LAL. U,C,C.l, %

. % s CUIDADOS CONTINUADOS
UNIDADE DE MEDIA DURAGAO E REABILITACAO

REGULAMENTO INTERNO DA UNIDADE DE CUIDADOS CONTINUADOS
INTEGRADOS DA LATI

Unidade de Média Duracédo e Reabilitacao

ARTIGO 1.°
Objecto

1. A U.C.C.I. da Liga dos Amigos da Terceira Idade (LATI-UCCI), sita na Praceta da
Solidariedade, € uma Unidade de Média Duracédo e Reabilitacéo, que presta Cuidados
Clinicos, de Reabilitacdo e de Apoio Psicossocial, no ambito da Rede Nacional de
Cuidados Continuados Integrados ao abrigo do Contrato-Programa para Unidade de
Média Duracado e Reabilitacdo, celebrado com a Administracdo Regional de Saude de
Lisboa e Vale do Tejo, I.P. e o Instituto da Seguranca Social, I.P..

2. A LATI-UCCI constitui uma resposta da Liga dos Amigos da Terceira Idade, com

autonomia técnica e administrativa, mas sem personalidade juridica e autonomia.

ARTIGO 2.°

Objectivos

A U.C.C.I. tem como objectivo contribuir para o bem estar e qualidade de vida da
pessoa com perda transitéria de autonomia, potencialmente recuperavel, que se
encontra em situacao clinica decorrente da recuperacdo de um processo agudo ou
descompensacdo de processo patolégico crénico, proporcionando-lhes cuidados

conducentes a estabilizacéo e a reabilitac&o integral.

ARTIGO 3.°

Missao

Responder as necessidades da populacdo e obter verdadeiros ganhos em Saude e
Apoio Social, através da prestacao de cuidados de

elevado nivel de qualidade e humanizacéo.

ARTIGO 4.°

Visao



- Oferecer sempre aos utentes um servigo de que nos orgulhemos.
- Motivar e envolver todos os colaboradores para uma melhoria continua.

- Envolver a Comunidade, de forma a que a nossa contribuicéo seja valorizada.

ARTIGO 5.°
Organizacéo

Enumeracéo e natureza dos 6rgaos

1. A LATI-UCCI tem os seguintes 6rgaos:
a) Direccéo

b) Direccéo Técnica

C) Direccao Clinica

d) Equipa Multidisciplinar

ARTIGO 6.°

Competéncias e responsabilidades da Direccdo da Unidade

1. A Direc¢ao da unidade é presidida por um Gestor, coadjuvado, pelo Director Técnico
e pelo Director Clinico.

2. Compete a Direccdo da Unidade assegurar a gestao das actividades da LATI-UCCI
na sua globalidade, sendo responsavel nomeadamente por:

a) Validar as normas de funcionamento da Unidade;

b) Gerir os recursos humanos afectos ao funcionamento da Unidade, incluindo
procedimentos disciplinares aos colaboradores, apds processo de averiguacdes em
caso de comprovada negligéncia ou abuso dos doentes;

c) Aprovar os horéarios de trabalho e os planos de férias do pessoal propostos
pelas direc¢des, dentro dos parémetros genericamente estabelecidos para as
restantes respostas da Instituic&o;

d) Definir os niveis de responsabilidade de todo o pessoal e respectivas fungdes;
e) Coordenar a elaboragdo dos Planos de Actividades anuais da LATI-UCCI e
respectivos Orgamentos, acompanhar a sua execuc¢do, detectando eventuais desvios
e implementando as medidas correctivas necessarias;

f) Implementar as medidas necessarias a melhoria da organica, funcionamento e
articulacéo dos servigos;

9) Assegurar a regularidade da cobranga das receitas e do pagamento das



despesas da LATI-UCCI;

h) Zelar pela conservacdo do patriménio afecto a LATI-UCCI e tomar as medidas
necessarias para o efeito;

i) Praticar uma politica de informagdo e comunicacdo que faculte aos
trabalhadores e a populagéo que utiliza os servicos da LATI-UCCI, um conhecimento
correcto e abrangente dos aspectos fundamentais do funcionamento da mesma;
)] Propor a Direccéo da LATI a admissé@o ou demisséo de profissionais de saude ou
outros trabalhadores, bem como solicitar o exercicio do poder disciplinar nos termos
da legislacao aplicavel;

k) Definir procedimentos de controlo interno na Unidade;

