo
2022, apresenta o maior indice de envelhecimento do Brasil?

Pensando nisso, nos da Secretaria Estadual da Saude, através da Politica
de Saude da Pessoa ldosa, construimos este material com o objetivo de
capacitar vocés, profissionais, e incentivar a realizacao da avaliagcao
multidimensional da pessoa idosa como pratica habitual e longitudinal
na Atencdo Primaéria em Saude (APS) por meio da aplicacdo do indice de
Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20).

Conhecer e estratificar o padrao de vulnerabilidade clinico-funcional das
pessoas idosas abre oportunidade para o manejo adequado, além de
possibilitar a estruturacao e qualificacao do cuidado em toda rede de
atencao a saude, direcionando acdes, servicos e recursos de forma
assertiva ao perfil de idosos da regiao.

O IVCF-20 é um indice de triagem rapida, objetivo, com abordagem
multidimensional, e que pode ser aplicado por qualquer profissional da
equipe da APS. Foi desenvolvido a partir do modelo multidimensional de
saude da pessoa idosa e é o instrumento referéncia em rastreabilidade e
estratificacdo da pessoa idosa a nivel nacional, sendo sua utilizagcao
preconizada desde 2019.

Esperamos que este manual contribua para:

|) a estruturacao da rede de atencao a saude;

Il) o reconhecimento do padrao de vulnerabilidade da pessoa idosa;

IIl) o direcionamento de acdes e servicos adequados as pessoas idosas
residentes nos municipios adscritos da 16° CRS, especialmente aquelas
gue apresentam um quadro de vulnerabilidade clinico-funcional.

Bom trabalho!

Politica de Saude da Pessoa Idosa



1. Porque rastrear e estratificar a
vulnerabilidade da pessoa idosa?

O envelhecimento pode tornar a pessoa idosa mais vulneravel em virtude
da reducédo da capacidade funcional e/ou da capacidade de adaptacao as
agressodes biopsicossociais. Assim, avaliar adequadamente e reconhecer
precocemente a fragilidade da pessoa idosa e seus fatores de risco torna-

se essencial.

O rastreio e a estratificacao da vulnerabilidade da pessoa idosa impacta
na:

e Promocao da saude integral da pessoa idosa através de acodes
preventivas e/ou restaurativas;

e Rede de atencdao a saude mediante o conhecimento da
funcionalidade da pessoa idosa e a organizagao de uma linha de
cuidado efetiva; e

e Gestao adequada do sistema de saude, através da manutencao da

sustentabilidade financeira.

Destaca-se que rastrear e estratificar a vulnerabilidade da pessoa idosa
vem ao encontro do objetivo da Politica Estadual de Saude da Pessoa
ldosa do Rio Grande do Sul (Portaria SES N°444/2021), que é garantir a
atencao integral a saude das pessoas com 60 anos ou mais, promovendo
a manutencao da capacidade funcional, autonomia e independéncia.
Atualmente, ha pactuacao, entre o Estado e os municipios, do indicador

de Avaliacao Multidimensional da Pessoa ldosa.
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2. O que é 0 IVCF-20?

O Indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional (IVCF-20) é um
instrumento de triagem de vulnerabilidade da pessoa idosa, objetivo, de

facil utilizacao e rapida aplicacao (5-15 min) que contempla aspectos

08 secoes:

multidimensionais da condicao de saude (MORAES et al., 2016).
Autopercepgao
dade
Atividades de -
20 Cognicéo
questoes Humor Mobilidade
. ~ Comorbidades

Cada secdo € avaliada por meio de perguntas simples e tem pontuacao

especifica que perfaz um valor maximo de 40 pontos ao final do teste.

Quanto mais alto o valor obtido, maior é o
risco de vulnerabilidade clinico-funcional

da pessoa idosa.
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2. O que é 0 IVCF-20?

Através da pontuacao € possivel correlacionar o risco de vulnerabilidade

clinico-funcional ao declinio funcional, conforme segue:

idosos com baixo risco de vulnerabilidade clinico-
funcional / auséncia de declinio funcional;

idosos com moderado risco de vulnerabilidade
clinico-funcional / possivel declinio funcional;

7 a 14 pontos:

idosos com alto risco de vulnerabilidade clinico-

> .
2 15 pontos: funcional.

Idoso(a) POTENCIALMENTE FRAGIL =» 7 a 14 pontos

06

Idoso(a) FRAGIL > 15 pontos



3. Porque utilizar o IVCF-20?

Desde 2019 o IVCF-20 é preconizado para ser o instrumento referéncia
de triagem inicial da pessoa idosa brasileira (BRASIL, 2019).

Considera-se pessoa idosa quem possui 60 anos ou mais.

O IVCF-20 também permite:

A indicacao de intervencoes interdisciplinares;

A identificacao e o monitoramento da populagcao de maior risco;

A definicao de grupo de idosos que necessitarao de atendimento
diferenciado na unidade basica de saude (UBS);

O planejamento da consulta especializada do idoso.

O IVCF-20 pode ser utilizado tanto para rastreio e estratificacdao de
risco dos idosos, quanto para o manejo clinico desta populacao.

Atencao! Neste manual sera considerado o instrumento na sua
versdo profissional, e ndo a versido da pessoa idosa/familiar.

4. Onde se encontra a ficha
do instrumento IVCF-20?

A ficha do IVCF-20 esta disponivel em anexo neste manual, mas
também encontra-se disponivel no site https://www.ivcf20.0rg/ e pode
ser obtida gratuitamente apds o preenchimento de um formulario. O
guestionario também esta disponivel de modo online, em:
https://ivef20.medlogic.com.br/
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5. Quando aplicar
o IVCF-20?

Idealmente o instrumento deve ser aplicado no atendimento a pessoa
idosa na UBS, podendo ser aplicado também durante visita domiciliar
rotineira ou demanda de familiares para atendimento no domicilio -
principalmente quando ha sinalizacdao para uma situacao de dependéncia.
Também ha possibilidade de aplicacao em atendimentos de integracao
com 0s equipamentos sociais presentes no territério ou em mutirdes de
saude.

Periodicidade da avaliacao

Semestralmente
ou quando
houver evento
sentinela*

Idoso(a) POTENCIALMENTE FRAGIL =»

Semestralmente

Idoso(a) FRAGIL ou quando
houver evento

sentinela*

*Qualquer situacao que possa gerar um alerta, como por exemplo:
quedas, internacao, mudanca na prescricao de medicamento, viuvez
recente, etc.

Todas as Unidades Basicas de Saude do municipio devem estar
aptas para realizar a Avaliacao Multidimensional da Pessoa Idosa.
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6. Quem pode responder ao
IVCF-20?

A pessoa idosa ou guem conviva com ela (familiar, cuidador ou
acompanhante).

7. Quem pode aplicar
o IVCF-20?

O IVCF-20 pode ser aplicado por qualquer profissional de saude da APS:

Agente Comunitario

) Assistente Social Dentista
de Saude
Enfermeiro(a) Farmacéutico(a) Fisioterapeuta
Fonaudidlogo(a) Médico(a) Psicologo(a)
Terapeuta Técnico de Demais
Ocupacional enfermagem profissionais*

*Desde que previamente capacitados e, se necessario,
autorizados por diretrizes municipais.
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8. Como
aplicar o
IVCF-20?

