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Seja bem-vindo (a) ao Programa de Reabilitagdo em regime
de internagao do Instituto de Medicina Fisica e Reabilitagdo do
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade
de S&o Paulo (IMREA HCFMUSP) e Rede Lucy Montoro.

Aqui, vocé tera acesso ao tratamento individualizado, preparado
exatamente para as suas necessidades. Estamos prontos para
atendé-lo (a) e sanar as suas duvidas e de seu (ua) cuidador (a).
Nossa meta é tornar o periodo de seu tratamento em regime de
internacdo, o mais proveitoso e agradavel possivel.

Nesse material estdo a sua disposicdo informacdes sobre o
programa de internacgao, critérios de alta, seguimento pods-alta,
seguranga, convivéncia, atividades complementares, horarios de
visitas, telefones, informacdes uteis e muito mais.

A partir de agora vocé faz parte de um dos mais bem conceituados
programas de reabilitacdo do Brasil. Sua participagao nas terapias
e colaboragdo com nossa equipe sdo de extrema importancia para
que os objetivos tragcados pela equipe meédica e multiprofissional
sejam atingidos com sucesso.













PROGRAMA DE REABILI
EM REGIME DE INTERN

CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

« Estabilidade clinica, isto €, controle das doencgas de base
(DM, HAS, ICC, DPOC);

» Paciente maior de 12 anos;
* Tempo de lesdo menor que 2 anos;
» Auséncia de febre no momento da internacgao;

» Pacientes com Derivagao Ventriculo Peritoneal: seguimento neu-
rolégico comprovado e relatério recente (2meses) de estabilidade
neuroldgica estando descartadas novas intervengdes cirurgicas;

» Auséncia de infeccdes respiratorias, urinarias ou de outro sitio;

» Auséncia de dispositivos de ventilagdo mecanica e ou oxigénio
terapia continua;

* Auséncia de traqueostomia;

* Auséncia de hipersecretividade respiratoria;

» Auséncia de Insuficiéncia renal crénica dialitica;

* Crises convulsivas controladas;

» Auséncia de coma vigil;

* Auséncia de alteragéo cognitiva ou psiquiatrica grave;
» Auséncia de gastrostomia;

* Auséncia de ulceras por pressao;

* Hemoglobina> 9,0;

* Albumina sérica > 3,0.




Observacao
Deverao ficar em isolamento de contato:

» todos pacientes com mais de 48 horas de internacdao em outro
hospital (até coleta de SWABS preconizados pelo Servigo de
Controle de Infecgbes Hospitalares).

 todos pacientes com ulceras cutaneas e ostomias (exceto gas-
trostomia).

* pacientes com diagndstico de infeccéo por cepas multirresistentes.

* 1 semana: internagao de Reabilitacéo alslels|eld
pontual e Educacdo em Saude. 819|101 il
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» 2 semanas: avaliacao pré-protetizacao
e Educacao em Saude;
* 4 a 8 semanas: internagao para Programa de Reabilitagao fisica.

O tempo varia de acordo com os objetivos estabelecidos de forma
personalizada ao paciente.

Para as modalidades de internagdo com maior duragio, a partir
de 4 semanas, o paciente e seu cuidador podem estabelecer altas
terapéuticas em até dois finais de semana.

ATENCAO: candidatos a internacdo que participem de

programas de educacgao formal (adolescentes ou adultos) tém
preferéncia para internacao nos periodos de férias letivas.




PROGRAMAS DE
INTERNAGAO OFERECII

Assim que o paciente triado € encaminhado ao Programa de
Reabilitagdo, o médico fisiatra avaliador ja determina o periodo
total de tratamento, suficiente para o desenvolvimento do poten-
cial funcional avaliado.

Dada esta predeterminagao do tempo de tratamento, logo no ini-
cio do Programa de Reabilitacdo, é possivel estimar a data de
alta do paciente, que € comunicada a ele e a sua familia assim
que definida.




No inicio do Programa de Reabilitagdo, bem como durante este
processo de tratamento, a depender do potencial do paciente,
da evolucao clinica individual, da convivéncia e adequacao as
normativas institucionais e da possibilidade de retaguarda social,
os critérios e data de alta podem ser revistos e redefinidos pela
equipe de reabilitacao, sob lideranca do médico fisiatra.

SEGUIMENTO EM PROGRAMA DE REABILITAGAO
AMBULATORIAL

ApOs a alta da internagao, a depender da avaliagao global re-
alizada pela equipe de reabilitacao, o paciente podera ser mantido
em Programa de Reabilitagdo Ambulatorial na unidade mais proxi-
ma de seu domicilio.

Esta modalidade de seguimento terapéutico multiprofissional é
utilizada para os casos em que, durante a Reunidao de Equipe,
avalia-se que o paciente ainda possui potencial de desenvolvi-
mento funcional, mas ndo tem possibilidade de manutencéo
em internagao, seja por esgotamento do tempo programado ou
impossibilidade particular.




CRITERIOS PARA REINTERNAGAO

As reinternagoes sao indicadas a:

* Pacientes que morem muito distante de uma unidade da Rede
Lucy Montoro ou em outro municipio, € por isso ndo conseguem
realizar o seguimento ambulatorial indicado pela equipe;

» Pacientes com evolucao diferenciada do quadro clinico, que se
beneficiardo de nova etapa do Programa de Reabilitagdo em Inter-
nacao. Esta modalidade de seguimento exige avaliagao criteriosa
individualizada, pelo médico fisiatra.

* Pacientes que apresentaram intercorréncia clinica ou psicolégica
durante internagao prévia, mas que poderao reinternar, de acordo
com a conclusdo da Equipe Multiprofissional ou do médico que
realiza a reavaliagdo em triagem.