) Responsabilizar os diversos sectores da Unidade pelos meios postos a sua
disposicédo face aos resultados atingidos;

m) Exercer as demais competéncias que lhe sejam delegadas pela Direccdo da
LATL

2. Em matéria de despesa, € competéncia da Direc¢do da Unidade:

a) Analisar e pedir autorizacdo a Direccdo da LATI, para realizar todas as
despesas de conservacdo e reparacdo das instalacBes e equipamentos que sejam
indispensaveis ao normal e conveniente funcionamento da LATI-UCCI,

b) Analisar, as proposta das Direc¢des e propor a Direccao da LATI, a aquisi¢cdo
de produtos farmacéuticos, de material de consumo clinico e equipamentos
necessarios ao normal funcionamento dos servigcos, assim como a introducdo de
novos produtos, desde que dai resultem ganhos qualitativos e econdémicos
comprovados.

3. A Direccdo é responsavel pela qualidade dos servicos de salde prestados e

pela utilizacdo dos recursos disponibilizados.

ARTIGO 7.°

Competéncias da Direc¢éo Técnica

1. Compete a Direccdo Técnica assegurar a gestdo das actividades da Unidade na
sua globalidade, sendo responsavel nomeadamente por:

a) Fazer cumprir as disposicdes legais e regulamentares aplicaveis, bem como os
procedimentos e as orientacdes técnico-normativas emanadas pelos servigos
competentes, nomeadamente da Direc¢do Geral da Saude;

b) Planear, dirigir, coordenar e controlar a actividade dos diversos sectores da



Unidade, segundo as orientacdes e no respeito das competéncias da Direccéo;

C) Definir procedimentos padronizados para reportar acidentes com profissionais
ou doentes, erros na administracdo da medicacdo, quedas e outros acidentes;

d) Estabelecer uma estreita e permanente articulagdo entre a Unidade e as
Equipas Coordenadoras Local e Regional da Rede;

e) Implementar uma politica de formacdo continua para todos os colaboradores
da Unidade, diagnosticando periodicamente as necessidades formativas, com vista a
elaboracédo de um plano de formacéo anual e posterior avaliagdo do seu impacto;

f) Propor a Direccéo da LATI a realizacdo de estégios, cursos e outra formacéo
considerada de interesse institucional;

s)] Assegurar que os colaboradores se encontram devidamente identificados;

h) Propor alteracbes ao Regulamento Interno, submeté-lo & aprovagdo da
Direccdo da LATI, divulga-lo internamente para que todos os profissionais da Unidade
dele tomem conhecimento e garantir a afixacdo, em local bem visivel, de informacéo
sobre a existéncia do mesmo;

i) Diligenciar no sentido da elaboragédo do Guia de Acolhimento ao cliente e criar

mecanismos que assegurem a sua entrega a todos clientes ou seus familiares.

ARTIGO 8.°
Da Direccéo Clinica
1. O Director Clinico da Unidade é nomeado pela Direc¢do da LATI, sob proposta do
Gestor da Unidade.
2. No exercicio das suas funcdes, o Director Clinico pode ser coadjuvado por um
médico coordenador, devendo a escolha efectuada ser aprovada pela Direc¢do da

LATI e divulgada internamente na Unidade.

ARTIGO 9.°

Competéncias da Direcc¢éo Clinica
1. Compete do Director Clinico coordenar toda a assisténcia prestada aos doentes,
assegurar o funcionamento harmoénico dos servigos clinicos e terapéuticos, garantir a
correccao e prontiddo dos cuidados de saude e, em especial, dirigir a accdo meédica.
2. Para efeito do disposto no numero anterior e com salvaguarda das
competéncias expressamente atribuidas a outras direcgdes, cabe particularmente ao
Director Clinico:
a) Estabelecer e acompanhar a implementagdo do "Plano Individual de
intervencdo para cada utente durante o periodo de internamento;

b) Compatibilizar, do ponto de vista técnico e em articulagdo com a Equipa



Multidisciplinar, os "Planos Individuais de Intervencdo" apresentados pelas diferentes
unidades envolvidas na prestacdo dos servicos e no seguimento das avaliactes
periddicas;

c) Fomentar a ligacao, articulagéo e colaboragéo entre a ac¢cdo médica e a acgao
da equipa multidisciplinar, de forma a alcancar os objectivos definidos;

d) Garantir a organizacdo do processo clinico individual do doente, o registo de
toda a informacao clinica e a sua disponibilizacdo no &mbito do Contrato-Programa;

e) Detectar eventuais ndo conformidades no cumprimento dos individuais de
cuidados e de todo o processo clinico, propondo, em tempo util, a implementacao de
medidas preventivas e correctivas adequadas;

f) Promover os principios da eficacia, eficiéncia e da qualidade técnica;

0) Zelar pelo efectivo controlo da infeccdo hospitalar e pela correcta gestdo de

residuos, de acordo com a legislacdo aplicavel.