A partir desse momento é importante que faca a impressao da
ficha do IVCF-20 (versao profissional) e a tenha consigo para que
possa visualizar e aprender, de forma pratica, com cada uma das
orientacdes a seguir.
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Quanto a pontuacao do instrumento:

Em cada um dos itens, em todas as secdes do instrumento, a pontuacao
esta sinalizada através de um numero sobrescrito (ex. © t 2 ). Ao final da
aplicacao deve-se somar a resposta obtida em casa sec¢ao.

E importante valorizar a resposta do familiar / cuidador / acompanhante
para definir a pontuacao de cada item, sobretudo nos casos de
incapacidade cognitiva, anosognosia (perda de consciéncia ou
falta/negacdo da consciéncia sobre a limitacdo da prépria doenca) e/ou
depressao com desmotivacao grave do idoso.

iINDICE DE VULNERABILIDADE CLINICO-FUNCIONAL-20
WWW.IVCF-20.COM.BR

Responda as perguntas abaixo com a ajuda de familiares ou acompanhantas. Margue a opgao mais apropriada para a sua condicio de satde atual,

Pon a
Todas as respostas devem ser confirmadas por alguém que conviva com vocd, Nos idosos incapazes da responder, utilizar as respostas do cuidador. ontuagao

{ 160 a 74 anos
IDADE 1. Qual é a sua idade? { )75 a84 anos’
{ )=85anos

{ ) Excelente, muito boa ou boa”
2. Em geral, comparando com outras pessocas

AUTO-PERCEPGAO DA SAUDE de sua idade, vocé diria que sua sadde é&:

{ ) Regular ou ruim'

Embora nao seja necessario que o entrevistador realize a pergunta de
modo literal, ¢ RECOMENDADO que seja utilizada uma linguagem
clara e objetiva de modo que as perguntas sejam plenamente
compreendidas e que sejam obtidas respostas fidedignas. Cuidado, no
entanto, para nao mudar o sentido da pergunta ou induzir a resposta, ‘
atentando aos exemplos abaixo:

Pergunta do instrumento:
2. Em geral, comparando com outras pessoas de sua idade,
vocé diria que sua saude é:

Pergunta com mudanc¢a de sentido:

'Em geral, o senhor se sente bem de saude?'

Pergunta com inducdo/direcionamento de resposta:
'Comparando com outras pessoas de sua idade o senhor diria
que suaq saude é melhor, né?'
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SECAO 1: IDADE

( )60 a74 anos
IDADE 1. Qual é a sua idade? ( )75 a84 anos'

( )=85anos

e 60 a 74 anos (O ponto)
e 75 a 84 anos (01 ponto)
e =85 anos (03 pontos)

A pontuacdo maxima nessa se¢ao é de 3 pontos.

AUTOPERCEPCAO

S e DA SAUDE

( ) Excelente, muito boa ou boa®

1 = - 2. Em geral, comparando com outras pessoas
AUTO-PERCEPCAO DA SAUDE de sua idade, vocé diria que sua salde é: .
( ) Regular ou ruim

» Excelente, muito boa, boa, regular ou ruim (0 ponto)
e Regular ou ruim (01 ponto)

A pontuacao maxima nessa secao é de 1 ponto.

Reforcamos a orientacao de evitar o direcionamento de
respostas, como: ‘Vocé acha que sua saude € excelente,
muito boa, boa, regular ou ruim?’
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ATIVIDADES

ATIVIDADES DE

ECAO 3: .
SR VIDA DIARIA (AVD)

AVD Instrumental 3. Por causa de sua salude ou condigao fisica, vocé deixou de fazer compras?
( )Sim* ( )Nao ou nao faz compras por outros motivos que nao a satde

Respostas positiva valem
< 4 pontos cada. Todavia, a 4. Por causa de sua saude ou condigao fisica, vocé deixou de controlar seu dinheiro,
E pontuacéo méxima do item gastos ou pagar as contas de sua casa?
a 59 [ )Sim* ( JN&o ou ndo controla o dinheiro por outros motivos que ndo a salde

& de 4 ponlos, mesmo que
= e
=) Sems i pe e 5. Por causa de sua satde ou condigéo fisica, vocé deixou de realizar pequenos e
: sim para odas as questoss trabalhos domésticos, como lavar louga, arrumar a casa ou fazer limpeza leve? 4 5 =
o 3,4eb. ( )8im* ( )N&o ou ndo faz mais pequenos trabalhos domésticos por outros motivos que ndo a salde £

AVD Bisica 6. Por causa de sua saude ou condigéo fisica, vocé deixou de tomar banho sozinho?

i { )sim® ( )Nao

AVD INSTRUMENTAL (perguntas 3, 4 e 5):

A pontuacdao maxima no item AVD instrumental é de 4 pontos.

3. Compras: Sim (04 pontos)
Nao ou nao realiza a atividade (O ponto)

4. Dinheiro: Sim (04 pontos)
Nao ou nao realiza a atividade (O ponto)

5. Pequenas atividades domésticas: Sim (04 pontos)

Nao ou ndo realiza a atividade (O
ponto)

AVD BASICA (pergunta 6):
6. Tomar banho sozinho: Sim (06 pontos)
Nao (O ponto)

A pontuagdo maxima no item AVD bdsica é de 6 pontos.
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ATIVIDADES DE

ECAO 3: .
St VIDA DIARIA (AVD)

AVD Instrumental 3. Por causa de sua salde ou condigao fisica, vocé deixou de fazer compras?
( )Sim* ( IN&o ou nao faz compras por outros motivos que nao a salde
Respostas positiva valermn
@ < 4 pontos cada. Todavia, a 4. Por causa de sua salde ou condigéo fisica, vocé deixou de controlar seu dinheiro,
@
W pontuacéo méxima do item gastlu.f: oU pager as contas de sua cas?? : . :
g a é b 4 pontos, mesmo que [ )Sim* ( )N&o ou ndo controla o dinheiro por outros motivos que néo a salde
- & pof , MEsn -
O < ;
=0 Sems i pe e 5. Por causa de sua salde ou condigéo fisica, vocé deixou de realizar pequenos e
E : sim para fodas as questoes trabalhos domésticos, como lavar louga, arrumar a casa ou fazer limpeza leve? 4 7 %
=] 3,4eb. [ ) Sim* ([ )N&o oundo faz mais pequenos trabalhos domésticos por outros motivos que ndo a satde P
AVD Basica 6. Por causa de sua saude ou condigéo fisica, vocé deixou de tomar banho sozinho?
i { )Sim® { )Nao

As perguntas 3 a 6 somente serdao pontuadas caso exista declinio
funcional, ou seja, quando o(a) idoso(a) fazia a atividade e deixou de
fazer. Por exemplo, na pergunta 4, se o idoso nao controla as

‘ financas, mas nunca o fez, ele nao vai pontuar neste item.

Caso o idoso pontue em qualquer atividade de vida diaria sugere-se
aplicar:

i) Indice de Katz (para avaliacdo das AVD basicas);
ii) Escala de Lawton-Brody (para AVD instrumentais).

