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1.

O envelhecimento da populacdo é um fenémeno global que impacta diretamente
os sistemas de saude, a economia e a sociedade. Esse processo ocorre devido ao
aumento da expectativade vida e a reducio das taxas de natalidade, resultando em
umaproporcaocrescentedeidososnapopulacdo.

No Brasil, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a
expectativa de vida ao nascer ja ultrapassa os 75 anos, e estima-se que, até 2050,
maisde 30% dapopulacdoserd compostapor pessoascom 60 anosou mais.

Com o avanco da idade, o organismo passa por diversas transformacoes biolégicas
que tornam o corpo mais vulneravel a doencas, especialmente as crénicas. Entre as
patologiasmais prevalentes napopulacdoidosa,destacam-se:

Doencas cardiovasculares - A hipertensdoarterial,insuficiénciacardiacae infarto
domiocardiosao condicbes comunsemidosos,agravadas por fatores como sedenta-
rismo,maalimentacaoe histéricofamiliar.

Diabete Mellitus - A resisténcia a insulina e o metabolismo mais lento torna o
diabetetipo 2 umadas principaisdoencasentre os idosos, exigindo controle rigoroso
daglicemia.

Doencas neurodegenerativas - O Alzheimer e o Parkinson afetam milhdes de
idosos no mundo, comprometendo a cognicdo, a memoria e a mobilidade, impactan-
dondoapenasospacientes,mas também seus familiarese cuidadores.

Osteoporose e fraturas - A perda de massa 6ssea aumenta o risco de fraturas,
especialmente do fémur e da coluna, tornando a prevencao e o tratamento funda-
mentaisparaaqualidadedevidadosidosos.

Cancer - Orisco de desenvolvimento de neoplasias cresce com a idade, sendo os
tipos maisfrequentesoscanceresde préstata,mama, pulmaoe colorretal.

Doencasrespiratorias cronicas - A Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC)
e a pneumonia sado frequentes em idosos, sobretudo naqueles com histérico de
tabagismooucomorbidades.

O aumentodalongevidade traz desafios para os sistemas de satide, exigindo maior
investimento em prevencao, diagndstico precoce e tratamentos adequados. O
fortalecimentoda atencdo primariae do cuidado domiciliar é essencial para garantir
qualidadedevidaaosidosos.

Além disso, a legislacdo brasileira, por meio do Estatuto do Idoso (Lei n°
10.741/2003),asseguradireitos fundamentais a populacdoidosa,incluindo acesso a
saude, medicamentosgratuitose prioridade no atendimento.O cumprimentodessas
garantias deve ser reforcado para que o envelhecimento ocorra de forma digna e
saudavel.
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Diante desse cenario, é fundamental que tanto o poder publico quanto a
sociedade adotem medidas para promover um envelhecimento ativo e saudavel,
garantindo que os idosos tenham acesso a cuidados médicos adequados e possam
viver comqualidade edignidade.

O aumentodalongevidade traz desafios paraos sistemas de saude, exigindo maior
investimento em prevencao, diagndstico precoce e tratamentos adequados. O
fortalecimentodaatencao primariae do cuidado domiciliar é essencial paragarantir
qualidadedevidaaosidosos.

Além disso, a legislacdo brasileira, por meio do Estatuto do ldoso (Lei n°
10.741/2003), assegura direitos fundamentais a populacéo idosa, incluindo acesso
a saude, medicamentos gratuitos e prioridade no atendimento. O cumprimento
dessas garantias deve ser reforcado para que o envelhecimento ocorra de forma
dignaesaudavel.

Diante desse cenario, é fundamental que tanto o poder publico quanto a
sociedade adotem medidas para promover um envelhecimento ativo e saudavel,
garantindo que os idosos tenham acesso a cuidados médicos adequados e possam
viver comqualidade edignidade.

O aumento do numero de idosos no Brasil é um dos fatores que contribui
significativamente para a superlotacio dos hospitais, dada a maior demanda por
servicos de saude em razdo de doencas cronicas, internacoes frequentes e maior
tempoderecuperacio.

O home Care, ou atendimento domiciliar, tem se mostrado uma alternativa eficaz
para desafogar hospitais, especialmente em casos de pacientes que necessitam de
cuidados continuos, mas ndo exigeminternamento hospitalar. Essa pratica contribui
paraaliberacdo de leitos hospitalares, melhora a qualidade de vida dos pacientes e
reduz custos operacionais paraosistemade saude.
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Problemas neurologicos ja afetam 43% da
populacao, diz novo estudo global

Prevaléncca de AVC, encefalite, deméncia, e outros transtornos ultrapassa impacto de
doenga cardiovascular quando a incapacitacdo e a morte sao considerados juntos

Por Rafael Garci Séo Paulo
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Doengas e transtornos como AVC, enxaqueca e deméncia aumentaram significativamente em trés décadas e
ultrapassam as enfermidades cardiovasculares no impacto causado na vida dos pacientes e nos sistemas de satide
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MEDICINA E SAUDE

Deméncia, Alzheimer e doencas neurolégicas
aumentaram nos ultimos 30 anos

0 aumento de problemas gerados por condigdes neurolégicas é consequéncia do envelhecimento
populacional, mas ndo apenas dele, segundo estudo
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1. Introducio

O envelhecimento populacional trara desafios significativos para os hospitais, exi-
gindo mudancas estruturais, operacionais e tecnoldgicas para atender a crescente
demanda por cuidados médicos especializados. O aumento da longevidade e da
prevaléncia de doencas crénicas fara com que os sistemas de salde tenham que se
adaptar para garantir atendimento eficiente e sustentavel. Nesse contexto,o Home
Care (atendimento domiciliar) surge como uma solucéo eficaz para reduzir a
sobrecarga dos hospitais, garantindo um atendimento mais humanizado e
proporcionando melhor qualidade de vida aos pacientes.
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2. Do direito a saude

O direito a saude é garantido pela Constituicdo Federal de 1988, que estabelece
que a saude é um direito de todos e um dever do Estado (art. 196). No entanto,
diversas injusticas e violagdes ocorrem tanto no SUS quanto no dmbito da salde
suplementar (planos de sautide). Essas infracdes comprometem o acesso igualitario, a
qualidade dos servicos e orespeito adignidade humana.

NO SISTEMA UNICO DE SAUDE, APESAR DOS AVANGOS
PROMOVIDOS PELO SUS, ALGUMAS DIFICULDADES AINDA
RESULTAM EM INJUSTICAS, COMO:

Longas Filas de Espera Falta de medicamentos e insumos

Problema Problema

Impacto Impacto
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2. Do direito a saude
Infraestrutura Deficiente Desigualdade Regional

Problema Problema

NO AMBITO DA SAUDE SUPLEMENTAR DOS PLANOS DE SAUDE
PRIVADOS, TAMBEM GERAM INUMERAS INJUSTICAS, SENDO ELES:

Negativa de Cobertura Limitacao de Tratamentos

Impacto
Impacto
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2. Do direito a saude

Reajustes Abusivos Descredenciamento de Rede

Impacto

Conclusao

E notdrio que ha injusticas no direito a satide que comprometem a dignidade e a
vida de milhdes de brasileiros. No entanto, a legislacao e a jurisprudéncia oferecem
instrumentos para contestar praticas abusivas e garantir acesso aos servicos
necessarios. A atuacdo conjuntada sociedade civil,do Ministério Publico e do Poder
Judiciario é essencial para assegurar que o direito a saude seja efetivamente
respeitado.
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3. O que é tratamento domiciliar Home Care

O tratamento domiciliar Home Care refere-se a prestacdo de cuidados de saude
ao paciente em sua residéncia, envolvendo uma equipe multidisciplinar que pode
incluir médicos, enfermeiros, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais,
nutricionistas, fonoaudiélogos, entre outros, equipamentos de ventilacdo
mecanica, cadeira de rodas, camas hospitalares, entre outros e medicamentos,
fornecidos pelo plano de saude ou pelo sistema Unico de saude diretamente na
residénciado paciente.

Esse modelo de tratamento é indicado principalmente para pacientes que
necessitam de cuidados continuos, mas nao precisam estar hospitalizados,
permitindo maior conforto e convivénciafamiliar.

O HOME CARE SE DIVIDE EM ASSISTENCIA DOMICILIAR
E INTERNAGCAO DOMICILIAR

Aassisténciadomiciliar eainternacido domiciliar sio modalidades de cuidados em
casa que fazem parte do conceito de tratamento Home Care. Apesar de estarem
relacionadas, possuem diferencas importantes em termos de complexidade,
recursos necessarios e objetivos.

Assisténcia Domiciliar

Consiste no atendimento ao paciente em sua residéncia por
profissionais de salde, mas sem a necessidade de recursos
hospitalares complexos.

e Objetivo

Oferecer suporte para condicoes de saude
mais simples, geralmente tempordrias, que AN
nao exigem acompanhamento continuo ou ’. -

equipamentos médicos sofisticados.
e Complexidade
Baixa. c.—‘
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e Caracteristicas

Atendimento esporadico ou programado (visitas periddicas de profissionais). Foco
em: Curativos simples. Administracido de medicamentos orais ou injetaveis.
Orientacdo e acompanhamento de reabilitacdo. N3do requer a permanéncia de
profissionaisnolocal.

e Exemplo de Pacientes

Pessoas que necessitam de acompanhamento pds-cirurgico simples. Pacientesem
reabilitacaofisicamoderada.

Substitui a internacao hospitalar ao levar recursos hospitalares e uma equipe
multidisciplinar para o ambiente domiciliar, oferecendo atendimento continuo e
intensivo.

¢ Objetivo

Atender pacientes que necessitam de cuidados médicos complexos e
monitoramento constante, mas que podemser tratados forado hospital.

e Complexidade

Alta.

e Caracteristicas

Atendimento 24 horas ou em periodos prolongados. Foco em: Cuidados criticos
ou avancados (uso de ventilacdo mecéanica, sonda, nutricdo parenteral).
Administracdo de medicamentos intravenosos ou de alta complexidade.
Monitoramento continuo por profissionais de saldde (enfermeiros, técnicos).
Requer equipamentos médicos hospitalares, como monitores cardiacos,
ventiladores e bombasdeinfusao.

e Exemplo de Pacientes

Pacientes com doencas crénicas graves que necessitam de suporte ventilatério.
Pacientes em cuidados paliativos em estagio terminal. Pacientes com limitacoes
severasde mobilidade edependénciatotal de cuidados.
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3.0 que é tratamento domiciliar Home Care

DIFERENCAS ESSENCIAIS

Aspecto Assisténcia Domiciliar Internacdo Domiciliar

A escolha entre assisténcia e internacdo domiciliar depende da condicdo do
paciente e dacomplexidade dos cuidados necessarios.

Em situacdes mais graves, a internacao domiciliar oferece uma alternativa ao
hospital, enquanto a assisténcia domiciliar é ideal para suporte de menor
intensidade.

O médico assistente serd responsavel por diagnosticar e prescrever o melhor tra-
tamento domiciliar Home Care ao paciente, incluindo em seu laudo e requerimento
osequipamentos necessarios vitais ao paciente, equipe técnicae medicamentos.

f)/g s
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4. Principais doencas tratadas no atendimento
domiciliar Home Care

O servico de Home Care atende uma ampla gama de condicdes de saude,
proporcionando assisténcia médica, enfermagem, fisioterapia e suporte
multiprofissional no domicilio do paciente. As principais doencas tratadas no
atendimentodomiciliarincluem:

DOENGAS NEUROLOGICAS

Estas patologias podem gerar dependéncia funcional, necessitando de suporte
parareabilitacdo, mobilidade e alimentacao.

Acidente Vascular Cerebral (AVC/AVE) - Pacientes com sequelas motoras e
dificuldades nafalaedegluticio.

Doenca de Alzheimer e Deméncias - Cuidados paliativos, manejo do comporta-
mento e suporte nutricional.

Parkinson - Suporte fisioterapéutico e controle medicamentoso.

Esclerose Multipla e Esclerose Lateral Amiotréfica (ELA) - Assisténcia respiratoria,
fisioterapiaesuporte nutricional.

DOENGAS RESPIRATORIAS CRONICAS

Pacientes com doencas pulmonares avancadas podem necessitar de
oxigenoterapia e ventilacdo mecanicadomiciliar.

Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) - Monitoramento da funcao pulmo-
nar, reabilitacao pulmonar e suporte ventilatério.

Fibrose Pulmonar - Uso de oxigéniodomiciliar e fisioterapiarespiratéria.

ApneiadoSono Grave - Adaptacao e acompanhamentodousodo CPAP/BIPAP.

Bronquiectasias - Terapia inalatdria e fisioterapia respiratéria para remocao de
secrecgoes.
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4. Principais doencas tratadas no atendimento domiciliar Home Care

DOENCAS CARDIOVASCULARES

Pacientes cardiopatas podem precisar de monitoramento continuo para evitar
descompensacoes clinicas.

