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PREZADO CLIENTE

Sejabemvindo (a) ao Hospital Sao Carlos

Este Guia foi desenvolvido especialmente para melhor orienta-lo
durante a sua permanéncia no hospital.

Aqui serao encontradas informagoes sobre 0 nosso funcionamento.

A leitura deste material é muito importante. Persistindo alguma
duvida ndo hesite em nos contatar no Setor de Internagdo pelos
ramais 3218/3219 ou através do telefone 4009 3333.

o/ .
SAO ,
CARLOS | REDE.ZOR

HOSPITAL

Nossa especialidade é cuidar de vocé!
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== RECOMENDAGOES:

Cobertura dos convénios:

A cobertura ou nao das despesas hospitalares e dos honorarios
médicos esta vinculada as condigbes de cada contrato/apdlice
existente entre o paciente e o seu plano de saude. As informacées
sobre os direitos e deveres decorrentes do contrato/apdlice, que
vocé mantém com 0 seu plano de saude, deverdo ser obtidas
diretamente junto a empresa/seguro.

Internacao particular:

Todo o paciente que interna particular deve deixar um adiantamento
cujo valor inicial serd fornecido no ato da admisséo (internagao).
Somente apds o0 prazo de 72h uteis da alta hospitalar o setor
financeiro entrard em contato para que seja feita a prestagao de
contas.

Diaria hospitalar:

A diaria inclui a acomodagao, servigos gerais de hotelaria e
alimentacdo dos pacientes (exceto solicitagces extra cardapio,
dietas enterais, parenterais e suplementos nutricionais).

Honorarios médicos:
Os valores e a forma de pagamento dos honorarios médicos devem
seracordados previamente com cada profissional médico.

Fornecimento de declara¢ao para acompanhante:

Fornecemos somente declaragdo de internacdo do paciente
constando informagoes de horario de admissao, alta hospitalar e
médico assistente. Informamos que 0 nome do acompanhante nao
constara em documento.

Sistema de seguranca:

0 Hospital Sao Carlos conta com um sistema de cameras dispostas
em diversos locais que monitoram o transito de pessoas visando a
preservacao da integridade pessoal dos individuos e do patrimdnio
dainstituigao.

== VISITAS EACOMPANHANTES
As visitas serao permitidas de acordo com os horarios especificados
abaixo ,salvo em caso de proibicdo por ordem médica. Sera
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permitida a visita por menores de 12 anos desde que acompanhados
pelo responsavel legal.

Unidades de Internagao
Das 8h as 20h.

Sera permitido 1 (um) acompanhante para cada paciente, podendo
serfamiliar ou cuidador.

U.TL

0Os horarios de visitas das U.T.l. funcionam conforme a rotina das
mesmas, ficando afixados na porta de entrada do Hospital e de cada
umadas U.T.I.

IMPORTANTE!!!

(*) Informamos que a permanéncia de familiares e amigos na sala de
espera da UTI é permitida apenas até as 21h. Acompanhamento
particular de pacientes na UTl somente podera ser realizado por
profissionais da enfermagem do proprio hospital e com liberagéo
médica.

(*) Nao é permitida a entrada com lanches ou refei¢oes nas salas de
espera das unidades de internagao.

(*) Nao autorizamos a entrada de visitantes fora do horario regular de
visitas e emtraje de banho.

(*) Apos a alta do paciente na UTI solicitamos o comparecimento do
responsavel ao hospital o mais rapido possivel para que seja
procedida a suatransferéncia.

== ACOMODAGOES/ ACOMPANHANTES
Apartamento/ Enfermaria
E permitida a permanéncia de um acompanhante e dois visitantes
com direito a revezamento. O pernoite é autorizado somente para um
acompanhante (n&o sera fornecido enxoval: lengol, toalha,
travesseiro, cobertor).

Para Enfermaria, o acompanhante devera ser do mesmo sexo do
paciente.
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Mudanca de acomodacéo

Para solicitar mudanca de acomodacao (enfermaria para
apartamento) é necessario dirigir-se a recepcao. Lembrando que
haverdtambém a diferenga no honorario médico.

== INFORMAGOES DE PACIENTES
Informacgbes sobre o estado do paciente sO serdo fornecidas
pessoalmente.

== TRANSFERENCIA
No caso de transferéncia do paciente para UTI, solicitamos ao
acompanhante a imediata liberagdo do apartamento, levando
CONSigo 0S seus pertences, pois ndo sera permitida a permanéncia
no leito.