Os dois instrumentos podem ser aplicados por médico generalista ou
equipe, e encontram-se neste manual em anexo.
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SECAO 4: COGNICAO

7. Algum familiar ou amigo falou que vocé esta ficando esquecido?

( 1Sim’ [ JM&o
= 8. Este esquecimento esta piorando nos Gltimos meses?
COGN'GAO [ )Sim’ { INao

9. Este esquecimento estd impedindo a realizagao de alguma atividade do cotidiano?
( )Sim? [ IN&o

7. Algum familiar ou amigo falou que vocé esta ficando esquecido?
Sim (01 ponto)
Nao (O ponto)

8. Este esquecimento esta piorando nos ultimos meses?
Sim (01 ponto)
Nao (O ponto)

9. Este esquecimento esta impedindo a realizacao de alguma atividade
do cotidiano?

Sim (02 pontos)

Nao (O ponto)

A pontuacdo maxima nesta se¢ao é de 4 pontos.

A resposta do cuidador/familiar deverd ser bastante valorizada
nesta secdo. Se a pessoa idosa/cuidador responde ‘sim’ a alguns
itens do dominio ‘cognicac’, € imperativa a avaliacao cognitiva por
meio da avaliacao subjetiva (caracterizar o esquecimento) e da
aplicacdo do Miniexame do Estado Mental (MEEM)* para que se
‘ confirme ou se descarte a hipotese de incapacidade cognitiva que o
IVCF-20 levantou.

*O MEEM pode ser aplicado pelo médico generalista
Ou equipe, e a ficha encontra-se em anexo.
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SECAO 5: HUMOR

10. No dltimo més, vocé ficou com desénimo, tristeza ou desesperanga?
( )Sim? ( JNao

HUMOR

11. No dltimo més, vocé perdeu o interesse em atividades anteriormente prazerosas?
( )Sim ( IN&o

NO ULTIMO MES

10. Ficou com desanimo, tristeza ou desesperanc¢a?
Sim (02 pontos)

Nao (O ponto)

11. Perdeu interesse ou prazer em atividades anteriormente prazerosas?
Sim (02 pontos)
Nao (O ponto)

A pontuacdo maxima nesta secao é de 4 pontos.

Se o(a) idoso(a)/cuidador responde ‘sim’ as duas perguntas que
avaliam o humor, é imperativo que se faca, de maneira
aprofundada, o rastreio de depressao maior, pois o IVCF-20
‘ levantou fortemente esta hipdtese.

Nesse caso, um instrumento que pode ser utilizado de maneira
complementar é a Escala de Depressao Geriatrica (GDS),
a qual encontra-se em anexo.

O instrumento GDS é um questionario de 15 perguntas com respostas
objetivas (sim ou Nnao) sobre como a pessoa idosa se sentiu na semana
anterior. A escala nao substitui avaliacdes especificas realizadas por
profissionais da area de saude mental.
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SECAO 6: MOBILIDADE

12. Vocé é incapaz de elevar os bracos acima do nivel do ombro?

. im! N
Alcance, preensaoc (RN e

6 pinca 13. Vocé é incapaz de manusear ou segurar pequenos objetos?

[ )Sim’ ( )Mao

14. Vocé tem alguma das quatro condigbes abaixo relacionadas?
= Perda de peso néo intencional de 4,5 kg ou 5% do peso corporal no Gltimeo anc cu € kg

15. Vocé tem dificuldade para caminhar capaz de impedir a realizagdo
de alguma atividade do cotidiano?
{ ) Simy ( N&o

B  Capacidade aerobica | oS Mimos 6 meses oud ko dtimo més ( ;

‘I + Indice de Massa Corporal (IMC) menor que 22 kg/m? [ J;

o & /ou muscular « Circunferéncia da panturmithaa < 31 cm ( ):

: + Tempo gasto no teste de velocidade da marcha (4m) > 5 segundos ().
E { )Sine ( INaw

o

=

Marcha

16. Voceé teve duas ou mais quedas no altimo ano?
{ )Sim? RTNER)

17. Vocé perde urina ou fezes, sem querer, em algum momento?

Continéncia esfincteriana X ; R
{ ) Sim? ( Nao

Composta pelos seguintes subdominios:
o Alcance, preensao e pin¢a (maximo e 02 pontos)
o Capacidade aerdbica e/ou muscular (maximo de 02 pontos)
o Marcha (maximo de 04 pontos)
o Continéncia esfincteriana (maximo de 02 pontos)

A pontuacao maxima nesta secao é de 10 pontos.



SECAO 6: MOBILIDADE

12. Vocé é incapaz de elevar os bracos acima do nivel do ombro?

Alcance, preensao ( )Sim' ( )Nao

€ pinga 13. Vocé é incapaz de manusear ou segurar pequenos objetos?

( )Sim' ( Na&o

A movimentacao dos ombros, a preensao e a pingca devem ser avaliados

conforme figura abaixo:

Fonte: Secretaria de Estado da Saude do Parana. Superintendéncia de Ateng¢ao a
Saude. Avaliacdo multidimensional do idoso / SAS - Curitiba: SESA, 2018.

e Alcance, preensdo e pinga:

Sim (01 ponto)
Nao (O ponto)

A pontuaciao maxima neste item é de 2 pontos.
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SECAO 6: MOBILIDADE

14. Vocé tem alguma das quatro condigdes abaixo relacionadas?
« Perda de peso nao intencional de 4,5 kg ou 5% do peso corporal no Gltimo ano ou 6 kg

Capacidade aerdbica nos ultimos 6 meses ou 3 kg no ltimo més ( );
« Indice de Massa Corporal (IMC) menor que 22 kg/m? [ );

e /ou muscular » Circunferéncia da panturriha a < 31 cm ( );
« Tempo gasto no teste de velocidade da marcha (4m) > 5 segundos ( ).
([ )Sim? ( )Nao

- Capacidade aerébica e/ou muscular:
Sim (02 pontos)
Nao (O ponto)

A pontuacdo maxima nesta secao é de 2 pontos.

15. Vocé tem dificuldade para caminhar capaz de impedir a realizagao
de alguma atividade do cotidiano?

. bl Na
Marcha ( ) Sim ( JNao
16. Vocé teve duas ou mais quedas no ultimo ano?
{ )Sim? { JNao
- Marcha:

Sim (02 pontos)
Nao (O ponto)

A pontuagcdo maxima no item 'marcha' é de 4 pontos.

17. Vocé perde urina ou fezes, sem querer, em algum momento?

Continencia esfincteniana o, Xhaa
( ) Sim?2 ( JNao

« Continéncia esfincteriana:
Sim (02 pontos)
Nao (O ponto)

A pontuacdo maxima neste item é de 2 pontos.
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SECAO 6: MOBILIDADE

INDICE DE MASSA CORPORAL

Classificagdo do

indice antropométrico Pontos de corte e
estado nutricional

IMC <22 kg/m Baixo peso

Peso z22es 27 kg/m? Peso adequado

(Altura) > 27 kg/m? Sobrepeso

Fonte: Caderneta de salde da pessoa idosa, 2018.