ALTA DO PROGRAMA DE REABILITACAO

A alta do Programa de Reabilitagdo € determinada no seu plano
terapéutico individualizado. Depende do nivel de gravidade do
acometimento individual e das condi¢gbes globais de reabilitagao
do paciente, tais como empenho individual, suporte psicossocial e
condigdes fisicas pregressas a patologia ou incapacidade.

Ao final do Programa de Reabilitagdo, o paciente recebera uma
carta de encaminhamento, que devera ser direcionada ao médico
que ira manter o seguimento clinico a médio e longo prazo.

Da mesma forma, se for orientado a manter reabilitacido por maior
periodo ou programa de reinsergao profissional na comunidade ou
outra instituicdo, o paciente ou seu responsavel devera direcionar
esta carta de encaminhamento ao servigo referido.

O médico que dara continuidade a assisténcia devera conhecer
de forma global o programa realizado, a funcionalidade alcangada,
bem como a sugestao de planejamento para a manutengao das
aquisicdes. Tudo isto estara contido no Relatorio de Alta de Inter-
nacao e na Carta de Encaminhamento.




SEGUIMENTO POS ALTA DE PROGRAMA
DE REABILITAGAO

O objetivo do seguimento pds alta € dar suporte ao paciente du-
rante a fase de transicdo, supervisionar a funcionalidade adquirida
e a insergao social, avaliar novas necessidades de intervencgdes
terapéuticas, prescricdo de equipamentos, bem como orientar
prevencao de complicacdes secundarias a deficiéncia instalada.

Seguem os padrdes de seguimento pds alta de Programa de Re-
abilitacao, para cada equipe de reabilitagao:

Equipe de Lesdo Encefalica: seguimento médico semestral
por 1 ano e nova avaliagao apos 1 ano. Ao final destes 2 anos de
transicdo, o paciente recebera alta definitiva para seguimento
na comunidade.

Equipe de Amputados: seguimento médico semestral por 1 ano
e nova avaliagao apos 1 ano. Ao final destes 2 anos de transi¢éo, o
paciente recebera alta definitiva para seguimento na comunidade.

Equipe de Lesao Medular: retornos médicos semestrais ou anu-
ais, a depender da evolugao das necessidades individuais.

Equipe Geral: seguimento médico semestral por 1 ano e nova
avaliagdo ap6s 1 ano. Ao final destes 2 anos de transi¢éo, o
paciente recebera alta definitiva para seguimento na comunidade.

Equipe de Reabilitagcao Infantil:
retornos médicos semestrais ou
anuais, a depender da evolugao
das necessidades individuais, até
os 18 anos. Ao final deste periodo,
0 paciente recebera alta definitiva
para seguimento na comunidade.







\‘ COMODIDADES E SER

Os apartamentos possuem TV, frigobar, telefone, ar condicionado,
cofre eletronico e internet sem fio (wireless), cama para o paciente,
sofa para o cuidador e guarda- roupa.

Além de todo o cuidado das equipes de assisténcia, o paciente
e seus cuidadores contam também com o apoio da equipe de
Hospitalidade, com a finalidade de tornar a sua estada confortavel,
segura e agradavel.

GOVERNANCA

A Governanga conta diariamente com a equipe de camareiras para
o servigo de organizagao do quarto, das 7h as 20h45.

O servico de limpeza fica disponivel 24 horas.

Observacao: caso necessite do servico fora do horario acima,
acione a area de Enfermagem.

ENXOVAIS

O Instituto disponibiliza ao paciente e cuidador o enxoval de cama,
banho e vestimenta (travesseiros, lengdis, cobertores, toalhas de
banho, de rosto, calgas e camisetas), exceto pegas intimas. As tro-
cas sao feitas da seguinte forma:

- enxoval do paciente (cama, banho e vestimenta) é trocado e
higienizado diariamente;
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- enxoval do cuidador (banho e vestimenta) é trocado diariamente;

- enxoval de cama do cuidador é trocado a cada dois dias ou
conforme necessidade.

Observacao: os cobertores de pacientes e cuidadores
sao trocados uma vez por semana ou quando necessario.

INSTRU(}C)ES SOBRE AS LINHAS TELEFONICAS E
RAMAIS UTEIS

O telefone do seu apartamento é (11) 3905 =
+ 8 + 0 numero do apartamento. Ex: no 28-03-2012

Terapia Ocupacional
5

apartamento 601 o numero € 3905.8601

A linha telefénica esta disponivel para
ligagbes entre ramais e para efetuar
chamadas locais e interurbanas a cobrar
(disque 090 + DDD + o numero desejado).

Vocé também podera utilizar o telefone
publico, localizado na Praca Tematica, no 1° andar.




Setor

Recepcao Central
Hospitalidade

Posto de Enfermagem 5° andar
Posto de Enfermagem 6° andar
Posto de Enfermagem 7° andar
Posto de Enfermagem 8° andar
Posto de Enfermagem 9° andar
Governanga

Ouvidoria (segunda a sexta)
Hotelaria (segunda a sexta)
Bombeiro Civil

Nutricdo

ESTACIONAMENTO

Ramal
8500/8700
8644/8645
8520

8620

8720

8820

8920

8370

8744

8430
8555

8755

Funcionamento
6h30 as 20h
7h as 18h
24 horas

24 horas

24 horas

24 horas

24 horas

9h as 18h
8h as 17h
8h as 17h
24 horas

7h as 19h, seg-sex

A instituicido dispde de servico de estacionamento com mano-
brista para maior comodidade do paciente e visitante:

- horarios de funcionamento: segunda a sexta-feira, das 8h as
20h. Sabados, domingos e feriados, das 14h as 18h.

Observacao: lembre-se
de nao deixar pertences
pessoais no seu veiculo,
principalmente objetos
de valor. A empresa nao
se responsabiliza pelo
desaparecimento ou ex-
travio de qualquer obje-
to no interior do veiculo.