Insuficiéncia Cardiaca Congestiva (ICC) - Controle da sobrecarga hidrica, ajuste
medicamentoso e acompanhamentodessinais vitais.

Hipertensao Arterial Grave - Monitoramento pressérico e administracido medica-
mentosa.

Arritmias Cardiacas - Controle e ajuste de dispositivos como marca-passo.

Pés-infartodo Miocardio - Reabilitacdo cardiovascular e prevencao secundaria.

DOENGAS ORTOPEDICAS E REABILITACAO

Pacientes que passaram por cirurgias ortopédicas ou possuem limitacoes
funcionais podem ser atendidosemcasa.

Fraturas e Pés-operatério Ortopédico - Fisioterapia domiciliar para recuperacao
funcional.

Osteoartritee Artroses Avancadas - Controledador e reabilitacdo motora.

Paralisias e Amputacoes - Adaptacao e reabilitacdo para mobilidade e qualidade de

vida.
DOENCAS METABOLICAS E ENDOCRINAS

Estas patologiasrequerem controle rigoroso paraevitar complicacoes.

Diabetes Mellitus - Monitoramento glicémico, aplicacdo de insulina e prevencao de
lesbes cutaneas.

Insuficiéncia Renal Crénica - Controle da dieta, monitoramento de exames e
suporte paradialise domiciliar (emalguns casos).

Desnutricaoe Caquexia - Suporte nutricional enteral ou parenteral domiciliar.
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4. Principais doencas tratadas no atendimento domiciliar Home Care

DOENGAS ONCOLOGICAS (CANCER)

Pacientes oncoldgicos podem receber cuidados domiciliares para manejo da dor,
nutricdo e suporte psicolégico.

Cuidados Paliativos - Controle da dor e sintomas, assisténcia psicoldgica e suporte
familiar.

Quimioterapia Domiciliar - Administracdo de medicacbes em casa para casos
especificos.

Tratamento de Feridas Oncoldgicas - Cuidados especializados para lesées tumo-

raisexternas.
INFECCOES CRONICAS E IMUNOSSUPRESSAO

Pacientes imunossuprimidos podem receber atendimento domiciliar para evitar
internacdes frequentes.

HIV/AIDS - Suporte nutricional, adesao ao tratamento e prevencao de infeccoes
oportunistas.

Tuberculose Multirresistente - Monitoramento do tratamento e assisténciamédica
continua.

Infeccoes Osteoarticulares - Uso prolongado de antibidticos intravenosos domicili-

ares.
DOENCAS GASTROINTESTINAIS E NUTRICIONAIS

Doenca Hepatica Cronica (Cirrose) - Controle da ascite, nutricdo e monitoramento
hepatico.

Pés-cirurgia Gastrointestinal - Suporte nutricional e acompanhamentoclinico.

Doenca Inflamatéria Intestinal (Crohn e Retocolite Ulcerativa) - Controle de crises
esuporte medicamentoso.

e
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4. Principais doencas tratadas no atendimento domiciliar Home Care

PACIENTES EM SITUAGCAO DE CUIDADOS PALIATIVOS

Pacientes com doencas avancadas e sem possibilidade de cura podem ser acompa-
nhadosemdomicilio paracontrole de sintomas e suporte afamilia.

Dor Cronica e Cuidados Paliativos - Manejo da dor, suporte psicolégico e assis-
ténciahumanizada.

Pacientes Terminais - Assisténciaem domicilio paragarantir conforto e dignidade.

Conclusao

OHome Care éumaalternativaseguraeeficazparaamanutencdodaqualidadede
vida de pacientes com doencas cronicas, reduzindo internacdes hospitalares e
promovendo conforto. A escolha pelo atendimento domiciliar deve ser feita com
base em uma avaliacdo clinica detalhada, garantindo a seguranca do paciente e a
eficaciadotratamento.
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5. Caracteristicas e Vantagens do Home Care

Caracteristicas

O atendimento é personalizado, de acordo com as necessidades do paciente.
Inclui uma equipe de profissionais da saide, como médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas, fonoaudiélogos, nutricionistas, entre outros.

O paciente permanece no ambiente familiar, promovendo maior conforto
emocional. Equipamentos hospitalares e medicamentos podem ser disponibilizados
nodomicilio, garantindo suporte adequado.

Vantagens

Melhor qualidade de vida: O paciente pode estar em um ambiente acolhedor,
cercado porfamiliares.

Reducéo de infeccoes hospitalares: Minimiza a exposicado a infeccoes adquiridas
emambiente hospitalar.

Custo-efetividade: Frequentemente, é uma alternativa menos onerosa em
comparacaoainternacao prolongadaem hospitais.

O tratamento domiciliar Home Care é uma solucio eficiente e humanizada para
pacientes que necessitam de cuidados prolongados, proporcionando seguranca e
bem-estar.

E umdireito protegido por lei e amplamente aceito como alternativa aos cuidados
hospitalares.
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6. Home Care em numeros no Brasil

O setorde Home Care no Brasil tem apresentadoum crescimento significativo nos
ultimos anos, refletindo mudancas demograficas e necessidades de saude da
populacao.

Conforme o Censo realizado pelo Nucleo Nacional das Empresas de Servicos de
Atencdo Domiciliar (NEAD) em parceria com a Fundacdo Instituto de Pesquisas
Econdémicas (Fipe), o nimero de empresas de Home Care aumentou de 676, em
junho de 2018, para 830 em dezembro de 2019, representando um crescimento de
22,8%

Fonte: Nead Saude

O mesmo levantamento estimou que, em 2019, o setor de Home Care gerou uma
receitaanualdeR$ 10,6 bilhdes.

Desse total, 57,5% (R$ 6,1 bilhdes) foram referentes a internacdes domiciliares e
42%(R$ 4,5 bilhdes) aatendimentos domiciliares.

Fonte: Ibraesp
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7.Numero de pacientes atendidos

Em 2019, aproximadamente 292 mil pacientes foram atendidos por servicos de
atencao domiciliar no pais, por suavez no ano de 2022 foram aproximadamente 346
mil pacientes por ano, ja no ano de 2024 foram aproximadamente 432 mil pacientes
atendidos, gerando assimum crescimento médio anual de 8,15% por cento.

Fonte: MedicinaS/A

Esse numeroreflete acrescente demanda por cuidados em casa,impulsionada por
fatores como o envelhecimento populacional e abusca por alternativas ao ambiente
hospitalar.

A expansao do Home Care tem contribuido para aliviar a pressio sobre os leitos
hospitalares. Estudos indicam que, sem os servicos de atencdo domiciliar, seriam
necessarios cerca de 20.763 leitos hospitalares adicionais por ano para atender a
demandaatualmente supridapeloHome Care.

Dados mais recentes apontam que, em 2022, o nimero de estabelecimentos de
Home Care no Brasil chegou a 1.167, atendendo aproximadamente 346 mil
pacientes por ano. Areceita anual do setor alcancou R$ 12,3 bilhées, demonstrando
um crescimento continuo e a consolidacdo da atencdo domiciliar como uma
alternativaviavel e eficaznosistemade saude brasileiro.

Fonte:Nead Saude

Esses nimeros evidenciamaimportanciacrescente do Home Care no Brasil, tanto
do ponto de vistaecondmico quanto na prestacao de servicos de saude, oferecendo
umaopcaoquealiaconforto parao paciente e eficiéncia paraosistemadesauide.
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O custo mensal de um servico de home care pode variar significativamente,
dependendo das necessidades especificas do paciente e da complexidade dos
cuidadosrequeridos.

Para se ter uma ideia geral, conforme dados do Tribunal de Justica do Distrito
Federal e Territérios, uma visita médica domiciliar de até 2 horas esta tabelada em
R$ 156,45, enquanto um plantdo de 24 horas de um técnico de enfermagem é
avaliadoemR$ 300,38 pordia.

Esses valores podem servir como referéncia, embora possam variar conforme a
regido a instituicio prestadora do servico e a quantidade de profissionais
envolvidos.

Um idoso com Alzheimer, por exemplo, precisa de cuidados o tempo todo. Ao
contratar dois profissionais e um folguista, para que possam se revezar em uma
carga de 24 horas de trabalho, sete dias por semana, a quantia é de
aproximadamente R$ 11 mil por més, segundo cotacdo feita com a Senior
Concierge,empresainstaladanacidade de Sao Paulo.

Se houver necessidade de um servico de home care mais completo, com uma
equipe composta por técnico de enfermagem, enfermeiro, médico, fisioterapeuta,
fonoaudiodlogo e nutricionista, em periodo integral, o valor médio mensal pode
chegarnacasadosR$ 18 milaR$ 20 mil reais.

Portanto, para obter um orcamento preciso e adequado as necessidades
especificas do paciente, é recomendavel entrar em contato com empresas de home
care locais, que poderao fornecer informacoes detalhadas e atualizadas sobre os
servicos e seusrespectivos custos.

Fonte:investnews
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9. O que contempla o Home Care?

O Home Care contempla uma ampla gama de servicos e recursos que visam
atender as necessidades do paciente em domicilio.

Esses servicos podem incluir tratamentos médicos, medicamentos, equipamen-
tos especializados e suporte de uma equipe multidisciplinar. A seguir, detalho os
principais componentes:

TRATAMENTOS E SERVICOS MEDICOS

Atendimento médico: Consultas e acompanhamento por médicos especializados,
conforme anecessidade do paciente.

Enfermagem ou técnicos de enfermagem: Cuidados basicos e avancados, como
curativos,administracdo de medicamentos e monitoramento de sinais vitais.

Fisioterapia: Reabilitacio motora, respiratéria e neuroldgica realizada por
fisioterapeutas.

Fonoaudiologia: Terapia paradificuldades de comunicacao e degluticao.

Nutricdo: Planejamento e acompanhamento de dietas personalizadas, incluindo
nutricdoenteral ou parenteral.

Psicologia: Suporte emocional e psicolégico ao paciente e familiares.

Cuidados paliativos: Focono alivio de sintomas em pacientes com doencas termi-

nais.
MEDICAMENTOS

Fornecimento de medicamentos: Todos os medicamentos prescritos para o trata-
mento do paciente devem ser disponibilizados, especialmente aqueles necessarios
paracondicdescronicasougraves.

Administracdo controlada: A equipe de enfermagem ou os cuidadores treinados
garantem a administracdo correta dos medicamentos, conforme a prescricdo
médica.
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9. O que contempla o Home Care?

EQUIPAMENTOS E SUPRIMENTOS

O Home Care exige a disponibilizacdo de equipamentos hospitalares necessarios
paraamanutencdodasaldedopaciente, taiscomo:

Equipamentos respiratorios: Ventiladores mecanicos / Concentradores de
oxigénio.

CPAPouBIPAP.

Equipamentos de monitoramento: Monitores cardiacos / Oximetros de pulso /
Aparelhosdepressaoarterial.

Suporte amobilidade: Cadeirasderodas/Andadores/Camahospitalar ajustavel.

Suprimentos médicos: Sondas (urindria, gastrica, etc.) / Fraldas geriatricas / Mate-
riais paracurativos/Insumosde higiene.

TRANSPORTE E LOGISTICA

Transporte especializado: Se necessario, o Home Care pode incluir ambulancias
para transporte do paciente entre a residéncia e hospitais para exames ou

procedimentos.
Fornecimento continuo de insumos: Suprimentos e medicamentos sdo entregues

regularmente nodomicilio.
APOIO AO CUIDADOR E FAMILIA

Treinamento: A familia e os cuidadores
recebem orientacées sobre como auxiliar no
tratamentoecuidardo paciente.

Acompanhamento psicolégico: Suporte
emocional aos familiares para lidar com a
situacao.
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9. O que contempla o Home Care?

GARANTIA DOS PACIENTES DURANTE O HOME CARE

Os pacientes em home care possuem diversos direitos garantidos por leis, normas
da Agéncia Nacional de Satide Suplementar (ANS) e decisdes judiciais. A assisténcia
domiciliar deve assegurar a continuidade do tratamento médico com qualidade e
dignidade. O plano de saide nao pode interromper o home care arbitrariamente. Se
houver risco paraopaciente,ainterrupcao pode ser considerada condutailicita.

Asmudancas notratamento devemser justificadas einformadas previamente.

Os pacientes e seus familiares possuem o Direito a Substituicdo da Equipe e
Qualidade no Atendimento

Se houver falhas ou negligéncia na prestacdo do servico, o paciente ou sua familia
podem exigir asubstituicdo dos profissionais e relatar o problemaa ANS ou ao Poder
Judiciério.
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10. Cobertura pelo plano de saude

O Home Care é umaextensdodainternacao hospitalar, e, porisso, planos de satde
sdo obrigados a cobrir profissionais de saude especializados, medicamentos
prescritos, equipamentos essenciais e exames necessarios quando ha indicacdo
médicaenecessidade.

Caso o plano de satide negue algum desses itens, pode configurar pratica abusiva,
conformeoart.51,1V,doCDC.

