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Assegurar um conjunto de cuidados de salde e/ou de apoio social, promovendo a
autonomia e melhorando a funcionalidade da pessoa em situacdo de dependéncia,
através de um processo activo e continuo de reabilitacdo, readaptacdo e reinsercdo
familiar e social € a Missdo desta Unidade de Cuidados Continuados Integrados (UCCI).

A sua recuperagdo &, portanto, a razdo da existéncia da UCCI da Santa Casa da
Misericordia de Lousada. Assim, tudo faremos para que se restabeleca rapidamente.
Nesse sentido, a UCCI disponibiliza todo um conjunto de meios técnicos e humanos, tal
como um conjunto de amenidades que lhe proporcionardo conforto e bem-estar
durante a sua permanéncia na Unidade.

Este Guia de Acolhimento tem como objectivo ajuda-lo, a si e a sua familia ou cuidador
a conhecer melhor esta Unidade, onde vai permanecer por algum tempo.

o Zelar pela melhoria do seu estado de satide

e Fornecer aos profissionais de salde todas as informagdes necessarias para a
obtencdo de um correcto diagndstico e adequado tratamento

® Respeitar os direitos dos outros doentes

e Colaborar com os profissionais de salde, respeitando as indicagbes que lhe sdo
recomendadas e por si livremente aceites

e Respeitar as regras de funcionamento dos servigos de saide

e Utilizar os servicos de salde de forma apropriada e colaborar activamente na
reducdo da gastos desnecessarios

® Suportar os encargos decorrentes de apoio social, cujo valor foi comunicado pela ECL
antes da sua admiss&o na UCCI

® A saida das instalagdes da Unidade de Cuidados Continuados deve ser feita com o
prévio conhecimento do Director de Servico da Unidade.



A ser tratado no respeito pela dignidade humana, independentemente das suas
convicgdes culturais, filosdficas e religiosas

A receber os cuidados apropriados ao seu estado de satide, no ambito dos cuidados
preventivos, curativos, de reabilitagao, terminais e paliativos

A ser informado acerca dos servicos de salide existentes, suas competéncias e niveis
de cuidados

A ser informado sobre a sua situagdo de salide e psicossocial

A dar ou recusar o seu consentimento, antes de qualquer acto clinico ou participagdo
em investigagdo ou ensino

A confidencialidade de toda a informag3o clinica e elementos identificativos que lhe
digam respeito

Ao acesso aos dados registados no seu processo clinico
A privacidade na prestacio de todo e qualquer acto clinico
A visita dos seus familiares e amigos

A uma alimentacdo adequada ao seu estado de salde, incluindo dietas especiais em
caso de prescrigdo médica

A participacdio, sempre que possivel, dos familiares ou representante legal no apoio
ao Utente, e desde que este apoio contribua para um maior bem-estar

Aum ambiente seguro, confortavel, humanizado e promotor de autonomia

A justificac8o, por escrito e sempre que for solicitado, das razdes da decisao de nao
realizaco de qualquer acto profissional relacionado com a prestacéo de cuidados

A assisténcia religiosa e espiritual, a pedido do Utente ou, na incapacidade deste, dos
seus cuidadores informais ou representante legal

A receber, no acto de admissao, um exemplar do Guia de Acolhimento.



Os cuidados de que necessita ser-lhe-do prestados na Unidade de Média Duragdo e
Reabilitagdo por uma equipa multidisciplinar que é constituida por:

Médicos

Enfermeiros

Assistente Social

Técnicos de Diagnostico e Terapéutica (Fisioterapeutas, Terapeutas Ocupacionais,
Terapeutas da Fala, etc)

Psicologo(a)

e Auxiliares de Accdo Médica

e Administrativos

® Pessoal de apoio

No momento em que é formalizada a sua admissao e ao longo do internamento, os
elementos da equipa da Unidade poderdo solicitar-lhe a seguinte informacgo:

® CoHpiado Bilhete de Identidade

e (Cdpiado Cartdo do Utente

e (Copia do Cartdo de Beneficiario de Subsistema de Satide (ADSE, SAMS ou outro),
caso exista

e Relatérios médicos que tenha em seu poder e se revelem necessarios

e Exames Complementares de Diagndstico realizados anteriormente (radiografias,
analises, electrocardiograma), e que estejam na sua posse

e Contacto dos seus familiares mais proximos

e Cartdo de Cidad3o.