3. O Director Clinico responde perante a Direc¢do da Unidade pela qualidade dos

servigos de saude prestados e pela utilizacéo dos recursos disponibilizados.

ARTIGO 10.°
Das Equipas Multidisciplinares
1. As Equipas Multidisciplinares tém a seguinte composicao:
a) Director Clinico;

b) Médico Fisiatra;

c) Médicos Assistentes;

d) Enfermeiros (Coordenados pela Enfermeira Responsavel);

e) Psicdlogo;

f) Assistente Social;

9) Fisioterapeuta (Coodenadora);

h) Terapeuta Ocupacional;

i) Terapeuta da Fala;

) Dietista/Nutricionista.

2. As Equipas Multidisciplinares deverdo reunir semanalmente e/ou sempre gue

se julgue necessario, preferencialmente assumindo a forma de visita semanal para
analise interdisciplinar de todos os doentes internados.

3. A Equipa Multidisciplinar € apoiada por Auxiliares de Acc¢do Meédica e



Escriturarias de Apoio Administrativo.

4. As funcdes e responsabilidades/competéncias de cada perfil profissional aqui
apontadas, sdo complementadas com o definido no instrumento de regulamentagéo
colectiva de trabalho aplicavel e no Guia de fun¢des dos trabalhadores da LATI.

ARTIGO 11.°
Competéncias das Equipas Multidisciplinares Compete as Equipas
Multidisciplinares
1. Proceder a uma avaliacdo multidimensional do doente, elaborar a lista de
problemas activos e passivos e definir o "Plano Individual de Intervencédo" e os
objectivos a atingir;
2. Implementar, do ponto de vista técnico e em articulagdo com a Direccao
Clinica, Equipa de Terapia e Equipa de Enfermagem, o "Plano Individual de
Intervencdo" apresentado pelas diferentes unidades envolvidas na prestacdo dos
servigos e no seguimento das avaliacdes periddicas e afericdo dos planos;
3. Proceder aos registos necessarios ao desenvolvimento das accdes, sua
monitorizacao e respectivas avaliagdes multidisciplinares;
4, Dar parecer sobre os assuntos que lhe sejam apresentados, nhomeadamente
sobre questbes de ética, humanizacdo e qualidade dos servi¢cos, controlo da infecgcéo
hospitalar, entre outros considerados no ambito das suas competéncias;
5. Propor accdes que visem a melhoria continua da qualidade servicos e uma

maior eficicia e eficiéncia na prestacéo de cuidados de saude.

ARTIGO 12.°
Competéncias dos Médicos
a) Organizar e manter actualizado o processo clinico de cada cliente,
nomeadamente a tabela terapéutica;
b) Acompanhar com regularidade todos os doentes da LATI-UCCI, desde a sua
entrada até a sua alta;
C) Informar os familiares dos utentes sobre a evolugéo do estado de saude dos

mesmos;

ARTIGO 13.°
Competéncias da Enfermeira Coordenadora

1. Compete a Enfermeira Coordenadora orientar e coordenar tecnhicamente a



actividade dos profissionais de Enfermagem e Auxiliares de Ac¢do Médica da Unidade,
velando pela qualidade dos cuidados prestados em cada uma das unidades;

2. Para efeito do disposto no namero anterior, cabe a Enfermeira Responsével
tomar todas as medidas necessérias no sentido de:

a) Garantir e acompanhar a implementacdo do "Plano Individual de Intervencao"
para cada utente durante o periodo de internamento, assim como as avaliacdes e
registos necessarios a evolugao do processo clinico;

b) Compatibilizar, do ponto de vista técnico e em articulagdo com a Direc¢éo
Clinica e a Equipa Multidisciplinar, os "Plano Individual de Intervengdo" apresentados
pelas diferentes unidades envolvidas na prestacdo dos servicos e no seguimento das
avaliacOes periddicas;

c) Acolher o utente no momento da sua admissédo e prestar toda a informacao
necessaria ao proprio e seus familiares.

d) Participar no processo de admisséo de pessoal de enfermagem e de auxiliares
de accdo médica, integracdo de novos colaboradores e na sua avaliacdo de
desempenho;

e) Promover a formagédo em exercicio, actualizacao e valorizacao profissional do
pessoal de enfermagem e auxiliar de accdo médica;

f) Elaborar e supervisionar o cumprimento dos horarios de trabalho praticados
pelas Equipas de Enfermagem e Auxiliares de Accdo Médica, bem como os
respectivos Planos de Férias.