Ajurisprudénciatambém é favoravel a obrigatoriedade de cobertura completa do
Home Care tanto pelo Sistema Unico de Satude quanto pelo Plano de Saide
Particular.

O Home Care oferece uma abordagem integral ao tratamento domiciliar,
englobando ndo apenas assisténcia médica, mas também medicamentos,
equipamentos e suporte emocional. A necessidade e os itens cobertos podem variar
conforme a condicdo do paciente, a prescricio médica e o contrato do plano de
saude.
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No Brasil, o tratamento domiciliar home care é regulamentado por uma combi-
nacdo de legislacoes especificas e normas aplicaveis a servicos de saude, com
especial destaque paraarelacdo complanosde satide e aproteciao aoconsumidor.
Aseguir, apresento as principais leis e regulamentacoes relacionadas:

CONSTITUICAO FEDERALDE 1988

Artigo 196: Garante que a saude é direito de todos e dever do Estado, assegurado
mediante politicas sociais e econdmicas.

Artigo 197: Determina que a assisténcia a saude é de relevancia publica, sendo
regulamentada, fiscalizada e controlada pelo Estado.

LEIN®9.656/1998 (LEIDOS PLANOS DE SAUDE)

Essa lei regulamenta os planos de saude no Brasil, incluindo obrigacdes de
cobertura.

Artigo 12: Obriga os planos a garantir cobertura para internacdo hospitalar e
procedimentos necessarios, sendo o Home Care considerado uma extensdo da
internacao hospitalar em muitos casos, desde que hajaprescricdo médica.

A negativa de cobertura de home care pode ser interpretada como abusiva,
especialmente se o contrato prevéinternacio hospitalar.

CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR (LEIN°.8.078/1990)

Artigo 6° Inciso IV: Assegura a protecdo contra praticas abusivas ou ilegais por
parte de prestadoresde servicos,como planosdesatde.

Artigo 51, Inciso IV: Considera nulas clausulas contratuais que coloquem o consu-
midor em desvantagem exageradaou que sejamincompativeis com aboa-fé.

Aplicacdo: Se um plano de saude recusar o Home Care, quando necessario e
prescrito porum médico, tal recusa pode ser contestadacombasenoCDC.
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RESOLUGCOES DA ANS (AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR)

A ANS regula os servicos cobertos pelos planos de saude, incluindo o Home Care
emcertascircunstancias:

RESOLUCAO NORMATIVAN®.465/2021:
Define as coberturas minimas obrigatérias dos planos de saude.

Tratamento domiciliar pode ser incluido como uma alternativa, desde que
indicado por um médico e aceito pelo paciente e suafamilia.

RESOLUGCAO DA DIRETORIA COLEGIADA (RDC)N° 11/2006 DAANVISA

Essa resolucio estabelece requisitos minimos para o funcionamento de servicos
de atencdodomiciliar Home Care.

Exigéncias:

Estruturafisicae equipamentos adequados. Equipe qualificada paraassisténcia.

Garantiade segurancaequalidade no atendimento.

CODIGOCIVIL (LEIN® 10.406/2002)

Artigo 186: Estabelece que qualquer ato que cause dano a outra pessoa gera
obrigacidodereparacao.

Aplicacao: A negativa de cobertura ou fornecimento inadequado de home care
pode configurar dano moral ou material ao paciente, passivel de reparacao judicial.

NO SISTEMA PUBLICO DE SAUDE AS LEIS N°. 8.080/1990 E LEI N°. 10.424/2022,
REGULAMENTAM A INTERNAGCAO DOMICILIAR PELOSUS.

LEIN®8.080/1990 (LEIORGANICA DA SAUDE)

Regulamenta o Sistema Unico de Satde (SUS), incluindo a assisténcia domiciliar
no contexto de politicas publicasde saude.

Artigo 6° Inciso |: Prevé a atencao domiciliar como forma de atendimento integral
asalde, especialmente parapacientes comdificuldades delocomocao.
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LEI N°. 10.424, DE 2002 (ACRESCENTA CAPITULO E ARTIGO A LEI NO 8.080, DE
19 DESETEMBRO DE 1990)

Art. 19-1. Sao estabelecidos, no ambito do Sistema Unico de Satide, o atendimento
domiciliareainternacdodomiciliar.

Incluem-se, procedimentos médicos, de enfermagem, fisioterapéuticos,
psicoldgicos e de assisténcia social, entre outros necessarios ao cuidado integral dos
pacientesem seu domicilio.

O atendimento e a internacao domiciliares sé poderdo ser realizados por
indicacdo médica,comexpressaconcordanciado paciente edesuafamilia.

LEIN® 13.146/2015 (ESTATUTO DA PESSOACOMDEFICIENCIA)

Artigo 9°: Garante que a pessoa com deficiéncia tem direito a receber
atendimento domiciliar, se necessario.

Aplicacdo: Pacientes que possuem limitacdes permanentes ou temporarias tém
amparo legal paraexigir otratamento Home Care.

JURISPRUDENCIA

Ainterpretacdo das leis pelo Judicidrio é extensa e favoravel a coberturado Home
Carecomoextensidodainternacao hospitalar. Exemplos:

STJ-RECURSOESPECIAL: REsp2017759MS2022/0241660-3
Publicadoem 16/02/2023

Ementa: RECURSO ESPECIAL. ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER. PLANO DE
SAUDE. HOME CARE. INTERNACAO DOMICILIAR SUBSTITUTIVA DA
INTERNACAO HOSPITALAR. INSUMOS NECESSARIOS AO TRATAMENTO DE
SAUDE. COBERTURA OBRIGATORIA. CUSTO DO ATENDIMENTO DOMICILIAR
LIMITADO AO CUSTODIARIO EMHOSPITAL.
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11. Leis que regulamentam o Home Care

TJ-RO-APELACAOCIVEL70114914820238220014
Publicadoem 29/07/2024

“ATENDIMENTO DOMICILIAR HOME CARE DEVE SER FORNECIDO DE
ACORDO COMA INDICAGCAO CLINICADO PACIENTE E ORIENTAGAO MEDICA,
POIS CONSTITUI DESDOBRAMENTO DO TRATAMENTO HOSPITALAR
CONTRATUALMENTE PREVISTO, QUE NAO PODE SER LIMITADO PELA
OPERADORA DO PLANO DE SAUDE. A RECUSA INDEVIDA PELO PLANO DE
SAUDE DE DISPONIBILIZAR O ATENDIMENTO DOMICILIAR HOME CARE,
CONFORME INDICACAO MEDICA, GERA DANO MORAL, E O DANO MATERIAL
SERAINDENIZAVEL QUANDO COMPROVADO!

Conclusao

O Home Care é regulamentado por diversas normas que garantem o direito ao
tratamento domiciliar, especialmente em casos de prescricdo médica e necessidade
comprovada.

A combinacio de legislacdes como a Lei dos Planos de Salde, o Cédigo de Defesa
do Consumidor e normas da ANS assegura que o paciente possa exigir cobertura
adequada, e anegativa pode ser contestadana Justicaou por vias administrativas.
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A caréncianos planos de satde é o periodo durante o qual o beneficiario,mesmo ja
tendo firmado o contrato e estando em dia com as mensalidades, ndo pode utilizar
determinados servicos previstos no plano.

A Lei n°. 9.656/1998 e a Resolucdo Normativa n°. 465/2021 da ANS (Agéncia
Nacional de Saude Suplementar) estabelecem os seguintes prazos maximos de
caréncia para os servicos, incluindo tratamentos e atendimentos especiais como o
Home Care, caso ele esteja prescrito:

24 horasparaurgénciaseemergéncias; 300dias parapartoatermo;

180 dias para os demais procedimentos, inclusive internacoes e tratamentos de
altacomplexidade.

Se o Home Care foi solicitado em substituicdo a internacao hospitalar
(normalmente por recomendacdo médica), ele pode ser considerado uma
continuidade dainternacdo, portantoseu prazodecarénciaserade 180dias. Porém,
caso a internacido domiciliar seja caso de urgéncia ou emergéncia seu prazo de
carénciapoderdserreduzido para24hapés contratacdodo planodesatde.

A diferenca entre urgéncia e emergéncia é fundamental para entender os prazos
de caréncia nos planos de saude, pois cada situacdo tem impactos distintos no
atendimento e nosdireitos do beneficiario.

Urgéncia
Situacdes decorrentes de acidentes pessoais ou complicacbes no processo
gestacional, que exigem atendimento rapido, mas ndo hariscoimediato de morte.
Exemplos:

Fraturasdecorrentes de quedas; Crisesde célicarenal; Desidratacdo grave.

Emergéncia

Casos queimplicamriscoimediato de morte ou lesidoirreparavel, necessitando de
atendimentoimediato.

Exemplos:

Infarto agudo do miocardio; Acidente vascular cerebral (AVC); Hemorragias
intensas.
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A coparticipacdo é um modelo de cobranca em que o beneficidrio do plano de
saude paga uma parte do custo dos procedimentos utilizados, além da mensalidade
regular. No caso do tratamento Home Care, a cobranca da coparticipacdo pode
gerarduvidase,emalguns casos, ser objeto de contestacaojudicial.

A coparticipacdo é um valor pago pelo beneficidrio a cada servico utilizado. Esse
modelo estad previsto na Lei dos Planos de Saude (Lei n°. 9.656/1998) e
regulamentado pela Agéncia Nacional de Satide Suplementar (ANS). Seu objetivo é
evitar ouso excessivo dosservicos de saude e equilibrar os custos do plano.

A coparticipacdo pode ser aplicada a procedimentos, consultas e terapias
realizadas nodomicilio,dependendo dasregras do contratodo planodesatde.

Os valores podem ser cobrados por sessdo de fisioterapia, visitas médicas, uso de
equipamentos e administracido de medicamentos.

A ANS estabelece limites maximos para a cobranca de coparticipacao, evitando
gue os custos se tornem excessivos para o consumidor.

A coparticipacao pode ser cobrada no Home Care?

A Terceira Turma do Superior Tribunal de Justica (STJ), no ano de 2022 ao julgar o
REsp 1.947.036, entendeu que ¢€ ilegal a cldusula de plano de saide que prevé a
cobranca de coparticipacdo, em forma de percentual, na hipétese de internacdo
domiciliar (home care) substitutadainternacio hospitalar.

Adecisdo teve origem em acao de obrigacio de fazer com pedido de danos morais
ajuizada por uma beneficiaria e sua filha contra a operadora de plano de saide, em
razdodarecusade coberturadoservicode home care,durante 24 horas por dia, bem
comodotratamento medicamentoso prescritoamae.

Os artigos 2° VIII, e 4° VII, da Resolucdo 8/1998 do Conselho de Saude
Suplementar (Consu) vedam a cobranca de coparticipacdo em forma de percentual
nos casos de internacdo, com excecdo dos eventos relacionados a saude mental,
determinando que, para essa hipétese, os valores sejam prefixados e ndo sofram
indexacao por procedimentos ou patologias.
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O Sistema Unico de Saude (SUS) oferece atendimento domiciliar em algumas
situacdes, mas o conceito de Home Care no dmbito publico é adaptado para as
politicasde salide publicae ndofuncionadeformatdoamplacomo nosetor privado.

No SUS, o atendimento domiciliar é regulamentado principalmente pelo
programa Melhor em Casa, criado para atender pacientes que necessitam de
cuidados continuos, mas que podem ser tratados forado ambiente hospitalar.

Atendimento Domiciliar no SUS

No SUS, o atendimento domiciliar é considerado uma estratégia para:
Desospitalizar pacientes que ndo precisam mais de internacao hospitalar. Promover
areabilitacdonoambiente domiciliar,comasupervisdode umaequipe de saude.

Humanizar oatendimento e reduzir os custos paraosistemapublicode salude.

ProgramaMelhoremCasa

Criacao: Instituidoem 2011 pelo Ministério da Satude, o Melhor em Casa organiza
oatendimentodomiciliardentrodo SUS.

Objetivo: Atender pacientes com:

Condicdes cronicas que necessitamde reabilitacao.

Situacdes de pdés-operatério que demandam acompanhamento. Cuidados
paliativosem estagio avancadode doencas.

Caracteristicasdo Programa: Equipe Multidisciplinar:

Composta por médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, fisioterapeutas e
outros profissionais,dependendo danecessidade do paciente.

Critériosde Atendimento:

Pacientesdevemser referenciados por unidades de salide ou hospitais.

Necessidade de assisténciacontinua, mas semdemandadeestruturahospitalar.

Equipamentos e lnsumos:

O SUS fornece medicamentos, sondas, curativos e outros insumos basicos para
o atendimento domiciliar.

Como Acessar:

Encaminhamento: O paciente deve ser avaliado por um profissional do SUS que
identificardaelegibilidade.




Manual prétic tratamento domiciliar home care pz acientes e clinicas & @jefmuller | @a ciamuller

14.

Unidade de Referéncia: O programa é vinculado as secretarias municipais de
saude, esuaabrangénciavariaconforme aestruturalocal.