== ALTAHOSPITALAR

0 posto de enfermagem comunicara a alta e entregara o formuldrio
de alta para o acompanhante encerrar a conta na recepgado, sendo
também nesse momento suspenso todo o servigo de entrega de
refeicOes e produtos de frigobar. Apos a alta, o paciente terd 1 hora
para desocupar o leito, pois ap0s esse tempo o paciente nao estara
mais coberto pelo seu convénio. Lembramos que a didria hospitalar
se encerra as 10h independente do horério da internacao do
paciente.

== CELULARES
Recomendamos que os telefones celulares ndo sejam usados em
algumas areas do hospital, como na UTI e em locais proximo as
unidades de internacdo. Observe 0s avisos ou pergunte a nossa
equipe.

== SEGURANGA DO PACIENTE
0 Hospital Sao Carlos com o intuito de garantir a qualidade da
assisténcia prestada aos seus pacientes implantou o Nucleo de
Seguranga do Paciente, atuando em conformidade com a legislagéo
federal do Ministério da Saude — Portaria 529/2013 e da Anvisa - RDC
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n°36. 0 Nucleo realiza agGes de prevengao, detecgdo e mitigagéo de
eventos adversos relacionados a assisténcia a satde para promogao
de uma cultura de seguranga, através da gestdo de riscos e do
cumprimento das Metas Internacionais para a Seguranca do
Paciente.

Conheca, a seguir, as Metas Internacionais para a Seguranga do
Paciente:

SEGURANCA DO PACIENTE

1 Identificar corretamente o paciente.
Melhorar a comunicagdo
entre profissionais de Saude.

3 Melhorar a seguranca na prescrigao

Assegurar cirurgia em local de intervengao
procedimento e paciente corretos.

ii

Higienizar as maos para evitar infecgoes.

Reduzir o risco de quedas
e Ulceras por pressao.

no uso e na administragdo de medicamentos.

== CONSENTIMENTO INFORMADO
0 Hospital Sao Carlos entende e respeita o direito as informagoes
relacionadas aos tratamentos, procedimentos e cirurgias, e se
preocupa em estabelecer o registro das informagoes por préatica do
médico assistente.

Sempre que forem indicados os procedimentos abaixo relacionados,
0 médico assistente orientara o paciente e/ou seu representante legal
sobre 0s riscos e beneficios envolvidos.

Os termos de consentimento informado sdo: procedimentos
cirdrgicos, procedimentos anestésicos, realizagao de dilise,
realizagdo de quimioterapia, transfusdo de sangue e
hemocomponentes, terapia trombolitica em acidente vascular
encefalico, realizacdo de estudos eletrofisioldgicos, eco
cardiograma transesofagico e/ou estresse e alguns exames
radiologicos.

Esta pratica é formalizada por meio do termo de consentimento
informado, preenchido pelo proprio médico e assinado pelo
paciente/ e ou representante. Em situagoes de emergéncia, o termo
de consentimento informado nao precisara ser assinado pelo
paciente/ e ou representante, e sim por dois médicos relacionados
com o caso. Esse documento é mantido junto ao prontudrio.

. ®
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== EQUIPES MULTIDISCIPLINARES

Médicos assistentes e plantonistas

0 médico assistente € quem prescreve a medicagao € a dieta que €
encaminhada ao servigo de nutricdo. E do médico assistente a
responsabilidade de manter seus pacientes informados sobre 0s
procedimentos a que se submetem, assim como das suas causas e
riscos. Para eventuais atendimentos de emergéncia, o hospital
dispoe 24 horas de uma equipe de médicos plantonistas para atendé-
lo.

Enfermagem

Ao chegar ao quarto, um profissional de enfermagem ira recepcionar
0 paciente e passar as informagoes gerais sobre a internagao. Nossa
equipe de enfermagem é capacitada e esta disponivel para atendé-lo
24 horas por dia. Para aciona-los utilize a chamada de enfermagem,
localizada proxima ao leito.

Nutricao e dietética

0 Nutricionista fara o atendimento nas primeiras horas apos a
internagao do paciente, onde sera feita uma analise da sua

patologia e a realizagao de um questionario alimentar.

A liberagdo da alimentagdo ocorrera respeitando seus habitos
alimentares, prescricdo médica e a disponibilidade do Hospital.

CCIH (Comissao de Controle de Infecgao Hospitalar)

Uma equipe formada por médicos e enfermeiros especializados
forma a CCIH, cuja missao é criar estratégias para prevengao e
controle das infeccOes hospitalares, assegurando qualidade na
assisténcia.

Servigos Parceiros
Dispomos de servigo de fisioterapia, fonoaudiologia, hemoterapia e
terapia renal para melhor atendé-los.

Necessitando de um atendimento presencial solicite a Supervisao de
Atendimento.