TESTE DE VELOCIDADE DA MARCHA:

e Pode ser feito em qualguer ambiente - até mesmo no domicilio;

e Marca-se uma distancia de 4 metros no chao, em linha reta, com o
auxilio de uma fita meétrica, sinalizando o ponto de partida e o de
chegada;

e Oidoso é orientado a caminhar esta distancia com passadas um pouco
mais aceleradas do que o usual (“andando como se estivesse
atravessando uma rua”), mas sem correr. Assim que o idoso comecar a
caminhar, o tempo € medido com reldgio comum ou crondmetro, e
seu término se da quando o idoso atinge a marca dos 4 metros;

e Avelocidade da marcha é calculada dividindo-se 4 metros pelo tempo
cronometrado no relégio (4/tempo em segundos)*.

4 metros
S

4 (metros)

Calculo =
tempo (segundos)

*Em geral, o tempo gasto para uma pessoa idosa percorrer esta distancia € de, no
maximo, 5 segundos (equivalente a uma velocidade da marcha de 0,8 metro por
segundo). Velocidade da marcha <0,8m/s é considerada um dos principais marcadores
de sarcopenia (doenca progressiva da musculatura esquelética, associada a um maior
risco de quedas, fraturas, dependéncia fisica e mortalidade).
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SECAO 6: MOBILIDADE

MEDIDA DA CIRCUNFERENCIA DA PANTURRILHA:

e Deve ser realizada com uma fita métrica inelastica aplicada ao redor da
regiao que, visualmente, apresenta o maior perimetro, sem fazer
compressao;

* Fazer medicdes adicionais acima e abaixo deste ponto, para assegurar-
se de que a primeira medida é a maior;

e Deve-se ter o cuidado de manter a fita métrica em angulo reto com o
comprimento da panturrilha;

Fonte: Secretaria de Estado da Saude do Parana. Superintendéncia de Atencao a Saude.
Avaliacdo multidimensional do idoso / SAS - Curitiba: SESA, 2017.

Preferencialmente avalia-se a perna esquerda.
Em caso de plegia ou alguma outra condi¢cao nesta (ex.: linfedema,
trombose venosa profunda, erisipela, atrofia cutanea por cicatriz ou
fibrose) avalia-se 0o membro inferior contralateral.
Ainda, considera-se adequado a circunferéncia = 31cm.
Na presenca de sarcopenia a aborgadem terapéutica devera ser
‘ interdisciplinar especialmente com a avaliacao dos(as) profissionais
nutricionista, fisioterapeuta e de educacao fisica.
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SECAO 7: COMUNICACAO

18. Vocé tem problemas de visao capazes de impedir a realizagao de alguma atividade
Visao do cotidiano? E permitido o uso de éculos ou lentes de contato
( )Sim? { )Nao

19. Vocé tem problemas de audicéo capazes de impedir a realizagé@o de alguma

Audicdo atividade do cotidiano? E permitido o uso de aparelhos de audigao.
( )Sim ( INao

e Visao:
Sim (02 pontos)
Nao (O ponto)

A pontuacdo maxima neste item é de 2 pontos.

e Audicao:
Sim (02 pontos)
Nao (O ponto)

A pontuacdo maxima neste item é de 2 pontos.

ATENCAOM!!

O objetivo destas perguntas nao € avaliar a presenca de
hipoacuidade visual (baixa capacidade de enxergar objetos com
nitidez) ou hipoacusia (baixa audicao), mas a presenc¢a destes
problemas em gravidade suficiente para impedir a realizacao de
alguma atividade do cotidiano (ainda que simples, como a leitura).
‘ Caso a pessoa idosa consiga realizar a tarefa com o uso de
oculos ou prétese auditiva, o item nao devera ser pontuado.
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COMORBIDADES

SECAOS8: — uLTiPLAS

Polipatologia 20. Vocé tem alguma das trés condigdes abaixo relacionadas?
* Cinco ou mais doengas cronicas ( );

Polifarmacia * Uso regular de cinco ou mais medicamentos diferentes, todo dia ( );
* Internagdo recente, nos Gltimos 6 meses ().

Internagao recente (<6 meses) ( )Sim* ( )N&o

20. Tem alguma das trés condi¢oes relacionadas?
Sim (04 pontos)
Nao (O ponto)

e O termo 'cinco ou mais doencas cronicas' se refere a quaisquer
condi¢cdes cronicas. Por exemplo: se a pessoa idosa tem hipertensao,
incontinéncia urinaria, hipoacusia, quedas de repeticao e osteoartrite,
ele vai pontuar;

e Se a pessoa idosa/cuidador responde ‘sim’ na avaliacdo de
polifarmacia (uso de cinco ou mais medicamentos), € mandatdria uma
avaliacao minuciosa da prescricao do paciente (preferencialmente em
conjunto com o farmacéutico clinico), uma vez que o risco de
interacbes medicamentosas, efeitos adversos de medicacdes e/ou
latrogenia € muito elevado diante da polifarmacia;

e Quanto ao item 'internacdao recente, nos Uultimos 6 meses', as
internacoes eletivas ou curtas também devem pontuar. Observacao no
hospital por tempo inferior a 24 horas nao deve ser pontuada.

A pontuacdo maxima nesta secao é de 4 pontos,
mMesMmo que a pessoa idosa pontue em qualguer uma das trés
condicbes (doencgas crénicas / medicamentos / internacéo).
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09. Como analisar a pontuacao?

08 se¢oes:
Cognigao SR Até 40
Mobilidade It idbitt

Toda avaliacao resulta em uma estratificacao!

Idoso(a) POTENCIALMENTE FRAGIL = 7 a 14 pontos

Idoso(a) FRAGIL > 15 pontos
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10. Como organizar a assisténcia
apos verificar a pontuacao?

Plano de cuidado elaborado e implementado pela APS. Na presenca de
condicdes cronicas, 0 manejo deve seguir diretrizes clinicas especificas.

Idoso(a) POTENCIALMENTE FRAGIL

Plano de cuidado elaborado e implementado pela APS, com atencao a:

e Suspeita de incapacidade cognitiva: aprofundar investigacao através
da aplicacao de testes citados nas paginas 15 e 16;

» Presenca de instabilidade postural ou quedas de repeticao:
compartilhar o cuidado com equipe especializada, especialmente se o
idoso pontuou nas duas questdes referentes a marcha;

* Presenca de sarcopenia: compartilhar o cuidado com equipe
especializada caso o idoso tenha pontuado em qualquer uma das
quatro perguntas referentes a capacidade aerdbica e/ou muscular;

» Suspeita de prescricao inapropriada: compartilhar o cuidado com
equipe especializada. Idosos com polifarmacia (uso diario de 5 ou mais
medicamentos diarios) apresentam alto risco de uso de medicamentos
potencialmente inapropriados, representando o principal sinal de
alerta para declinio funcional, internacao hospitalar e ébito;

» Presenca de insuficiéncia sociofamiliar: identificar fatores que
possam comprometer o suporte familiar e/ou social e compartilhar o
cuidado com a equipe especializada.