Vantagens do Atendimento Domiciliar noSUS

Desospitalizacdo: Liberaleitos hospitalares paracasos mais graves.

Humanizacao: Promove o cuidado no ambiente familiar, melhorando a qualidade
devida.

ReducdodeInfeccdes: Diminuioriscodeinfeccdes hospitalares.

Acesso Universal: Oferece cuidados a pacientes que ndo podem custear o trata-
mento privado.

Limitacoes doSUSem RelacidoaoHome Care

Embora o SUS ofereca assisténcia domiciliar, ha diferencas significativas em
relacdoaoHome Caredosetor privado:

Restricado de Recursos: O atendimento domiciliar no SUS é limitado pela
disponibilidade de profissionais, equipamentos e medicamentos na rede publica.

Elegibilidade: Nem todos os pacientes que necessitam de cuidados domiciliares
conseguem acesso imediato ao servico, devido a grande demanda e limitacoes
orcamentarias.

Atencao Paliativa e Cronica: O programa prioriza pacientes com alta necessidade,
como cuidados paliativos e condicdes cronicas graves.

Conclusao

O SUS oferece uma modalidade de atendimento domiciliar por meio do programa
Melhor em Casa, focado em pacientes que necessitam de cuidados continuos ou
paliativos. Embora seja uma alternativa viavel para muitos, possui limitacoes em
comparacado ao Home Care privado, como menor disponibilidade de recursos e
restricoes para inclusdo de pacientes. No entanto, o programa representa uma
importante estratégia de desospitalizacao e humanizacao dos cuidados de satde no
Brasil.
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As principais causas para a negativa de cobertura do Home Care por planos de
salde geralmente envolvem justificativas administrativas ou contratuais
apresentadas pelas operadoras. Muitas dessas negativas, no entanto, sao
consideradas abusivas, conforme a legislacao e a jurisprudéncia brasileira. Abaixo
estaoasrazdes maiscomuns:

AlegaciodeExclusioContratual

O que dizem os planos de saude: A operadora afirma que o Home Care nao esta
previstono contratoou que hdumaclausulaespecificaque exclui essa cobertura.

Por que podeser abusiva:

O Home Care é considerado uma extensido da internacio hospitalar, que é
obrigatdriasegundoalein® 9.656/1998.

Clausulas que limitam tratamentos necessarios a saude do paciente sio
interpretadascomonulaspeloart.51,1V,doCDC.

Ausénciade PrevisdaonoRoldaANS

O que dizem os planos de saude: Alegam que o tratamento domiciliar ndo esta
previstono Rolde Procedimentos e Eventosem Saide da ANS.

Por que podeser abusiva:

O rol da ANS é considerado um minimo obrigatério e ndo deve limitar procedi-
mentos essenciais ou indicados por prescricdo médica (decisées do STJ, como no
REsp 1.733.013/PR, Rel. Min.Nancy Andrighi,julgadoem 2022).

A prescricdo médica prevalece sobre as limitacdes do rol, especialmente em casos
que comprometam asaudedo paciente.

Faltade Prescricio MédicaEspecifica

O que dizem os planos de saude: Alegam que o paciente ndo apresentou uma
prescricdo médicadetalhadaquejustifique anecessidade do Home Care.

Comoevitar:

O médicodevefornecerumrelatérioclaroedetalhado, incluindo: Diagnéstico.
Necessidades especificas do paciente.

Justificativaparaotratamentodomiciliaremvezdeinternacao hospitalar.

Urgénciaou Emergéncia.

Diferenciar cuidador de equipe técnica.
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15.

Argumentode queoHome Carenaoénecessario

O que dizem os planos de satde: Alegam que o paciente ndo precisa de cuidados
continuosou quesuacondicio podeser tratadade outraforma.

Por que pode ser abusiva:

A necessidade do tratamento é definida pelo médico assistente do paciente, e ndo
peloplanodesaude.

Ainterferéncia do plano pode configurar pratica abusiva, conforme o art. 39,1, do
CDC, que proibe praticas que coloquem o consumidor em desvantagem
injustificada.

Faltade Equipamentos ou Recursos

O quedizemos planos de saude: Alegam que ndo possuem estrutura parafornecer
osequipamentos ou medicamentos necessarios paraoHome Care.

Por que podeser abusiva:

O plano de saude tem a obrigacdo de assegurar o tratamento indicado, inclusive
com equipamentos adequados,conforme o contratode prestacdodeservicos.

CustosElevados

O que dizem os planos de satude: Alegam que o custo do Home Care é superior ao
dainternacao hospitalar, justificando anegativa.

Por que podeser abusiva:

O custo ndo pode ser usado como critério para negar tratamento essencial,
conforme os principios de dignidade da pessoa humana e de boa-fé objetiva no
contratodesaulde.

Limitacdo Temporal

O que dizem os planos de saude: Impdem um prazo maximo para o tratamento
domiciliar ourestringemaquantidade de dias de cobertura.

Por que pode ser abusiva:

A duracdo do tratamento deve ser definida exclusivamente pelo médico, de
acordocomacondicdoclinicado paciente.

A limitacdo temporal contraria o entendimento de que o plano deve garantir a
continuidade dainternacao, sejano hospital ouemcasa.
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Substituicdo do Home Care por Internacao

O que dizem os planos de saude: Oferecem a internacao hospitalar como alter-
nativa ao Home Care, mesmo quando o médico indica que o tratamento domiciliar é
mais adequado.

Por que pode ser abusiva:

O Home Care, quando indicado, é uma forma valida e menos onerosa de
tratamento, alémde beneficiar aqualidade devidado paciente.

Oplanodeverespeitar aprescriciomédica.

Negativa Relacionadaa Custos Adicionais (Medicamentos e Equipamentos)

O que dizem os planos de saude: Negam a cobertura de medicamentos ou
equipamentos necessarios no Home Care, alegando que sdo itens de uso domiciliar,
endohospitalar.

Por que podeser abusiva:

Medicamentos, insumos e equipamentos que substituem os oferecidos em
ambiente hospitalar devem ser fornecidos no Home Care, jdque o tratamento é uma
extensdodainternacio.

Conclusao

As negativas de cobertura do Home Care por planos de saldde geralmente ndo
encontram amparo legal, especialmente quando ha prescricio médica e
necessidade comprovada.

O paciente tem respaldo na legislacdo e pode recorrer a ANS ou ao Poder
Judicidrio paragarantir seudireito.
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COMO SABER SE A DOENCA DO PACIENTE SE ENQUADRARIA
NO ATENDIMENTO DOMICILIAR HOME CARE?

As tabelas ABEMID e NEAD sao referéncias importantes no contexto do
tratamento domiciliar (home care), utilizadas para padronizar e classificar os
servicos e cuidados necessarios aos pacientes.

Elas visam estabelecer critérios de avaliacado, categorizacao e precificacdo desses
servicos, proporcionando maior clareza e uniformidade no relacionamento entre
prestadoresdeservicos,operadorasdesalde e pacientes.

Tabela ABEMID

Sigla: Associacao Brasileira das Empresas de Medicina de Grupo Integradas ao
Domicilio.

Finalidade: Criada para padronizar os servicos de Home Care, categorizando os
niveis de complexidade e os custos associados ao atendimento domiciliar.

Abrangéncia: Inclui servicos como enfermagem, fisioterapia, fonoaudiologia,
fornecimento de equipamentos e medicamentos.

Importancia: Utilizada como referéncia para contratos e negociacdes entre
empresasde Home Care e operadorasde planosde satde.

Ajuda a definir os custos dos diferentes tipos de tratamento domiciliar, baseados
naintensidade e nacomplexidade docuidado.

TabelaNEAD

Sigla: Nucleo Nacional das Empresas de Assisténcia Domiciliar.

Finalidade: Também voltada a padronizacao dos servicos de assisténcia domici-
liar, mas com foco especifico em garantir a qualidade e a seguranca dos
atendimentos.

Caracteristicas: Estabelece critérios para categorizar o tipo de atendimento
(baixa,médiaoualtacomplexidade).

Permite que empresas e planos de saiide alinhem suas praticas, garantindo que os
cuidados oferecidos estejamde acordo com as necessidades do paciente.

Importancia:

Além de ser umareferéncia para precos e contratos, atabelaNEAD é amplamente
reconhecida por seu foco em qualidade, ajudando a evitar discrepancias nos
cuidados oferecidos.
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Diferencase Aplicacoes

Embora ambas as tabelas tenham finalidades semelhantes, a ABEMID é mais
voltada para aspectos contratuais e financeiros, enquanto a NEAD tem um enfoque
maior napadronizacdo e qualidade dos cuidados.

Conclusao

As tabelas ABEMID e NEAD sao ferramentas essenciais para o setor de Home
CarenoBrasil.

Elas garantem clarezanarelacdo entre prestadores de servicos e planos de salde,
ajudando a classificar os niveis de cuidado domiciliar e a estabelecer padroes de
qualidade e precificaciojustos.

Ambas sdo amplamente usadas como base para verificar se o paciente estaria apto
a receber o atendimento Home Care conforme pontuacao e classificacdo do grau,
bem como serve paranegociacdes e auditorias nomercado de satide suplementar.
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16. Home Care na pratica

TABELAS ABEMID ENEAD

TABELA DE AVALIAGAO DE COMPLEXIDADE ASSISTENCIAL - ABEMID

ABEMID ABEMID
T Efetuadaem __ /[ [ T
Nome do Paciente: | Complexidade:
Idade: Programacao em dias de atendimento - 24 h:
Convenio: Programacao em dias de alendimento - 12 h:
Malricula: Programacao em dias de atendimento - 06 h:
Diagnéstico Principal:
Diagnostico Secundario:
Descricao ltens da Avaliacao Pontos atribuidos|
Suporte Terapéutico Sonda Vesical Permanente 1
Sonda Vesical Intermilente
Traquenstomia sem Aspiracao
Traqueostomia com Aspiracao
Aspiracao de Vias Aéreas Sup.
Acesso Venoso Prof. Continuo
Acesso Venoso Intermitente
A. Venoso Periférico Conlinuo
Dialise Domiciliar
Quimioterapia Oral
Sub Cutanea
Intra Venosa
Intra Tecal
Suporte Ventilatorio 07 Intermitente
07 Conlinuo

Venlilacao Mec.Intermitente

Ventilagao Mecanica Continua

Lesdo Vascular/Cutanea

Ulcera de Pressao Graul

Ulcera de Pressao Grau ll

Ulcera de Pressao Grau lll

Ulcera de Pressao Grau IV

mw|lw m|lalm|leolo|lnla|lun|la|lw|mlo|la|lw oo |lw|as|lo|o|lalv|wlaln]e

Grau de Alividade da Vida Diaria Independente
Relacionada a Cuidados Técnicos Semi-Dependente
Dependente Tolal
Dependéncia de Reabilitagao Independente
Fisiot / Fono / Elc. Secoes Diarias Dependente
Terapia Nutricional Suplementacao Oral
Gaslrostomia
SNE
Jejuno lleo
Nutricao Parenteral Total
Classificacao 4os Pacienies TOTAL I
Inferior a 07 ponlos |I’aciemo. nao elegivel para Intemacao Domiciliar
De 08 a 12 pontos Baixa Complexidade
De 13 a 18 ponlos Media Complexidade
Acima de 19 ponios Alla Complexidade
Ao obler um score 5, 0 paciente migra aulomalicamente para media complexidade
Ao obter dois ou mais scores 5, o paciente migra i e para Alta complexidad
0bs. A migragao acima referida, ocorre independente dos pontos totais oblidos
Assinatura e carimbo: | Data:
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TABELAS ABEMID ENEAD

TABELA DE AVALIACAO DE COMPLEXIDADE ASSISTENCIAL - ABEMID
ABEMID

R Efetuadaem __ [/

OBSERVAGOES:

I) Quanto ao Grau de Atividade da Vida Didria:

- Entende-se por paciente independente aquele que pode ser acompanhado por cuidador ou familiar bem treinado

R =

- Entende-se por parcialmente dependente, aquele que apresenta duas ou mais das condicoes abaixo:
a) Somente mobiliza-se do leito com ajuda de terceiros,
1) Apresenta nivel de consciéncia com confusao mental.
¢) Faz uso de medicacoes intravenosas de carater intermitente.
d) Necessila de curalivos especializados / cinurgicos dirios.

e

- Entende-se por totalmente dependente, aquele que:

) apresenta-se em protese ventilatoria continua ou intermitente com 3 ou mais intervencoes diarias

b) apresenta-se inconsciente/comatoso ou totalmente restrito ao leito, associado a necessidade de algum dos
suportes terapéuticos:cateter vesical, raqueostomia, acesso venoso e dialise domiciliar.

c) faz uso de medicacoes intravenosas de caraler continuo.

d) possue cirurgia de fixacao da coluna, em decorréncia de instabilidade grave, com menos de 60 dias de P.O .

ll) Quanto a Classificacao:

a) Se 0 somatorio de pontos oblidos for menor ou igual a 07 pontos, o paciente sera considerado nao elegivel
para iniciar ou manter-se no programa de internagao domiciliar;

b) Se o somatorio de pontos oblidos for de 08 a 12 pontos, o paciente serd considerado de Baixa Complexidade;

¢) Se o somatorio de pontos obtidos for de 13 a 18 pontos, o paciente sera considerado de Média Complexidade;

d) Se o somaldrio de pantos oblidos for igual ou superior a 19 pontos, o paciente sera considerado de Alta
Complexidade;

) Ao obter 01 pontuacao 5, o paciente migra automaticamente para Média Complexidade;

f) Ao obter 02 ou mais pontuagoes 5, o paciente migra automaticamente para Alta Complexidade,
independente do total de pontos obtidos (com cuidados de enfermagem de 24 horas).