PERTENCES PESSOAIS
0 Hospital solicita que o paciente deixe seus pertences aos cuidados
do seu acompanhante. Informamos que néo nos responsabilizamos

1]
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por objetos deixados nas acomodacOes. Solicitamos atengéao
especial para protese dentdria.

== MEDICAMENTOS
Os medicamentos de uso continuo do paciente e/ou 0s fornecidos
gratuitamente pela Secretaria de Saide que ndo sao disponibilizados
para rede particular ou nao fizerem parte dos medicamentos
padronizados pelo hospital deverdo ser trazidos pelo proprio
paciente, ficando a critério do médico o uso ou suspensao dos
mesmos.

== TELEFONIA
Pacientes de acomodacao enfermaria: todas as ligagoes devem ser
solicitadas atelefonista discando o nimero 9.

Pacientes de acomodagéo apartamento: devem solicitar a liberagao
da linha discando o numero 9. Informamos que a utilizagdo deste
Servico serd cobrada na alta do paciente.

== ACESSO A INTERNET
Oferecemos acesso gratuito a internet banda larga aos pacientes e
seus acompanhantes. Para ter acesso, procure 0 Servico de
Admissao e solicite uma senha.

== COPIA DE PRONTUARIO
Devera ser solicitado somente pelo paciente ou mediante mandado
judicial (conforme parecer do Conselho Federal de Medicina- CFM e
art. 154 do Codigo Penal) junto ao setor da Recepgao da Admisséo.

A copia do prontuario, fisica ou digital, sera disponibilizada no prazo
de 15 dias uteis.

== QUVIDORIA
A Quvidoria do Hospital Séo Carlos esté a disposicao dos pacientes,
familiares e visitantes para ouvir queixas, sugestoes e elogios.

Sala da Ouvidoria: localizada ao lado da triagem, no piso térreo.
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Horario de atendimento: 7h-17h
Por Telefone: 4009 3395/ ramal 3395
Por e-mail: ouvidoria@hospitalsaocarlos.com.br

Obs: Os pacientes internos podem solicitar & equipe a presenca do
ouvidor.

== REFEIGOES
Todo cardapio das refeicoes servidas aos pacientes é elaborada por
nutricionista, seguindo uma dieta balanceada (em quantidade e
qualidade) de acordo com a prescricado médica, exclusiva para cada
paciente.

0 horario de refeicoes para pacientes é definido pelo hospital,
conforme tabela a sequir:

Desjejum das 6h as 7h30min

Lanche da Manha das 9h as 9h30min

Almogo das 11h as 12h30min
Lanche da tarde das 15h as 16h

Jantar das 17h30min as 18h30min
Lanche da noite 20h

As solicitagoes extras referentes ao frigobar/copa serao cobradas
no fechamento da conta, independente de consumo ou nao.

0 acompanhante tem direito a refeigdo quando o paciente for menor
de 18 anos e maior de 60 anos. As refeicoes disponibilizadas para
acompanhantes com pacientes de convénios nessas idades sao:
café da manha, almogo e jantar, e para acompanhantes de pacientes
particulares somente o café da manha. Os pacientes acomodados
em apartamento terao direito a café da manha somente quando
pernoitarem (exceto se pacientes estiveremem UTI).

0 almogo do acompanhante devera ser solicitado até as 10h e o
jantar até 15h no ramal 3331 e sera cobrado no fechamento da conta
(caso usuario nao tiver direito). Solicitaces de copa, talher, etc,
devem ser feitas também para o ramal 3331.

As bandejas das refeigoes seréo recolhidas apos 1h de servidas, nao
sendo permitida a permanéncia dos utensilios das mesmas nos
quartos apos esse periodo.

®
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Temos ainda como opgoes de alimentagdo para os acompanhantes,
alanchonete situada no andar térreo, bem como um restaurante self-
service localizado vizinho ao hospital.

RECOMENDAGOES IMPORTANTES A0S VISITANTES E
ACOMPANHANTES

0 paciente necessita principaimente de seu carinho e atengao, no
entanto é necessario seguir algumas recomendacoes:

- Lave as maos antes e depois de contato com o paciente, para
prevenirinfecgoes;

- Nao sente nem deite nos leitos do paciente, mesmo que nao
estejam ocupados;

- Converse com o paciente apenas assuntos positivos, contribuindo
para o bem-estar e restabelecimento do mesmo.

- Colabore na manutengdo da limpeza e organizacdo do ambiente
hospitalar.

-Lembre-se que vocé esta em um ambiente hospitalar, evite falar em

voz alta e fazer barulho.

CONDUTAS NAO PERMITIDAS
- Fornecer alimentos ao paciente em desacordo com a dieta
prescrita.