0) Acompanhar e avaliar sistematicamente o exercicio da actividade da
enfermagem, zelando pela observancia dos principios da eficacia, eficiéncia e da
gualidade técnica;

h) Programar as actividades da unidade, definir as responsabilidades e as
obrigacfes especificas do pessoal de enfermagem e do demais pessoal sob a sua

responsabilidade;

i) Fazer a gestéo dos recursos do servi¢o atendendo a critérios de qualidade e de
eficiéncia;
) Supervisionar a actividade da enfermagem e zelar pela actualizacdo das

técnicas utilizadas promovendo por si ou propondo aos 6rgdos competentes as
iniciativas aconselhaveis para o aperfeicoamento, valorizacdo, e formacgéo profissional
do pessoal da Unidade;

k) Promover a humanizagéo dos cuidados prestados e a existéncia das melhores
condi¢Bes de hotelaria na unidade, propondo superiormente as acgdes correctivas e
de melhoria continua consideradas necessarias;

)] Incentivar a adopcdo de medidas que garantam a seguranga dos doentes,



trabalhadores e publico em geral e estimular atitudes e comportamentos do pessoal
gue contribuam para a minimizac¢ao do risco clinico e nao clinico;

m) Zelar activamente pelo controlo da infeccéo hospitalar e pela correcta gestao
de residuos hospitalares no @mbito de uma politica geral de qualidade e de gestdo do
risco;

n) Garantir o registo correcto e atempado de toda a informacgéo relacionada com o
estado de saude dos doentes e com o0s cuidados prestados no processo clinico
individual;

0) Desenvolver e incentivar um clima de trabalho em equipa e de co-
responsabilizacéo pelos resultados, promovendo para o efeito reunides periddicas de
avaliacdo da qualidade dos cuidados, da produtividade e dos custos;

p) Manter a disciplina do pessoal sob sua orientacdo e assegurar 0 cumprimento
integral do regime de trabalho.

3. A Enfermeira Coordenadora responde perante o Director Clinico da Unidade

pela qualidade dos cuidados prestados e pela utilizacdo dos recursos disponibilizados.

ARTIGO 14.°
Competéncias do Enfermeiro
a) Prestar cuidados de enfermagem aos doentes;
b) Colaborar com os médicos e outros técnicos de salde no exercicio da sua
profisséo;
c) Preparar atempadamente a medicacédo dos clientes;
d) Administrar os medicamentos e tratamentos prescritos pelo médico;
e) Providenciar que os doentes sejam vistos pelo médico sempre que necessario.
ARTIGO 15.°

Competéncias do Psicologo
a) Avaliar os clientes no acto de admissao/acolhimento, no processo de alta e, de
acordo com as necessidades, durante o internamento;
b) Colaborar no acolhimento de novos Clientes e fazer o seu acompanhamento,
promovendo a sua melhor integragéo;
c) Colaborar, em conjunto com a equipe multidisciplinar, na elabora¢éo do Plano

de Intervencéo Individual tendente a prestacdo de cuidados;

d) Prestar apoio psicoldgico aos utentes com base nas suas necessidades;
e) Articular com o Técnico de Servico Social o apoio psicossocial a prestar aos
utentes;



ARTIGO 16.°
Competéncias do Assistente Social
a) Colaborar no acolhimento de novos utentes e fazer o seu acompanhamento,
promovendo a sua melhor integragéo;
b) Colaborar, em conjunto com a equipe multidisciplinar, na elaboragédo do Plano
de Intervencéo Individual tendente a prestacao de cuidados;

C) Estudar os recursos existentes na comunidade e formas de comunicagdo com
a Familia.
d) Colaborar com os técnicos de saude, com vista a preparacao da alta do doente,

desde a data de admissao;
e) Coordenar o grupo de voluntariado, aprofundando a formacdo especifica,
continua e progressiva de todos 0s voluntarios;

f) Aplicar os inquéritos de satisfacéo dos utentes/familias.