Obs.: 1- Em TODOS os itens de avaliacio, EXCETO os relacionados a coluna SUPORTE TERAPEUTICO, o5
pontos NAO se somam, SEMPRE prevalecendo o item de MAIOR pontuacao em decorréncia da maior
COMPLEXIDADE

Obs.: 2 - Entende-se por DEPENDENCIA TOTAL DE CUIDADOS a necessidade de enfermagem 24h
Obs.: 3 - Entende-se por DEPENDENCIA PARCIAL DE CUIDADOS a necessidade de enfermagem 12h
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16. Home Care na pratica

TABELAS ABEMID ENEAD

TABELA DE AVALIAGAO PARA PLANEJAMENTO DE ATENCAO DOMICILIAR n d

Data da Avaliagdo: [ !

Nome do Paciente:

Matricula: Idade: Convénio:

Diagnostico Principal:

Diagnéstico Secundario;

Médico Assistente: C.RM.:

GRUPO 1 - ELEGIB DE
| ELEGIBILIDADE AO ATENDIMENTO DOMICILIAR SimM NAO
| Apresenta Cuidador em periodo integral?

| O domicilio & livre de risco?
| Existe algum impedimento para se deslocar até a rede credenciada?
I

Se ler “NAD™ a qual urma das Bes acima, consi c icar A.:ef-u;éo Domiciliar.
GRUPO 2 - CRITERIOS PARA INDICACAO IMEDIATA DE INTERNAGAO DOMICILIAR

PERFIL DE INTERNACAO DOMICILIAR

ATENDIMENTO DOMICILIAR / |
24 HORAS 12 HORAS

| OUTROS PROGRAMAS

| ALIMENTACAO PARENTERAL || Por mais de 12 horas/dia | | Até 12 horas/dia [ Nio utiliza

| ASPIRAGAD DE TRAQUEOSTOMIA / VIAS ) _ ) _ o

AEREAS INFERIORES Mais de 5 vezes/dia Até 5 vezes/dia Mo utiliza

| VENTILAGAD MECANICA CONTINUA . R

| INVASIVA OU NAD Por mais de 12 horas/dia Até 12 horas/dia Nio utiliza

| MEDICAGAD PARENTERAL OU . _

| HIPODERMOCLISE Mais de 4 vezes/dia Até dvezes/dia

| Para indicagdo de Planejamento de Atengdo Domiciliar (P.AD.), i a maior i il ainda que uma dnica vez.

GRUPO 3 — CRITERIOS DE APOIO PARA INDICACAO DE PLANEJAMENTO DE ATENGAO DOMICILIAR

| ESTADO NUTRICIONAL Lo eutRORICO |1 | SOBREPESO/EMAGRECIDO | 2 | OBESO/DESNUTRIDOD
ALIMENTAGAO OU MEDICACOES . GASTROSTOMIA [ POR

| POR VIA ENTERAL 0/ sem Auxilo T ASSISTIDA 2| JesuNosTOMIA SNG/SNE *

| KATZ** (SE PEDIATRIA PONTUAR2) | 0 | INDEPENDENTE | 1 | DEPENDENTE PARCIAL | 2 | DEPENDENTE TOTAL

| INTERNAGOES NO ULTIMOANO | 0| 0- 1 INTERNACAO | 1 | 2- 3 INTERNAGOES 2 | » 3 INTERNACOES

| ASPIRACOES VIAS AEREAS 0 | AUSENTE 1 | ATE 5 VEZES AD DIA 2 | MAIS DE 5 VEZES AO DIA

| SUPERIORES

MULTIPLAS LESOES COM

NENHUMA OU 9
CURATIVOS SIMPLES OU | 2 MULTIPLAS LESOES COM CURATIVOS

LESOES 0| LESAD UNICACOM |1

UNICA LESAD COM COMPLEXOS
CURATIVOSIMPLES CURATIVO COMPLEXOD
INTRAMUSCULAR ou INTRAVENOSA ATE 4 VEZES AD DIA /
1A ENTERA/ - ;
aeicieles O VIA ENTERAL 1 | SUBCUTANEA *** 2 | HIPODERMOCLISE
EXERCICIOS VENTILATORIOS 0 | AUSENTE |1 | INTERMITENTE Ll
| USO DE OXIGENIOTERAPIA 0 | AUSENTE 1 | INTERMITENTE 2 | CONTINUD
| NIVEL DE cONSCIENCIA i ALERTA L CONFUSO/DESORIENTADO | 2 | COMATOSO
I PONTUAGAO FINAL:
CLASS!FI('AC;O DO PACIENTE

AES P Considerar procedimentos pontuais exclusivos ou outros programas: Del12a1l7 Considerar Internagdo
| Até S Pontos ( )Curativos { ) Medicagdes Par () Outros Progr Pontos Domiciliar 12h
| be 6211 Pont Considerar A Domiciliar ip I {inclui 18 ou mais Considerar Internagio
eba ontes procedimentos pontuais, desde que ndo exclusivos) Pontos Domiciliar 24h

*® SNG = Sonda Nasogastrica e SNE = Sonda Nasoentérica ** Consulte ESCORE KATZ no verso, *** Excluso medicamentos de autoaplicagdo
eomao insulinas e alguns anticoagulantes
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TABELAS ABEMID ENEAD

TABELA DE AVALIAGAO PARA PLANEJAMENTO DE ATENGAO DOMICILIAR N d

ESCORE DE KATZ

ATIVIDADES

BANHAR-SE

VESTIR-SE

IR AQ BANHEIRO

TRANSFERENCIA SEM AJUDA. EQUIPAMENTOS MECANICOS DE AJUDA

SAQ ACEITAVEIS.

TEM COMPLETO CONTROLE SOBRE SUAS ELIMINAGOES |
CONTINENCIA (URINAR E EVACUAR).

LEVA A COMIDA DO PRATO A BOCA SEM AJUDA.
ALIMENTACAO PREPARACAD DA COMIDA PODE SER FEITA POR OUTRA

INDEPENDENCIA
1 PONTO

(sem supervisdo, orientacdo ou assisténcia pessoal)

BANHA-SE COMPLETAMENTE QU NECESSITA DE AUXILIO
SOMENTE PARA LAVAR UMA PARTE DO CORPO, COMO
A5 COS5TAS, GENITAIS OU UMA EXTREMIDADE
INCAPACITADA,

PEGA AS ROUPAS DO ARMARIO E VESTE AS ROUPAS

INTIMAS EXTERNAS E CINTOS. PODE RECEBER AJUDA
PARA AMARRAR OS5 SAPATOS.

DIRIGE-SE AQ BANHEIRO, ENTRA E SAI DO MESMO,

ARRUMA SUAS PROPRIAS ROUPAS, LIMPA A AREA
GENITAL SEM AJUDA

SEMNTA-SE, DEITA-SE E 5E LEVANTA DA CAMA OU CADEIRA

DEPENDENCIA
0 PONTO
(com supervisdo, orientagdo ou assisténcia pessoal ou
cuidado integral)

NECESSITA DE AJUDA PARA BANHAR-SE EM MAIS DE
UMA PARTE DO CORPO, ENTRAR E SAIR DO CHUVEIRO
OU BANHEIRA OU REQUER ASSISTENCIA TOTAL NO

BANHO.

MNECESSITA DE AJUDA PARA VESTIR-SE OU NECESSITA SER
COMPLETAMENTE VESTIDO.

NECESSITA DE AJUDA PARA IR AD BANHEIRO, LIMPAR-SE

OU USA URINOLOU COMADRE

MECESSITA DE AJUDA PARA SENTAR-SE, DEITAR-SE OU S5E

LEVANTAR DA CAMA OU CADEIRA.

E PARCIAL OU TOTALMENTE INCONTINENTE DO

INTESTING OU BEXIGA.

NECESSITA DE AJUDA PARCIAL OU TOTAL COM A

ALIMENTAGAD OU REQUER ALIMENTACAOD PARENTERAL

PESSOA.

_PONTUAGAO KATZ:

CLASSIFICAGAO KATZ

50U6 INDEPENDENTE 30uU4

Assinatura e Carimbo

DEPENDENCIA PARCIAL <2

DEPENDENTE TOTAL

Data

INSTRUGOES DE PREENCHIMENTO

Grupo 1-Elegibilidade
a) Identificacio de um cuidador efetivo que esteja presente no domicllio
em periodo integral e capacitado a exercer essa fungdo. Apenas
nos casos de procedimentos pontuais especificos (medicagbes
parenterais, curativos), desconsiderar para pacientes independentes.
b) Identificacio de risco no domicllio: infraestrutura adequada, com
rede elétrica, saneamento basico, local para ammazenamento de
insumos, acesso da equipe ao domicilio, facilidade de deslocamento
dentrodomesmo eacesso ao paciente em situages deemergéncia
c) Identificar se o paciente possui condigBes clinicas de deslocar-se
até os prestadores de sua rede credenciada. Aspectos socials que
possam trazer dificuldades ac deslocamento ndc devem ser
considerados neste instrumento.
Grupo 2 - Critérios para Indicagio Imediata de Internagdo Domiciliar
a) Este grupo trata os principais critérios técnicos que levam a uma
indicacio imediata de Internagdo Domiciliar, sende, inclusive,
contemplada uma sugestio de Planejamento de Atengdo
Domiciliar (PA.D.) com 12 horas ou 24 horas de enfermagem,
conformeacomplexidade dinica do paciente.
Grupo 3= Critérios de Apoio paraIndicagiode P.A.D.
a) Este grupo redne critérios de apoio para indicagdo do PA.D. Esses
critérios estdo reladionados ao grau de dependéncia, risco para
complicagdes, morbidade e procedimentos técnicos. A pontuagdo

atribuida a cada item seguiu o seguinte critério:
i. Zero=nenhuma dependéncia, baixo risco de complicagdes e
maorbidade e sem necessidade de procedimentos técnicos.

ii. 1 ponto=di ia parcial, risco dodecomplicagdes
e morbidade, necessidade de procedimentos técnicos efou
aplicagio de medicagbes por via intramuscular ousubcutanea.

iil. 2 ou 3 pontos = dependénciatotal, risco elevado de complicagBes
e morbidade, necessidade de procedimentos técnicos efou
aplicagdo de medicagbes porvia intravenosa ou hipodermdclise

b) Naqueles casos em que uma internagdo domiciliar tiver sido
indicada segundo as questdesdo Grupo 2,a sugestdo de PAD. (12
ou 24 horas de enfermagem) devera ser seguida pela aplicacio dos
critérios do Grupo 3, para maiorembasamento técnico.

<) Nogrupo 2, nos casos em que uma internagdo domiciliar ndo tenha sido
imediatamente ndicada pelo perfil definido, prosseguir para o Grupo 3
jpara indicar outras modalidades de atengdo, quais sejam: atendimento
domiciliar multiprofissional, procedimentos pontuais exclusivos em
domicilio ou mesmo outros programas deatencdo a sadde.

d) A falta de indicago de Internagdo Domiciliar pelos critérios
apontados no Grupo 2 ndo impede que a indicagdo seja feita com
base nosindicadores do Grupo 3. Emtodos os casos, odecumento
deve ser preenchido até o final. No caso de divergéncia entre as
indicagdes dos dois grupos, deverd prevalecer aquela de maior
complexidade, visando a maior seguranga do paciente.
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O laudo médico é um documento essencial para a solicitacdo de servicos de Home
Care,sejaperante um planode saude, 6rgaos publicos ouinstituicoes privadas.

Esse documento exerce um papel fundamental na demonstracio da necessidade
clinica do paciente e na definicdo das condicdes que justificam a assisténcia
domiciliar.

O laudo médico serve como uma comprovacao técnica e detalhada sobre o estado
desaudedopaciente e suanecessidade de cuidados especificosem casa.

Suaimportanciase destacaemdiversos aspectos:

Comprovacdo da Necessidade Clinica: O laudo detalha a condicdo médica do
paciente, especificando as limitacdes que justificam o tratamento domiciliar, como
dificuldade de locomocao, necessidade de monitoramento constante ou uso de
equipamentos médicos. Definicdo do Plano de Cuidados: Ele estabelece quais sdo os
procedimentos, terapias ou acompanhamentos necessarios, permitindo que a
equipede Home Careelabore um plano adequado as necessidades do paciente.