\‘ VISITAS

O IMREA considera as visitas bem- vindas e reconhece o seu
papel fundamental no apoio ao paciente durante a internacio. A
equipe também reconhece a necessidade de proporcionar um
ambiente confortavel e seguro, promovendo o bem-estar de to-
dos os pacientes.

Sendo assim, o IMREA estabeleceu diretrizes para facilitar o aces-
SO as visitas e garantir que as necessidades de tratamento dos pa-
cientes ndo sejam interrompidas. Solicitamos aos visitantes que:

* venham apenas nos horarios estabelecidos, caso contrario ndo
sera permitida a entrada;

« cumpram com as instrugdes especificas dadas pelo médico e/ ou
enfermeiro;

* ndo entrem na instituicao caso apresentem alguma doenga con-
tagiosa (por exemplo - angina, gripe, resfriados, etc.). Essa medida
visa preservar a saude de nossos pacientes e colaboradores;

* lembrem-se que é proibido fumar dentro da instituicéo;

* ndo entrem na instituicdo com alimentos, flores, animais e
bebidas alcodlicas.

Observacgao: criangas abaixo de 12 anos nao poderao visitar o
paciente no quarto. Tal visita devera ocorrer na Recepg¢ao Cen-
tral, apds a liberagao do paciente pelo médico, por um periodo
de 30 minutos, preferencialmente aos finais de semana.

HORARIO DE VISITAS:

De segunda a sexta-feira, das 16h a
Sabados, domingos e feriados, da

Observacéao: para mais informacdes,
verifique o Regulamento Interno de Internagéao.

wké







\‘ SERVIGCOS PARA SEU CO

CULTO ECUMENICO

A equipe de Humanizacgao trouxe a realizacdo de Cultos Ecuméni-
cos e todos sao convidados a participar.

Os cultos sao realizados no saldo de eventos (térreo), todo o
primeiro sabado do més as 14h. Apds o término de cada culto é
servido um café da tarde a todos os participantes no restaurante
social (térreo).

PROJETO “LIVRO DO BEM”

O Projeto consiste na divulgagéo e in-
centivo a leitura aos pacientes em regime
de internacao e seu e cuidador. Uma vez
por semana, uma voluntaria circula pe-
los andares de internacdo do Instituto
oferecendo livros para empréstimo de
diferentes temas e titulos.

LAVANDERIA

Para maior facilidade dos pacientes e cuidadores, em especial
aqueles que moram no interior ou fora do Estado de Sao Paulo,
a Hospitalidade dispde de uma relacdo de lavanderias proximas
a regido. O contato e pagamento devem ser feitos pelo proprio
cuidador. Assim que definida uma data, o paciente ou seu cuidador
transmitem a informacéo para a Hospitalidade, que acompanhara
retirada e entrega das roupas.




-
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EXIBICAO DE FILMES

Aos finais de semana e feriados, o Instituto proporciona a exibicao
de filmes aos pacientes internados e seus cuidadores.

As exibicdes acontecem na Praca Tematica, 1° andar, a partir das
16h30. Caso haja interesse, informe o enfermeiro responsavel pelo
andar.
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A PRACA E NOSSA

Aos finais de semana, a equipe de Hospitalidade disponibiliza aos
pacientes em regime de internag&o e seus cuidadores diversos jo-
gos para interatividade e entretenimento.

Caso haja interesse em participar da atividade, contatar o Setor de
Hospitalidade pelos ramais 8644 ou 8645.

PROJETO “INTERAGAO SOCIAL”

Consiste na realizacdo semanal de atividade recreativa e fisica
adaptada tais como: jogos de carta, tabuleiro, vélei, basquete, bo-
cha, ténis de mesa com o objetivo de promover a interagao entre os
pacientes em regime de internag&o, cuidadores e terapeutas.




\‘ SEGURANGCA NA INS

VALORES E PERTENCES

Alertamos que o Instituto ndo se responsabiliza pela guarda de
dinheiro, proteses, orteses ou objetos de valor (joias, aliangas,
celulares, notebooks, etc.) e quaisquer pertences pessoais do
paciente e cuidador. A guarda desses objetos € de responsabilidade
do paciente e cuidador.

Para maior comodidade, o Instituto possui cofre nos apartamentos
para a guarda desses objetos.

No momento da alta terapéutica ou global e/ ou transferéncia de
apartamento, certifique-se de nao ter esquecido nenhum pertence
no quarto.

Para achados ou perdidos, por favor, ligue para o ramal 8370.

Declaracao de bens: lembre-se que no momen-
to da admissao vocé deve declarar os itens eletr6-
nicos que porta, tais como computador, celular,
tablet, maquina fotografica, etc.

Para a sua seguranga e de todos os colabora-
dores, o Instituto possui em suas instalacbes um sistema de cameras
que monitoram todos os movimentos 24 horas por dia.

SORRIA
VOCE ESTA

SENDO
FILMADO.
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MEDICAMENTOS

Durante a internagao, os pacientes
sO podem receber medicamentos
fornecidos por nossa equipe, com
a frequéncia e nas doses indica-
das pelos médicos. Se vocé costu-
ma tomar qualquer medicamento,
informe nossa equipe médica para
que possa determinar se 0 mesmo
sera ou nao mantido durante o seu
tratamento no Instituto.

BOMBEIRO CIVIL

O Instituto conta com a presenca de um Bombeiro Civil 24 horas
por dia. Em caso de necessidade, acione o ramal 8555.