Idoso(a) FRAGIL

Encaminhamento para uma equipe/servico especializado.
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11. Como lancar no E-SUS?

Como destacamos anteriormente, o IVCF-20 é considerado um
instrumento inicial de Avaliacao Multidimensional da Pessoa Idosa e por
IS0, apos ser aplicado, pode e deve ser registrado por um profissional de

nivel superior na platafoma E-SUS. O lancamento deve ser feito por um
Unico profissional, mesmo que a avaliacdo tenha sido feita por toda
equipe.

NUumero procedimento: 03.01.09.003-3 -
Avaliacdao Multidimensional da Pessoa Idosa

Idosa Teste | Femininc
&6 anos & 4 meses | Nasceu em 23/05/1956 CPF CNS — MNome damie Mie Idosa Teste

Folha de roste | SOAP || Historico || Vacinagido @ Cadastro do cidadio | Agendamentos

Intervencdes ¢fou procedimentos elinicos realizados

Clar 2

SIGTAP

AVALLAGAD MULTIDIMENSIONAL DA PESSOA IDOSA - 030109 E &

e medicamentos | Solicitacio de exames || Alestados || Orientagdes | Encaminhamentos

Fonte: Guia RBC/RS - Registro de Avaliacdo Multidimensional

A Avaliacao Multidimensional da Pessoa Idosa é um dos
indicadores pactuados entre os municipios e o Estado. E
necessario que a avaliagao seja registrada de forma adequada
no E-SUS para que seu municipio atinja o percentual pactuado
anualmente. Verifique junto a gestao municipal qual foi o
percentual pactuado para este ano em seu municipio.
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12. Como registrar a Avaliacao

Multidimensional no e-SUS?

No link abaixo vocé encontra um video tutorial construido pelo
DGero Brasil sobre o registro da Avaliacao Multidimensional no e-SUS.

Cligue no link e conheca o passo a passo de como realizar o registro:

https://www.gerontologja.ufscar.br/pt-

br/assets/arquivos/dgerobrasil/registro-amd-4.mp4

Registro da
Avaliacao

no e-SUS

Multidimensional

Z

SAUDE G

SISTEMA E-SUS
Atengdo Basica

O DGero Brasil € um projeto de extensao fruto de uma parceria entre o
Departamento de Gerontologia da Universidade Federal de Sao Carlos e o
Ministério da Saude. O projeto “Qualificacao da atencao ofertada as
pessoas idosas na atencao primaria a saude” sera executado com
acompanhamento da COPID/DECIV/SAPS/MS.
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13. Como buscar seu municipio
no SISAB?

NUmero procedimento: 03.01.09.003-3 - Avaliacao

Multidimensional da Pessoa Idosa

Monitoramento dos registros inseridos no PEC/e-SUS

il

|

1.Saude e Producao

2.Selecionar as competéncias a serem
monitoradas (meses e ano);

3.Selecionar na linha de relatdrio: municipio

4.Selecionar na coluna do relatério: competéncia

5.Selecionar no tipo de producao: Procedimento

o6.Clicar em m e selecionar "Avaliagcao
multidimensional da Pessoa Idosa"

7.Para visualizar selecionar a opcao de preferéncia

(tabelas, excel, grafico)
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Este manual foi inteiramente baseado
nas seguintes referéncias:

BRASIL. Ministério da Saude. Caderneta de Saude da Pessoa ldosa.
Acesso:https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude_pes
soa_idosa_5ed.pdf, em 13 de Julho de 2023.

BRASIL. Ministério da Saude. Nota técnica para organizacao da rede de
atencao a saude com foco na atencao primaria a saude e na atencao
ambulatorial especializada - saude da pessoa idosa. Sociedade
Beneficente Israelita Brasileira Albert Einstein. Sao Paulo: Hospital Israelita
Albert Einstein, 2019.

BRASIL. Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de Atenc¢ao Basica.
Envelhecimento e saude da pessoa idosa. Brasilia: Ministério da Saude;
2006. Série A. Normas e Manuais Técnicos. Cadernos de Atencao Basica,
n°19.

MORAES, Edgar Nunes de et al. indice de Vulnerabilidade Clinico
Funcional-20 (IVCF-20): reconhecimento rapido do idoso fragil. Revista de
Saude Publica, v. 50, 2016.

MORAES, Edgar Nunes et al. Indice de Vulherabilidade Clinico-Funcional-
20: proposta de classificacao e hierarquizacao entre os idosos
identificados como frageis. Revista da Faculdade de Ciéncias Médicas de
Sorocaba, v. 22, n. 1, p. 31-35, 2020.

PARANA. Secretaria de Estado da Saude do Parana. Superintendéncia de
Atencdo a Saude. Avaliacdo multidimensional do idoso / SAS - Curitiba:
SESA, 2017.

RIO GRANDE DO SUL.. Nota Técnica n° 02/2022 Atencado a Saude da
Pessoa Idosa na Atencao Primaria em Saude. Politica Estadual de Saude
da Pessoa ldosa/DPCV/DAPPS/SES, 2022.

RIO GRANDE DO SUL. Portaria SES N° 444, de 10 de junho de 2021. Aprova
a politica Estadual de Saude da Pessoa ldosa.
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ANEXOS

e |[VCF-20 (versao profissional)

e Miniexame do Estado Mental

e Escala de Depressao Geriatrica
e [ndice de Katz

e Escala de Lawton-Brody
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IVCF-20 (versao do profissional de saude)

INDICE DE VULNERABILIDADE CLINICO-FUNCIONAL-20

20

Responda as perguntas abaixo com a ajuda de familiares ou acompanhantes. Marque a opg¢do mais apropriada para a sua condi¢do de
satide atual. Todas as respostas devem ser confirmadas por alguém que conviva com vocé.
Nos idosos incapazes de responder, utilizar as respostas do cuidador.

Pontuacio

IDADE

( )60 a 74 anos”

1. Qual ¢ a sua idade? ( ) 75a 84 anos’

== 5] anos’

AUTO-PERCEPCAO DA
SAUDE

2. Em geral, comparando com outras pessoas de sua | () Excelente, muito boa ou bod"

idade, vocé diria que sua saude é: () Regular ou ruim'

AVD Instrumental

Respostas  positiva valem 4 ponros
cada. Todavia, a pontuagie mdxima do
itemi é de 4 pomnios, mesiuo que o idoso
tenfa respondido sim para todas as
questées 3, 4 e 5.