Suporte Juridico e Administrativo: No caso de negativade coberturapor planosde
saude ou instituicdes publicas, o laudo é uma prova fundamental para contestar
decisdes,sejaadministrativamente oujudicialmente.

Paraqueolaudosejaefetivo, é essencial que contenha:

Identificacido completa do paciente: Nome, idade e nimero do documento de
identidade.

Descricao detalhada do quadro clinico: Doenca ou condicdo do paciente,
sintomaselimitacdes.

Justificativa para o home care: Explicacido clara sobre por que o atendimento
domiciliar é mais adequado do que o hospitalar ouambulatorial.

Especificacoes técnicas: Necessidades de equipamentos (como ventiladores me-
canicos ou monitores), medicamentos, profissionais (enfermeiros, fisioterapeutas) e
periodicidade do atendimento.

CID (Classificacao Internacional de Doencas): Indicacdo do codigo que corres-
ponde acondicdodo paciente.

Assinaturae carimbo domédico: Comonumerode registrono Conselho Regional
deMedicina(CRM).
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17. A importancia do Laudo Médico

Conclusao

O laudo médico é mais que um documento técnico; ele é um instrumento que
garante adefesadosdireitos do paciente asalde e aotratamento adequado.

Por isso, deve ser elaborado de forma detalhada e precisa, servindo como base
para requerimentos administrativos ou para subsidiar acbes judiciais quando
necessario.
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Solicitacdo de internacao domiciliar “home care”

Paciente: Sr(a).
CPF:
Enderecocompleto:
Fonedopaciente:
E-maildopaciente:

Pacientediagnosticadocomquadrode ,CID
desde_____ emestagiodesuporte ____ Encontra-se com seguinte
estadodesaude:

Nas doencas, como a do paciente, ha uma perda de forca muscular global, com
fragueza inclusive de musculos respiratérios, misculos responsaveis pela
degluticdo e pela fonacdo. Vale ressaltar que a doenca do paciente é
neurodegenerativa irreversivel, com rapida progressdo para incapacidade e ndo
temcura.

Por estar sem nenhum movimento das maos e dos bracos e ter evoluido com piora
da forca nas pernas, necessitando de equipamentos para sua sobrevivéncia, o
mesmo encontra-se dependente para todas as atividades da vida didria em periodo
integral. Além disso, estd em uso de ventilacdo ndo invasiva de forma intermitente,
equipamento que precisa ser colocado e ajustado por profissionais
frequentemente.

Ditoisso, o paciente necessita desde cuidados basicos permanentes, como auxilio
para se alimentar, para realizar a higiene pessoal, fornecer medicamentos, até
cuidados profissionais especializados, como fisioterapia motora e respiratéria,
fonoterapia, cuidados de enfermagem incluindo aplicacdo de medicamentos
subcutaneos e acompanhamento neuroldgico.

Afim de fornecer dignidade ao paciente, evitar internacao hospitalar prolongada,
sem o convivio familiar, estando mais suscetivel a infeccdes oportunistas e podendo
ter sua morte antecipada, venho solicitar a prestacdo de servico de internacao
domiciliar,“home care” comurgéncia.

Seguemsolicitacoes necessarias detalhadas:
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18. Modelo de Laudo para solicitacdo da internacao Home Care

Tabela 6 - SolicitacOes necessarias para internacao Home Care

Equipamento Quantidade

Medicamento Quantidade Diaria Quantidade Mensal

BNy
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18. Modelo de Laudo para solicitacdo da internacao Home Care

Reitero que se faz necessario o acompanhamento de equipe multidisciplinar,ouso
dos medicamentos e os equipamentos de salude para o correto atendimento da
equipe, uma vez que o paciente encontra-se dependente para realizar atividades
basicasdavidadiariaem periodointegral.

Tudo com vistas a garantir sucesso na sua expectativa e qualidade de vida,
tornando menor a necessidade de internacoes hospitalares, as quais expdoem o
paciente a contaminacdo por germes hospitalares, que frequentemente sao
multirresistentes e podem levar a um potencial agravamento do seu quadro de
saude.

Concluo, assim, que o paciente deve ser atendido na sua prépria residéncia, am-
paradocomtodo osuportesolicitado acima, evitando-se internacées com exposicdo
ariscos.

Atenciosamente,

Dra. CRM/SC
Especislistaem
Local data

Carimbodoprofissional
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19. Como dar entrada no pedido de Home Care

PedidodeHomeCare - Pelo Planode Satide

Com o laudo médico em maos apresentar pessoalmente ou por representante
legal diretamente junto ao plano de saude, sempre solicitando protocolo, podera ser
solicitado também por e-mail ou diretamente pelo aplicativo do planode satde.

Sendo a resposta negativa ou no siléncio da operadora do Plano de Saude, com o
protocolo do pedido de Home Care, juntamente com o pedido médico, procure um
Advogado especialista ou Defensor Publico para ingressar com processo judicial
comobrigacdodefazer e pedidoliminar,alémdeindenizacdo por danos morais.

PedidodeHomeCare - Pelo SUS

Com o laudo médico em maos apresentar pessoalmente ou por representante
legal a Secretaria de Saude do seu Municipio e que no caso da resposta ser uma
negativa, requer que essa resposta contenha uma justificativa por escrito, em
linguagemclara, no prazode até 5dias,sendo que nosiléncio,entenderd como sendo
uma negativasemjustificativa.

Sendo a resposta negativa ou no siléncio, com o protocolo do pedido de Home
Care, juntamente com o pedido médico, procure um Advogado especialista ou
Defensor Publico para ingressar com processo judicial com obrigacdo de fazer e
pedidoliminar, alémdeindenizacdo por danos morais.
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20. Modelo de carta para requerimento do
Home Care

Eu inscrito(a) no CPF de n°
carteirinhadoplanoden®. comendereco naRua/Serv/Avenida

,fone ,e-mail: portador

dadoenca CiIDn° , venho requerer conforme laudo

médico atendimento domiciliar na modalidade home care, para fornecimento do
tratamento determinado pelo médico assistente, com fornecimento de
equipamento, medicamentos e tratamentosindispensaveis ao tratamento.

Em caso de resposta negativa, requer-se que a resposta contenha justificativa
fundamentada por escrito em linguagem clara indicando a cldusula contratual ou
dispositivo legal que justifique o motivo da negativa, no prazo de até 5 dias, nos
termos da Resolucdo Normativa ANS n° 319/2013, sendo que no siléncio,
entendera como sendoumanegativasemjustificativa.

Local data

Nome

706 Q@>
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21. Prazo pararesposta da operadora de saude

Na forma da legislacdo vigente, o prazo para a resposta ou negativa da operadora
passou aser de 5dias Uteis,sendorelevante atentar as seguintes excecoes:

Respostaimediata: paraprocedimentos de urgénciae emergéncia.

10dias Uteis: para procedimentos de alta complexidade e internacao eletiva (quer
dizer,internacdosemurgéncia)

Importante: Casooplanode saide ndorespondaseraconsideradoumanegativa
tacita!

A negativa tacita ocorre quando o plano de satde nao responde formalmente ao
pedido de um procedimento, medicamento ou tratamento dentro do prazo
estipulado pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS). Isso significa que,
mesmo sem um comunicado expresso de recusa, o siléncio da operadora pode ser
interpretadocomoumanegativaindevida.

Anegativatacitapode gerar danos morais?

Sim! A Justicatemreconhecido que ademorainjustificadado plano de satide pode
causar sofrimento e risco a salide do paciente, gerando direito a indenizacdo por
danos morais.

jurisprudéncia:

STJ-REsp 1.733.013/SP - O STJ decidiu que ademoraexcessivana autorizacaode
tratamento essencial viola os principios da boa-fé e da dignidade do paciente,
podendojustificarindenizacao.
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Diante de uma negativa de Home Care por parte do plano de satde, é importante
tomar medidas para garantir o direito ao tratamento, especialmente quando ele é
prescrito pelomédicocomo necessario.

Arecusa pode ser contestada tanto por vias administrativas quanto judiciais, com
base em legislacbes como a Lei dos Planos de Saude (Lei n°® 9.656/1998) e o Codigo
de Defesado Consumidor (CDC).

O plano de saude é obrigado a apresentar a justificativa formal e detalhada da
recusa por escrito,combase naResolucdo Normativan©®.395/2016 da ANS.

Reclamena ANS

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) pode intervir
administrativamente: Ligue paraaANS pelo telefone 0800-701-9656 ou registre a
reclamacéao pelosite oficial https://www.ans.gov.br/canais-de-atendimento

AANS notificardoplanodesalde,que deverd apresentar umaresposta.
Registre ReclamacdonoProcon

O Proconlocal pode auxiliar em casos de negativaabusiva:

O Procon pode multar o plano de saude e intermediar a resolucdo do conflito. E
necessario levar osdocumentos mencionados.

Ingressar com Acao Judicial

Se as vias administrativas ndo resolverem ou em caso de urgéncia, é possivel
ingressar comumaacaojudicial.

PecaTuteladeUrgéncia:

Solicite ao juiz que o plano seja obrigado a fornecer o tratamento imediatamente,
sob penade multadidriapelodescumprimento.
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Empresas que prestam servicos de Home Care sido aquelas que oferecem aten-
dimento médico, hospitalar e assistencial domiciliar para pacientes que necessitam
de cuidados continuos, mas que podem ser tratados em casa em vez de
permanecerem internados em hospitais. Essas empresas atuam em diversas
frentes, incluindo enfermagem, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, terapia
ocupacional e até servicos médicos especializados.

As empresas que prestam servico de Home Care enfrentam diversos desafios
operacionais, regulatorios e financeiros no Brasil. Esse modelo de atendimento
domiciliar tem se expandido como alternativa a internacdo hospitalar,
especialmente para pacientes com doencas crénicas, idosos e pessoas com
necessidades de cuidados prolongados.

Regulamentacao e Contratoscom Planos de Saude

O setor de Home Care é regulado por normas da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS) e do Conselho Federal de Medicina (CFM), além de estar sujeito
ao Cédigo de Defesado Consumidor (CDC). No entanto, ha lacunas regulatérias que
geram conflitos entre operadoras de planos de salide e pacientes, especialmente em
relacdo a cobertura obrigatéria desse servico. Muitas operadoras negam ou
restringem aofertado Home Care, resultando em demandasjudiciais frequentes.

Custos Operacionais Elevados

Manter uma equipe multidisciplinar composta por médicos, enfermeiros,
fisioterapeutas e cuidadores é essencial paraaqualidade do servico, mas representa
um alto custo para as empresas. Além disso, a necessidade de equipamentos
médicos, insumos e medicamentos de uso continuo aumenta as despesas
operacionais. A precificacdo adequada do servico é um desafio, especialmente
guandohdatrasos de pagamento por parte de planos de satiide ou do poder publico.

Escassezde Profissionais Qualificados

A formacao de profissionais especializados no atendimento domiciliar ainda é um
entrave. O Home Care exige capacitacao especifica, pois o ambiente domiciliar ndo
dispde da estrutura hospitalar, exigindo do profissional mais autonomia e
capacidade de adaptacdo. A alta rotatividade de profissionais na area também
dificultaacontinuidade do atendimento.
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Risco Juridico e Responsabilidade Civil

As empresas de Home Care estao sujeitas a acdes judiciais por falhas no atendi-
mento, interrupcao indevida dos servicos ou negligéncia médica. O nao
fornecimento de insumos essenciais ou a substituicdo de profissionais sem aviso
prévio podem gerar demandas por danos morais e materiais. O cumprimento de
normas técnicas e a manutencao de contratos bem estruturados sdo fundamentais
paraevitar litigios.

BurocraciaeParceriascomo SUS

Nos casos em que o Home Care é custeado pelo Sistema Unico de Saude (SUS), a
burocracia para contratacdo e repasse de recursos pode dificultar a prestacio
continua do servico. Empresas que firmam contratos com érgaos publicos precisam
lidar com processos licitatérios complexos e riscos de inadimpléncia
governamental.

Apesar dos desafios, o Home Care se mostra uma alternativa eficiente para de-
sospitalizacdo e humanizacdo do atendimento. Para que o setor se desenvolva de
forma sustentavel, é essencial aprimorar a regulacao, garantir seguranca juridicae
fomentar politicas publicas queincentivem a prestacao qualificadado servico.

O aumento do numero de idosos no Brasil € um dos fatores que contribui
significativamente para a superlotacao dos hospitais, dada a maior demanda por
servicos de salde em razao de doencas cronicas, internacoes frequentes e maior
tempoderecuperacio.

Segundo dados do IBGE, a populacio idosa (60 anos ou mais) no Brasil vem
crescendo aceleradamente, com previsao de atingir cerca de 25% da populacao até
2060.