ARTIGO 17.°
Competéncias do Fisioterapeuta
a) Analisar e interpretar a prescricao e orientacdo do médico fisiatra;
b) Aplicar as técnicas préprias da fisioterapia, dirigida a situacdo clinica em

especifico e no geral;

c) Avaliar em fun¢@o da situacgéo clinica e adaptar a técnica a mesma,;

d) Avaliar e proceder em conformidade em cada situacao clinica para medidas de
funcionalidade;

e) Tratar e/ou prevenir perturbacbes do funcionamento musculo-esquelético,
cardiovascular, respiratdrio e neurolégico, actuando igualmente, no dominio da saude
mental;

f) Desenvolver acgbes e colaborar em programas no ambito da promocdo e

educacao para a saude;

ARTIGO 18.°
Competéncias do Terapeuta Ocupacional
a) Analisar e interpretar a prescricdo e orientacdo do médico fisiatra;
b) Aplicar as técnicas proprias da fisioterapia, dirigida a situacdo clinica em

especifico e no geral;
C) Avaliar em funcéo da situacao clinica e adaptar a técnica a mesma;
d) Avaliar e proceder em conformidade em cada situacao clinica para medidas de

funcionalidade;



e) Proceder ao tratamento do utente, através da orientagdo do uso de
escolhidas, tais como domesticas, jardinagem, artesanais, desportivas, artisticas,
sOcio - recreativas, e orienta o utente e a familia;

f) Promover a capacidade dos clientes de escolher, organizar e desempenhar, de
forma satisfatoria, ocupacdes que estes considerem significativas.

g) Prevenir a incapacidade através de estratégias adequadas com vista a
proporcionar ao individuo o maximo de desempenho e autonomia nas suas funcdes

pessoais, sociais e profissionais.

ARTIGO 19.°
Competéncias do Terapeuta da Fala
a) Analisar e interpretar a prescricao e orientacdo do médico fisiatra;
b) Aplicar as técnicas préprias da terapia da fala, dirigida a situacdo clinica em

especifico e no geral;

C) Avaliar em fun¢éo da situagdo clinica e adaptar a técnica a mesma;

d) Avaliar e proceder em conformidade em cada situagdo clinica para medidas de
funcionalidade;

e) Desenvolver actividades no ambito da prevencao, avaliacdo e tratamento das

perturbacBes da comunicacdo humana.

f) Orientar o utente e a familia tendo em vista complementar a accao terapéutica
ARTIGO 20.°
Competéncias do Animador Sociocultural
a) Elaborar semanalmente o Plano Animacao Sociocultural;
b) Proceder a realizacéo e dinamizacao do Plano Animacéo Sociocultural;
c) Elaborar mensalmente registos das actividades e apresenta-los a Direc¢do da

Unidade para avaliacdo da sua continuidade e dinamizag&o de outras;

d) Colaborar na avaliagdo do Plano Animagédo Sociocultural;

ARTIGO 21.°
Competéncias do Administrativo da Unidade
a) Preparar o PIC e proceder a atribuicdo do médico assistente;
b) Informar o Enfermeiro Responsavel da admissao;
c) Proceder a gestdo de consultas externas;
d) Proceder a gestéo da ocupacéo diéria;
e) Colaborar na actualizacéo do IAl,
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f) Participar na visita interdisciplinar;

Q) Participar na Informacao geral a familia / cuidador informal
h) Proceder ao atendimento telefénico
ARTIGO 22.°

Competéncias do Auxiliar de Ac¢do Médica
a) Preparar os Carros de Higiene com material e roupas necessarios;
b) Preparar e distribuir de roupa e material necessério para a higiene e conforto
dos clientes;
c) Colaborar na prestacdo de cuidados de higiene e conforto, pensos e levante,

com supervisdo da enfermagem e ou fisioterapia;

d) Colaborar e administrar de dietas com a supervisdo da enfermagem;

e) Proceder a limpeza dos espacos definidos da unidade;

f) Realizagdo das tarefas semanais;

g) Proceder ao acompanhamento e transporte de doentes no interior e exterior da
unidade;

h) Colaborar na prevencao de quedas e aparecimento de Ulceras de pressdo com

supervisdo da enfermagem e ou fisioterapia,

i) Proceder a gestdo de residuos;

A U.C.C.I. tem uma equipa organizacional que € constituida por um Gestor, um
Director Clinico, um Director Técnico, Médicos, Enfermeiros, Fisioterapeutas,
Terapeutas da Fala e Ocupacionais, Assistente Social, Dietista, Auxiliares de Acc¢éo

Médica e Administrativos.