VIDA DIARIA

3. Por causa de sua saude ou condicio fisica, vocé deixou de fazer compras?
{ ,JS:'m" ( JNido ou nio faz compras por oulros motivos gue ndo a satide

4. Por causa de sua saude ou condigio fisica, vocé deixou de controlar seu dinheiro, gastos

ou pagar as contas de sua casa?
( JSim’ ( ) Ndo ou ndo controla o dinheiro por outros motivos que ndo a salide

5. Por causa de sua saide ou condigio fisica, vocé deixou de realizar pequenos trabalhos
domésticos, como lavar lou¢a, arrumar a casa ou fazer limpeza leve?
( )Sim’ ( )Ndo ou ndo faz mais pequenos trabalhos domésticos por outros motives gue ndo a saiide

Miximo
4 pts

ATIVIDADES DE

AVD Basica

6. Por causa de sua saude ou condiciio fisica, vocé deixou de tomar banho sozinho?
( )Sim® ( )Ndo

COGNICAO

7. Algum familiar ou amigo falou que voce esta ficando esquecido?
{ )Sim’ ¢ JNdo

8. Este esquecimento estd piorando nos ultimos meses?
( )Sim’ ¢ )Néo

9. Este esquecimento esta impedindo a realizacio de alguma atividade do cotidiano?
{ )Sim’ ( )Ndo

HUMOR

10. No ultimo més, vocé ficou com desanimo, tristeza ou desesperanca?
( )Sim” ( JNdo

11. No altimo més, vocé perdeu o interesse ou prazer em atividades anteriormente
prazerosas?’
) 2 Ta

(_)Sim ( JNao

Alcance, preensio e pinga

12. Vocé é incapaz de elevar os bracos acima do nivel do ombro?
( )Sim’ ( )Ndo

13. Vocé é incapaz de manusear ou segurar pequenos objetos?
( )Sim' ( )Ndo

Capacidade aerdbica e /ou

muscular

14. Vocé tem alguma das quatro condi¢des abaixo relacionadas?
e Perda de peso néo intencional de 4,5 kg ou 5% do peso corporal no ultimo ano ou 6 kg
nos ultimos 6 meses ou 3 kg no ultimo més ( );
Indice de Massa Corporal (IMC) menor que 22 kg/m® ( J;
Circunferéncia da panturrilhaa <31 cm ¢ );
e Tempo gasto no teste de velocidade da marcha (4m) > 5 segundos ( ).

( })Sim’ ¢ )Nao

Miximo
2pts

MOBILIDADE

Marcha

15. Vocé tem dificuldade para caminhar capaz de impedir a realizacio de alguma atividade
do cotidiano?
( )Sim’ { )Ndo

16. Voceé teve duas ou mais quedas no tltimo ano?
( )Sim’ ¢ )Ndo

Continéncia esfincteriana

17. Vocé perde urina ou fezes, sem querer, em algum momento?
( )Sim’® ( )Ndo

Visdo

18. Vocé tem problemas de visdio capazes de impedir a realizacio de alguma atividade do
cotidiano? E permitido o uso de dculos ou lentes de contato.

( )Sim’ ( )Nao

Audigio

COMUNICACAO

19. Vocé tem problemas de audigio capazes de impedir a realizagio de alguma atividade
do cotidiano? E permitido o uso de aparelhos de audigdo.

¢ )Sim’ { JNio

Polipatologia

Polifarmacia

Internagdo recente

(<6 meses)

COMORBIDADES
MULTIPLAS

20. Vocé tem alguma das trés condi¢oes abaixo relacionadas?
e Cinco ou mais doengas cronicas ( );
e  Uso regular de cinco ou mais medicamentos diferentes, todo dia ¢ );
e Internacgdo recente, nos tltimos 6 meses ( ).

( )Sim’ ( )Néo

Miximo
4 pts

PONTUACAO FINAL (40 pontos)
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MINI-EXAME DO ESTADO MENTAL (MEEM)
Nome do paciente:
Data da avahagdo: [/ [/
Escolaridade (n” de anos completos de estudo):
Ex: levou 10 anos para concluir a 4* série, considera-se escolaridade de 4 anos.

MINI-EXAME DO ESTADO MENTAL (MEEM)

ORIENTACAQ

* Qual € o (ano) (estagdo) (dia/semana) (dia/més) e (mes). 5
* Onde estamos (pais) (estado) (cidade) (rua ou local') (n° ou andar-). 5
REGISTRO

* Dizer trés palavras: PENTE RUA AZUL. (Pedir para prestar atencéo, pois tera que
repetir mais tarde. Pergunte pelas trés palavras apos té-las nomeado. Repetir ate 5| 3
VeZes, para que evoque corretamente e anotar nimero de vezes:
ATENCAO E CALCULO

* Subtrair: 100-7 (5 tentativas: 93 — 86 — 79 — 72 — 65)

Alternativo’: série de 7 digitos (582694 1) S
EVOCACAO

* Perguntar pelas 3 palavras anteriores (pente-rua-azul) 3
LINGUAGEM

*Identificar lapis e relogio de pulso (sem estar no pulso). 2
* Repetir: “Nem aqui, nem ali, nem la”. 1
* Seguir o comando de trés estagios: “Pegue o papel com a mio direita, dobre ao meio 3

e ponha no chido”. (Falar essa frase de forma inteira e apenas uma vez).
* Ler (“s0 com os olhos”) e executar: FECHE OS OLHOS
* Escrever uma frase (um pensamento, ideia completa)

|

TOTAL: 30
'Rua é usado para visitas domiciliares. Local para consultas no hospital ou outra instituigo.

* Copiar o desenho:

IN® & usado para visitas domiciliares. Andar para consultas no hospital ou outra instituicio.
P P P ;

4 Alternativo é usado quando o entrevistado erra JA na primeira tentativa, OU acerta na
primeira e erra na segunda. SEMPRE que o alternativo for utilizado, o escore do item sera
aguele obtido com ele. 0 importa se a pessoa refere ou nfio saber fazer cilculos — de

quele obtid le. Ni t fi a ber f: Alcul d
qualquer forma se micia o teste pedindo que faca a subtragdo inicial. A ordem de evocacio tem
que ser exatamente a da apresentacio!

s.: na forma alternativa a pontuacio maxima tambeém ¢ de 5 pontos.

Ob fi Iternat pontuag tamb de 5 pont

A ordem de evocagido tem que ser exatamente a da apresentacio.

Sugestao de leitura:

e Bertolucci PH, Brucki SM, Campacci SR, Juliano Y. O mini-exame do estado mental
em uma populacao geral: impacto da escolaridade. Arqg Neuropsiquiatr 1994;52:1-7

e Almeida OP. Mini-exame do estado mental e o diagnostico de deméncia no Brasil.
Arg Neuropsiquiatr 1998;56(3B):605-12.

o http://www.eerp.usp.br/ebooks/MiniExamedoEstado%20Mentalebook%20dezembo
%5B1%5D. pdf 32



Escala de Depressao Geriatrica (GDS)

D.1) Voceé esta basicamente satisfeito com sua vida?

(0)SIM  (1)NAD
D.2) Voce deixou muitos de seus interesses e atividades?

(1)SIM  {0)NAO
D.3. Vocé sente que sua vida esta vazia? )

(1)SIM  (0)NAD
D.4) Voce se aborrece com freqliéncia?

(1)SIM  {0)NAO
D.5) Voceé se sente de bom humor a maior parte do tempo? )

(0)SIM (1) NAD
D.6) Voce tem medo que algum mal va lhe acontecer? )

(1)SIM  (0)NAD
D.7) Vocé se sente feliz a maior parte do tempo?

(0)SIM_ (1)NAOC
D.8) Voce sente que sua situacao nao tem saida? )

(1)SIM  (0)NAD
D.9) Vocé prefere ficar em casa a sair e fazer coisas novas? )

(1)SIM  (0) NAD
D.10) Vocé se sente com mais problemas de memdoria do que a maioria?