Essa transicao demografica impoe desafios ao sistema de saude, tanto publico
quantoprivado, especialmente nagestioderecursoseinfraestruturahospitalar.

O Home Care, ou atendimento domiciliar, tem se mostrado uma alternativa eficaz
para desafogar hospitais, especialmente em casos de pacientes que necessitam de
cuidados continuos, mas nao exigeminternamento hospitalar. Essa pratica contribui
para a liberacdo de leitos hospitalares, melhora a qualidade de vida dos pacientes e
reduz custos operacionais paraosistemadesaude.

Vejamos os nimeros namidia:
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Mercado brasileiro de cuidados
essenciais para idosos deve crescer 7,5%
ao ano até 2030
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Fonte: https://medicinasa.com.br/saude-idoso/

Q Buscar Valor Dino

Home care se torna alternativa de
seguranca para idosos

Cuidadores de idosos previnem desde cuidados com o calor até a assertividade nos horarios dos
remédios e acidentes domésticos
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Fonte: https://valor.globo.com/patrocinado/dino/noticia/2024/02/29/home-care-se-torna-alternativa-de-segur anca-para-idosos.ghtml

N
Saude Business
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Pandemia provoca aumento de 35% de

pacientes em home care
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Fonte: https://www.saudebusiness.com/artigos/pandemia-provoca-aumento-de-35-de-pacientes-em-home-c are/

‘ . p SaudeMental  Entrevista

Home care cresce e sereinventa
em um Brasil que envelhece

A piramide etéria é uma demonstrago grafica tradicionalmente utilizada para .

Fonte: https://futurodasaude.com.br/home-care-cresce-e-se-reinventa-em-um-brasil-que-envelhece/
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As empresas prestadoras de servicos de Home Care sido regulamentadas por
diversas normas no Brasil, abrangendo desde a vigilancia sanitdria até a cobertura
pelos planosde salde. Aseguir, listo as principais leise normativas aplicaveis:

NORMAS DA AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA (ANVISA)

A ANVISA regula a estrutura e o funcionamento dos servicos de atencao
domiciliar por meiodas seguintes resolucdes:

RDC n° 11/2006 - Dispoe sobre o Regulamento Técnico de Funcionamento de
Servicos que prestam Atencao Domiciliar. Define requisitos para credenciamento,
estruturafisica,segurancasanitaria, controle deinfeccao, entre outros.

O SAD (Servico de Atencdo Domiciliar) deve possuir alvard expedido pelo érgdo
sanitdrio competente; possuir como responsdvel técnico um profissional de nivel superior
dadrea da saude, habilitado junto ao respectivo conselho profissional; Deve estar inscrito
no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide - CNES; deve possuir um regimento
interno que defina o tipo de atencdo domiciliar prestada e as diretrizes bdsicas que
norteiam seu funcionamento; deve elaborar manual e normas técnicas de procedimentos
para a atengdo domiciliar, de acordo com a especificidade da assisténcia a ser prestada; a
equipe deve elaborar um Plano de Atencdo Domiciliar - PAD; deve manter um prontudrio
domiciliar com o registro de todas as atividades realizadas durante a atencdo direta ao
paciente, desde a indicacdo até a alta ou ébito do paciente; deve elaborar e implementar
um Programa de Prevencdo e Controle de Infeccées; o profissional de satde que
acompanha o paciente deve encaminhar ao SAD (Servico de Atencdo Domiciliar) relatério
detalhado sobre as condicoes de satide e doenca do paciente contendo historico,
prescrigcoes, exames e intercorréncias.

Ainda, 0 SAD (Servico de Atencdo Domiciliar) deve garantir educagdo permanente para
a EMAD (Equipe Multiprofissional de Atencdo Domiciliar). As capacitacées devem ser
registradas contendo nome do responsdvel, especificacdo de conteudo, lista de
participantes assinada, data e tempo de duracdo das atividades.
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NORMAS DA AGENCIANACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR (ANS)

A ANS regula a cobertura de Home Care pelos planos de satde. Algumas normas
relevantes:

Resolucdo Normativa ANS n° 465/2021 - Atualiza o Rol de Procedimentos e
Eventos em Saude, determinando que os planos devem oferecer Home Care quando
houver substituicdo de internacdo hospitalar, desde que prescrito pelo médico
assistente e coberto pelo contrato.

Lei n®. 9.656/1998 - Dispde sobre os planos de salde e determina as coberturas
obrigatdrias. Embora ndo mencione expressamente o Home Care, os tribunais
interpretam que, quando necessario para substituir a internacido hospitalar, deve
ser garantido.

NORMAS DO CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA (CFM)

O CFMestabeleceregras paraaatuacao médicanoatendimento domiciliar:

Resolucdo CFM n°. 2.290/2021 - Define critérios éticos para a prestacao de as-
sisténcia médica domiciliar, garantindo autonomia do médico para indicar o Home
Carequandonecessario.

NORMASTRABALHISTASE PREVIDENCIARIAS

As empresas que prestam servico de Home Care devem cumprir as regras da
Consolidacio das Leis do Trabalho (CLT), especialmente para profissionais da satide
que atuam nesses servicos. Além disso, devem seguir normas de seguranca e salide
dotrabalho.

CODIGOCIVIL - RESPONSABILIDADECIVIL

A prestacdode servicos de Home Care pode gerar responsabilidade civil em casos
de erro ou negligéncia dos profissionais contratados pela empresa prestadora do
servicoHome Care.

O artigo 186 do Codigo Civil prevé indenizacao para danos causados por acdo ou
omissaode profissionais.
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A terceirizacdo de profissionais na prestacao de servicos de Atencdo Domiciliar
Home Care deve observar tanto a legislacdo trabalhista quanto as normativas
especificasda ANVISA, Ministério da Saude e Conselhos Profissionais.

A contratacdode profissionais terceirizados pode ocorrer sob diferentes regimes,
cadaumcomsuas peculiaridades:

PRESTACAO DE SERVICOS POR EMPRESA TERCEIRIZADA

Contratacdo de Pessoa Juridica (PJ) especializada no fornecimento de
profissionais de saide (médicos,enfermeiros, fisioterapeutas, nutricionistas, etc.).

Requisitos:

Aempresaterceirizadadeve ter CNPJ ativo e registro nos Conselhos Profissionais
correspondentes.

Deveracomprovarregularidadefiscal etrabalhista.

Deve cumprir as exigénciasdaRDC 11/2006 edaNR-32 (Normade Segurancaem
Saude).

Deve garantir que seus profissionais estejam devidamente treinados e
qualificados paraoatendimento domiciliar.

CONTRATAGAO DE PROFISSIONAIS COMO PESSOA JURIDICA (PJ INDIVIDUAL)

O profissional de satide pode atuar como Pessoa Juridica Individual (MEI, EIRELI,
LTDA Unipessoal), prestando servicos diretamente aempresade Home Care.
Requisitos:

O profissional deve possuirregistrono Conselhode Classe.

Assinar contrato de prestacdo deservicos, garantindo autonomianaexecucaodas
atividades.

Responsabilidade pelorecolhimentode tributoscomo ISS, INSS e IRPJ.

A relacdo contratual ndo pode caracterizar vinculo empregaticio, sendo
necessario manter aautonomiado profissional.
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25. Da terceirizacao dos prestadores de servicos contratados pelas
empresas que prestam servicos Home Care

CONTRATACAO POR COOPERATIVAS DE SAUDE

Algumas empresas contratam profissionais por meio de cooperativas de saude
devidamenteregistradas.

Vantagens:

Flexibilidade naalocaciode profissionais.

Reducaodeencargostrabalhistas. Riscos:

Algumas cooperativas podemser consideradas fraudes trabalhistas se ndo houver
real autonomiados cooperados.

Risco de reconhecimento de vinculo empregaticio caso as condicdes de trabalho
sejamanalogas asdeumempregado CLT.

CONTRATACAOVIAREGIMECLT

Os profissionais podem ser empregados diretos da empresa, com carteira
assinadaedireitostrabalhistas garantidos.

Obrigacéesdaempresa:

Recolher INSS,FGTSe 13°salario.

Garantir férias, adicional noturno e insalubridade, se aplicavel. Cumprir todas as
exigénciasdaCLTedaNR-32.
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Mesmo terceirizando a contratacao dos profissionais, a empresa de Home Care
continua sendo responsavel solidaria pelo cumprimento das normas sanitarias e da
legislacaotrabalhista.

SEGURANCA JURIDICA NA TERCEIRIZACAO

Paraevitar riscos de reconhecimento de vinculo empregaticio e responsabilidade
solidaria,aempresadeve:

Firmar contratos bem estruturados com as empresas terceirizadas ou
profissionais autbnomos, definindo responsabilidades e autonomia.

Nao exigir subordinacdo direta, como cumprimento de escalas rigidas e ordens
operacionais, poisisso pode serinterpretado como vinculoempregaticio.

Evitar exclusividade, permitindo que o profissional preste servicos para outras
empresas.

Garantir que a empresa terceirizada cumpra as normas trabalhistas e sanitarias,
evitando passivos trabalhistas.

GARANTIA DA QUALIDADE ASSISTENCIAL

As empresas de Home Care terceirizam profissionais, mas ndo podem terceirizar
aresponsabilidade pelo atendimento ao paciente. Assim,devem:

Supervisionar e fiscalizar o cumprimento dos protocolos assistenciais. Exigir
atualizacio constante daequipeterceirizada.

Garantir a seguranca do paciente, conforme determina a RDC 11/2006. Manter
prontudrioseregistros organizados paraauditorias e fiscalizacoes.
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27. Riscos e penalidades da terceirizacao inadequada

A terceirizacdo mal planejada pode acarretar riscos juridicos para a empresa de
Home Care,como:

Reconhecimento de vinculo empregaticio - Se houver subordinacéo,
habitualidade, pessoalidade e exclusividade, o profissional pode recorrer a Justica
doTrabalhoereivindicar direitoscomoférias, 13°salarioe FGTS.

Responsabilidade solidaria por encargos trabalhistas - Se a empresa terceirizada
nao recolher tributos ou ndo cumprir obrigacdes trabalhistas, a contratante podera
seracionadajudicialmente.

Multas sanitarias e interdicio do servico - Se a equipe terceirizada ndo seguir as
normas da ANVISA e do Ministério da Salde, a empresa de Home Care pode ser
penalizada.

Acdes por erro médico ou negligéncia - Mesmo terceirizando profissionais, aem-
presapodeserresponsabilizada por falhas no atendimento.




Manual prético do tratamento domiciliar home care para pacientes e clinicas @jefmuller | @advocaciamuller

28. A terceirizacao no Home Care é uma pratica
permitida?

Sim! A terceirizacdo no Home Care é uma pratica permitida e pode ser vantajosa,
desde que bem estruturada e dentro das normas legais. Para evitar riscos
trabalhistas e garantirumservicode qualidade,aempresadeve:

Escolher fornecedores idéneos e fiscalizar o cumprimento das obrigacoes
trabalhistas esanitarias.

Estabelecer contratos bem redigidos, preservando a autonomia dos profissionais
terceirizados.

Monitorar constantemente a qualidade dos servicos prestados, garantindo a
segurancados pacientes.

Acorretagestaodaterceirizacdo permite otimizar custos, manter aconformidade
legal e, principalmente, garantir um atendimento domiciliar seguro e eficiente.
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Os profissionais que atuam no home care devem utilizar Equipamentos de
Protecio Individual (EPIs) adequados paragarantir suasegurancaeado paciente.

O uso correto desses equipamentos reduz o risco de infeccoes, contaminacdes e
outros acidentesdetrabalho.

A Norma Regulamentadora NR-32, do Ministério do Trabalho e Emprego,
estabelece diretrizes de biosseguranca para profissionais da saude, incluindo
aqueles que prestam atendimento domiciliar.

PRINCIPAIS EPIS PARA PROFISSIONAIS

MascaraCirtargicaouN95/PFF2

Protege contraainalacaode particulas e goticulas contaminadas.
A N95/PFF2 é recomendada para atendimento de pacientes com doencas
respiratérias contagiosas,comotuberculosee COVID-19.
LuvasdeProcedimento

Essenciais para evitar o contato direto com fluidos corporais, secrecoes e
materiais contaminados.

Devemserdescartaveis etrocadasacadaprocedimento.
Avental Descartavel ou Reutilizavel

Protege a roupa do profissional contra respingos de sangue, secrecoes e fluidos
corporais.

Em casos de pacientes com doencas infecciosas, o avental impermeavel é mais

indicado.

Oculos de Protecio ou Protetor Facial

Evitaocontatode particulase secrecbes comosolhos.
Deveser utilizado em procedimentos que possam gerar respingos.
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ToucaDescartavel

Evitaacontaminacdocruzadaentre cabelo e ambiente.
Indicada especialmente em procedimentos invasivos ou em pacientes com
imunossupressao.

Propés (Protetores paraCalcados)

Utilizados para evitar a contaminacdo do ambiente com sujidades externas.
Recomendadosemsituacoes de altoriscode contaminacao.