ARTIGO 23.°

Quadro de Pessoal

1. Em conformidade com o estipulado no Anexo lll do Contrato-Programa e em
obediéncia a critérios de qualidade, seguranca e humanizacéo, a LATI-UCCI garante
0S recursos humanos necessarios, em numero e qualidade, a prestagéo dos cuidados
acordados.

2. O numero de profissionais serd variavel mediante as necessidades do servigo,
tendo em conta o estado de salde dos utentes a cada momento, estando sempre
garantindo os seguintes minimos:

Perfil Presenca
Profissional Efectiva
Médico (incluindo especialista em Diaria, 7 dias/semana, todos os dias
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Medicina Fisica e de Reabilitagcao

Permanentemente, 24/24 horas, 7
Enfermeiro dias/semana,

todos os dias do ano

Terapeuta (Fisioterapeuta, Terapeuta

Ocupacional Diaria, 7 dias/semana, todos os dias do ano

e Terapeuta da Fala)

Assistente Social e Diaria, 5 dias/semana, todos os dias Uteis do
Psicélogo ano

Auxiliares (especificamente associados a Permanentes, 24/24 horas, 7 dias/semana,
prestacéo todos

de cuidados) os dias do ano

Outros profissionais (ex.: Nutricionista ou

Dietista Sempre que necessario

Farmacéutico, Animador
Sociocultural...)

3. O mapa de pessoal e as escalas respectivas sao afixados em local visivel e
acessivel a todos os profissionais, utentes e seus familiares.

ARTIGO 24.°

Funcionalidade

1. A Unidade possui 4 enfermarias de 3 camas, 5 enfermarias de 2 camas e dois
guartos individuais. Além das enfermarias tem ainda trés gabinetes médicos, um
gabinete de enfermagem/ tratamento, 2 w.c. de banho ajudado, 1 refeitério, 1 sala de
estar, 2 ginasios de fisioterapia, 1 sala de electroterapia, 1 gabinete de terapia da fala,
1 gabinete de terapia ocupacional.

2. A Unidade disponibiliza ainda aos seus utentes varias zonas e servicos comuns, tais
como, salas de ocupacéo, bar, salas de jogos, salas de estar, cabeleireiro, wc’s, patios,

etc..

ARTIGO 25.°

Admissao de Utentes

a) Sao admitidas na Unidade as pessoas referenciadas pela Equipa Coordenadora

local.

b) No acto da Admissdo do utente na Unidade, ser-lhe-a entregue o guia do

12



Acolhimento.

¢) O utente deve trazer no dia da sua admisséo:

- Copia do Bilhete de Identidade;

- Copia do Cartdao de Beneficiario (A.D.S.E., Seguranca Social, ou outro) e o
Cartdo de Utente;

- Lista dos medicamentos que esta a tomar;

- Indicacéo sobre eventuais alergias;

- Exames Complementares de Diagnostico realizados anteriormente
(radiografias, andlises, electrocardiogramas e exames complementares de diagndstico
gue tenham realizado recentemente);

-Outras indicac6es que julgue de interesse para bem do seu estado de saude.

d) Deve também fazer-se acompanhar dos seguintes artigos:

- Pijamas;

- Robe e chinelos;

- Roupa de uso pessoal confortavel (fato de treino e ténis, etc.;

- Artigos de higiene pessoal (pente ou escova de cabelo, laminas e espuma para
barba, copo e escova de dentes, pasta dentifrica, etc.;

-Livros revistas e outros artigos para ocupacdo do tempo;

NOTA: O utente ndo deve trazer objectos de valor porque a Unidade ndo se

responsabiliza pelo seu desaparecimento.

ARTIGO 26.°

Cuidados e Servicos a Prestar

A Unidade assegura designadamente:

a) Cuidados médicos diarios;

b) Prescricdo e administracdo de farmacos;

¢) Cuidados de enfermagem permanentes;

d) Cuidados de Fisioterapia, de Terapia Ocupacional e da Fala;
e) Apoio psicossocial;

f) Higiene, conforto e alimentacéao;
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g) Convivio e lazer;

h) Os demais servigos e actividades inerentes ao funcionamento da Unidade;

ARTIGO 27.°
Periodo de Internamento

O periodo de internamento ndo pode ser superior a 90 dias consecutivos, salvo
situagbes excepcionais, criteriosamente avaliadas e justificadas pela Unidade do ponto
de vista Clinico e Social, e autorizadas pela Equipa Coordenadora Regional (E.C.R.),
mediante proposta de Equipa Coordenadora Local (ECL).

