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ANEXO0 DA RESOLUGAD No 553,
DE 9 DE AGOSTO DE 2017

Primeira diretriz: toda pessoa tem direito, em tempo
habil, ao acesso a bens e servicos ordenados e
organizados para garantia da promoc¢ao, prevencao,
protecao, tratamento e recuperacao da saude.

I - Cada pessoa possui direito de ser acolhida no momento em que
chegar ao servico e conforme sua necessidade de saude e
especificidade, independentemente de senhas ou procedimentos
burocraticos, respeitando as prioridades garantidas em Lei.

II - A promocao e a protecao da satide devem estar relacionadas com
as condicoes sociais, culturais e economicas das pessoas, incluidos
aspectos como:

a) seguranca alimentar e nutricional;

b) saneamento basico e ambiental;

c) tratamento as doencas negligenciadas conforme cada regiao do Pais;
d) iniciativas de combate as endemias e doencas transmissiveis;

e) combate a todas as formas de violéncia e discriminacao;

f) educacao baseada nos principios dos Direitos Humanos;

g) trabalho digno; e

h) acesso a moradia, transporte, lazer, seguranca publica e previdéncia
social.

§1° O acesso se dara preferencialmente nos servicos de Atencao Basica.

§2° Nas situagoes de urgéncia e emergéncia, qualquer servico de satude
deve receber e cuidar da pessoa bem como encaminha-la para outro
servico no caso de necessidade.

§3° Em caso de risco de vida ou lesdao grave, devera ser assegurada a
remocao do usuario, em tempo habil e em condicées seguras para um
servico de satide com capacidade para resolver seu tipo de problema.

§4° O encaminhamento as especialidades e aos hospitais, pela Atencao
Basica, sera estabelecido em funcao da necessidade de saiude e
indicacao clinica, levando-se em conta a gravidade do problema a ser
analisado pelas centrais de regulacao, com transparéncia.

§5° Quando houver alguma dificuldade temporaria para atender as
pessoas é da responsabilidade da direcao e da equipe do servico,
acolher, dar informacoes claras e encaminha-las sem discriminacao e
privilégios.

Segunda diretrizz toda pessoa tem direito ao
atendimento integral, aos procedimentos adequados
e em tempo habil a resolver o seu problema de saude,
de forma ética e humanizada.

Paragrafo tGnico. E direito da pessoa ter atendimento adequado,
inclusivo e acessivel, com qualidade, no tempo certo e com garantia de
continuidade do tratamento, e para isso deve ser assegurado:

I - atendimento agil, com estratégias para evitar o agravamento, com
tecnologia apropriada, por equipe multiprofissional capacitada e com
condicoes adequadas de atendimento;

II - disponibilidade continua e acesso a bens e servicos de imunizacao
conforme calendario e especificidades regionais;

Il - espagos de didlogo entre usuarios e profissionais da saude,
gestores e defensoria publica sobre diferentes formas de tratamentos
possiveis.



IV - informacgbes sobre o seu estado de saitide, de forma objetiva,
respeitosa, compreensivel, e em linguagem adequada a atender a
necessidade da usuaria e do usuario, quanto a:

a) possiveis diagnésticos;

b) diagnésticos confirmados;

c) resultados dos exames realizados;

d) tipos de exames solicitados, as justificativas e riscos;

e) objetivos, riscos e beneficios de procedimentos diagnosticos,
cirurgicos, preventivos ou de tratamento;

f) duracao prevista do tratamento proposto;

g) quanto a procedimentos diagnésticos e tratamentos invasivos ou
cirdrgicos;

h) a necessidade ou nao de anestesia e seu tipo e duracao;

i) partes do corpo afetadas pelos procedimentos, instrumental a ser
utilizado, efeitos colaterais, riscos ou consequéncias indesejaveis;

j) duracao prevista dos procedimentos e tempo de recuperacéao;

k) evolucao provavel do problema de satide;

l) informacoes sobre o custo das intervencoes das quais a pessoa se
beneficiou;

m) outras informaco6es que forem necessarias;

I - que toda pessoa tem o direito de decidir se seus familiares e
acompanhantes deverao ser informados sobre seu estado de satde;

II - o registro atualizado e legivel no prontuario, das seguintes
informacoes:

a) motivo do atendimento ou internacao;

b) dados de observacao e da evolugao clinica;

) prescricao terapéutica;

d) avaliagoes dos profissionais da equipe;

e) procedimentos e cuidados de enfermagem;

f) quando for o caso, procedimentos cirlrgicos e anestésicos,
odontolégicos, resultados de exames complementares laboratoriais e
radiolégicos;

g) a quantidade de sangue recebida e dados que garantam a qualidade
do sangue, como origem, sorologias efetuadas e prazo de validade;

h) identificacdo do responsavel pelas anotacoes;

i) data e local e identificacdo do profissional que realizou o
atendimento;

j) outras informacoes que se fizerem necessarias;

I - 0 acesso a anestesia em todas as situacoes em que for indicada, bem
como a medicacoes e procedimentos que possam aliviar a dor e o
sofrimento;

II - o recebimento das receitas e prescricoes terapéuticas, deverao
conter:

a) o nome genérico das substancias prescritas;

b) clara indicacdo da dose e do modo de usar;

c) escrita impressa, datilografada ou digitada, ou em caligrafia legivel;
d) textos sem codigos ou abreviaturas;

e) o nome legivel do profissional e seu nimero de registro no conselho
profissional; e

f) a assinatura do profissional e a data;

I - o recebimento dos medicamentos, quando prescritos, que compoem
a farmacia basica e, nos casos de necessidade de medicamentos de alto
custo, deve ser garantido o acesso conforme protocolos e normas do
Ministério da Saude;

II - a garantia do acesso a continuidade da atencao no domicilio,
quando pertinente, com estimulo e orientacao ao autocuidado que
fortaleca sua autonomia e a garantia de acompanhamento em

qualquer servico que for necessario, extensivo a rede de apoio;

III - o encaminhamento para outros servicos de satide deve ser por meio
de um documento que contenha:

a) caligrafia legivel ou datilografada ou digitada ou por meio
eletronico;

b) resumo da histdria clinica, possiveis diagnodsticos, tratamento
realizado, evolucao e o motivo do encaminhamento;




c) linguagem clara evitando cédigos ou abreviaturas;

d) nome legivel do profissional e seu nimero de registro no conselho
profissional, assinado e datado; e

e) identificacdao da unidade de satde que recebeu a pessoa, assim como
da Unidade a que esta sendo encaminhada.

Terceira diretrizz toda pessoa tem direito ao
atendimento inclusivo, humanizado e acolhedor,
realizado por profissionais qualificados, em ambiente
limpo, confortavel e acessivel.

§1° Nos servicos de saude havera igual visibilidade aos direitos e
deveres das pessoas usuarias e das pessoas que trabalham no servico
de saude.

§2° A Rede de Servicos do SUS utilizara as tecnologias disponiveis para
facilitar o agendamento de procedimentos nos servicos de saide em
todos os niveis de complexidade.

§3° Os servicos de saude serdao organizados segundo a demanda da
populacdo, e nao limitados por producao ou quantidades de
atendimento pré-determinados.

§4° A utilizacdo de tecnologias e procedimentos nos servicos devera
proporcionar celeridade na realizacdo de exames e diagnoésticos e na
disponibilizacao dos resultados.

§5° Havera regulamentacio do tempo de espera em filas de
procedimentos.

§6° A lista de espera de média e alta complexidade deve considerar a
agilidade e transparéncia.

§7° As medidas para garantir o atendimento incluem o cumprimento
da carga horaria de trabalho dos profissionais de satde.

§8° Nas situacoes em que ocorrer a interrupcao temporaria da oferta
de procedimentos como consultas e exames, os servicos devem
providenciar a remarcacao destes procedimentos e comunicar aos
usuarios.

§9° As redes de servico do SUS deverao se organizar e pactuar no
territério a oferta de plantao de atendimento 24 horas, inclusive nos
finais de semana.

§10 Cada servico devera adotar medidas de manutencao permanente
dos equipamentos, bens e servicos para prevenir interrupcées no
atendimento.

§11 E direito da pessoa, na rede de servicos de satde, ter atendimento
humanizado, acolhedor, livre de qualquer discriminacao, restricio ou
negacao em virtude de idade, raca, cor, etnia, religidao, orientacao
sexual, identidade de género, condic6es econémicas ou sociais, estado
de satide, de anomalia, patologia ou deficiéncia, garantindo-lhe:

I - identificacao pelo nome e sobrenome civil, devendo existir em todo
documento do usuario e usuaria um campo para se registrar o nome
social, independente do registro civil, sendo assegurado o uso do nome
de preferéncia, nao podendo ser identificado por nimero, nome ou
cédigo da doenca ou outras formas desrespeitosas ou preconceituosas;
II - a identificacdo dos profissionais, por crachas visiveis, legiveis e por
outras formas de identificacao de facil percepcao;

Il - nas consultas, nos procedimentos diagnosticos, preventivos,
cirargicos, terapéuticos e internagoes, o seguinte:

a) integridade fisica;

b) a privacidade e ao conforto;

c) a individualidade;

d) aos seus valores éticos, culturais, religiosos e espirituais;

e) a confidencialidade de toda e qualquer informacao pessoal;

f) a seguranca do procedimento;

g) o bem-estar psiquico e emocional;

h) a confirmacao do usuario sobre a compreensao das questées
relacionadas com o seu atendimento e possiveis encaminhamentos.




I - o atendimento agendado nos servicos de saude, preferencialmente
com hora marcada;

II - o direito a acompanhante, pessoa de sua livre escolha, nas consultas
e exames;

III - o direito a acompanhante, nos casos de internacao, nas situacoes
previstas em lei, assim como naqueles em que a autonomia da pessoa
estiver comprometida, com oferta de orientacao especifica e adequada
para os acompanhantes;

IV - o direito a visita diaria nao inferior a duas horas, preferencialmente,
abertas em todas as unidades de internacao, ressalvadas as situacoes
técnicas nao indicadas;

V - a continuidade das atividades escolares, bem como o estimulo a
recreacao, em casos de internacao de crianca ou adolescente;

VI - a informacao a respeito de diferentes possibilidades terapéuticas
de acordo com sua condicao clinica, baseado em evidéncias e a relacao
custo-beneficio da escolha de tratamentos, com direito a recusa,
atestado pelo usuario ou acompanhante;

VII - a escolha do local de morte;

VIII - o direito a escolha de tratamento, quando houver, inclusive as
praticas integrativas e complementares de saude, e a consideracido da
recusa de tratamento proposto;

IX - o recebimento de visita, quando internado, de outros profissionais
de saide que nao pertencam aquela unidade hospitalar sendo
facultado a esse profissional o acesso ao prontuario;

X - a opcao de marcacao de atendimento pessoalmente, por telefone e
outros meios tecnolégicos disponiveis e acessiveis;

XI - o recebimento de visita de religiosos de qualquer credo, sem que
isso acarrete mudanca da rotina de tratamento e do estabelecimento e
ameaca a seguranca ou perturbacoes a si ou aos outros;

XII - a nao-limitacao de acesso aos servicos de saide por barreiras
fisicas, tecnolégicas e de comunicagao;

XIII - a espera por atendimento em lugares protegidos, limpos e
ventilados, tendo a sua disposicao agua potavel e sanitarios, e devendo
os servicos de saude se organizarem de tal forma que seja evitada a
demora nas filas;

XIV - solucoes para que nao haja acomodacao de usuarios em
condigoes e locais inadequados.

Quarta diretriz: toda pessoa deve ter seus valores,
cultura e direitos respeitados na relacaio com os
servicos de saude.

Paragrafo unico: os direitos do caput serao garantidos por meio de:

I - escolha do tipo de plano de satide que melhor lhe convier, de acordo
com as exigéncias minimas constantes da legislacdo e a informacao
pela operadora sobre a cobertura, custos e condi¢ées do plano que esta
adquirindo;

II - sigilo e a confidencialidade de todas as informacdes pessoais,
mesmo ap6s a morte, salvo nos casos de risco a satide publica;

III - acesso da pessoa ao contetiido do seu prontuario ou de pessoa por
ele autorizada e a garantia de envio e fornecimento de cépia, em caso
de encaminhamento a outro servico ou mudanca de domicilio;

IV - obtencao de laudo, relatdrio e atestado sempre que justificado por
sua situacao de saude;

V - consentimento livre, voluntario e esclarecido, a quaisquer
procedimentos diagnésticos, preventivos ou terapéuticos, salvo nos
casos que acarretem risco a saude publica, considerando que o
consentimento anteriormente dado podera ser revogado a qualquer
instante, por decisao livre e esclarecida, sem que sejam imputadas a
pessoa san¢oes morais, financeiras ou legais;




VI - pleno conhecimento de todo e qualquer exame de saude
admissional, periédico, de retorno ao trabalho, de mudanca de funcao,
ou demissional realizado e seus resultados;

VII - a indicacdao de sua livre escolha, a quem confiara a tomada de
decisdoes para a eventualidade de tornar-se incapaz de exercer sua
autonomia;

VIII - o recebimento ou a recusa a assisténcia religiosa, espiritual,
psicolégica e social;

IX - a liberdade, em qualquer fase do tratamento, de procurar segunda
opinidao ou parecer de outro profissional ou servico sobre seu estado
de saude ou sobre procedimentos recomendados;

X - a nao-participacdao em pesquisa que envolva ou nao tratamento
experimental sem que tenha garantias claras da sua liberdade de
escolha e, no caso de recusa em participar ou continuar na pesquisa,
ndo podera sofrer constrangimentos, punicoes ou sancdes pelos
servicos de saude, sendo necessario, para isso:

a) que o dirigente do servico cuide dos aspectos éticos da pesquisa e
estabeleca mecanismos para garantir a decisao livre e esclarecida da
pessoa;

b) que o pesquisador garanta, acompanhe e mantenha a integridade
da saude dos participantes de sua pesquisa, assegurando-lhes os
beneficios dos resultados encontrados; e

c) que a pessoa assine o termo de consentimento livre e esclarecido;
XI - o direito de se expressar e ser ouvido nas suas queixas, dentncias,
necessidades, sugestoes e outras manifestacoes por meio das
ouvidorias, urnas e qualquer outro mecanismo existente, sendo sempre
respeitado na privacidade, no sigilo e na confidencialidade; e

XII - a participacdo nos processos de indicacdo e eleicio de seus
representantes nas Conferéncias, nos Conselhos de Saiude e nos
Conselhos Gestores da Rede SUS.

Quinta diretriz: toda pessoa tem responsabilidade e
direitos para que seu tratamento e recuperacao sejam
adequados e sem interrupc¢ao.

Paragrafo unico. Para que seja cumprido o disposto no caput deste
artigo, as pessoas deverao:

I - prestar informacoes apropriadas nos atendimentos, nas consultas e
nas internacoes sobre:

a) queixas;

b) enfermidades e hospitalizac6es anteriores;

c) historia de uso de medicamentos, drogas, reacoes alérgicas, exames
anteriores;

d) demais informacoes sobre seu estado de satde.

II - expressar se compreendeu as informacoes e orientacoes recebidas
e, caso ainda tenha duvidas, solicitar esclarecimento sobre elas;

III - seguir o plano de tratamento proposto pelo profissional ou pela
equipe de salide responsavel pelo seu cuidado, que deve ser
compreendido e aceito pela pessoa que também é responsavel pelo seu
tratamento;

IV - informar ao profissional de satide ou a equipe responsavel sobre
qualquer fato que ocorra em relacéo a sua condicao de saude;

V - assumir a responsabilidade formal pela recusa a procedimentos,
exames ou tratamentos recomendados e pelo descumprimento das
orientagoes do profissional ou da equipe de saude;

VI - contribuir para o bem-estar de todas e todos nos servicos de saude,
evitar ruidos, uso de fumo e derivados do tabaco e bebidas alcoélicas,
colaborar com a seguranca e a limpeza do ambiente;

VII - adotar comportamento respeitoso e cordial com as demais
pessoas que usam ou que trabalham no estabelecimento de satde;




VIII - realizar exames solicitados, buscar os resultados e apresenta-los
aos profissionais dos servicos de satde;

IX - ter em mao seus documentos e, quando solicitados, os resultados
de exames que estejam em seu poder;

X - cumprir as normas dos servicos de saude que devem resguardar
todos os principios desta Resolucao;

XI - adotar medidas preventivas para situacoes de sua vida cotidiana
que coloquem em risco a sua satide e da comunidade;

XII - comunicar aos servicos de saude, as ouvidorias ou a vigilancia
sanitaria irregularidades relacionadas ao uso e a oferta de produtos e
servicos que afetem a saiilde em ambientes publicos e privados;

XIII - desenvolver habitos, praticas e atividades que melhorem a sua
saude e qualidade de vida;

XIV - comunicar a autoridade sanitaria local a ocorréncia de caso de
doenca transmissivel, quando a situacao requerer o isolamento ou
quarentena da pessoa ou quando a doenca constar da relacio do
Ministério da Satde; e

XV - nao dificultar a aplicacio de medidas sanitarias, bem como as
acoes de fiscalizacao sanitaria.

Sexta diretriz: toda pessoa tem direito a informacao
sobre os servicos de satide e aos diversos mecanismos
de participacao.

§1° A educacao permanente em saide e a educacdo permanente
para o controle social devem estar incluidas em todas as
instancias do SUS, e envolver a comunidade.

§2° As unidades basicas de saude devem constituir conselhos
locais de satide com participacao da comunidade.

§3° As ouvidorias, Ministério Publico, audiéncias publicas e outras
formas institucionais de exercicio da democracia garantidas em
lei, sdo espacos de participacao cidada.

§4° As instancias de controle social e o poder publico devem
promover a comunicacao dos aspectos positivos do SUS.

§5° Devem ser estabelecidos espagos para as pessoas usuarias
manifestarem suas posi¢oes favoraveis ao SUS e promovidas
estratégias para defender o SUS como patriménio do povo
brasileiro.

§6° O direito previsto no caput deste artigo, inclui a informacao,
com linguagem e meios de comunicacao adequados sobre:

I - o direito a saude, o funcionamento dos servicos de satide e o
SuUs;

II - os mecanismos de participacao da sociedade na formulacao,
acompanhamento e fiscalizacao das politicas e da gestao do SUS;
IIl - as acoes de vigilancia a saude coletiva compreendendo a
vigilancia sanitaria, epidemiolégica e ambiental; e

IV - a interferéncia das relacoes e das condicdes sociais,
econdomicas, culturais, e ambientais na situacdao da saitde das
pessoas e da coletividade.

§7° Os 6rgaos de saude deverao informar as pessoas sobre a rede
SUS mediante os diversos meios de comunicacao, bem como nos
servicos de saide que compoéem essa rede de participacao
popular, em relacao a:

I - enderecos;

II - telefones;

III - horarios de funcionamento; e

IV - acOes e procedimentos disponiveis.

§8° Em cada servico de saude devera constar, em local visivel e
acessivel a populacao:

I - nome do responsavel pelo servico;

II - nomes dos profissionais;

III - horario de trabalho de cada membro da equipe, inclusive do
responsavel pelo servico e;

IV - acOes e procedimentos disponiveis.

§9° As informacodes prestadas a populacdao devem ser claras, para
propiciar a compreensao por toda e qualquer pessoa.




§10. Os Conselhos de Saude deverao informar a populacao sobre:

I - formas de participacao;

II - composicao do Conselho de Satide;

III - regimento interno dos Conselhos;

IV - Conferéncias de Saude;

V - data, local e pauta das reunioes; e

VI - deliberagoes e acoes desencadeadas.

§11. O direito previsto no caput desse artigo inclui a participacao de
Conselhos e Conferéncias de Satde, o direito de representar e ser
representado em todos os mecanismos de participacao e de controle
social do SUS.

III - incentivar e implementar formas de participacao dos
trabalhadores e usuarios nas instancias e participacao de controle
social do SUS;

IV - promover atualizagGes necessarias nos regimentos e estatutos
dos servicos de saude, adequando-os a esta Resolucéo;

V - adotar estratégias para o cumprimento efetivo da legislacao e
das normatizacées do SUS;

VI - promover melhorias continuas, na rede SUS, como a
informatizacdo para implantar o Cartao SUS e o Prontuario
Eletronico com os objetivos de:

a) otimizar o financiamento;

b) qualificar o atendimento aos servicos de saude;

c) melhorar as condicoes de trabalho;

Sétima diretriz: toda pessoa tem direito a participar d) reduzir filas; e
dos Conselhos e Conferéncias de Saude e de exigir e) ampliar e facilitar o acesso nos diferentes servicos de saude.
que os gestores cumpram os principios anteriores.

Oitava diretriz: Os direitos e deveres dispostos nesta

§1° As Conferéncias Municipais de Saiude sdo espacos de ampla e Resolucao constituem a Carta dos Direitos Usuaria da

aberta participacado da comunidade, complementadas por
Conferéncias Livres, distritais e locais, além das de plenarias de
segmentos.

§2° Respeitada a organizacao da democracia brasileira, toda
pessoa tem direito a acompanhar dos espacos de controle social,
como forma de participacdo cidada, observando o Regimento
Interno de cada instancia.

§3° Os gestores do SUS, das trés esferas de governo, para
observancia dessas diretrizes, comprometem-se a:

I - promover o respeito e o cumprimento desses direitos e
deveres, com a adocdo de medidas progressivas, para sua
efetivacao;

II - adotar as providéncias necessarias para subsidiar a divulgacao
desta Resolucao, inserindo em suas acoes as diretrizes relativas
aos direitos e deveres das pessoas;

Saude.

Paragrafo unico. A Carta dos Direitos e Deveres da Pessoa Usuaria
da Saude sera disponibilizada nos servicos do SUS e conselhos de
saide por meios acessiveis e na internet, em
http://www.conselho.saude.gov.br.
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ATENCAD!

Os atendimentos no
Hospital Universitario da Univasf (HU-
Univasf/Ebserh) sdo 100% gratuitos.

Denuncie tentativas de golpes ou
cobrancas financeiras indevidas.

OUVIDORIA: @ (87) 2101 6519
ouv.hu-univasf@ebserh.gov.br
__| falabr.cgu.gov.br

SUS ;:‘ UNIVASF EBSERH

Hospital Universitario

CLASSIFICAGAO DE RISCO

0 HU-Univasf adota o Protocolo de Manchester para
classificar o risco dos pacientes e determinar a prioridade
nos atendimentos de urgéncia e emergéncia.

RECEPGAQ == CLASSIFICAGAO DE RISCO == ATENDIMENTO MEDICO
CORES E SIGNIFICADOS:

MUITO URGENTE m

POUCO URGENTE m
NAO URGENTE m

0 protocolo de classificacdo do risco estd previsto na Diretriz Ebserh de
Humanizacdo (‘Acolhimento em funcdo de vulnerabilidade/risco’) e também
faz parte do planejamento do Comité de Humanizac&o do HU-Univasf.

sus‘:‘ UNIVASF  EBSERH

Hospital Universitario