Em caso de necessidade, deve pedir a colaboragdo dos seus familiares, no sentido de
fornecer a informacdo e documentos que Ihe forem solicitados.



e Pijama ou camisa de dormir, robe e chinelos
Roupa interior e exterior

e Artigos de higiene pessoal (pente ou escova de cabelo, copo e escova de dentes,
pasta dentifrica, etc)

® Livros, revistas ou outros artigos

e Telemdvel (quando utilizado, com o volume de som baixo, de forma a ndo perturbar o
normal funcionamento do servigo)

Bebidas alcodlicas
Cigarros

Alimentos

Qualquer tipo de armas

Ndo € aconselhdvel que o doente traga objectos de valor ou elevadas quantias de
dinheiro, pois no caso do seu desaparecimento a Unidade ndo se responsabiliza.

As visitas sdo diarias e tém lugar no periodo compreendido entre as 12h00m e as
19h30m.

Pode receber os seus familiares e amigos no quarto ou na sala de convivio, ndo
podendo permanecer em simultdneo mais de 2 visitas.

Ajude-nos a proporcionar o seu bem-estar e o dos outros utentes: por favor, contribua
para minimizar o nivel de ruido.

Os utentes tém o direito de recusar a presenca de visitas. Se esta for a sua vontade,
deve comunicé-la ao Responsavel da Unidade.

Autorizados pela equipa médica ou de enfermagem, se desejarem, os seus familiares e
amigos poderdo apoié-lo e colaborar na toma das refeicdes.



A alimentagdio faz parte do seu processo de recuperacdo pelo que devem ser
respeitadas as orientagdes dadas pela equipa de satide. A dieta fornecida pela Unidade
é completa e equilibrada, pois é estabelecida de acordo com as suas necessidades
nutricionais.

Embora ndo seja permitido, se o doente preferir os alimentos trazidos do exterior, deve
comunicar ao Enfermeiro responsavel ou outro, para que possa informar sobre
eventuais restricOes.

As refeicBes sdo servidas no seguinte horario:

® Pequeno Almogo—07h:30m

o Meiodamanha-10h:00m

o Almogo— 12h:00m
Lanche—16h:00m

® Jantar—19h:00m

Ceia—22h:00m

As informacdes sobre o seu estado de satide serdo dadas pessoalmente a si €/ou aos
seus familiares pelo Director de Servigo da Unidade.

Se tem dificuldades de deslocagio e ndo tem telemdvel, deve pedir ao(a)
Enfermeiro(a) de servico para efectuar o contacto telefonico desejado.

Correio: pode receber e enviar correspondéncia durante o periodo de internamento
nesta Unidade. Caso deseje utilizar o enderego desta Unidade peca, por favor,
informagdes ao Enfermeiro Responsavel.



As suas sugestdes e/ou reclamagdes sdo muito importantes para nos porque, através
delas, podemos melhorar os cuidados que prestamos.

Pode colocar as suas sugestdes na caixa de “SUGESTOES” existente para o efeito ou, se
o quiser fazer pessoalmente, pode comunica-las ao Director de Servico da Unidade.

No caso de reclamagdo sobre a qualidade do atendimento ou dos servicos prestados,
pode utilizar o Livro de Reclamagdes que existe nesta Unidade.

Quando estiver planeada a data de alta, a equipa de profissionais da Unidade informa-
lo-a com a devida antecedéncia, ajudando-o a preparar 0 seu regresso a casa, em
articulacdo com os seus familiares.

No momento da alta, ser-lhe-a entregue a nota de alta, carta com resumo da evolucdo
da sua situagao clinica para entregar ao seu médico de familia, conselhos e orientacGes
a seguir no seu domicilio para uma efectiva continuidade de cuidados.

A alta a pedido do utente implica o preenchimento de um impresso proprio, que deve
ser solicitado ao (a) Enfermeiro(a) Responsavel e assinado pelo prdprio ou pelo seu

representante legal.
A saida das instalacdes da Unidade de Cuidados Continuados deve ser feita com o

prévio conhecimento do Director de Servico da Unidade.
Se necessitar, pode solicitar declaragdo de internamento relativa ao periodo em que

permaneceu nesta Unidade de Cuidados Continuados.

Queremos conhecer o seu grau de satisfacdo com os cuidados que Ihe foram prestados
nesta Unidade, agradecemos que preencha o Questionario em Anexo e que o cologue
na caixa existente para esse efeito, identificada como “"SUGESTOES",