ARTIGO 28.°
Manutencao do Lugar

a) Na sequéncia de um episédio de agudizacdo da sua situacao clinica, o utente sera

encaminhado para o hospital, para o tratamento devido.

b) Nos casos em que a taxa de ocupacdo da Unidade inferior a 85%(nos termos do
acordo celebrado com RNCCI) e sempre que haja lugar a internamento hospitalar por
um periodo superior a 24 horas, compete a Unidade avaliar criteriosamente, do ponto
de vista clinico e social, e decidir sobre a manutencéo ou perda da vaga, pelo periodo

maximo de 8 dias.

¢) Nos casos previstos no nimero anterior, a reserva da vaga fica condicionada a
autorizacdo do utente ou seu representante, sendo o(s) mesmo(s) responsavel(eis)

pelo pagamento do periodo de auséncia.
d) Sempre que a taxa de ocupacao seja igual ou superior a 85% e que o utente tenha
gue ser transferido para o hospital de agudos, por um periodo superior a 24 horas,

havera reserva de vaga pelo periodo maximo de 8 dias.

ARTIGO 29.°
Alta da Unidade

a) Quando atingidos os objectivos terapéuticos ou considerada adequada uma

mudanca de tipologia dentro da R.N.C.C.I., a Unidade fard uma proposta devidamente
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fundamentada a E.C.L., para apreciacdo e autorizacao.

b) A alta clinica é da responsabilidade do Director Clinico.

c) A alta da Unidade é da responsabilidade da Direc¢éo Técnica e Director Clinico.

d) A preparagdo da alta deve ser iniciada com uma antecedéncia que permita a
continuidade de cuidados ou a reunido das condicGes para regresso ao domicilio.

e) Nao é permitido a auséncia das instalacdes da Unidade, sem autorizacdo prévia do

médico ou do enfermeiro responsavel.

f) Sempre que o utente seja autorizado a ausentar-se da Unidade, por motivos ndo
clinicos, é obrigatéria a outorga de um termo de responsabilidade, assinado pelo

préprio ou por quem o represente.

g) Quando estiver marcada a data da alta, o utente/familia sera informado pela equipa

organizacional da Unidade da hora e do dia.

h) No momento da alta serd entregue a nota da alta, uma carta com o0 resumo da
evolucdo da situacdo clinica, para o médico de familia ou outra Unidade da Rede,

conselhos e orientacdes e exames complementares de diagndéstico realizados.

ARTIGO 30.°

Horario

A U.C.C.I. funciona 24h/24h, todos os dias do ano. Os Servicos Administrativos
funcionam das 9h00 as 13h00 e 15h00 as 18h30.

ARTIGO 31.°

Alimentacéao

a) A alimentacgéo faz parte do processo de recuperacao.

b) Se o utente preferir alimentos vindos do exterior, a familia deve comunicar a
Equipa de Enfermagem, para Ihe serem servidos dentro do horéario das refeigbes, a

saber:
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- Pequeno - Almoco - 9h00
- Almogo -12h30

- Lanche - 16h30

- Jantar - 19h00

- Ceia - 22h00

c) No caso referido no artigo anterior, 0 encargo com a alimentacdo € da
responsabilidade do utente e/ou familia.

d) Os familiares do utente, se assim desejarem poderdo apoia-lo e colaborar na

tomada da refeicao.

Artigo 32.°

Horério das Visitas

1. Nao ha horario estabelecido para a familia restrita dos utentes, uma vez que se

pretende que haja um envolvimento familiar no processo de reabilitagdo do utente.

2. As demais visitas poderdo fazé-lo no horario, das 14h30m as 18h30, todos os dias

da semana.

Artigo 33.°
Pagamentos

1. Sempre que o utente esteja obrigado a pagar, pelos encargos decorrentes dos
cuidados de apoio social, de acordo com o Termo de Aceitacdo, devera fazé-lo junto
da recepcédo da LATI-UCCI.
2. Os pagamentos sao devidos, impreterivelmente:

2.1. No acto da admissao;

2.2. Os restantes até ao dia 10 do més a que correspondem.
3. Quando haja lugar a acertos nas comparticipagdes do utentes, estas serdo feitas no

final do respectivo més ou na data da alta.