- Fumar e consumir bebidas alcoolicas nas dependéncias do
hospital.

- Entrada de visitantes fora do horario regular de visitas e em traje de
banho.

- Lavar, passar ou estender roupas nos quartos.
- Entrar nos postos de enfermagem e dreas exclusivas de servigos;

- Equipamentos elétricos (sanduicheira, torradeiras...);
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- Flores e jornais dentro das acomodagoes.
- Trazer ursos de pellicia para dentro do hospital;

- Utilizar aparelhos que emitam som, sem a utilizagéo de fones de
ouvido (ex.: Ipads, notebooks, entre outros.)

Ao final da internagéo, serd enviada via e-mail, a nossa pesquisa de
satisfagao. Solicitamos seu auxilio em nosso feedback, pois com sua
opini&o poderemos qualificar ainda mais nossos servigos.

Lembrando que o0 e-mail serd aquele cadastrado no momento da
internagéo.

== ANOTAGOES - RAMAIS UTEIS
Telefonista: 9
Recepcdo: 3317/3319
Encerramento de Conta: 3318
Servico de Nutrigdo e Dietética: 3331
Ouvidoria: 3395 (Dias uteis das 7h as 19h)
Informatica: 3364

== DIREITOS DOS PACIENTES
0 paciente tem direito de ser tratado com respeito, dignidade e
atengao por parte de todos os profissionais de saiide, sem nenhuma
forma de preconceito.

0 paciente tem o direito de ser informado sobre a identidade e a
profissdo de todos o0s profissionais que participam do seu
tratamento.

0 paciente tem o direito de receber os cuidados apropriados ao seu
estado de saude, no ambito dos cuidados preventivos, curativo, de
reabilitagdo ou terminais. Este também tera o direito de consentir ou
recusar procedimentos, diagnosticos ou terapéuticos a nele serem
realizados. Deve consentir de forma livre, voluntéria, esclarecida
com adequada informagdo. Nos casos comprovados de
incapacidade de manifestacéo consciente do paciente, este devera
serlegalmente representado.
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0 paciente tem direito de acesso ao seu prontudrio médico e as
informagoes deverdo ser fornecidas de forma precisa e
gsclarecedora.

0 paciente tem direito a sua seguranca e integridade fisica, limitadas
as condigOes de agao e instalagdo dainstituigéo.

0 paciente tem direito & privacidade na prestagao de toda assisténcia,
bem como os seus segredos devem ser resguardados, atraves do
sigilo profissional. Este também tem o direito de receber ou recusar
assisténciamoral, psicoldgica, social e religiosa.

== DEVERES DOS PACIENTES
0 paciente tem o dever de fornecer aos profissionais de salde todas
as informagOes necessdrias para obtencdo de um correto
diagnostico e adequado tratamento, como também devera informar
mudancas inesperadas de seu estado atual.

0 paciente tem o dever de zelar pelo seu estado de satide, procurando
seguir as instrugoes recomendadas pela equipe multiprofissional
que o assiste, sendo responsavel pelas consequéncias de sua
recusa.

0 paciente devera indicar o responsavel financeiro pelo seu
tratamento hospitalar informando ao hospital de quaisquer
mudangas nesta indicagao.

0 paciente tem o dever de respeitar 0s outros pacientes,
acompanhantes, profissionais da instituicdo e prestadores de
servicos. Este também tem o dever de respeitar as normas e
regulamentos da instituicao, através do guia de orientagoes ao
paciente.

0 paciente devera zelar e solicitar que seus visitantes e

acompanhantes também o fagam pelas propriedades do hospital
colocadas a sua disposigao para seu conforto e tratamento.

ESPERAMOS QUE SUA ESTADA SEJA A MAIS AGRADAVEL
POSSIVEL. SAUDE!

16
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NOME:
DATA NASC. / / UNIDADE:
LEITO: PRONTUARIO:
CONVENIO: ATENDIMENTO:
DECLARAGAO
Data da Internacao: / /
Horario:
Eu, ,
Paciente/responsavel legal
pelo(a) ,

Declaro que recebi, nesta data, as orientagoes necessarias sobre o
funcionamento do Hospital Sao Carlos, suas praticas, horarios e
demais procedimentos que devo adotar durante a minha
permanéncia na instituigdo, visando o meu bem-estar e ampla
recuperagao.

Nesta ocasido, tive a oportunidade de fazer perguntas e fui
respondido, de modo satisfatorio, pelo profissional identificado
abaixo:

Assinatura do profissional que forneceu informagoes

Assinatura do paciente/ Responsavel Legal

17
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