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1. SOBRE A UNIDADE

A Carta de Servigos ao Usuario tem como objetivo informar a populagcédo sobre os servigos
disponibilizados pelo Hospital Santa Rosa de Lima, orientando sobre a forma de acesso,
direitos e deveres dos usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS).

Nosso compromisso € oferecer atendimento humanizado, seguro, acolhedor e de qualidade,
respeitando os principios da universalidade, integralidade e equidade do SUS.

1.1 QUEM SOMOS

O Hospital Santa Rosa de lima é uma unidade hospitalar publica administrada pela
Secretaria Municipal de Saude de Jaguaribara, responsavel pela assisténcia de média
complexidade, urgéncia e emergéncia, internagdes hospitalares e atendimento ambulatorial
especializado.
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2. FINALIDADE DO SERVICO

Prestar assisténcia hospitalar integral, humanizada e segura a populagdo, atuando como
retaguarda da Atencao Primaria a Saude e integrando a Rede de Atencao a Saude (RAS).

2.1.SERVICOS OFERTADOS

Urgéncia e Emergéncia Atendimento 24 horas para:
% Casos clinicos urgentes;

Traumas;

Acidentes;

s Estabilizacado de pacientes;

% Classificacao de risco.
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Ambulatério Realizagao de:
Consultas médicas;

Curativos;

Administragdo de medicamentos;
Retirada de pontos;

Pequenas cirurgias;

Sutura de ferimentos;

Excisao de lesdes de pele;
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Diagnéstico Disponibilizamos:

% Radiografia;

Eletrocardiograma;
Ultrassonografia;

Endoscopia

Coleta de exames laboratoriais.
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Consultas Especializadas Atendimento nas especialidades:
Clinica Médica

Cirurgia Geral

Cardiologia

Ginecologia

Oftalmologia

Dermatologia
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» Gastro
% Ortopedia
¢ Anestesiologia
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Conforme disponibilidade da programacao da Secretaria Municipal de Saude e regulagao
do SUS.

3. FORMAS DE ACESSO
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Urgéncia e Emergéncia

Atendimento por demanda espontanea, 24 horas por dia.

Consultas Especializadas

Mediante encaminhamento da Unidade Basica de Saude (UBS) ou Central de
egulacéo.

» Internagdes por indicagdo médica ou encaminhamento regulado.
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3.1 DOCUMENTOS NECESSARIOS

O usuario devera apresentar:
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°e

Documento oficial com foto;

CPF;

Cartdo Nacional do SUS;

Comprovante de residéncia (quando solicitado);
Encaminhamento médico (quando necessario).
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3.2 HORARIO DE FUNCIONAMENTO

% Urgéncia e Emergéncia

% 24 horas.

« Ambulatério e Especialidades

% Segunda a sexta-feira, conforme agenda da unidade.

4. CLINICA MEDICA
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Internagao clinica

Tratamento medicamentoso venoso
Hidratac&do venosa

Controle de infecgbes
Monitorizagao clinica

Cuidados ao paciente idoso
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X Estabilizagao clinica
X Alta com encaminhamento a APS
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5. CLINICA CIRURGICA
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Avaliagao pré-operatoria
Preparacgao cirurgica

Cirurgias de pequeno e médio porte
Recuperacao pés-anestésica
Internagao pos-operatoria

Curativos cirurgicos

Retirada de pontos
Acompanhamento pds-operatorio
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6. CLINICA PEDIATRICA

Atendimento de urgéncia pediatrica

Observacéo clinica infantil

Hidratacdo venosa

Nebulizacao

Tratamento de infec¢des respiratorias
Monitoramento clinico

Encaminhamento para referéncia quando necessario
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7. CLINICA OBSTETRICA
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Atendimento obstétrico 24h
Assisténcia ao trabalho de parto
Parto normal

Monitoramento fetal

Alojamento conjunto
Assisténcia ao recém-nascido
Apoio ao aleitamento materno
Orientacdes de puerpério
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8. SERVIGOS DE APOIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO
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Sala de estabilizacao

Sala de observacgao

Sala de medicacgao
Monitorizagdo multiparamétrica
Administracdo de medicamentos
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Curativos

Coleta de exames laboratoriais

Avaliacdo multiprofissional

Encaminhamento para exames especializados
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9. DIREITOS DOS USUARIOS

Atendimento humanizado;

Respeito a dignidade e privacidade;

Informacao clara sobre seu tratamento;

Sigilo das informacbes;

Acompanhante nos casos previstos em lei;

Atendimento sem qualquer tipo de discriminacéo;
Ouvidoria para registrar sugestdes, elogios e reclamacoes.
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10. DEVERES DOS USUARIOS

O usuario deve:
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°

Apresentar documentos verdadeiros;
Respeitar profissionais e demais usuarios;
Zelar pelo patrimdnio publico;

Comparecer as consultas agendadas;
Informar quando ndo puder comparecer;
Segquir as orientagdes da equipe de saude.
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11. OUVIDORIA

Caso queira registrar:
% Elogios;
Sugestoes;
Reclamacbes;
Solicitagdes;
Denuncias.
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Procure a Ouvidoria da Secretaria Municipal de Saude.
O usuario pode registrar reclamacgdes, sugestdes, denuncias e elogios diretamente na
unidade ou na Ouvidoria do municipio ou SUS.

Responsavel ouvidoria do SUS: Layanne Rafaelly Saldanha Diogenes
Email: layannediogenes@gmail.com

Responsavel ouvidoria Geral: Rubens Araujo Almeida

Email: ouvidoria@jaquaribara.ce.gov.br
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12. NOSSO COMPROMISSO
O Hospital Santa Rosa de Lima trabalha diariamente para garantir assisténcia segura,

resolutiva e humanizada a populagdo de Jaguaribara, fortalecendo o SUS e promovendo
cuidado integral a saude.

13. BASE LEGAL

Lei n®8.080/1990, Politica Nacional de Humanizacéao e Lei n°13.460/2017(Carta de Servigos
ao Usuario).