Artigo 34.°

Direitos dos Utentes

Os utentes da U.C.C.I. tem direito:
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a) A prestacio integrada de cuidados clinicos, de reabilitacio e de apoio psicossocial
adequados, tendo em vista a sua avaliacdo e reabilitacao;

b) A uma alimentacdo adequada ao seu estado de saude, incluindo dietas especiais,
em caso de prescricdo médica;

c) A participacdo, sempre que possivel e desejavel, dos familiares ou representante
legal no apoio ao utente, e desde que este apoio contribua para um maior bem-estar e
equilibrio psico -afectivo;

d) A um ambiente seguro, confortavel, humanizado e promotor de autonomia;

e) Ao respeito pela sua decisdo, ou do seu representante legal, quanto aos
procedimentos a efectuar no ambito dos cuidados continuados de salde e de apoio

social, em conformidade com a legislacéo vigente;

f) A sua participacio e/ou dos seus cuidadores informais, na elaboracdo do plano
individual de intervencéo, nomeadamente prover a informacdo sobre os seus direitos e

evolucao da respectiva situagao;

g) A justificacdo, por escrito, das razbes da decisdo de n&o realizacdo de qualquer

acto profissional, relacionado com a prestacdo de cuidados;

h) A confidencialidade dos dados do processo individual e outras informacdes;

i) A assisténcia religiosa e espiritual, por ministro de qualquer culto religioso ou
representante de tendéncia espiritual, a pedido do utente ou, na incapacidade deste,

dos seus cuidadores informais ou representante legal,

Artigo 35.°

Deveres dos Utentes

a) Os utentes tém o dever de zelar pelo seu estado de salde.

b) Os utentes tém o dever de fornecer aos profissionais de salde todas as
informagbes necessérias para obtencdo de um correcto diagnéstico e adequado
tratamento.

c) Os utentes tém o dever de respeitar os direitos dos outros doentes e dos
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profissionais da U.C.C.I..

d) Os utentes tém o dever de colaborar com os profissionais de saude, respeitando as
indicacdes que lhe sdo recomendadas e, por si, livremente aceites.

e) Os utentes tém o dever de respeitar as regras de funcionamento da U.C.C.1..

f) Os utentes tém o dever de utilizar os servicos da Unidade de forma apropriada e de
colaborar activamente na reducao de gastos desnecessarios.

Artigo 36.°
Reclamacgdes / Sugestdes

1. A unidade possui livro de reclamagdes, em conformidade com a Lei, onde o utente,
ou o0 seu representante legal, terd direito de apresentar as suas reclamacoes,

seguindo os ulteriores procedimentos legais.

2. Para além do livro de reclamacdes, a unidade disponibiliza uma caixa fechada, onde
podem ser depositadas todas as sugestdes e ou reclamacdes. A caixa é aberta
mensalmente pela Directora Técnica, que respondera por escrito, sempre que 0S

remetentes estejam identificados.

3. Nas instala¢cbes da unidade esta afixado um letreiro que indica a existéncia destes

recursos.

Artigo 37.°

Guarda de Bens

1. No acto de admissdo na unidade é elaborado um registo com o espdlio de cada

utente, que sempre que solicitado por este ou seus familiares.

2. Nao é aconselhavel que o utente traga objectos de valor ou elevadas quantias em
dinheiro, pois a Direc¢do declina qualquer responsabilidade no desaparecimento de
bens e valores que ndo estejam a sua guarda. Contudo, desde que solicitado, pelo
utente ou seu representante, a unidade disponibiliza a guarda desses bens num cofre

gue estara ao dispor, durante o horario de expediente.

Artigo 38.°

Outros Servigcos a Disposigcéo dos Utentes

18



A Unidade coloca ainda, ao dispor dos utentes, um bar e os servigcos de cabeleireira e
manicure, que poderdo ser solicitados e pagos no acto da prestagéo do servico.

Artigo 39.°
Casos Omissos
Tudo quanto ndo se encontre previsto neste Regulamento sera resolvido
conjuntamente pela Direccdo da Instituicdo, pela Direccdo da Unidade e, pelos
Directores Clinico e Técnico, considerando sempre as disposicbes legais e as
directrizes e orientagbes emanadas pela R.N.C.C.1.

Aprovado em reunido de Direcgéo de 30 Janeiro de 2015.
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