(1)SIM_ (0)NAO
D.11) Vocé acha maravilhoso estar vivo? )

(0)SIM (1) NAD
D.12) Vocé se sente um indtil nas atuais circunstancias? )

(1)SIM  (0)NAD
D.13) Voce se sente cheio de energia? )

(0)SIM  (1)NAD
D.14) Voce acha que sua sifuagao & sem esperangas?

(1)SIM  (0)NAOD
D.15) Voce sente que a maioria das pessoas esta melhor que vocé?

(1)SIM  (0)NAD

Pontuacao:

Fonte: Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto - EERP/USP

Sugestao de leitura:

o http://Wwww.eerp.usp.br/ebooks/Escala_de_Depress_Geriatrica_ebook_dezembo%5B

1%5D.pdf

e https://edisciplinas.usp.br/pluginfile.php/2551421/mod_resource/content/1/GDS%20d

ez%202015.pdf
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Indice de Katz

Momea:

[ Data da avaliagao:__ [ |

Para cada area de funcionamento listada abaixo assinale a descricao que melhor se aplica. A palavra “assistencia” significa

supervisao, orientagdo ou auxilio pessoal

Banho - banho de leito. banheira ou chuveiro

]
Moo recebe assistoncia (entra e sal da banheira
s0ZInho se es5a ¢ usualmente utilizadsa para
banha)

O
Recebe assistencia no banho somoente
para uma parte do corpo (comao costas
ou uma pernaj)

(]
Recebe assistencia no banho em mals de
uma parts do corpo

Vestir - paga roupa no armario & veste, incl

uindo roupas intimas, roupas externas & fechos e cintos (caso use)

|
Poga as roupas o so voste completamento

sem assistencia

o
Pega as roupas o so veste som
assistencla, oxeelo para amarrar os
sapatos

o
Recobe assistencia para pogar &% roupas
OU Para wesLir-se ou permando parclal ou
totalmente despldo

Ir a0 banhwira - dirigi-se a0 banheiro para

urinar ou evacuar: faz sua higiene e se veste apos as oliminagoes

0
WVai a0 banheiro, higieniza-se e se veste apds
as eliminacoes sem assistoncia (pode utilizar
objetos de apoio como bengala, andadar,
barras de apoio ou cadeira de rodas o pode
utilizar comadra ou urinol & noite esvaziando
por sl mesma pela manha)

O
Recebe assisténcla para Ir ao banbeiro
ol para higienizar-se ou para vestir-se
apds as eliminagoes ou para usar
urinol ou comadre & noite

o

Mao vai ao banheire para urinar ou
evacuar

Transterencia

=] O (m]
Delta-se & levanta-se da cama ou da cadelira | Delta-se e levanta-se da cama ou da | Mao sal da cama
sam assisténcia (pode utilizar um objeto de | cadelra com auxilio
apoio como bengala ou andador
Continancia

O O 0O

Tem controle sobre as funcoes de urinar
e Evacuar

Tem "acidentes” ocasionals
* acidentess perdasurinarias ou
fecais

Supervisao para controlar uring e fezes.
utiliza cateterisme ou & Incontinents

Alimentacao

O
Alimenta-se sam asisténcia

O
Alimenta-se se assisténcia, exceto
para cortar carne ou passar manteiga
no pao

a
Recebe assistencia para se alimentar ou @
alimentado parcial ou totalmente por
sonda enteral ou parentoral

Fonte: Duarte, YAO; Andrade, CL; Maria Lucia Lebrdo, ML. O Index de Katz na
avaliacdo da funcionalidade dos idosos. Sao Paulo: Revista da Escola de
Enfermagem da USP. Universidade de Sao Pulo, 2007.

Sugestao de leitura:

e https://www.scielo.br/j/reeusp/a/35KzF4DTCvIbfbhs5nFQyVG/
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ESCALA DE ATIVIDADES INSTRUMENTAIS DE VIDA DIARIA - LAWTON E

BRODY
1. O(a) Sr.(a) consegue usar o telefone? Sem ajuda 3
Com ajuda 2
Nao consegue | 1
2. O(a) Sr.(a) consegue ir a locais distantes, | Sem ajuda 3
usando algum transporte, sem necessidade de | Com ajuda 2
planejamentos especiais? Nao consegue |1
3. O(a) Sr.(a) consegue fazer compras? Sem ajuda 3
Com ajuda 2
Nao consegue | 1
4. O(a) Sr.(a) consegue preparar suas |Sem ajuda 3
proprias refeicbes? Com ajuda 2
Nao consegue 1
5. O(a) Sr.(a) consegue arrumar a casa? Sem ajuda 3
Com ajuda 2
MNao consegue 1
6. O(a) Sr.(a) consegue fazer os trabalhos | Sem ajuda 3
manuais domeésticos, como pequenos reparos? Com ajuda 2
Nao consegue | 1
7. O(a) Sr.(a) consegue tomar seus remedios | Sem ajuda 3
na dose certa e horario correto? Com ajuda 2
MNao consegue | 1
8. O(a) Sr.(a) consegue cuidar de suas | Sem ajuda 3
finangas? Com ajuda 2
Nao consegue | 1

Fonte: E-disciplinas Universidade de Sao Paulo, 2023.

Sugestao de leitura:

o https:;//dms.ufpel.edu.br/static/bib/escala_de_lawton.pdf
e https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/abcadl9.pdf
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	APRESENTAÇÃO
	Prezados profissionais,
	Vocês sabiam que o Estado do Rio Grande do Sul, segundo o Censo 2022, apresenta o maior índice de envelhecimento do Brasil?


	1. Porque rastrear e estratificar a vulnerabilidade da pessoa idosa?
	2. O que é o IVCF-20?
	questões
	08 seções:
	Idade
	Autopercepção da saúde
	Atividades de vida diária

	Cognição
	Humor
	Mobilidade
	Comunicação
	Comorbidades múltiplas
	Quanto mais alto o valor obtido, maior é o risco de vulnerabilidade clínico-funcional da pessoa idosa.


	2. O que é o IVCF-20?
	0 a 6 pontos:
	7 a 14 pontos:
	≥ 15 pontos:
	Idoso(a) ROBUSTO
	0 a 6 pontos
	Idoso(a) POTENCIALMENTE FRÁGIL
	7 a 14 pontos
	Idoso(a) FRÁGIL
	≥ 15 pontos

	3. Porque utilizar o IVCF-20?
	Considera-se pessoa idosa quem possui 60 anos ou mais.
	O IVCF-20 também permite:
	O IVCF-20 pode ser utilizado tanto para rastreio e estratificação de risco dos idosos, quanto para o manejo clínico desta população.



	4. Onde se encontra a ficha do instrumento IVCF-20?
	5. Quando aplicar  o IVCF-20?
	Periodicidade da avaliação
	Idoso(a) ROBUSTO
	Anualmente ou quando houver evento sentinela*

	Idoso(a) POTENCIALMENTE FRÁGIL
	Semestralmente ou quando houver evento sentinela*

	Idoso(a) FRÁGIL
	Semestralmente ou quando houver evento sentinela*
	Todas as Unidades Básicas de Saúde do município devem estar aptas para realizar a Avaliação Multidimensional da Pessoa Idosa.