REGULAMENTO INTERNC

PACIENTE INTERNADC

1. ASSISTENCIA AO PACIENTE

1.1 Todo paciente internado é assistido por uma equipe multi-
disciplinar habilitada e tecnicamente responsavel pela sua esta-
da, tratamento e alta. A equipe é composta por médicos fisiatras,
clinicos, urologista, odontdlogos, psicologos, assistentes sociais,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, fonoaudiélogos, nutri-
cionistas, educador fisico, farmacéuticos, enfermeiros, técnicos e
auxiliares de enfermagem, além de toda a estrutura de hotelaria
complementando a assisténcia ao paciente.

1.2 Os atendimentos sao realizados por profissionais especializa-
dos em Medicina Fisica e Reabilitacdo, utilizando-se para isto de
rigorosa disciplina e recursos materiais de alta tecnologia e inova-
dores, que possibilitem 6timos resultados funcionais.

1.3 Assim que chegar ao seu apartamento, o paciente devera ser
recebido pelos servicos de Hospitalidade e de Enfermagem, que
dardo orientacdes iniciais.
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1.4 A assisténcia médica e de enfermagem é continua e ininterrup-
ta. Em caso de intercorréncias clinicas que envolvam pacientes ou
cuidadores da internacao ou do ambulatoério, prestamos assisténcia
médica 24h, 7 dias por semana, enquanto estiverem em atividade
dentro de nossas dependéncias.

1.5 O paciente e seu cuidador serdo informados pelo médico a
respeito de todos os procedimentos e intervencdes a que sera
submetido, esclarecendo eventuais duvidas.

1.6 Cada agenda de terapia tem duracdo, modalidades, inten-
sidades e repeticdes prescritas pelo médico fisiatra, voltadas para
as necessidades, limitacdes e especificidades de cada individuo.

1.7 Exames complementares serao solicitados pelo médico res-
ponsavel. Os exames podem ser realizados na unidade onde o pa-
ciente esta internado, em outra unidade na capital, ou ainda em
redes credenciadas de saude. O paciente e o cuidador saberdo




com a devida antecedéncia o local de realizacdo do exame. O
transporte e acompanhamento serdo realizados por profissionais
da Instituicao.

1.8 Atestados, Declaracdes de Comparecimento, Laudos, etc. de-
vem ser solicitados ao oficial administrativo da Enfermagem ou da
Hospitalidade com antecedéncia minima de trés dias uteis.

1.9 As medicacgoes de uso do paciente serao disponibilizadas pelo
Instituto e administrados pelo Servigo de Enfermagem. Nao ha cus-
tos para o tratamento medicamentoso.

1.10 Todos os atendimentos aqui realizados sdo custeados pelo
Sistema Unico de Saude, sem qualquer custo adicional ao paci-
ente, ao cuidador ou aos responsaveis.

2. CUIDADOR

2.1 E importante a participacdo do cuidador no processo de
reabilitacdo, trazendo beneficios que podem se somar a esse
processo. Nesse sentido, os cuidadores devem respeitar as
seguintes normas:

2.1.1 O cuidador devera identificar-se, apresentando um documento
de identificacdo com foto, bem como o nome do paciente que ira
acompanhar.




2.1.2 O acesso dos cuidadores sera sempre pelos elevadores sociais.

2.1.3 Quando houver a necessidade do cuidador ausentar-se de
alguma terapia, ele devera solicitar prévia autorizagao do tera-
peuta (ou da enfermagem, aos finais de semana) que verificara
a possibilidade de liberagdo e emitira autorizagao por escrito. A
autorizacao devera ser apresentada a Recepc¢éao Central.

2.2 E permitida a permanéncia de apenas um cuidador por paci-
ente, sendo que este deve, obrigatoriamente, ser maior de 18 anos
e menor de 65 anos e nao apresentar problemas de saude que
impossibilitem sua permanéncia como cuidador.

2.3 A participagcdo do cuidador é imprescindivel no processo
de reabilitacao, devendo este acompanhar as orientagbes nao
interferindo na conduta, procedimentos e terapéutica, sem prévia
autorizacéo.

2.4 Quaisquer duvidas deverao ser esclarecidas diretamente com
0s membros da equipe que assiste o paciente.

2.5 O cuidador deve usar permanentemente o cracha de identifi-
cacao, enquanto permanecer nas dependéncias do IMREA.

2.6 O Instituto ndo se responsabiliza pelo fornecimento, adminis-
tracdo e/ou receita de medicamentos utilizados pelo cuidador.

2.7 O cuidador, durante a internacdo, assume a responsabilidade
de permanecer ao lado do paciente de modo que possa prestar-lhe
0 apoio basico necessario nas atividades do dia-a-dia, bem como
para ser orientado pela equipe do Instituto quanto ao modo de
fazé-lo.

2.8 Caso haja necessidade de mudancga de cuidador, devera
ser previamente comunicada ao Servigo Social que realizara a
avaliagcado da possibilidade desta troca.

2.9 A mudanca devera ocorrer entre 7h e 9h e/ou 17h e 19h, no
quarto do paciente, com maxima brevidade. Casos especificos de-
verao ser analisados individualmente.




3. VESTUARIO DO PACIENTE E DO CUIDADOR

3.1 Durante ainternacao, pacientes e cuidadores utilizardo uniformes
leves, maleaveis e discretos, adequados para a mobilidade e que
permitam a realizacdo dos exercicios propostos com o necessario
conforto. Estes uniformes sao fornecidos pela Instituicdo, para uso
durante a estadia em nossas dependéncias.

3.2 Nao ha custos para a utilizagado do uniforme.

3.3 A instituicdo n&o fornece roupas intimas, calgcados ou meias.
E necessario que tragam algumas pecas de roupas, igualmente
confortaveis e maleaveis, para eventualidades, tais como altas ou

consultas médicas externas.

3.4 E necessario que tragam calgados adequados as atividades,
tais como ténis ou sandalias fechadas e sem salto.

3.5 N&o é permitido lavar roupas nos banheiros do Instituto.

3.6 A equipe de Hospitalidade possui uma relacao de servigos
de lavanderia disponiveis na regido e que podera ser solicitada
sempre que houver interesse particular. O Instituto ndo se respon-
sabiliza por esses servigcos, tampouco pelo seu custeio.
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4. CIRCULAGCAO NAS DEPENDENCIAS DO INSTITUTO

4.1 Enquanto permanecer internado neste Instituto, o paciente, bem
como seu cuidador, devem se limitar as suas dependéncias e areas
previamente autorizadas.

411 Nao é permitida a entrada nas salas de servigcos sem autori-
zacao ou acompanhamento pelo terapeuta, postos de enfermagem
e outros quartos.

4.1.2 O paciente ndo podera sair do IMREA. As saidas s6 aconte-
cerao mediante liberagdo médica ou por motivo de alta.

4.1.3 Enquanto estiver internado, paciente e seu cuidador deverao
permanecer nas instalacdes da Instituicdo, salvo autorizacao
médica.

5. RESTRICOES INERENTES A INTERNAGAO

5.1 Para os casos de diagnédsticos de infeccdo por germes hospi-
talares, a instituigdo adota padronizagdes em acordo com a legis-
lagao vigente. Estas padronizagbes podem levar a restricdes na
internacao, tais como manutencao de atividades apenas no quarto,
alta para tratamento domiciliar ou transferéncia para tratamento em
hospital geral.

5.1.1 Quando identificado germe hospitalar em coleta de
exames, as atividades do paciente indice ficardo restritas ao
quarto e o cuidador devera seguir rigorosamente as orientagdes de
precaucao, passadas pelo Servico de Enfermagem.

5.2 Os profissionais entrardo no quarto devidamente paramenta-
dos com luvas, aventais e/ou mascaras, mesmo que apenas para
passar orientacdes ou receber informacoes.

5.3 A alimentagao sera servida em utensilios descartaveis.

5.4 Se o paciente ou seu cuidador apresentarem qualquer tipo de
intercorréncia clinica que requeira tratamento ou investigagao meédi-
ca nao relacionados a reabilitacao fisica, serao transferidos para os




hospitais de retaguarda da regiao, para tratamento ambulatorial em
sua rede de saude na comunidade ou em seu convénio de saude.

5.5 Para retomar o Programa de Reabilitagdo apds recuperacgao de
saude, o paciente devera passar por nova avaliagdo meédica agen-
dada, portando carta de seu médico externo, onde consta que esta
apto a reinsercdo em Programa de Reabilitago.

5.6 Em casos de nao adequacao do paciente ou do cuidador as re-
gras institucionais, constantes neste Regulamento, ambos poderao
receber alta, com o intuito de ndo comprometer as atividades das
equipes tampouco o desempenho dos demais colegas em trata-
mento.

6. TRANSFERENCIA HOSPITALAR

6.1 Para o caso de Intercorréncia Clinica envolvendo o paciente e o
cuidador, que ultrapassem o nivel de gravidade ao qual a Instituicdo
esta apta a realizar o atendimento com segurancga, o paciente sera
transferido a Hospital Publico Geral da regido Sul do municipio,
conforme disponibilidade de vagas cedida ou sera transferido a
Hospital Geral de seu convénio de Saude, conforme disponibili-
dade de vaga da Central Reguladora do Convénio.

6.2 Para os casos de nao autorizacdo de transferéncia pelo convé-
nio de saude, o IMREA se reserva o direito de transferir o doente
ao Hospital Publico Geral da regidao Sul do municipio, conforme
disponibilidade de vagas cedida pelo Servigo de Regulacdo de
Vagas do municipio. O intuito é salvaguardar a saude do individuo,
de forma mais segura possivel.

7. HORARIOS DE ATENDIMENTO PARA A INTER-
NAGCAO

7.1 Admissbdes: ocorrem em geral aos finais de semana. Para casos
individuais, de acordo com analise e autorizag¢ao da Diretoria Clini-
ca, os candidatos podem ser admitidos nas segundas e tergas fei-
ras de cada semana.
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7.2 Terapias: ocorrem diariamente de segunda a sexta-feira, das 7h
as 18h Aos sabados, acontecem das 8h as 12h. Apds este periodo,
0s pacientes descansam para retomar as atividades da semana
seguinte.

7.3 Duracdo das Sessbes: cada sessao tem em média duracao
de 50 minutos e ocorre nos diversos ginasios, consultorios, salbes
e enfermarias da instituicdo. Podem ser individuais ou coletivas,
sempre assistidas pelo cuidador e pelo terapeuta.

7.4 Altas Terapéuticas: para pacientes com altas terapéuticas pro-
gramadas com a equipe, a saida ocorre as sextas-feiras até as 18h.

7.5 Altas Definitivas: os pacientes que recebem altas da internacao
devem realizar sua saida até as 10h da manha da sexta-feira.

7.6 Altas do Programa de Reabilitagdo Pontual: nestes casos, os
pacientes recebem altas aos Sabados, até as 10h da manha.

7.7 Visitas aos pacientes internados: os horarios de visita s&o de
segunda a sexta- feira, das 16h as 18h Sabados, domingos e feri-
ados, das 14h as 18h.




8. VISITAS A PACIENTES INTERNADOS

8.1 Visitantes e cuidadores deverao entrar pela Recepcao Central,
a Rua Jandiatuba, 580 - Vila Andrade, onde serdo devidamente
identificados.

8.1.1 Todos os visitantes deverdo apresentar documento com foto.
8.1.2 O acesso dos visitantes sera sempre pelos elevadores sociais.

8.1.3 Serao permitidas apenas 3 (trés) pessoas por vez, além do
cuidador.

8.1.4 Deverao ser respeitadas as grades de atividades e a pro-
gramacao estabelecida pela equipe, portanto, caso o paciente
tenha alguma terapia ou atividade prevista para o periodo da visita,
deve-se priorizar a assisténcia ao paciente.

8.1.5 Durante o horario de visita, se houver algum visitante que pos-
sa permanecer junto ao paciente, o Cuidador podera permanecer
fora das dependéncias do quarto; entretanto, ndo devera sair do
Instituto.







8.2 Restrigdes de visitas

8.2.1 Ficam restritas as visitas fora dos horarios e condi¢bes acima
estipulados.

8.2.2 Criangas abaixo de 12 anos ndo poderao visitar o paciente
no quarto. Tal visita devera ocorrer na Recepcao Central, apos
liberacdo do paciente pelo médico, por um periodo de 30 minutos,
preferencialmente aos finais de semana.

8.2.3 Se o paciente ndo se apresentar apto para sair do quarto, o
caso sera avaliado pela equipe. O paciente deve manifestar-se com
antecedéncia.

9. DIETA PARA PACIENTE E REFEIGAO PARA CUIDADOR

9.1 A dieta do paciente sera prescrita pelo médico;

9.2 As dietas do paciente e as refeicdes do
cuidador serao servidas nos horarios descri-
tos abaixo, com alteragdes eventuais proprias
a cada andar de internacido. Deverdo ser con-
sumidas no prazo maximo de 1 hora. Apos este
periodo, a refeicdo e os utensilios serdo recolhi- =%
dos, ndo sendo permitida a permanéncia destes no quarto.

9.3 Em média estes sao os horarios em que as refeicdes sdo
servidas, com modificacdes logisticas eventuais:
Desjejum Almogo Merenda Jantar  Ceia
Paciente

Acompanhante

9.4 O lanche da tarde, as sextas feiras, sera servido na praca do
1° andar. O comparecimento do paciente e do cuidador é com-
pulsorio, exceto se intercorréncias clinicas impeditivas. Nestes
casos, o Servi¢co de Enfermagem informara o Servico de Nu-
tricdo para que o lanche seja servido no quarto.




9.5 A entrada de alimentos externos, tanto para paciente quanto
para cuidador, acontecera apenas mediante autorizagdo e orien-
tacado prévias por escrito do nutricionista, que por sua vez, verifi-
cara a necessidade, a viabilidade e o horario de consumo adequa-
dos. Caso seja constatada a entrada e/ou consumo de alimentos
nao autorizados, sera aplicada uma adverténcia ao paciente.

9.6 O cuidador se responsabilizara por qualquer alimento ndo au-
torizado oferecido ao paciente.

9.7 Para os cuidadores que apresentem patologias crénicas, tais
como hipertensao, diabetes, alergias ou sejam vegetarianos e que
por estes motivos requeiram adaptacdes nutricionais, a instituicao
responsabiliza-se pelas modificagdes necessarias. Nao havera
modificacdes das dietas disponiveis baseadas em preferencias ali-
mentares do cuidador.

9.8 Quando n&o houver interesse no almogo e/ou jantar fornecidos
pela Instituicdo, o cuidador devera comunicar o Servigo de Nutricao
ou de Enfermagem, com 2 (duas) horas de antecedéncia, para que
a refeicdo nao seja servida e assim, evitar desperdicio.

9.9 Duvidas e/ou reclamacdes referentes as dietas e refeicdes de-
verao ser esclarecidas diretamente com o Servigo de Nutrigao.




10. ALTA HOSPITALAR
10.1 Alta Definitiva

10.1.1 A alta definitiva ocorrera até o horario das 10 h, mediante a
prescricdo do médico responsavel. As atividades de reabilitacao
ocorrem até o dia anterior a alta. No dia anterior a alta, o Servigo de
Enfermagem fornece as ultimas orientagdes relativas a tratamento,
seguimento externo e seguimento na instituicdo, aos pacientes e
aos cuidadores.

=

Também no dia anterior a alta, o Servigo de Enfermagem disponibi-
lizara as receitas médicas, laudos, relatorios e medicamentos
referentes a continuidade do tratamento na instituicao e na rede de
saude.

10.1.2 Ficam sob os cuidados do responsavel pelo paciente os
documentos entregues, tais como relatério multiprofissional, re-
sultados de exames laboratoriais, prescrigdes médicas, laudos,
atestados, medicacdes fornecidas, entre outros. O responsavel
pelo paciente devera assinar os documentos a sua entrega.

Na manha da data de alta, o Servico de Enfermagem orientara o
paciente e o cuidador se ainda houver duvidas e supervisionara a
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organizagao dos héspedes para que a saida ocorra de forma e no
horario adequados.

O familiar ou responsavel pelo transporte do pa-
ciente devera comunicar sua chegada ao hos-
pital a Recep¢ao, que comunica o Servigo ~
de Enfermagem e ent&o a saida sera re-
alizada com a devida calma.

E necessaria a pontualidade do re-
sponsavel pelo transporte do paci-
ente e do cuidador.

10.2 Alta Terapéutica

10.2.1 Se n&o houver restrigdo clinica, a cada 15 dias, aos finais de
semana, o paciente e o cuidador poderao receber “alta terapéuti-
ca’. Esta modalidade de alta tem duracado de 48 horas e tem por
objetivo o descanso, o convivio familiar e o exercicio das praticas
adquiridas durante o Programa.

Ao retorno, a equipe de Reabilitacao desenvolvera, com o paciente,
respostas as novas demandas trazidas durante o periodo de saida.
Os pacientes realizarao suas atividades de reabilitagdo até as 12h
da data da alta terapéutica.

10.2.2 As altas terapéuticas ocorrerao mediante autorizagdo medi-
ca, os interessados devem comunicar os profissionais da Hospitali-
dade até a quarta feira da semana da saida, para que sejam tomas
as providéncias administrativas necessarias.

No dia anterior a alta terapéutica, o Servigo de Enfermagem fornece
orientagdes relativas a manutengdo do tratamento, aos pacientes
e aos cuidadores. O Servico disponibilizara a receitas médica e
medicamentos referentes a continuidade do tratamento durante o
periodo de alta terapéutica.

10.2.3 Ficam sob os cuidados do responsavel pelo paciente as pre-
scricoes médica e as medicacdes fornecidas. O responsavel pelo
paciente devera assinar os documentos a sua entrega.




Na manha da data de alta, o Servico de Enfermagem orientara o
paciente e o cuidador se ainda houver duvidas e supervisionara a
organizacido dos hospedes para que a saida ocorra de forma e no
horario adequados.

O familiar ou responsavel pelo transporte do paciente devera
comunicar sua chegada ao hospital a Recepg¢ao, que comunica
o Servigo de Enfermagem e entdo a saida sera realizada com a
devida calma.

E necessaria a pontualidade do responsavel pelo transporte do pa-
ciente e do cuidador.

10.2.4 O paciente e seu cuidador devem retornar ao Instituto em
48 horas em virtude da organizac&o dos servigos para este retorno.
A readmissdo antes deste prazo n&o é viavel a Organizagéo.

EXEMPLO

10.2.5 Na auséncia do paciente o quarto sera higienizado. Sen-
do assim, € necessario que todos os pertences sejam retirados.
Casos individuais serao avaliados pela equipe administrativa e al-
guma bagagem podera ser mantida no pequeno Guarda Volumes
da Instituicao.

10.2.6 E de responsabilidade do paciente e de seu cuidador a
providéncia de transporte e acomodacgao para o periodo de alta
terapéutica.

11. CRITERIOS ESTABELECIDOS PARA ALTA DO
PROGRAMA DE REABILITAGAO

11.1 Por objetivos atingidos: para os pacientes que atingiram étimo
patamar de desenvolvimento funcional, de acordo com métricas
estabelecidas pelo médico Fisiatra.

11.2 Por objetivos parcialmente atingidos: para o paciente que atin-
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giu suficiéncia de seu desenvolvimento funcional, embora alguns
quesitos nao tenham sido alcancados, por motivos diversos relacio-
nados ao paciente, ao cuidador aos responsaveis.

11.3 Por Intercorréncias Clinica: para pacientes que apresentaram
problemas de saude que no momento da internagdo impossibili-
taram sua manutengao no Programa de Reabilitagao. Em geral,
para estas modalidades apds controle clinico do desencadeante e
reavaliagcdo em Triagem Multiprofissional, o paciente pode retornar
a internacgéao.

11.4 Por Intercorréncia Social: para pacientes que apresentam
problemas com cuidadores, com sua familia ou meio social. Se as
condi¢cdes sociais forem restabelecidas, o paciente pode vir a ser
reavaliado em triagem para voltar ao Programa de Reabilitagao.

11.5 Por intercorréncia comportamental ou ndo adesdo as nor-
mativas estabelecidas pela instituicdo: atitudes do paciente ou do
cuidador que limitem, constranjam ou causem inseguranca a Ssi,
aos demais pacientes e cuidadores ou aos profissionais de saude,
sao causas de altas precoces.

12. DURAGAO DO TRATAMENTO PARA PROGRAMA
DE REABILITACAO EM INTERNAGAO

12.1 1 semana: Internacao de reabilitacdo pontual e Educagao em
Saude.

12.2 2 semanas: Avaliacao Pré Protetizagcdo e Educacao em Saude.

12.3 4 a 8 semanas: Internagdo para programa de Reabilitagcéo
Fisica. O tempo varia de acordo com os objetivos estabelecidos de
forma personalizada ao paciente.

12.4 Para as modalidades de internagao com maior duracao, a par-
tir de 4 semanas, o paciente e seu cuidador podem receber altas
terapéuticas em até dois finais de semana.




13. PROGRAMAS DE INTERNACAO OFERECIDOS

13.1 Internacao de Reabilitagcao Pontual:

13.1.1 Educacdo em Saude destinada a pacientes com deficién-
cias fisicas e seus cuidadores,

13.1.2 Tratamentos de Espasticidade em pacientes com deformi-
dades fisicas reversiveis.

13.2 Internagdo de 2 semanas:

13.2.1 Educagdo em Saude destinada a pacientes com deficién-
cias fisicas e seus cuidadores

13.2.2 Pacientes amputados em avaliacdo pré protetizacio: prepa-
racao de coto para protetizacao.

13.3 Programa de Reabilitagcédo Fisica Integral:

13.3.1 Internagdes com duracao de 4 a 8 semanas para programa
integral de reabilitagdo. O tempo varia de acordo com a patologia
e 0s objetivos estabelecidos de forma personalizada ao paciente.
O paciente e o cuidador saberdo a data de alta tdo logo ela for
definido pela equipe, no inicio da internacao.
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13.4 Reinternacéao
13.4.1 Reinternacdo € destinada aos casos abaixo:

13.4.1.1 Pacientes que morem muito distante da instituicido e por
iISSO nao conseguem realizar o seguimento ambulatorial indicado
pela Equipe.

13.4.1.2 Pacientes com evolugao diferenciada do quadro clinico,
que se beneficiardo de nova etapa do Programa de Reabilitagéo
em Internagdo. Esta modalidade de seguimento exige avaliagao
criteriosa individualizada, pelo médico Fisiatra.

13.4.1.3 Pacientes que apresentaram intercorréncia Clinica ou
Psicologica durante internagdo prévia, mas que foram possibilit-
ados a reinternar apds reavaliagdo em triagem multiprofissional.

14. ESTACIONAMENTO

14.1 O IMREA dispbe de estacionamento para visitantes durante
o horario de visitas a pacientes internados e para pacientes am-
bulatoriais, em dias e horarios de terapias.

14.2 Nao ha estacionamento para automéveis de pacientes ou
cuidadores durante o periodo de internagao.

14.3 A entrada, permanéncia e saida dos veiculos (carro, moto,
etc) estdo restritas as normas de funcionamento do estaciona-
mento.

15. NOTAS IMPORTANTES

A fim de garantir uma estada segura e confortavel, é importante
que os pacientes e cuidadores respeitem as regras de convivén-
cia, orientadas abaixo:

151 Conversas e interagdes sao bem vindas e €& necessario
que nao interfiram nas atividades e convivio de todos pacientes,
cuidadores e profissionais.




15.2 E proibido fumar nas dependéncias do Instituto, incluindo as
areas externas, conforme a Lei Estadual 13.541 de 07 de maio de
2009.

15.3 E proibido portar, fazer uso ou estar sob efeito de qualquer
droga ilicita ou bebida alcodlica nas dependéncias do Instituto.

15.4 Equipamentos hospitalares de-
vem ser manipulados somente pelos
profissionais da Instituicao.

15.5 O paciente e seu cuidador devem
colaborar com preservacao do Bem
Publico, utilizando corretamente, pro-
tegendo e conservando oOs recursos
materiais, equipamentos, mobiliarios
e infraestrutura do IMREA.

15.6 E proibido circular nas dependéncias do Instituto com trajes
impréprios ao servigo de saude tais como shorts, bermudas,
minissaias, sem camisa, roupas transparentes, decotadas ou muito
justas, chinelos ou sandalias abertas.

15.7 E proibida a entrada de pacientes, cuidadores ou visitantes
portando qualquer tipo de arma.

15.8 O Instituto ndo se responsabiliza por valores, joias ou obje-
tos deixados nas acomodacodes pelos pacientes, cuidadores e
visitantes.

15.9 E proibida a comercializacdo de quaisquer produtos e/ou
servicos nas dependéncias do Instituto.

15.10 E proibida a utilizacdo de gravadores, maquinas fotograficas,
filmadoras, aparelhos de DVD, video games e/ou equipamentos

similares; salvo por solicitacdo do terapeuta.

15.11 E proibido o uso de equipamentos eletrénicos como radio,
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telefone celular, televisao, etc, durante os procedimentos tera-
péuticos.

15.12 E proibido organizar, apresentar ou assinar rifas.

15.13 E proibido qualquer tipo de acordo ou negécio entre pacien-
tes/cuidadores/visitantes e colaboradores do Instituto.

15.14 E proibido dar gorjeta ou qualquer tipo de remuneracéo a
colaboradores do Instituto.

15.15 E proibido desacatar, desrespeitar e/ou agredir funcionarios
do Instituto — Art. 331 do Cdodigo Penal Brasileiro.

1516 E importante atentar ao respeito mutuo e ao convivio
harmdnico durante o Programa de Reabilitagdo, porque este re-
quer disciplina e concentracédo de seus participantes e dos profis-
sionais para que se tenha éxito.

16. SANCAO

16.1 O ndo cumprimento de qualquer norma constante neste Reg-
ulamento Institucional seja por parte do paciente, cuidador e/ou
visitante, dara direito ao IMREA de tomar as medidas administra-
tivas cabiveis.

16.2 A administracdo do IMREA reserva-se o direito de analisar
0s casos nao contemplados neste Regulamento Institucional do
Paciente Internado.

17. OUVIDORIA

Para orientagbes, elogios, criticas e sugestdes, consultar a
Ouvidoria da Instituigcao junto a area Administrativa/Recepcéao.
Telefone: (11) 3905.8744.




\‘ HOSPEDAGEM NA REG

THE HILL APART HOTEL

Av. Giovanni Gronchi, 5.201 - Vila Andrade - S3o Paulo - SP.
Telefone: (11) 3749.6788

Site: www.thehill.com.br

Obs.: apartamentos nao sdo adaptados para cadeirante.

IBIS BUDGET HOTEIS

Av. Roque Petroni Junior, 800 Torre Il - Brooklin - Sdo Paulo - SP.
Telefone: (11) 3775.7500

Site: www.accorhotels.com.br

Obs.: possui quarto adaptado, a reserva deve ser feita pelo site.

INTERCITY PREMIUM NAGOES UNIDAS

Rua Fernandes Moreira, 1.371 - Santo Amaro - Sdo Paulo - SP.
Telefone: (11) 5189.6555
Site: www.intercityhoteis.com.br

Obs.: possui quarto adaptado, a reserva deve ser feita previamente.




\‘ TELEFONES UTEIS

AEROPORTOS

Aeroporto Internacional de Sdo Paulo - Guarulhos:
(11) 2445.2945

Aeroporto de Congonhas - S&do Paulo:

(11) 5090.9000

Aeroporto Internacional de Viracopos - Campinas:
(19) 3725.5000

EMPRESAS AEREAS

AVIANCA: (11) 4004.4040

AZUL: (11) 400.31118

GOL: (11) 2125.3200

TAM: (11) 3123.1000

Correio Aéreo Internacional: 0800.570.0100

PONTO DE TAXI

Paulista Taxi/ taxi comum e acessivel: (11) 3740.5544

Ponto de Taxi Jardim Sul: (11) 3746.7298 / 37721544
Coopertax/ taxi comum e acessivel: (11) 2095.6000/ 3511.1919

Ponto taxi Giovanni: (11) 3742.7994

FARMACIA
Droga Raia: (11) 3501.3689
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