Alcool 70% (Gel ou Liquido)

Fundamental para a higienizacdo das maos antes e apds qualquer procedimento.
Complementaousodeluvas, masnao assubstitui.

IMPORTANCIA DO USO CORRETO DOS EPIS

ReducadodeRiscos: Minimizaaexposicdo aagentesinfecciosos.

Protecdo do Paciente e Profissional: Evita a transmissdo de doencas entre o
profissional,o paciente e seus familiares.

Cumprimento de Normas Legais: O uso de EPIs é exigido pela NR-32 e pelas
normassanitariasda ANVISA.

Os empregadores (empresas de home care) devem fornecer os EPIs
gratuitamente aos profissionais e garantir treinamentos sobre seu uso correto,
conforme determina a Consolidacio das Leis do Trabalho (CLT) e a legislacdo de
segurancadotrabalho.
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A falta de Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs) para profissionais que
atuam no home care pode gerar riscos graves a salde do trabalhador e, além disso,
dar direito ao adicional de insalubridade, conforme previsto na legislacido
trabalhistaenas normasde segurancadotrabalho.

As empresas de Home Care sdo obrigadas a fornecer, gratuitamente, os EPIs ade-
quados para a protecao dos trabalhadores, conforme determina a Norma
RegulamentadoraNR-32do Ministériodo Trabalho e Emprego (MTE).

Caso a empresa ndo forneca esses equipamentos, pode ser responsabilizada por
expor ostrabalhadores ariscos biolégicos e ambientais.

DIREITOAOADICIONALDE INSALUBRIDADE

Ainsalubridade é caracterizada quando o profissional é exposto a agentes nocivos
a saude sem a devida protecdo. No Home Care, o contato com fluidos biolégicos,
secrecoes, sangue e doencas infectocontagiosas pode enquadrar o trabalho como
insalubre,conformeaNR-15doMTE.

O adicional de insalubridade é pago em trés graus, de acordo com a avaliacao
técnicadeumlaudo pericial:

Grauminimo (10%) - para exposicao ocasional aagentes nocivos.

Graumédio (20%) - paraexposicio frequente, mas comalguma protecao.

Grau maximo (40%) - quando ha exposicdo continua a agentes de risco sem
protecdoadequada.

A base de calculo do adicional de insalubridade pode ser o saldrio minimo ou o
saldrio contratual,dependendodaconvencao coletivaoudedecisaojudicial.

AJusticado Trabalhotemreconhecido odireito ao adicional de insalubridade para
profissionais da saude que atuam sem EPIs adequados. Decisdes recentes tém
garantido ndo apenas o pagamento do adicional, mas também indenizacdes por
danos moraisem casos de negligénciagrave daempresa.

A falta de EPIs no Home Care expde os profissionais a riscos e pode garantir o
direitoaoadicionaldeinsalubridade. Alémdisso,as empresas que descumpremessa
obrigacaopodemserresponsabilizadas administrativamente e judicialmente.
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O Cédigo de Eticano Home Care é um conjunto de normas e principios que orientam
a conduta dos profissionais de saide que prestam atendimento domiciliar. Ele tem
como base os codigos de ética das profissdes da saude (como médicos, enfermeiros e
fisioterapeutas) e normas da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e da
AgénciaNacional de Satide Suplementar (ANS).

Principios Eticos do Home Care:
Respeito a Dignidade do Paciente

Garantiade um atendimento humanizado, respeitando aindividualidade e os valores
dopaciente.

Autonomiado Paciente e Consentimento Informado

O paciente (ou seu responsavel legal) tem direito a informacodes claras sobre seu
tratamento e deve consentir com os procedimentos.

Sigilo e Confidencialidade

Dados clinicos do paciente devem ser protegidos, conforme a Lei Geral de Protecao
de Dados (LGPD) e os cédigos de ética profissionais.

Qualidade e Continuidade do Cuidado

O atendimento deve ser prestado com a mesma qualidade de um ambiente
hospitalar, respeitando protocolos de seguranca e boas praticas.

Responsabilidade dos Profissionais e Empresas de Home Care
Aequipedeve atuar com zelo e responsabilidade, evitando omissoes e negligéncias.
Nao Discriminacao

O atendimento ndo pode ser negado por raca, género, condicdo financeira ou
qualquer outro motivodiscriminatoério.

Caso haja falhas na conduta de profissionais ou empresas de home care, o paciente
ouseus familiares podem registrar reclamacgoes nos conselhos de classe, ANS, ANVISA
ou atéingressar com agoes judiciais.
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OPlanode Atencao Domiciliar (PAD) € um documento essencial no home care, pois
organiza e padroniza os cuidados oferecidos ao paciente em casa. Ele garante que o
tratamento sejaseguro, continuo e adequado as necessidades do paciente.

O PAD evitafalhas no atendimento, assegurando que o paciente receba os cuidados
necessarios de forma regular e estruturada, definindo os procedimentos,
profissionais envolvidos e frequénciadas visitas.

O PAD ¢é essencial para justificar a necessidade do home care, sendo um dos
principais documentos exigidos pelos planos de saldde. Se houver negativa de
cobertura, o PAD pode ser usado para contestar administrativamente ou
judicialmente.

O PAD deve esclarecer de forma fundamentada quais sdo as tarefas de cada
profissional envolvido no tratamento (médico, enfermeiro, fisioterapeuta,
fonoaudidlogo, nutricionista, etc.), evitando assim omissdes ou erros no atendimento.
Ainda, especifica medicamentos, insumos e equipamentos médicos necessarios para
o tratamento (ex: ventilador mecanico, oxigénio, cama hospitalar), garantindo que o
pacientetenhatodososrecursosdisponiveis parasuarecuperacao.

O PAD serve como um instrumento de controle, evitando que o paciente fique
desassistido ou receba atendimento inadequado. Caso haja falhas no servico, o PAD
pode ser usado paraexigir ocumprimento dasobrigacdes daempresadehomecare.

O PAD estabelece metas e critérios de acompanhamento, permitindo avaliar a
melhora ou necessidade de ajustes no tratamento. Define quando o paciente podera
receber altadoservicodehome care ouseoatendimentodeve ser ampliado.

O Plano de Atencdo Domiciliar (PAD) é essencial para garantir um atendimento
domiciliar seguro, eficaz e continuo. Ele € um documento fundamental para a
organizacdo do home care, para a defesa dos direitos do paciente e para a
transparéncianoservico prestado.
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O Home Care é uma modalidade de assisténcia que oferece cuidados de satde no
conforto do lar do paciente. Sua solicitacdo pode ser motivada por diversas razdes
clinicas,emocionais, e até mesmo econémicas, que o tornamuma alternativaeficiente
e humanizadaemrelacaoao atendimento hospitalar.

O ambiente hospitalar pode ser desconfortavel e causar estresse, especialmente
em pacientes que necessitam de internagdes prolongadas. O Home Care permite que
o paciente seja tratado em casa, perto de familiares, o que contribui para o bem-estar
emocional e psicoldgico.

Internacdes hospitalares prolongadas aumentam o risco de infeccdes adquiridas no
ambiente hospitalar, como infeccdes por bactérias resistentes. O Home Care reduz
significativamente essa exposicdo, promovendo um ambiente mais seguro para a
recuperacao.

Os cuidados oferecidos no Home Care sdo planejados de forma individualizada,
considerando as necessidades especificas do paciente. Essa abordagem melhora a
qualidade do atendimento e aeficiénciado tratamento.

O Home Care permite uma interacdao mais proxima entre o paciente, seus
cuidadores e os profissionais de satde. Essa humanizacao ajuda a criar um vinculo de
confiancaefavorecearecuperacao.

O Home Care é uma alternativa que contribui para a liberacio de leitos
hospitalares, especialmente em um sistema de satide sobrecarregado. Isso beneficia
ndo apenas o paciente atendido em casa, mas também outros que dependem de
internacdes hospitalares. Solicitar o Home Care é uma escolha que combina
qualidade de vida, eficicia no tratamento e respeito a individualidade do paciente.
Além de ser uma alternativa segura e eficiente, ela permite que o paciente mantenha
sua dignidade e autonomia durante o processo de recuperacao ou tratamento de
longo prazo.
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A seguir, apresento algumas das dividas mais comuns sobre o servico de Home Care
esuasrespectivas respostas.

Qual adiferencaentre o cuidador e o técnico de enfermagem?

O auxiliar ou técnico é um profissional da categoria enfermagem que realizou um
curso de preparacdo por dois anos para executar sua atividade profissional. E
responsavel por realizar procedimentos técnicos com o paciente no domicilio, tais
como: administracdo de medicacdes endovenosas e intramusculares, aspiracao de vias
areas, realizacdo de curativos complexos, entre outros.

O cuidador profissional se capacita através de um curso de curta duracio para
acompanhar o paciente e atender suas necessidades basicas como banho, hidratacdo

dapele,alimentacao, auxilio paraandar, mudancade posicdo no leito, entre outros.
O cuidador também pode ser um familiar que oferecerd esse mesmo apoio ao
paciente.

Oqueéhomecare?

O Home Care é umservico de assisténcia a salde oferecido no domicilio do paciente,
como alternativa ao atendimento hospitalar. Ele pode incluir internacdo domiciliar,
cuidados paliativos, reabilitacio e acompanhamento de pacientes com condicoes
cronicas.

QuemtemdireitoaoHome Care pelo planode satude?

Os beneficiarios de planos de satide tém direito ao Home Care quando ele é indicado
por um médico como substituto da internacdo hospitalar. De acordo com a Lei n°®
9.656/1998 e a jurisprudéncia consolidada do Superior Tribunal de Justica (STJ), o
plano de salde deve oferecer o servico se houver prescricio médica, mesmo que o
contrato ndo prevejaexplicitamente o atendimento domiciliar.

Quais profissionais podem atuar noHome Care?

Aequipe de home care pode incluir:

- Médicos;

- Enfermeiros e técnicos de enfermagem; Fisioterapeutas;
-Nutricionistas;

-Fonoaudidlogos;

- Psicélogos;

- Cuidadores profissionais, dependendo da necessidade do paciente.
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Quais pacientes podem ser tratadosem Home Care?

OHome Careéindicado para:
Pacientes cronicos ou com doencas graves que precisam de acompanhamento

continuo;
Pessoasem reabilitacdo pds-cirurgica;
Idosos com mobilidade reduzida; Pacientes em cuidados paliativos;
Pessoas que necessitam de equipamentos médicos, como ventilacdo mecanica ou

monitores.
O Home Care substitui o hospital?

Sim, em muitos casos o Home Care substitui a internacado hospitalar, especialmente
para pacientes que nao precisam de intervencoes de alta complexidade ou de pronto
atendimento. Contudo, o acompanhamento domiciliar deve ser seguro e bem
estruturado.

Comoéfeitaasolicitaciodehomecare?

ParasolicitaroHome Care:
Obtenha um laudo médico detalhado, com a descricao da condicdo do paciente e a

justificativa para o atendimento domiciliar.
Envieolaudoaoplanodesalde ou prestador de servico.
Aguarde a andlise. Se houver negativa, é possivel recorrer administrativamente ou

por viajudicial.
Oplanodesatde pode negar Home Care?

Nao, se houver prescricdo médica e a justificativa de que o servico substitui a
internacdo hospitalar. Negativas sdo consideradas abusivas e podem ser contestadas
administrativamente ou judicialmente, com base no Cédigo de Defesa do Consumidor
(CDC)enoentendimentodo STJ.

O que é cobertonoHome Care pelo planodesatde?

A coberturapodeincluir:

-Medicamentos;

-Equipamentos médicos (ventilacdo mecanica, bombas de infusdo, etc.);
Profissionais de satide necessarios paraotratamento;

-Insumos (curativos, sondas, etc.).

- Tudodepende daprescricao médica e das necessidades do paciente.
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34. Perguntas e repostas frequentes

E possivel contratar Home Care de forma particular?

Sim, ha empresas especializadas que oferecem servicos de Home Care para contra-
tacdo particular. Os custos variam conforme a complexidade do atendimento, os
profissionais envolvidos e alocalizacao.

Qual é adiferencaentre Home Care e cuidador domiciliar?

O Home Care envolve uma equipe multidisciplinar para tratar condicoes clinicas,
incluindo médicos e enfermeiros. Ja o cuidador domiciliar presta apoio em atividades
didrias,como alimentacao, higiene e mobilidade, semrealizar intervencoes médicas.

E segurorealizar tratamentos em casa?

Sim, desde que o atendimento domiciliar seja adequado as necessidades do paciente
e realizado por profissionais qualificados. A seguranca é garantida pelo planejamento
dotratamento e pelo suporte técnico necessario.

Quaissao os beneficiosdoHome Care?

Conforto do paciente no ambiente familiar; Reducdo do risco de infeccbes
hospitalares; Atendimento personalizado;
Menor custo em comparacao ainternacoes prolongadas.
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