	6. Quem pode responder ao IVCF-20?
	7. Quem pode aplicar o IVCF-20?
	8. Como aplicar o IVCF-20?
	Quanto a pontuação do instrumento:
	Pergunta do instrumento:  2. Em geral, comparando com outras pessoas de sua idade, você diria que sua saúde é:

	SEÇÃO 1: IDADE
	A pontuação máxima nessa seção é de 3 pontos.

	SEÇÃO 2:
	AUTOPERCEPÇÃO DA SAÚDE
	A pontuação máxima nessa seção é de 1 ponto.

	SEÇÃO 3:
	ATIVIDADES DE VIDA DIÁRIA (AVD)
	AVD INSTRUMENTAL (perguntas 3, 4 e 5):
	A pontuação máxima no item AVD instrumental é de 4 pontos.
	A pontuação máxima no item AVD básica é de 6 pontos.

	SEÇÃO 3:
	ATIVIDADES DE VIDA DIÁRIA (AVD)
	SEÇÃO 4: COGNIÇÃO
	A pontuação máxima nesta seção é de 4 pontos.

	SEÇÃO 5: HUMOR
	A pontuação máxima nesta seção é de 4 pontos.

	SEÇÃO 6: MOBILIDADE
	Composta pelos seguintes subdomínios:
	A pontuação máxima nesta seção é de 10 pontos.

	SEÇÃO 6: MOBILIDADE
	A movimentação dos ombros, a preensão e a pinça devem ser avaliados conforme figura abaixo:
	Alcance, preensão e pinça:
	Sim (01 ponto) Não (0 ponto)
	A pontuação máxima neste item é de 2 pontos.

	SEÇÃO 6: MOBILIDADE
	A pontuação máxima nesta seção é de 2 pontos.
	A pontuação máxima no item 'marcha' é de 4 pontos.
	A pontuação máxima neste item é de 2 pontos.

	SEÇÃO 6: MOBILIDADE
	ÍNDICE DE MASSA CORPORAL
	TESTE DE VELOCIDADE DA MARCHA:
	Pode ser feito em qualquer ambiente - até mesmo no domicílio;
	Marca-se uma distância de 4 metros no chão, em linha reta, com o auxílio de uma fita métrica, sinalizando o ponto de partida e o de chegada;
	O idoso é orientado a caminhar esta distância com passadas um pouco mais aceleradas do que o usual (“andando como se estivesse atravessando uma rua”), mas sem correr. Assim que o idoso começar a caminhar, o tempo é medido com relógio comum ou cronômetro, e seu término se dá quando o idoso atinge a marca dos 4 metros;
	A velocidade da marcha é calculada dividindo-se 4 metros pelo tempo cronometrado no relógio (4/tempo em segundos)*.

	4 metros
	(metros)

	Cálculo =
	tempo (segundos)
	*Em geral, o tempo gasto para uma pessoa idosa percorrer esta distância é de, no máximo, 5 segundos (equivalente a uma velocidade da marcha de 0,8 metro por segundo). Velocidade da marcha <0,8m/s é considerada um dos principais marcadores de sarcopenia (doença progressiva da musculatura esquelética, associada a um maior risco de quedas, fraturas, dependência física e mortalidade).



	SEÇÃO 6: MOBILIDADE
	MEDIDA DA CIRCUNFERÊNCIA DA PANTURRILHA:
	Deve ser realizada com uma fita métrica inelástica aplicada ao redor da região que, visualmente, apresenta o maior perímetro, sem fazer compressão;
	Fazer medições adicionais acima e abaixo deste ponto, para assegurar-se de que a primeira medida é a maior;
	Deve-se ter o cuidado de manter a fita métrica em ângulo reto com o comprimento da panturrilha;
	Preferencialmente avalia-se a perna esquerda. Em caso de plegia ou alguma outra condição nesta (ex.: linfedema, trombose venosa profunda, erisipela, atrofia cutânea por cicatriz ou fibrose) avalia-se o membro inferior contralateral. Ainda, considera-se adequado a circunferência  ≥ 31 cm. Na presença de sarcopenia a aborgadem terapêutica deverá ser interdisciplinar especialmente com a avaliação dos(as) profissionais nutricionista, fisioterapeuta e de educação física.


	SEÇÃO 7: COMUNICAÇÃO
	A pontuação máxima neste item é de 2 pontos.
	A pontuação máxima neste item é de 2 pontos.
	ATENÇÃO!!!
	Caso a pessoa idosa consiga realizar a tarefa com o uso de óculos ou prótese auditiva, o item não deverá ser pontuado.


	SEÇÃO 8:
	COMORBIDADES MÚLTIPLAS
	09. Como analisar a pontuação?
	08 seções:
	Idade
	Cognição
	Humor
	Mobilidade

	questões
	Comunicação

	Até 40 pontos
	Toda avaliação resulta em uma estratificação!
	Idoso(a) ROBUSTO
	0 a 6 pontos
	Idoso(a) POTENCIALMENTE FRÁGIL
	7 a 14 pontos
	Idoso(a) FRÁGIL
	≥ 15 pontos

	10. Como organizar a assistência  após verificar a pontuação?
	Idoso(a) ROBUSTO
	Idoso(a) POTENCIALMENTE FRÁGIL
	Idoso(a) FRÁGIL

	11. Como lançar no E-SUS?
	Como destacamos anteriormente, o IVCF-20 é considerado um instrumento inicial de Avaliação Multidimensional da Pessoa Idosa e por isso, após ser aplicado, pode e deve ser registrado  por um profissional de nível superior na platafoma E-SUS. O lançamento deve ser feito por um único profissional, mesmo que a avaliação tenha sido feita por toda equipe.
	Número procedimento: 03.01.09.003-3 - Avaliação Multidimensional da Pessoa Idosa
	A Avaliação Multidimensional da Pessoa Idosa é um dos indicadores pactuados entre os municípios e o Estado. É necessário que a avaliação seja registrada de forma adequada no E-SUS para que seu município atinja o percentual pactuado anualmente. Verifique junto a gestão municipal qual foi o percentual pactuado para este ano em seu município.


	12. Como registrar a Avaliação Multidimensional no e-SUS?
	https://www.gerontologia.ufscar.br/pt-br/assets/arquivos/dgerobrasil/registro-amd-4.mp4

	13. Como buscar seu município no SISAB?
	Monitoramento dos registros inseridos no PEC/e-SUS
	Saúde e Produção
	Selecionar as competências a serem monitoradas (meses e ano);
	Selecionar na linha de relatório: município
	Selecionar na coluna do relatório: competência
	Selecionar no tipo de produção: Procedimento
	Clicar em +SIGTAP e selecionar "Avaliação multidimensional da Pessoa Idosa"
	Para visualizar selecionar a opção de preferência (tabelas, excel, gráfico)


	Este manual foi inteiramente baseado nas seguintes referências:
	ANEXOS
	Sugestão de leitura:
	Sugestão de leitura:
	Índice de Katz
	Sugestão de leitura:

	Sugestão de leitura:

