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Secretaria Municipal de Saude - SMS

a Apresentacao da Carta

De acordo com a Lei n° 13.460, de 26 de junho de 2017, a Carta de Servigo ao Usuario disp8e sobre servigos prestados pelos 6rgaos ou
entidades, as formas de acesso a esses servicos, 0s respectivos compromissos e padrdes de qualidade de atendimento ao publico, devendo
trazer informacdes claras e precisas em relacdo a cada um dos servi¢os prestados. Funciona como um poderoso instrumento de cidadania pois,
guanto mais informacgdes disponiveis, mais facilmente o cidaddo consegue reivindicar direitos. A Carta de Servigcos ao Usuario é, portanto,
poderoso mecanismo de inducao da melhoria de gestdo das organizagdes, com a funcdo em detalhar os padrdes de qualidade do atendimento
relativos aos seguintes aspectos: prioridades de atendimento; tempo de espera para atendimento; prazos para a realizacdo dos servicos;
mecanismos de comunicacao com 0s usuarios; procedimentos para receber, atender, gerir e responder as sugestdes e reclamacdes; fornecimento
de informacdes, presentes e futuras, esperadas para a realizagcdo dos servigos, inclusive estimativas de prazos; mecanismos de consulta, por
parte dos usuarios, acerca das etapas, cumpridas e pendentes, para a realizacao do servico solicitado; tratamento a ser dispensado aos usuarios
guando do atendimento; requisitos basicos para o sistema de sinalizacdo visual das unidades de atendimento; condices minimas a serem
observadas, em especial no que se refere a acessibilidade, limpeza e conforto; procedimentos alternativos para atendimento quando o sistema

informatizado se encontrar indisponivel e outras informac¢des julgadas de interesse dos usuarios.

BRASIL. Lei n° 13.460, de 26 de junho de 2017. Dispde sobre participagdo, protecao e defesa dos direitos do usuario dos servigos publicos da administragdo publica. Diario Oficial da Republica Federativa
do Brasil, Poder Executivo, Brasilia, DF, 27 jun. 2017. Disponivel em:<http://www.in.gov.br/web/dou/-/lei-no-13-460-de-26-de-junho-de-2017-19141216>. Acesso em: 27 jun. 2019.



Secretaria Municipal de Saude - SMS

A Academia da Saude é um projeto idealizado pelo Ministério da Saude (MS) que desenvolve atividades como ginastica aerdbica, ginastica localizada, circuito,
atividades funcionais e caminhadas orientadas. Todo o trabalho acontece em parceria com o Projeto Jodo Pessoa Vida Saudavel de forma articulada com as
USFs e as equipes do NASF. Atualmente, a populagdo da Capital conta com trés polos da Academia da Saude nos bairros Ernesto Geisel, Ernani Satiro e Colinas

do Sul.

SERVICO

Atendimentos com
nutricionistas,
fisioterapeutas, educadores

fisicos;

Aulas de educacao fisica;
Alongamento, relaxamento e
fortalecimento;
Avaliagcdo nutricional;
Avaliacdo postural;
Atividades de vida diaria;
Atividades coletivas;
Treinamento funcional;
Massoterapia;

Danca;

Reiki;

Auticoloterapia

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
R PF a .
SS:SC ) CEITED Atendimento
Comprovante de presencial
Residéncia.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3214-4935
(Direcao
Administrativa) /
32641430

(Recepcéao)

Rua Aposentada
Clotilde Maria Da
Conceicao, S/N,
Gramame

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

7h as 11h

13as 17h Demanda Espontanea.

Segunda Feira
a Sexta Feira.

7h as 11h

13 as 17h Demanda Esponténea.

Segunda Feira
a Sexta Feira.

Ininterrupto A
24h Demanda Espontanea.



Secretaria Municipal de Saude - SMS

ACADEMIA DA SAUDE ERNANI SATIRC
A Academia da Saude é um projeto idealizado pelo Ministério da Saude (MS) que desenvolve atividades como ginastica aerdbica, ginastica localizada,
circuito, atividades funcionais e caminhadas orientadas. Todo o trabalho acontece em parceria com o Projeto Jodo Pessoa Vida Saudavel de forma articulada
com as USFs e as equipes do NASF.
Atualmente, a populacdo da Capital conta com trés pélos da Academia da Saude nos bairros Ernesto Geisel, Ernani Satiro e Colinas do Sul.

HORARIO DE
SERVICO e MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
ATENDIMENTO
UTILIZADO o
Tridigito - 160
Numero de

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

atendimento da
Ouvidoria da Saude

06h as 12h /
13h as 17h30

Telefone . = : ou 3214-4935 Demanda Espontanea.
Restrlgqo de acesso a dados pessoais Direcio Segunda Feira
sensiveis (_g__ . . S :
Administrativa) / a Sexta Feira.
32641430
(Recepc¢ao)
= Atendimentos com
Euitrlca:)nlstis, ducador = Atendimento preferencial para gestantes,
ﬁzigoes_apeu as, educadores lactantes ou pessoas com criangas de colo;
! o - essoa idosa (acima de 60 anos); e
»  Aulas de educacao fisica; =  Apresentacdo de P : A g
= Alongamento rgelaxamento e dgcumentgs portadores de necessidades especiais (Lei i
o ? T RC CPE Cones n® 10.048/00 e Lei n® 10.741/03) Rua Dr. Maurilio d 06h as 12h /
ortalecimento, » -F, Lartao Atendimento = Atendimento por equipe especializada WEIDIE el el ) Hlein ea el .
=  Avaliacéo nutricional; SUS, . . : local : Almeida, s/n — Ernani Demanda Espontanea.
= Avaliacio postural; Comprovante de presencial Atendimento em local apropriado Satiro Segunda Feira
= Atividades de vida’diéria' Residéncia RezslimeEne, 93 2] 0o dismsimenie: ¢ a Sexta Feira
«  Atividades coletivas: ! : numero de protocolo para
«  Treinamento funci ’n I acompanhamento da demanda
. Me at ento 'u clonaf = Restricdo de acesso a dados pessoais
- D:rfz:' erapla; sensiveis
=  Reiki;
=  Auticoloterapia
- : o E-mail:
P = Atendimento por equipe especializada ouvidoriasaude@joa .
Correspondénci e . J .
a eIeFt)rc“)nica = Restricdo de acesso a dados pessoais opessoa.pb.qgov.br Izrzﬂterrupto Demanda Esponténea.
et sensiveis

Comunicagdo



ACADEMIA DA SAUDE GIESEL

Secretaria Municipal de Saude - SMS

A Academia da Saude é um projeto idealizado pelo Ministério da Saude (MS) que desenvolve atividades como ginastica aerdbica, ginastica localizada, circuito,
atividades funcionais e caminhadas orientadas. Todo o trabalho acontece em parceria com o Projeto Jodo Pessoa Vida Saudavel de forma articulada com as

USFs e as equipes do NASF.

Atualmente, a populacdo da Capital conta com trés pélos da Academia da Saude nos bairros Ernesto Geisel, Ernani Satiro e Colinas do Sul.

SERVICO

Atendimentos com
nutricionistas,
fisioterapeutas, educadores

fisicos;

Aulas de educacao fisica;
Alongamento, relaxamento e
fortalecimento;
Avaliagdo nutricional;
Avaliacdo postural;
Atividades de vida diaria;
Atividades coletivas;
Treinamento funcional;
Massoterapia;

Danca;

Reiki;

Auticoloterapia;
Orientacdo postural;
Pilates;

Combat;

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
R PF a .
SS:SC ) CEITED Atendimento
Comprovante de presencial
Residéncia.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3214-4935
(Direcao
Administrativa) /
32641430

(Recepcéao)

Rua Roberto Carlos
Pessoa, S/N - Geisel

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

7h as 11h

13 as 17h Demanda Esponténea.

Segunda Feira
a Sexta Feira.

7h as 11h

13 as 17h Demanda Espontanea.

Segunda Feira
a Sexta Feira

Ininterrupto A
24h Demanda Espontanea.



Secretaria Municipal de Saude - SMS

Destinado as pessoas de todas as idades, Jodo Pessoa Vida Saudavel é um projeto desenvolvido pela Secretaria Municipal de Saude (SMS), em parceria com a
Secretaria da Juventude, Esporte e Recreacao (Sejer), com objetivo na melhoria da qualidade de vida da populacdo, reduzindo doencas causadas pelo
sedentarismo e promovendo uma cultura de atividade fisica e prevencdo a saude.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Realiza atividades fisicas,
orientadas por profissionais
de educacao fisica, em
diversos polos de atuacéo,
incluindo pracas, Academias
da Saude, Centro de
Treinamento do Valentina,
Clube da Pessoa Idosa e
Parque Solén de Lucena.

Telefone
Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus, Atendimento
Comprovante de presencial
Residéncia.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,

lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3214-4935
(Direcdo
Administrativa) /
32641430

(Recepcéao)

Pracas dos préprios
bairros

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

5h30 as 7h30;
16h30 as
19h30

Demanda Espontanea.

5h30 as 7h30;
16h30 as
19h30

Demanda Espontanea.

Ininterrupto
24h



Secretaria Municipal de Saude - SMS

A Atencdo Especializada é composta por servigos de saude que visam atender aos principais problemas e agravos de saude da populacdo, realizados em
ambiente ambulatorial, que exigem a utilizacao de equipamentos e profissionais especializados para diagnostico e tratamento. Esta integrada a Atencado Basica
através do sistema de regulagdo para a realizacdo dos atendimentos.
Atendimento por demanda espontanea (sem agendamento para usuarios em situacao de area descoberta do Distrito Sanitéario II).

SERVICO

ESPECIALIDADES REGULADAS PELO SISTEMA:
Cardiologia
Mastologista
Psiquiatria
Alergologia
Dermatologista
Geriatria
Gastroenterologia
Reumatologia Infantil
Endocrinologia
ESPECIALIDADES MULTIPROFISSIONAIS:

Servico Social: E responsavel pelo acolhimento aos
usuarios que sdo de areas descobertas

Fisioterapia (Agendamento pelo sistema de
Regulacdo). Nutricdo e Psicologia: (Agendamento
interno demanda espontanea).

Atencao Basica.

O atendimento é voltado aos usuarios do Distrito
Sanitario I, de areas ainda descobertas de Saude da
Familia.

IMPORTANTE: a Policlinica ndo disponibiliza de visita
domiciliar (ACS).

Ofertamos:

1. Atendimento médico clinico geral e pediatra e
atendimento odontoldgico.

2. Atendimento de enfermagem (consultas: saude do
adulto, saide da mulher, saide do homem, satide do
idoso e saude da crianca).

3. Sala de vacina (disponibilizamos e aplicamos todas
as vacinas e somos referéncia em anti-rabica).

4. Dispensacdo de medicacdes controladas

Ginecologia e Obstetricia

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia;

Area

o —— Atendimento

presencial

Regulado no
sistema;

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

3214- 2622
3214 - 6800

Ouvidoria da Saude

da Policlinica M.
Cristo

Rua: Olivio De
Almeida Guerra —
S/N

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

7h as 11h
13 as 17h

Segunda Feira
a Sexta Feira.

7has 11h
13 as 17h

Segunda Feira
a Sexta Feira

Ininterrupto
24h

Demanda
Espontanea

Usuarios em
situacdo de
area
descoberta
do Distrito
Sanitario II

Demanda
Espontanea

Usuarios em
situacdo de
area
descoberta
do Distrito
Sanitario II



Secretaria Municipal de Saude - SMS

Atendimento em especialidades por regulagéo.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Consultas ambulatoriais em
mais de 20 especialidades
médicas;

Consultas ambulatoriais em

06 especialidades
multiprofissionais;
Bloco Cirargico para

Pequenas Cirurgias;
Métodos de diagnostico;
Ortese e Protese;

Nucleo de Atendimento a
Dietas Especiais (NADE);
Centro de Referéncia para
Tratamento do Pé Diabético;
Programa de Controle ao
Tabagismo;

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartdo Atendimento
SUs, presencial
Comprovante de
Residéncia.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada

= Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-2851/3214-
1925

3214-3427

Ouvidoria da Saude
da Policlinica M.

Jaguaribe

Rua Alberto De Brito,
S/N- Jaguaribe

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

7has 11h

1 & [t Espera Minima: 30 dias

Segunda Feira
a Sexta Feira.

7has 11h

15 &2 Uil Espera Minima: 30 dias

Segunda Feira
a Sexta Feira

Ininterrupto
24h



Secretaria Municipal de Saude - SMS

A Atencdo Especializada é composta por servigos de saude que visam atender aos principais problemas e agravos de saude da populacdo, realizados em
ambiente ambulatorial, que exigem a utilizacao de equipamentos e profissionais especializados para diagnostico e tratamento. Esta integrada a Atencdo Basica
através do sistema de regulacdo para a realizagdo dos atendimentos. Atendimento por demanda espontanea (sem agendamento para usuarios em situagao de
area descoberta) e com encaminhamento para usuarios de areas cobertas por Unidades de Saude da Familia (USF).

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Atencdo basica e média
complexidade.

Atencdo Basica: consulta em
clinica médica, enfermagem,
odontologia, ginecologia e
pediatria. Vacinacdo
(referéncia para vacinagdo
BCG). Curativos, teste rapido
(HIV, sifilis, gravidez,
hepatites B e C).
Especialidades: Consultas em
neurologia, psiquiatria,
proctologia, endocrinologia,
fonoaudiologia, nutricdo,
servico social, psicologia
adulto e infantil, fisioterapia,

diagnéstico por imagem
(ultrassonografia);
eletrocardiograma (ECG),

exame para prevencdo de
cancer do colo uterino,
exames laboratoriais e
atividade  educativa em
grupo (grupo de idosos) e
grupo de tabagismo.

Centro de especialidades
Odontolégicas: atendimento
de especialidades
odontoldgicas com
endodontia (canal),
periodontia, cirurgia buco-
maxilo.

Dispensacdo de medicacdes
controladas

Telefone

Apresentacao de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de
R Atendimento

Area descoberta; presencial

Regulado no
sistema;

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3213 1909
3239-3225

Ouvidoria da Saude
da Policlinica M.

Mangabeira

Rua: Romario C. De
Morais, s/n-
Mangabeira I

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

7h as 17h

Segunda Feira
a Sexta Feira.

7h as 17h

Segunda Feira
a Sexta Feira.

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Usuarios em situacdo de
area descoberta do
Distrito Sanitario III

Demanda Espontanea

Usuarios em situacao de
area descoberta do
Distrito Sanitario III



SERVICO

Emissdo do CARTAO DO SUS
com atualizacdo de dados
cadastrais para os municipes
de Jodo Pessoa.

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacao de
documentos:
RG, CPF,
Comprovante de
Residéncia no
préprio nome
do usuario ou

Atendimento

presencial
declaracao da
USF onde o
usuario/familia é
cadastrado.
Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160

Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3214-7981

Av. Rui Barbosa, s/n

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

8h as 17h

Segunda Feira Demanda Espontanea

a Sexta Feira.

8h as 17h

Segunda Feira Demanda Espontanea

a Sexta Feira.

Ininterrupto
24h



Secretaria Municipal de Saude - SMS

O Centro de Atencao Integral a Saude do Idoso (CAISI) é uma unidade de salde complementar da rede especializada, exclusiva para usuarios a partir de 60
anos. Para ter acesso as especialidades médicas, o usuario devera ser encaminhado pela sua Unidade de Saude da Familia (USF). Para ser atendido pelas outras
especialidades e servicos, o usuario deve se dirigir diretamente ao Centro e fazer o agendamento da consulta.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Area médica:

Angiologia - Cardiologia -
Endocrinologia - Geriatra -

Gastroeterologia -

Ginecologia - Neurologia -

Reumatologia.
Fisioterapia

Apresentacao de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n® 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-2863
3214-2886

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da

Praca Caldas
Brandao, S/N, Jd.
Acacias - Tambia /
Anexo Ao Hospital
Municipal Santa
Isabel

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

7h as 11h

13as 17h Espera Minima: 30 dias

Segunda Feira
a Sexta Feira

7h as 11h

12 a5 17 Espera Minima: 30 dias

Segunda Feira
a Sexta Feira.

Ininterrupto
24h



SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Outras areas:

Assisténcia Farmacéutica
Enfermagem

Servico social Odontologia
Nutricdo - Fonoaudiologia
Psicologia

Servico social.

Atividades em grupo:
Grupo de Estimulo da
Memoria;

Coral;

Grupo Bem Estar,

Independéncia e Autonomia

- BIA;

Escola de Postura;
Grupos de Convivéncia
Grupos dos homens .

Farmacia Pdlo

dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Receituario Atendimento
Médico, Cartao presencial
SUS, CPF
(Apenas para
idosos atendidos
pelo CAISI)

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-2863
3214-2886

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da

Praca Caldas
Brandao, S/N, Jd.
Acécias - Tambia /
Anexo Ao Hospital
Municipal Santa
Isabel

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

7has 11h

13 as 17h Demanda Esponténea

Segunda Feira
a Sexta Feira

7has 11h

13as 17h Demanda Espontéanea

Segunda Feira
a Sexta Feira.

Ininterrupto
24h



Secretaria Municipal de Saude - SMS

Os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) sdo servicos que atendem a pessoas com grave sofrimento psiquico ou o uso abusivo de alcool e outras drogas,
buscando tratar as crises para que essas pessoas possam recuperar sua autonomia e voltarem as suas atividades cotidianas. Nos CAPS, os usuarios nao ficam
internados e voltam para casa todos os dias. Para ter acesso ao atendimento nos CAPS, a familia ou o proprio paciente pode procurar diretamente os servicos
ou ser encaminhado por alguma Unidade de Saude da Familia (USF). Nos Centros, os pacientes recebem acompanhamento médico e psicologico, além de
participar de oficinas, grupos terapéuticos, atividades esportivas e culturais que propiciam a integracdo em um ambiente social e cultural junto as familias.

SERVICO

Atendimentos individuais
(psicoldgico, servigo social,
médico clinico, psiquiatrico);
atendimentos coletivos
(equipe multiprofissional);
oficinas terapéuticas com
oficineiros de arte.
Atividades:
Grupo de Reducao de Danos
Grupo de Reflexdo e Debate
O Avesso do Papel
Grupo de Educacédo e Saude
Grupo De Alcoolismo:
Oficina - Batucaps
Préaticas Corporais e a
Consciéncia de Si
Oficina de Musica
Grupo de Ajuda Mdtua
Oficina de Papetagem
Grupo de Direitos e Deveres
Oficina de "reabilitacao"-
Dialogando com a
recuperagao
Grupo Terapéutico Fala Ser
Grupo sobre Uso Racional
de Medicamentos

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

Telefone

Apresentacao de

documentos:

RG, CPF, Cartdo

Sus,

Comprovante de

ese e, Atendimento
presencial

Area descoberta;

ou areas

cobertas

encaminhadas

pela USF.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3218 5244

Rua José Soares S/N
— Rangel

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

7h as 11h

13 as 17h Demanda Espontanea

Segunda Feira
a Sexta Feira

7h as 11h

13 as 17h Demanda Espontanea

Segunda Feira
a Sexta Feira.

Ininterrupto
24h



Secretaria Municipal de Saude - SMS

Os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) sdo servicos que atendem a pessoas com grave sofrimento psiquico ou o uso abusivo de alcool e outras drogas,
buscando tratar as crises para que essas pessoas possam recuperar sua autonomia e voltarem as suas atividades cotidianas. Nos CAPS, os usuarios nao ficam
internados e voltam para casa todos os dias. Para ter acesso ao atendimento nos CAPS, a familia ou o préprio paciente pode procurar diretamente os servicos
ou ser encaminhado por alguma Unidade de Saude da Familia (USF). Nos Centros, os pacientes recebem acompanhamento médico e psicologico, além de
participar de oficinas, grupos terapéuticos, atividades esportivas e culturais que propiciam a integracdo em um ambiente social e cultural junto as familias.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Atendimento
multiprofissional em satde
mental.

No CAPS os atendimentos
sdo realizados em grupo,
visando a reinsercao social
de portadores de transtornos
mentais graves e
persistentes, assistidos no
servico, apos avaliagdo do
perfil de cada usuério. as
atividades sdo: atendimento
psiquiatrico,  atendimento
farmacolégico, dispensagéo
de  medicagdo, grupos
psicoterapicos, grupo de
expressao corporal, grupo de
musica, grupo de capoeira,
terapia comunitaria, oficina
de artesanato, grupo de
terapia ocupacional, danca
terapia, grupo de educacao e
salde.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Atendimento a
usuarios dos
distritos
sanitarios I e III
portadores de
transtornos
mentais graves e
persistentes
(psicoses e
neuroses
graves)..

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3218-7008

Rua Paulino Dos
Santos Coelho, S/N —
Jardim Cidade
Universitaria

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br /
capscaminharjp@hot
mail.com

7h as 11h

13 as 17h Demanda Espontanea

Segunda Feira
a Sexta Feira

7h as 11h

13 as 17h Demanda Espontanea

Segunda Feira
a Sexta Feira.

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

APS GUTEMBERG BOTELHG

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL DR GUTEMBERG BOTELHO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Os Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) sao servi¢os que atendem a pessoas com grave sofrimento psiquico ou o uso abusivo de alcool e outras drogas,
buscando tratar as crises para que essas pessoas possam recuperar sua autonomia e voltarem as suas atividades cotidianas. Nos CAPS, os usuarios nado ficam
internados e voltam para casa todos os dias. Para ter acesso ao atendimento nos CAPS, a familia ou o préprio paciente pode procurar diretamente os servicos
ou ser encaminhado por alguma Unidade de Saude da Familia (USF). Nos Centros, os pacientes recebem acompanhamento médico e psicologico, além de
participar de oficinas, grupos terapéuticos, atividades esportivas e culturais que propiciam a integragdo em um ambiente social e cultural junto as familias.

SERVICO

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
o}

Este servico é referéncia para
atender adultos com
transtornos mentais, graves,
severos e persistentes,
residentes nos distritos
sanitarios [, IV e V. Além da
atencdo diurna de segunda a
sexta-feira. Dispomos de
leitos de acolhimento para
aqueles usuarios em crise,
que demandam atencdo 24
horas.

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Atendimento a
usuarios adultos
com transtornos
mentais, graves,
severos e
persistentes,
residentes nos
distritos
sanitarios I, IV e
\Y

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3211-6700

Av. Minas gerais, 409
— Bairro dos Estados

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

7h as 11h

13as 17h Demanda Esponténea

Segunda Feira
a Sexta Feira

7h as 11h

13as 17h Demanda Espontéanea

Segunda Feira
a Sexta Feira.

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) sdo servicos que atendem a pessoas com grave sofrimento psiquico ou o uso abusivo de alcool e outras drogas,
buscando tratar as crises para que essas pessoas possam recuperar sua autonomia e voltarem as suas atividades cotidianas. Nos CAPS, os usuarios nao ficam
internados e voltam para casa todos os dias. Para ter acesso ao atendimento nos CAPS, a familia ou o préprio paciente pode procurar diretamente os servicos
ou ser encaminhado por alguma Unidade de Saude da Familia (USF). Nos Centros, os pacientes recebem acompanhamento médico e psicologico, além de
participar de oficinas, grupos terapéuticos, atividades esportivas e culturais que propiciam a integracdo em um ambiente social e cultural junto as familias.
Atendimento e tratamento de criancas e adolescentes que apresentam transtornos psicoticos, neuroticos e usuarios de substancias psicoativas.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
o}

Oficina de Musicoterapia;
Oficina de Capoeira;
Oficina de Artes - Material
Reciclavel;

Atividade Esportiva;
Grupos com Familiares -
Geragao de Renda;

Grupo Ludoteréapico;
Psicoterapia em Grupo;

Oficina de Auto - Cuidados.

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartao
SUS,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
presencial
Demanda
espontanea e/ou
encaminhada
por algum
servico de
saude.
Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3214-6079

Avenida: Gouveia
Nobrega — S/N —
Roger

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

7h as 11h

13as 17h Demanda Esponténea

Segunda Feira
a Sexta Feira

7h as 11h

13as 17h Demanda Espontéanea

Segunda Feira
a Sexta Feira.

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

O Centro de Reabilitacdo e Tratamento da Dor é um servico especializado para pessoas que sofrem com dores cronicas (dores musculo-esqueléticas, a exemplo
de lombalgia, dores nas articulagdes, tendinites, bursites, artroses e cefaleia tensional, enxaqueca, fibromialgia, polineuropatia diabética e dor pélvica crénica,
entre outras sindromes neuropaticas).

SERVICO

Avaliacdo e Atendimento
nas especialidades:
Reumatologia, Neurologia,
Fisioterapia Geral, Psicologia,
Enfermagem,
Auricoloterapia;

Pilates,

RPG

Hidroterapia,

Osteopatia;

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartao
SUS,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
presencial
Regulado
sistema
Pacientes de
patologia que
cause dor
cronica
Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

3239-1221/3239-
3225 - Ouvidoria
da Saude do
Complexo
Hospitalar de

Mangabeira -
CHMGTB

Rua Agente Fiscal
José Costa Duarte,
s/n, Mangabeira II,
(anexo ao
Ortotrauma)

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

08h as 17h

Segunda Feira Espera Minima: 30 dias

a Sexta Feira

08h as 17h

Segunda Feira Espera Minima: 30 dias

a Sexta Feira

Ininterrupto

24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Os centros sao uma das frentes de atuacdo do Brasil Sorridente. O tratamento oferecido nos centros de especialidades odontoldgicas é uma continuidade do
trabalho realizado pela rede de atengao basica (USF e UBS) do bairro. Os profissionais da atencdo basica sao responsaveis pelo primeiro atendimento ao paciente
e pelo encaminhamento aos centros especializados (CEQO’s) apenas casos mais complexos, atuando assim de forma articulada com toda a rede de saude do

municipio.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Periodontia (doencas
da gengiva),
Endodontia (cuida do
interior do dente),
Odontopediatria,

Cirurgia (buco-maxilo-

facial) e Estomatologia.

Atendimento aos
portadores de
necessidades especiais
(PNE).

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

As especialidades
sdo agendadas
através dos
encaminhamentos
da Saude da
Familia e interno
(usuarios que sdo
encaminhados da
atencgdo basica
odontoldgicas do
préprio CAIS
Cristo).

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e portadores
de necessidades especiais (Lei n° 10.048/00 e
Lei n® 10.741/03)

Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para acompanhamento
da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais sensiveis
Comunicagao

3214-6800/3214-

2621 Ouvidoria da

Saude da Policlinica

M. Cristo

Rua: Olivio De
Almeida Guerra —
S/N

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

MANHA -
07h as 11h
TARDE - 13h
as 17h
NOITE: 17h
as 20h
Segunda Feira
a Sexta Feira
URGENCIA:
Sabado e
Domingo -
07h as 18h

Espera Minima: 30 dias

URGENCIA: Demanda
Espontanea

MANHA -
07h as 11h
TARDE - 13h
as 17h
NOITE: 17h
as 20h
Segunda Feira
a Sexta Feira
URGENCIA:
Sabado e
Domingo -
07h as 18h

Espera Minima: 30 dias

URGENCIA: Demanda
Espontanea

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Os centros sao uma das frentes de atuacdo do Brasil Sorridente. O tratamento oferecido nos centros de especialidades odontoldgicas é uma continuidade do
trabalho realizado pela rede de atengao basica (USF e UBS) do bairro. Os profissionais da atencdo basica sao responsaveis pelo primeiro atendimento ao paciente
e pelo encaminhamento aos centros especializados (CEQ’s) apenas casos mais complexos, atuando assim de forma articulada com toda a rede de saude do
municipio.

HORARIO DE

MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
UTILIZADO (o)

SERVICO REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

3218-9804/3214-

Telefone = Restricdo de acesso a dados pessoais 3427 Ouvidoriada 97has17h Espera Minima: 30 dias
sensiveis Saude da Policlinica
M. Jaguaribe
= Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
Especialidades: «  Apresentacio de portadores de necessidades especiais (Lei
Cirurgia Bucomaxifacial dgcumentcg)g n° 10.948/00 e Lei n° jO.741/03) .
Periodontia RG. CPE. Cartio Atendimento = Atendimento por equipe especializada Av. Alberto de Brito Espera Minima: 30 dias
Endodontia SU’S ! presencial = Atendimento em local apropriado s/n - Jaguaribe 07h as 17h P :

Odontopediatria
Estomatologia

Paciente com deficiéncia
Protese

Comprovante de
Residéncia.

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Correspondénci = Atendimento por equipe especializada E-mail: N .
a elegrénica = Restricdo de acesso a dados pessoais ouvidoriasaude@joa 22112 errupto
(e-mail) sensiveis opessoa.pb.gov.br

Comunicagdo


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

> CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS — CEO MANGABEIRA

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Os centros sdao uma das frentes de atuagdo do Brasil Sorridente. O tratamento oferecido nos centros de especialidades odontologicas € uma continuidade do
trabalho realizado pela rede de atenc¢éo basica (USF e UBS) do bairro. Os profissionais da atencdo basica sdo responsaveis pelo primeiro atendimento ao paciente
e pelo encaminhamento aos centros especializados (CEQ’s) apenas casos mais complexos, atuando assim de forma articulada com toda a rede de satude do

municipio.

SERVICO

Periodontia (doencas da
gengiva),

Endodontia (cuida do
interior do dente),
Odontopediatria,

Cirurgia (buco-maxilo-facial)
Estomatologia.

Atendimento aos portadores
de necessidades especiais
(PNE)

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

As
especialidades
sdo reguladas
através dos
encaminhament
os da Saude da
Familia e
agendamentos
interno (usuarios
que sao
encaminhados
da atencgéo
basica
odontoldgicas
do préprio CAIS
Mangabeira).

MEIO
UTILIZADO

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada

= Registro da demanda
» Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

3213 1909/3239
3798 Ouvidoria da

Saude da Policlinica

M.Mangabeira

Rua: Romario C. De
Morais, s/n-
Mangabeira I

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

MANHA -
07h as 11h
Atencao
Basica /
TARDE - 13h
as 17h

Area
descoberta

Espera Minima: 30 dias

MANHA -
07h as 11h
Atencao
Basica /
TARDE - 13h
as 17h

Area
descoberta

Espera Minima: 30 dias

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Os centros sao uma das frentes de atuacdo do Brasil Sorridente. O tratamento oferecido nos centros de especialidades odontologicas é uma continuidade do
trabalho realizado pela rede de atengao basica (USF e UBS) do bairro. Os profissionais da atencdo basica sao responsaveis pelo primeiro atendimento ao paciente
e pelo encaminhamento aos centros especializados (CEQ’s) apenas casos mais complexos, atuando assim de forma articulada com toda a rede de saude do

municipio.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

= Atendimento por equipe especializada

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Urgéncia: 24h

= Ater Tridigito - 160 Manha: 07h o
Telefone Registro da demanda Numero de As 11h URGENCIA: Demanda

Apresentacdo de

» Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento preferencial para gestantes,

atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3214-7550

Tarde: 13h As
17h
Noite: 18h As
22h

Espontanea

documentos: . .
RG. CPF. Cartio Iactante.s Ou pessoas com criangas de colo;
SU'S ! pessoa idosa (acima de 60 anos); e Uraéncia: 24h
= Endodontia, Con;provante de portadores de necessidades especiais (Lei 9 '
=  Periodontia, Residéncia n° 10.048/00 e Lei n°® 10.741/03) Manhi: 07h
L] Cirqrgia bucomaxilofa.cial, ’ Atendimento = Atendimento por equipe especializada Av. Rui Barbosa s/n - As 11h ’ URGENCIA: Demanda
= Pacner_m_es com necessidades Atendimentos presencial ] Atendi.mento em Ipcal apropriado Torre Tarde: 13h As Esponténea
especiais, de Recebimento, ao final do atendimento, do 17h
»= Radiologia, - numero de protocolo para e ;
= Estomatologia (lesées gz%en?g:gjs;g:: acompanhamento da demanda gl;)hlte. 18h As
bucais). encaminhados " Restfigéo de acesso a dados pessoais
pelos PSF's e SENsIvels
atendimentos de
urgéncias
odontoldgicas.
.. = Atendimento por equipe especializada E-mail: .
Coarreelz;:%nn(?g:a " Restfic;i?!o de acesso a dados pessoais ouvidoriasaude@joa Izrmterrupto
(e-mail) SN opessoa.pb.gov.br

Comunicagdo
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mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

O Canto da Harmonia é um espaco publico de saude com ofertas de cuidados integrais, dedicados aqueles que buscam se conhecer melhor e optam por
terapéuticas que os colocam como sujeitos ativos dos seus processos de conquista da saude, buscando promover o autocuidado. Esses usuarios poderao usufruir
de atendimentos individuais e/ou praticas coletivas das medicinas tradicionais e praticas naturais e poderdo chegar por demanda espontanea ou referenciada
por outros servigos da rede SUS. Nossa area de abrangéncia é todo o municipio de Jodo Pessoa. Somos um servico que oferta terapias complementares, ndo
medicamentosas, trabalhamos com o emocional e consideramos de extrema relevancia que o usuario sinta-se acolhido, respeitado em suas necessidades e
tentamos proporcionar um ambiente harmonico. As praticas alternativas sdo também conhecidas como medicina alternativa e sadde holistica.

SERVICO

Acupuntura,
Auriculoacupuntura,
Constelagao familiar,
Biodanga,
Homeopatia infantil,
Terapia comunitaria,
Resgate da autoestima,
Yoga,

Meditacao,
Permacultura,
Plantas medicinais e
fitoterapia,

Reiki,

Reflexologia,
Terapia floral,
Terapia quantica,

Terapia ayurvédica
Tai Chi Chuan

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Demanda
espontanea
e/ou
encaminhado
pela USF.

MEIO
UTILIZADO

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3218-5873

Rua: Ulisses Alves
Pequeno S/N —
Valentina

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
o}

08h as 12h

14h as 17h Demanda Espontanea
Segunda feira

a Sexta feira

08h as 12h

14h as 17h Demanda Espontanea
Segunda feira

a Sexta feira

Ininterrupto
24h
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Secretaria Municipal de Saude - SMS

As praticas integrativas e complementares a salde sdo atividades e terapias que buscam estimular a prevengao e recuperacdo da saude de forma natural, sem
a necessidade da medicacao, através da integracao do ser humano com o meio ambiente e a sociedade. A Rede Municipal de Saude conta com trés Centros de
Praticas Integrativas e Complementares.

SERVICO

PRATICAS INDIVIDUAIS:
Medicina Tradicional
Chinesa: Acupuntura,
Auriculo, Moxa,
Ventosaterapia
Homeopatia Pediatrica
Fitoterapia

Massoterapia

Massagem Ayurvédica
Cromoterapia

Cristais Radionicos
Argiloterapia

Terapia Floral

Reiki

Reflexologia

Alimentacdo Saudavel
PRATICAS COLETIVAS

Tai Chi Chuan
Automassagem

Terapia Comunitaria
Integrativa

Meditagdo

Biodanca

Danca do Sagrado Feminino
Permacultura

Resgate da Autoestima
Constelagao Familiar
Yoga

Grupos coletivos:
Alongamento e
Relaxamento,
Auriculoterapia, Emogoes,
Terapia de Reprogramacao
de Traumas, Partilhando
Arte, Saude e Alimentacéo e
Cha da Tarde (Fitoterapia).

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

Telefone

Apresentacdo de
documentos:

Atendimento

presencial
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.
Demanda
espontanea e/ou
encaminhado
pela USF.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,

lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3214-2921

Rua Jodo Batista
Maia S/N- Bancarios

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Segunda a

Quinta: -~

08h/12h URGENFIA: Demanda
13h/18h Espontanea

Sextas feiras

13h/18h

Segunda a

OQ;Ar/]%h URGENACIA: Demanda
13h/18h Espontanea

Sextas feiras

13h/18h

Ininterrupto
24h
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de Referencia Municipa

de Inclusao para Pessoa com Deficiencia

Secretaria Municipal de Saude - SMS

O Centro de Referéncia Municipal de Inclusdo para Pessoa com Deficiéncia (CRMIPD) presta assisténcia a criangas e adolescentes de até 18 anos, moradores do
municipio de Jodo Pessoa, com as mais variadas deficiéncias. No servico sao desenvolvidas atividades multidisciplinares voltadas ao tratamento precoce ou de
habilitacdo e reabilitacdo para pessoas com deficiéncia e/ou disturbios de comportamento ou de aprendizagem.

SERVICO

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

» Sdo ofertados servicos
de fisioterapia,
fonoaudiologia, pediatria,
acompanhamento
psicolégico, atendimento
escolar especializado,
musicoterapia, arte terapia,
brinquedoteca, educacdo
fisica adaptada, terapia
ocupacional e atendimentos
médicos gerais.

= Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

=  Os responsaveis
pelas criancas ou
adolescentes
podem procurar
diretamente o
servi¢o. O
atendimento
sera efetivado
apos uma
triagem de
avaliacdo que
indicara o qual o
tratamento mais
adequado para
as necessidades
da crianga ou do
adolescente.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Avenida Otto Feio da
Silveira, 161, Pedro
Gondim

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

8h/12h
13/17h
Segunda feira
a sexta feira

Demanda Espontanea

8h/12h
13/17h
Segunda feira
a sexta feira

Demanda Espontanea

Ininterrupto
24h
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Secretaria Municipal de Saude - SMS

O Centro de Reabilitacdo e Cuidados da Pessoa com Deficiéncia oferta assisténcia em diversas especialidades, atendendo pessoas de todas as faixas etarias com

deficiéncia fisica ou mental.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Sao ofertados os seguintes
servigos: assisténcia social,
atendimento a estomizados,
educador fisico, fisioterapia,
fonoaudiologia, ortopedia,
oOrtese e proéteses, psicologia,
psiquiatria para adultos e
criancas, urologia, terapia
ocupacional, jiu-jitsu e
distribuicdo de insumos.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

As pessoas
poderdo se
dirigir
diretamente ao
Servigo e serao
encaminhadas
aos
atendimentos
mais adequados
as suas
necessidades. Os
atendimentos
poderdo ser
individuais ou
coletivos,
dependendo de
cada caso.

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-3427/3214-
1394

Ouvidoria da Saude
da Policlinica M.

Jaguaribe

Rua Alberto de Brito,
s/n, Jaguaribe
(Policlinica M.
Jaguaribe)

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Segunda a

sexta, 7h as  Demanda Espontanea
11h, 13h as

17h

Segunda a

sexta, 7h as Demanda Espontanea
11h, 13h as

17h

Ininterrupto
24h
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Secretaria Municipal de Saude - SMS

Consulta de profissionais de nivel superior na atencao especializada (exceto médico);
Consulta médica especializada em saude do trabalhador, incluindo histéria ocupacional, analise clinica e, se possivel, a confirmacdo da relagdo com o trabalho
(nexo causal); Acompanhamento de paciente portador de agravos relacionados ao trabalho; Acompanhamento de paciente portador de sequielas relacionadas
ao trabalho; Emissdo de parecer sobre nexo causal; Notificagdo de causas externas e agravos relacionados ao trabalho; Inspecdo sanitaria em Saude do
Trabalhador; Atividades educativas com relagdo a tematica saude, doenca, ambiente e trabalho; Identificar o perfil de salde da populacdo trabalhadora
caracterizando o territério, o perfil social, econdmico e ambiental dessa populacdo; Realizar levantamentos, monitoramentos de risco a saide dos trabalhadores
e de populagdes expostas, acompanhamento e registro de casos, inquéritos epidemioldgicos e estudos da situacdo de salde a partir dos territorios; Caracterizar
os perfis de morbidade e mortalidade e sua relagdo com os ambientes e processos de trabalho, condicionantes ambientais e outro; Analisar a situacdo de saude
dos trabalhadores, identificando as situacdes de maior gravidade, lacunas e prioridades para o planejamento das intervencdes.

SERVICO

Servico de Especialidade Ambulatorial,
com desenvolvimento de acbes de
educacdo permanente em salde e
acbes de Vigilancia em Saude do
Trabalhador nos ambientes e processos
de trabalho

Nucleo de Vigilancia e Informagdo em
Saude do Trabalhador:

O Nucleo de Vigilancia e Informacao
em Saude do trabalhador é constituido
por profissionais técnicos da area de
fisioterapia, enfermagem, servico social,
médico do trabalho e técnicos de
vigilancia em salde na area de
seguranca do trabalho e sistemas de
informagdo em saude.

Dentre as principais atividades
desenvolvidas por este Nucleo,
destacam-se:

Acdes de Educagdo em Saude no
campo da promogao e prevencao aos
acidentes, agravos e/ou doencas
relacionadas ao trabalho;

Acdes de Vigilancia em Saude do
Trabalhador e inspe¢des sanitarias em

REQUISITO PARA

MEIO

ATENDIMENTO UTILIZADO

Telefone

Apresentacao de
documentos:

Copia

*RG, CPF, Cartao SUS,
Comprovante de
Residéncia.

* Carteira de trabalho

Na folha de qualificacdo e
da assinatura do contrato
*BO em caso de acidente

*Documento do INSS

Atendimento
presencial

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

LOCAL DE ACESSO

3214-3427/3218-
7114

Ouvidoria da Saude
da Policlinica M.

Jaguaribe

Rua Alberto De Brito,
S/N - Jaguaribe

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

08h as 17h
Segunda feira
a Sexta feira

08h as 17h
Segunda feira
a Sexta feira

PRAZO

Demanda
Espontanea

Demanda
Esponténea



Secretaria Municipal de Saude - SMS

saude do trabalhador articuladas a
Vigilancia Sanitaria e a Agencia de
Vigilancia Sanitéria Estadual;

»  Emissdo de notificagdo compulsoria em
saude do trabalhador, conforme
Portaria 104/2012 e posterior registro
no Sistema de Informagdo de Agravos
de Notificagao;

= Consolidacdo de bando de dados de
acidentes de trabalho ndo grave para
avaliacdo de incidentes;

=  Reunides técnicas com sindicatos,
orgaos institucionais como Previdéncia
Social, Ministério do Trabalho e
Emprego, Ministério Publico do
Trabalho sobre contetidos de interesse
da area de saude, direito social e
trabalho;

= Elaboracao de relatérios técnicos de
inspecdo em saude do trabalhador;

=  ReuniBes matriciais com equipe técnica
nos servicos de salde, bem como nos

espacos de gestao; = Atendimento por equipe

E-mail:

. , M Correspondénci especializada A . Ininterrupto
ls\lauuc(ljiodc(l)eTIErggglaﬁ:gol:armanente em a eletronica = Restricdo de acesso a dados ouwdorlasgude(fa]oa 24h
: (e-mail) pessoais sensiveis Opessoa.ph.gov.br

= O Nucleo de Educacdo Permanente em
Saude do Trabalhador é composto por
toda equipe técnica do Centro
(assistente social, fisioterapeuta,
médico do trabalho, enfermeiro,
psicologo, técnico de vigilancia em
saude e demais profissionais de apoio)
e entre as atividades, as que mais se
destacam sdo:

= Cursos de capacitagdo em

= Salde do Trabalhador na Atengédo
Basica em Saude;

=  Cursos de capacitagdo em Vigilancia
em Saude do Trabalhador;

=  Oficinas de Protocolos de acidentes,
doencas e/ou agravos relacionados ao
trabalho;

=  Oficinas de direito previdenciario;

= Seminarios de discussao politica de
saude do trabalhador;

=  Participacdo de reunides técnicas de
interesse da area de salde do
trabalhador;

= Comunicagdo
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Elaboracdo de material educativo em
saude do trabalhador e direitos sociais
no trabalho;

Acompanhamento de estagio
supervisionado de servico social;
Acolhimento e acompanhamento
técnico de graduandos na area da
saude (enfermagem, medicina,
fisioterapia, saude ocupacional, servigo
social) e de cursos técnico como
seguranga do trabalho, Vigilancia em
Saude na perspectiva da Saude do
Trabalhador em parceria com a
Geréncia de Educagdo em Saulde;
Nucleo de Estudos e Pesquisa em
Saude do Trabalhador:

O Nucleo de Estudos e Pesquisa em
Saude do Trabalhador também envolve
toda equipe técnica do Centro
(assistente social, fisioterapeuta,
meédico do trabalho, enfermeiro,
psicologo, técnico de vigilancia em
saude e demais profissionais de apoio)
e entre as atividades, as que mais se
destacam-se sao:

Elaboracdo e participacdo de Estudos e
Pesquisas com apresentacao de
trabalhos cientificos de interesse da
area;

Elaboracdo e participagao de
congressos, seminarios e oficinas
voltados a tematica saude, trabalho e
direitos sociais;

Acompanhamento de estagio
supervisionado de servico social;
Nucleo de Gestdo Técnica e
Administrativa em Saude do
Trabalhador.

O Nucleo de Gestado Técnica e
Administrativa em Saude do
Trabalhador é composto por dois
profissionais (Direcdo Geral do Centro)
e uma Administradora prestadora de
servigo.

A gestdo técnica imbui-se do
direcionamento técnico e politico da
gestdo da saude do trabalhador na 12
Macro Regional de salide do Estado da
Paraiba tendo como principio



Secretaria Municipal de Saude - SMS

norteador as legislagdes de saude,
trabalhos, direitos sociais e
previdenciarios voltados a satde do
trabalhador, bem como na articulagao
intra e intersetorial no processo de
implantagdo e implementacao da
Politica Nacional de Saude do
Trabalhador no SUS.

A gestdo administrativa desenvolve o
gerenciamento da gestdo do trabalho,
gestdo financeira e de recursos
materiais necessarios para o
desenvolvimento das acdes e servicos
ofertados no Centro.

Dentre as atividades, destacam-se:
Reunibes técnicas e administrativas de
implantagdo da Politica Nacional de
Saude do Trabalhador no SUS nos
municipios da area de abrangéncia do
CEREST Regional;

Reunides técnicas com instituigoes
governamentais (Instituto Nacional de
Seguridade Social, Ministério do
Trabalho e Emprego, Secretarias de
Saude Estadual e Municipais, Ministério
Publico do Trabalho, Institutos de
Ensino e Pesquisa e demais 6rgaos
afins) e instituicdes ndo
governamentais (Centrais Sindicais,
Sindicatos, usuarios trabalhadores) para
discussdo de pautas pertinentes a area
de saude do trabalhador;
Acompanhamento de processos
administrativos;

Sistematizacdo e divulgacdo das acdes
de satde do trabalhador em parceria
com a Assessoria de Comunicacao da
Saude;

Reunides técnicas e administrativas de
gestdo, entre outras.
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Com o foco na reabilitagdo, o Consultério na Rua é formado por equipes multiprofissionais que realizam diversas formas de acolhimento de pessoas em situacao
de rua, em especial pelo uso de alcool e outras drogas, desenvolvendo acdes integradas com outros servi¢os de saude e assisténcia social. O programa é formado
por enfermeiros, psicdlogos, assistentes sociais, agentes sociais e terapeutas ocupacionais, divididos em quatro equipes. A abordagem das equipes acontece de
forma itinerante nas ruas, pragas e outros locais publicos da cidade, onde os profissionais realizam procedimentos e atendimentos de enfermagem, psicologia,
terapia ocupacional e assisténcia social, além de praticas de redugdo de danos e atividades de arteterapia com musica e capoeira.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Praticas de reducéo de
danos

Procedimentos da
Enfermagem

Oficinas de capoeira e danca
de rua

Pratica da Psicologia
Orientacdo do Servico Social
Testagem rapida para HIV
na rua

Acompanhamentos in locos
Cuidado compartilhado com
a rede intersetorial

Telefone

Demanda
espontanea e/ou

encaminhado Atendimento

pela USF. presencial
Busca ativa
pelos
profissionais do
consultério da
rua
Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude
ou 3214-7955

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

08h as 20h

Demanda Espontanea
Segunda feira
a Sexta feira

08h as 20h

Demanda Espontanea
Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

> CTA/SAE

O Servico de Assisténcia Especializada em HIV/AIDS e Centro de Testagem e Aconselhamento em ISTs (SAE — CTA) é referéncia no atendimento e
acompanhamento as pessoas com infec¢des sexualmente transmissiveis e vivendo com HIV/AIDS no municipio de Jodo Pessoa.
Oferece uma assisténcia holistica e sigilosa, por meio de uma equipe multiprofissional formada por: médicos infectologistas, urologistas, clinicos gerais,
enfermeiros, técnicos em enfermagem, assistentes sociais, psicdlogos, bidlogos e farmacéuticos.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Atendimento voltado para
usuarios com DST's, HIV e
Aids, e possui ainda uma
cadeira adaptada para a
realizacdo do exame
ginecolégico de mulheres
com deficiéncia;

Teste Rapido;

Coleta Venosa para
confirmacdo de diagnostico;
Palestras Educativas Grupo
de Tabagismo do CAIS
também faz palestras;
Consultas das especialidades
de demanda espontanea, ou
regulado;

Dispensacdo dos retrovirais,
carga virdtica e CD4;

- CTA acompanhamento
com usuario de IST e SAE
com usuarios portadores do
HIV;

Apresentacao de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-3427/98645-
8230

Ouvidoria da Saude
da Policlinica M.

Jaguaribe

Av. Alberto de Brito,
411 - Jaguaribe, Jodo
Pessoa

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

07h as 16h30

Segunda feira
a Sexta feira

07h as 16h30

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Realiza atividades administrativas, presta atendimento a usuarios (pessoas cadastradas em processos) ou outros, abastecimento das Unidades, assisténcia técnica
as equipes, servicos de manutencao as USF's e outros.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Gerenciamento e
monitoramento das equipes
de saude da familia; gestao
do trabalho; ouvidoria
distrital para o publico geral;
almoxarifado central;
assisténcia farmacéutica;
manutencao predial; setor
de transportes; setor de
limpeza; gestdo da
informagdo em saude;
vigilancia em saude; setor de
imunizagéo; conselho
distrital de saude.

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Usuarios
pertencentes ao
Territério do
referido Distrito.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-6000/3218-
9819 3218-9897
Ouvidoria da Saude
do DS 1

Rua: Estevdo D’avila
Lins, 100- Cruz Das
Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -8h as
12h

Tarde -13h00 n
3s 17h Demanda Espontanea
Segunda feira

a Sexta feira

Manha -8h as

12h

Tarde -13h00 .

as 17h Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

USF SAUDE E VIDA INTEGRADA

(USF ESPLANADA, USF ERNANI SATIRO, USF JARDIM SEPOL, USF JOAQ PAULO II- 22 ETAPA)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de
medicamentos basicos,
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Salude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartao
SUS, .
Comprovante de Atendimento
Residéncia. presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9181/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Dr® Maurilio de
Almeida, S/N —
Esplanada

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(USF Costa e Silva I, USF Costa e Silva II, USF Costa e Silva III — Gauchinha)

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;,
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Polo

dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico, Cartao
SUS, CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada

= Registro da demanda
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3218-9079/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Graciliano
Delgado, 557 — Costa
e Silva

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus, .
Comprovante de Atend'ménto
Residéncia. presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9705/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Cajazeiras, 247 —
Cidade Verde —
Bairro das Industrias

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citoldgico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9705/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Cidade Pirpirituba,
247 — Cidade Verde

Bairro das Industrias

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico,
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9705/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Cidade Pirpirituba,
247 — Cidade Verde

Bairro das Industrias

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus, .
Comprovante de Atend'ménto
Residéncia. presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9101/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Travessa dos Pardais,
34 — Bairro das
IndUstrias

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus, .
Comprovante de Atend'ménto
Residéncia. presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9432/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Condominio
Anaide Beiriz, S/N -
Bairro das Industrias

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF MUMBABA

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus, .
Comprovante de Atend'ménto
Residéncia. presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9282/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Severino E. de
Souza, S/N - Bairro
das Industrias

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(USF INDUSTRIAS I/USF INDUSTRIAS II)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico,
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social
Farmécia Pélo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Atendimento

Usuarios .
presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico; Cartdo
SUS; CPF
Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9703/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Manoel Paula
Magalhaes, S/N-
Bairro das Industrias

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

USF JARDIM SAUDE INTEGRADA

(USF JARDIM VENEZA I/JARDIM VENEZA 1I/JARDIM VENEZA TII/JARDIM VENEZA 1V)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Polo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Atendimento

Usuarios .
presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico; Cartédo
SUS; CPF
Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9897
Ouvidoria da Saude
do DS I ou Tridigito
- 160 Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Poeta Vitor Hugo,
S/N- Jardim Veneza

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

USF VIEIRA DINIZ INTEGRADA

(JARDIM VENEZA V/JARDIM VENEZA VI/JARDIM VENEZA VII)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pdlo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Atendimento

Usuarios .
presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico; Cartdo
SUS; CPF
Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

98645 8751 3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. José Miranda do
Amaral, S/N- Vieira
Diniz

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3215-6080/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R.Presidente Félix
Antonio, 881- Cruz
das Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as

11h

T -12h a

12}:“ as Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h

Tarde -12h 3
12; ¢ a Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citoldgico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9897
Ouvidoria da Saude
do DS I ou Tridigito
- 160 Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Engenheiro
Retumba, 207- Cruz
das Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinagdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3214-5521/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Benjamim Lira, 82-
Cruz das Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de

Residéncia. .
Atendimento

Usuarios presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico, Cartao
SUS, CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3214-1887/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Franga Leite, 115-
Cruz das Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educagdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9057/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Ernani Rabelo
Batista, 112 - Cruz
das Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educagdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9074/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Quintino Dourado,
510- Cruz das Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

USF CRUZ DAS ARMAS INTEGRADA

(USF Cruz das Armas I/Cruz das Armas II/Cruz das Armas VIII/Cruz das Armas X/Cruz das Armas XI)

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educagdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social
Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de

Residéncia. Atendimento

.. resencial
Usuarios P

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS, CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

986453124/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Cruz das Armas,
S/N - Cruz das
Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(JARDIM PLANALTO I/JARDIM PLANALTO II)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartdo
SuUs,
Comprovante de
Residéncia.
Atendimento
Usuarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9897
Ouvidoria da Saude
do DS I ou Tridigito
- 160 Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Engenheiros
Avidos, 805 - Jardim
Planalto

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartdo
SuUS,
Comprovante de
Residéncia.
Atendimento
Usuarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9147/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Napoledo Crispim,
49 — Funcionarios

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartdo
SuUS,
Comprovante de
Residéncia.
Atendimento
Usuarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3214-1886/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Aristides Villar, 75
— Funcionarios

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartdo
SuUS,
Comprovante de
Residéncia.
Atendimento
Usuarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3214-3048/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Flosculo da
Nobrega, 216 —
Funcionarios

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressdo arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.
Farmacia Pélo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Atendimento

Usuarios presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico, Cartao
SUS, CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9188/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Adolfo Massa,
S/N - Bairro dos
Novais

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h

T -12h a
12}:“ as Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h

Tarde -12h 3
12; ¢ a Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

98645-845/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Tertuliano Tavares
de Araujo, 58 —Bairro
dos Novais

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(NOVAIS II/NOVAIS III/NOVAIS I/ NOVAIS V)

HORARIO DE

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
UTILIZADO (0]

SERVICO REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educagdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao de

documentos:

RG, CPF, Cartdo

SUS, Atendimento
Comprovante de presencial
Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico, Cartao
SUS, CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

= Atendimento por equipe especializada

Atendimento por equipe especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n® 10.741/03)

Atendimento por equipe especializada

Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3218-9897
Ouvidoria da Saude
do DS I ou Tridigito
- 160 Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Marta da Luz, S/N
- Bairro dos Novais

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Alto do Mateus II/Alto do Mateus IlI/Alto do Mateus IV/Alto do Mateus V

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educagdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Farmacia P6lo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:

ES’S’CPF’ S Atendimento

Comprovante de presencial

Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico, Cartdo
SUS, CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9243/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Jodo Marinho da
silva,s/n - Alto do
Mateus

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h

Tarde -12h 3
12; € o Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as

11

Tarde -12h & X
12:, ¢ as Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educagdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Feeseind Atendimento
Usuérios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9897
Ouvidoria da Saude
do DS I ou Tridigito
- 160 Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Durval Coutinho,
S/N - Alto do Mateus

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e G; citologico, verificacdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Salude da
Familia (NASF); educacdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Apresentacdo de

documentos:
RG, CPF, Cartdao
Sus,
Comprovante de
Residéncia. Atendimento
Usuarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9257/3218-
9897 Ouvidoria da
Saude do DS I ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Ataulfo Alves, 204
- Alto do Mateus

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Realiza atividades administrativas, presta atendimento a usuarios (pessoas cadastradas em processos) ou outros, abastecimento das Unidades, assisténcia técnica
as equipes, servicos de manutencao as USF's e outros.

HORARIO DE
SERVICO RAE%L’J\IISDII'I"\/?EE?FSA MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
UTILIZADO 0)
3214
4927/3214.4916 Manh3 -8h as
L peamertopesqpsepedtlins owgoradaaste M.
eletone = Restricdo de acesso a dados pessoais Tridiaito - 160 17h MR PR EE
P gito -
) sensiveis Numero de
=  Gerenciamento e PP T Segunda feira
monitoramento das equipes HEE e 2 a Sexta feira
; o 9 ? Ouvidoria da Saude
de saude da familia; gestao
do trabalho; ouvidoria ) .
distrital para o publico geral; Apresentacdo de = Atendimento preferencial para gestantes,
| it2d tral ! documentos: lactantes ou pessoas com criangas de colo;
aimoxaritado central, »  RG, CPF, Cartio pessoa idosa (acima de 60 anos); e
aSS|stenC|a~farmac'eutlca, Sus, portadores de necessidades especiais (Lei Manha -8h as
manutengao predial; setor Comprovante de n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03) 12h
de transportes; setor de Residéncia. Atendimento » Atendimento por equipe especializada Rua: Eduardo Costa, Tarde -13h as D daE 3
limpeza; gestdo da presencial = Atendimento em local apropriado S/N - Geisel 17h emanda Espontanea
informacao em saude; »  Usuérios Recebimento, ao final do atendimento, do
vigilancia em sadde; setor de pertgr)cgntes ao numero de protocolo para §egunda feira
. . Iho Territdrio do acompanhamento da demanda . a Sexta feira
|muqlzagao, c?nse referido Distrito. = Restricdo de acesso a dados pessoais
distrital de satde. sensiveis
~ . = Atendimento por equipe especializada E-mail: .
Coarreelzrt)'%nn(?ce:a . Restfigéo de acesso a dados pessoais ouvidoriasaude@joa Izrzﬂterrupto
(e-mail) SENERAEE opessoa.pb.gov.br

= Comunicagado


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(BELA VISTA L, II BOM SAMARITANO)

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educagdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
SuUS,
Comprovante de
Residéncia.
Atendimento
Usuarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico, Cartao
SUS, CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-5241/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Travessa Murilo
Buarque, s/n, Cristo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF CUIA

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de
medicamentos basicos,
preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta
médica, vacinacdo; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de
sifilis, HIV, gravidez, hepatite
B e C; citoldgico, verificagdo
de pressao arterial e
glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE);
Nucleo de Apoio a Saude da
Familia (NASF); educagdo em
saude; acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico, Cartédo
SUS, CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-3212/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Adalgisa
Carneiro Cavalcante,
S/N — Quadra 39,
Cuia

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(C. CONJUNTO/ N. HORIZONTE/ VALE VERDE E RANGEL II)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento

Usuarios .
presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criancas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

8645-7628/8645-
8292

3218-5189/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Horacio Trajano,
s/n° - Cristo.

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao

de

documentos:

RG, CPF,

Cartao SUS,

Comprovante

de Residéncia. Atendimento
presencial

Usuarios

pertencentes a

area de

cobertura das

referidas

unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-1964/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Francisco Inacio
Silva, s/n° - Ernani
Satiro.

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(GEISEL I/1I/ V)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada

= Registro da demanda
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3218-6247
3218-9168/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua José Darci
Ferreira, s/n - Geisel

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

UsUarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9419/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Olivio de
Moraes Magalhdes,
s/n - Geisel

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11

Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

MEIO
UTILIZADO

Telefone

Atendimento

presencial

Correspondénci
a eletrénica

(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9170

8845-7479/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Severino Bento
de Morais, n® 13 -
Grotao

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

PRESIDENTE MEDICI

HORARIO DE
MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
UTILIZADO 0

SERVICO REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.
Atendimento

Usuarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9240/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Terezinha de
Oliveira Justo, s/n
Funcionarios

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(CITEX/ FUNC. II- 12 ETP/ JOAO PAULO E NOVA REPUBLICA)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizagao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9207

3218-9235/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Adailson Nunes
s/n —Jodo Paulo II

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

IRMA DULCE/PORTAL DA COLINA

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a Atendimento
area de presencial
cobertura das
referidas
unidades.
Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3235-6575/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Aposentada
Clotilde Maria da
Conceicao-
Gramame

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

UsUarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9204/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rualosé César de
Menezes, n° 37 —
Funcionarios II.

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(I, IL 101, IV)

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citologico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Atendimento
presencial

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3233-9060/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Joaquim
Monteiro de Franca,
s/n° - Colinas do Sul.

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(RANGELIII, IV, V E VI)

HORARIO DE
MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
UTILIZADO 0

SERVICO REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a )
area de Atendimento
cobertura das presencial
referidas
unidades.
Receituario
Médico,
Cartdo SUS,
CPF
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9307/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Bom Jesus, s/n°
- Rangel.

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF RANGEL1

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

UsUarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9118/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Napoledo
Laureano, n° 65,
Rangel

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF RANGEL VII

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento

il 3 presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-2888/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Arnaldo Costa,
301-Cristo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacdo; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada

= Registro da demanda
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3218-9164/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Raniere Mazile,
n°® 2530 - Cristo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF VILA SAUDE

(JARD. ITABAIANATEII / PEDRA BRANCAT E I)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a Atendimento
area de presencial
cobertura das
referidas
unidades.
Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9297/3214-
4916

Ouvidoria da Saude
do DS II ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Engenheiro
Sérgio Rubens A.
Lima, s/n° - Cristo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Realiza atividades administrativas, presta atendimento a usuarios (pessoas cadastradas em processos) ou outros, abastecimento das Unidades, assisténcia técnica
as equipes, servicos de manutencao as USF's e outros.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Gerenciamento e
monitoramento das equipes
de saude da familia; gestdo do
trabalho; ouvidoria distrital
para o publico geral;
almoxarifado central;
assisténcia farmacéutica;
manutencao predial; setor de
transportes; setor de limpeza;
gestdo da informagdo em
saude; vigilancia em saude;
setor de imunizagao; conselho
distrital de saude.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia. presencial
Usuarios

pertencentes

ao Territorio

do referido

Distrito.

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-3194/3214-
3190 Ouvidoria
da Saude do DS III

Rua Tenente Euclides
Bandeira. S/n.
Mangabeira

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -8h as
12h

Tarde -13h 3
13; € o Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -8h as
12h

Tarde -13h 3
1?; € % Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

USF Caminho

o Sol Integrada

(VALENTINHA 1V, STA BARBARA, FREI DAMIAO)

SERVICO

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3212-1246/98645-
8608/3212-
9114/3214-3190

Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Coronel Francisco
Monteiro, s/n
VALENTINA

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(PROJETO MARIZ, CID VERDE 1V, CID VERDE V, CID VERDE VI)

HORARIO DE

MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
UTILIZADO (0]

SERVICO REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.
Farmacia Pélo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3238-7510/3214-
3190

Ouvidoria da Saude
do DS 1l ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Leopoldo Pereira
de Lima s/n

Mang vii

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(EACS CID MARAVILHOSA, MONTE DAS OLIVEIRAS, GIRASSOL, BOA ESPERANCA)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citologico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartdo SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3238-7510/3214-
3190

Ouvidoria da Saude
do DS 1l ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Leopoldo
Pereira de Lima s/n

Mang vii

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

JOSE AMERICO INTEGRADA

(LARANJEIRAS, JOSE AMERICO II, JOSE AMERICO 1II)

SERVICO

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.
Atendimento

Usuarios presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-3190
Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Oselmar Castro
Barreto s/n

José Américo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(COQUEIRAL, FEIRINHA, BALCAO, PEDRO LINS)

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citolégico, verificacdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

= Atendimento por equipe especializada

= Registro da demanda

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)

= Atendimento por equipe especializada

= Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Comunicagao

986457524/321431
90

Ouvidoria da Saude
do DS 1l ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Milton Santa
Cruz s/n

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(MANG VI-12 ETAPA, PROSIND II, CRISTO REI)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia. Atendimento

» presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3238-1368

3214-
1076/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Neli Pessoa de
Melo s/n

Mangabeira

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(NOVA ESPERANCA, COLEGIO INVADIDO, TUOLAO, AMBULANTES)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

- presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

32143190
Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Arlindo Bezerra
Camboin s/n

Mangabeira IV

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(MANG POR DENTRO, UNIAO, PANORAMICA, PRODIND 1)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia P6lo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento

Usuarios .
presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

98645-8756

3236-
6106/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Tem. Joaquim do
Nascimento s/n

Mangabeira II

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(MANG 22 ETAPA, MANG VII A, MANG VII B, MANG VII C)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia P6lo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao

de

documentos:

RG, CPF,

Cartao SUS,

Comprovante

de Residéncia. Atendimento
presencial

Usuarios

pertencentes a

area de

cobertura das

referidas

unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3213-
9491/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS 1l ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da

Ouvidoria da Saude

Rua. Jurema
Teotdnio da silva s/n,
Mangabeira

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(SONHO MEU, PARATIBE, MUSSU I, MUSSU 1I)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia P6lo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,Cartado
SUS, CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3212-
1247/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS 1l ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Oscar Lopes
Machado s/n,
Paratibe

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(VALENTINA I, VALENTINA II, VALENTINA III)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

Usuérios presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3237-
4846/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS 1l ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da

Ouvidoria da Saude

Rua. Mariangela
Lucena Peixoto s/n
Valentina

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

(EACS ASPOM, CID VERDE I, CID VERDE 1II, CID VERDE III)

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldgico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citoldgico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. .
Atendimento

Usuéries presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

98645-
8327/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS 1l ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Eustaquio da
Fonseca s/n
Mangabeira VIII

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

> PARATIBE II

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia. presencial
Usuarios

pertencentes a

area de

cobertura das

referidas

unidades.

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3237-
1865/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Maria Doraci
Moreira s/n

Paratibe

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

» presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3255-
4538/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Porcina Vidal De
Negreiros, 127
Parque Do Sol

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

> DOCE MAE DE DEU

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

ATENDIMENTO

UTILIZADO O

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

» presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-
9090/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Jose Carlos
Brandao s/n,
Valentina II

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

> JOSE AMERICO I

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citologico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social
Farmécia Pélo

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios Atendimento
pertencentes a presencial
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-
9176/32143190
Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Leila Diniz s/n,
Jose Américo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as

11h

Tarde -12h as

16h Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h

Tarde -12h 3
12; € % Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. .
Atendimento

Usuarios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9174/3214-
3190

Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Jose Candido,
04

Jose Américo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
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HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9116/3214-
3190

Ouvidoria da Saude
do DS III ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua. Maurina de
Oliveira Santos, 100,
Cid dos Colibris

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Realiza atividades administrativas, presta atendimento a usuarios (pessoas cadastradas em processos) ou outros, abastecimento das Unidades, assisténcia técnica
as equipes, servicos de manutencao as USF's e outros.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Gerenciamento e
monitoramento das equipes
de satde da familia; gestdo do
trabalho; ouvidoria distrital
para o publico geral;
almoxarifado central;
assisténcia farmacéutica;
manutencao predial; setor de
transportes; setor de limpeza;
gestdo da informagdo em
saude; vigilancia em saude;
setor de imunizagao; conselho
distrital de saude.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes
ao Territorio
do referido
Distrito.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

32111-6769
3222-7390
Ouvidoria da Saude
do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Ariosvaldo Silva,
842- Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -8h as
12h
Tarde -13h as
17h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -8h as
12h
Tarde -13h as
17h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

EUI

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

ATENDIMENTO

UTILIZADO O

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

3214-7127/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Bento Machado,
13 - Mandacaru

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

3214-7128/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Pe. Anténio Diogo
Feijo, 178 -
Mandacaru

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social
Farmécia Pélo:

Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

UTILIZADO

98645-7683/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

= Atendimento por equipe especializada
= Registro da demanda
Telefone = Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n® 10.741/03) R Jo3o de Brito Lima

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea

Usuérios Atendimento = Atendimento por equipe especializada Motra 216 -
pertencentes & presencial = Atendimento em local apropriado M:rl‘:dé;'car
e Recebimento, ao final do atendimento, do v
cobertura das nimero de protocolo para
. acompanhamento da demanda
unidades. = Restfigéo de acesso a dados pessoais
sensiveis
Receituario
Médico,
Cartdo SUS,
CPF
Correspondénci J Atent;lh:nento por equipe especializada E-mail:
= el =S L] Restflgqo de acesso a dados pessoais ouvidoriasaude@joa
(e-mail) sensivels opessoa.pb.gov.br

Comunicagao

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
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Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartdo SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

3211-6766/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Celerina Paiva, 608
- Mandacaru

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
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Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

. presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

3211-6765/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Iaia Paiva, 335 -
Mandacaru

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

. presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

3211-6766/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Dom Manoel
Paiva, 129 -
Mandacaru

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.
Farmacia Pdlo:

Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-7139/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Projetada, s/n -
Ipés

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

3218-9866/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Martim Leitdo, 249
- Centro

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

3218-9867/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. das Trincheiras,
594 - Centro

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Atendimento
Usuérios presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas

unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

8645-7521
3214-3094/3222-
7390 Ouvidoria da
Saude do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Projetada, s/n —
Distrito Mecanico

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3241-7325/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Apol6nio Sales de
Miranda, s/n —Ilha
do Bispo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF MATINHAI

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3214-2626/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Maximiano
Machado, 540 -
Jaguaribe

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF MATINHA I1

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartdo SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

3218-9838/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

R. Frei Afonso, 91 -
Jaguaribe

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as

11h

Tarde -12h as

16h Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as

11h

T -12h 3

12:,de as Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

FUNCIONANDO NO MESMO PREDIO QUE A USF MATINHA I

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia. Atendimento

» presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9700/3222-
7390 Ouvidoria da
Saude do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Aristarco Pessoa,
453 - Jaguaribe

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

MEIO
UTILIZADO

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

8645-8261/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. 19 de Margo, s/n -
Roger

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. .
Atendimento

Usuéifes presencial
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

8645-8025/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Gama Rosa, 64 -
Roger

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF TAMBIA

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagao

3218-9874/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Vicente Jardim, s/n
- Tambia

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

Saelnn Atendimento
de Residéncia.

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

8645-8704/3222-
7390 Ouvidoria da
Satde do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Sdo Mamede, 36 —
Vardouro - Centro

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

L. presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-7135
8645-8376/3222-
7390 Ouvidoria da
Saude do DS IV

ou Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

R. Maria Dias de
Oliveira, s/n — 13 de
Maio

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Realiza atividades administrativas, presta atendimento a usuarios (pessoas cadastradas em processos) ou outros, abastecimento das Unidades, assisténcia técnica
as equipes, servicos de manutencao as USF's e outros.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Gerenciamento e
monitoramento das equipes
de satde da familia; gestdo do
trabalho; ouvidoria distrital
para o publico geral;
almoxarifado central;
assisténcia farmacéutica;
manutencao predial; setor de
transportes; setor de limpeza;
gestdo da informacdo em
saude; vigilancia em saude;
setor de imunizacao; conselho
distrital de saude.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes
ao Territorio
do referido
Distrito.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-7927/3214-
7944

3214-7977
Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua do Sol, 74 —
Miramar

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -8h as
12h
Tarde -13h as
17h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -8h as
12h
Tarde -13h as
17h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

> USF EUCALIPTG

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial
Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-5726/3218-
9717/3214-7977
Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Rodrigo Euclides
Oliveira, s/n —
Bancarios

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF AGUA FRIA

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Ntcleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9717/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Arquivista Idevaldo
Veras Barreto, 41 -
Jd. Sdo Paulo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontolégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

HORARIO DE
LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
3214-7977 Manha -7h as
Ouvidoria da Saude 11h
do DS V ou Tarde -12h as
Tridigito - 160 16h
Numero de

atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Emilio de Araujo
Chaves, s/n —
Altiplano

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontol6gico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Ntcleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-5709/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Esmeraldo
Gomes Vieira, s/n —
Bancarios

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3218-8002/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Mal. Hermes da
Fonseca, 781 — Bessa

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontologico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizacado; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificacdo de
presséo arterial e glicemia
capilar, Programa Saude na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. Atendimento

» presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-7126/3211-
6757
988457758/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Nevinha Raposo,
53 Cast. Branco III

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3211-7134/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Praca Abdon
Milanez, s/n Castelo
Branco

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF CIDADE RE

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-8302/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua projetada
Quadra 104 - lote 05
lot. Cidade Recreio

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. .
Atendimento

Usuarios presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3214-8907/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Macrina
Barbosa, s/n — Jardim
Miramar

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Atendimento
presencial

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-7140/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Ovidio Travassos
de Medeiros, 590 —
Jd. Miramar

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF PENHA

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. .
Atendimento

Usuarios presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3251-1224/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Praca Oswaldo
Pessoa, s/n (Praia da
Penha)

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

3214-7141/3214-

Atendimento por equipe especializada ey
. Ouvidoria da Saude
Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais do DS Vou
sensiveis Tridigito - 160
Numero de

atendimento da
Ouvidoria da Saude

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Rua Severino
Procopio, s/n — Torre

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as

11h

Tarde -12h as

16h Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h

Tarde -12h 3
12; € % Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

» USF TIMBO I

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia. .
Atendimento

Usuarios presencial

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3218-9715/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Bancério
Gongalo de Souza

Pontes — 137 —
Bancarios
E-mail:

ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

= Atendimento por equipe especializada

= Registro da demanda

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)

= Atendimento por equipe especializada

= Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9716/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Bento Manoel
de Barros — 427

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
dispensacdo de medicamentos
basicos, preservativos e
contraceptivos; consulta de
enfermagem; consulta médica,
vacinagao; grupo de
convivéncia e operativos;
imunizagao; planejamento
familiar; teste rapido de sifilis,
HIV, gravidez, hepatite B e C;
citoldgico, verificagdo de
pressao arterial e glicemia
capilar, Programa Salde na
Escola (PSE); Nucleo de Apoio
a Saude da Familia (NASF);
educacdo em salde;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacao; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Usuarios

pertencentes a

area de
cobertura das
referidas
unidades.

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci

a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3211-6071/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua José Severino
Massa Spinelli, 835 —
Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3211-6776/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Ruy Barbosa, s/n
— Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as

11h

Tarde -12h as

16h Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h

Tarde -12h 3
12; € % Demanda Espontanea

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

SERVICO ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinacao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Usuarios
pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3214-8257/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua Vigolvino
Florentino da Costa,
s/n — Manaira

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Acolhimento e escuta
qualificada; pré-natal;
puericultura; consulta e
tratamento odontoldégico;
preservativos e contraceptivos;
consulta de enfermagem;
consulta médica, vacinagao;
grupo de convivéncia e
operativos; imunizacao;
planejamento familiar; teste
rapido de sifilis, HIV, gravidez,
hepatite B e C; citol6gico,
verificacdo de presséo arterial
e glicemia capilar, Programa
Saude na Escola (PSE); Nucleo
de Apoio a Saude da Familia
(NASF); educacdo em saude;
acompanhamento do
hipertenso e diabético;
nebulizacdo; vigilancia em
saude; acompanhamento do
bolsa familia; controle social

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia. Atendimento

» presencial
Usuarios

pertencentes a
area de
cobertura das
referidas
unidades.

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

= Atendimento por equipe especializada

= Registro da demanda

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)

= Atendimento por equipe especializada

= Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-7125/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua R. Arquivista
Jonatas Carecas, 105
— Castelo Branco III

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

UTILIZADO O

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Consultas médicas:
Ortopedia;
Ginecologia;
Pediatria;
Dermatologia;
Psiquiatria;
Endocrinologia;
Cardiologia;
Clinico geral;
Psicologia;
Nutricionista;
Odontologia;
Servico social;
Laboratorio
Vacina.

Farmacia Pélo:
Dispensacdo de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro, medicamentos
controlados.

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Telefone

Regulado pelo
sistema para
consultas

especializadas Atendimento

) presencial
Atendimento

meédico clinico,
Nutricionista,
Psicologia,
Odontologia,
Servico social:
Demanda
espontanea

Receituario
Médico,
Cartao SUS,
CPF

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criancas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3214 8000/2114-
8552

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Olinda, s/n
Tambau

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

7h as 17h

Segunda
feira a Sexta
feira

Demanda Espontanea

7h as 17h
Segunda Demanda Espontanea
feira a Sexta

feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE

REQUISITO PARA ATENDIMENT

ATENDIMENTO MEIO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

Vacinacdo do recém nascido;
Vacinacao da crianga;
Vacinagdo do adolescente;
Vacinagdo do adulto;
Vacinacdo do idoso;
Vacinagdo e orientagdo ao
viajante;

Referéncia para vacinacdo de
anti-rabica

VACINAS:

BCG; Hepatite B; Rotavirus;
Triplice Viral; Varicela;
Meningococica;
Pneumocacica; VIP; VOP;
Penta; DTP; Hepatite A; HPV;
Pneumo 23; Febre Amarela
(para viajantes para area com
recomendacao); Influenza, dT;
dTpa (gestante);

anti-rabica (nos casos de
acidente com animal que
necessite a profilaxia).

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante

de Residéncia.

Demanda
espontanea
com excecao
da vacinacao
de BCG que é
através de
agendamento

UTILIZADO O

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-7981/3214-
7977

Ouvidoria da Saude
do DS V ou
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av: Ruy Barbosa, s/n
— Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Manha -7h as
11h
Tarde -12h as
16h

Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Acolhimento

Pré e pés-aconselhamento
Exames soroldgicos (H1V, sifilis,
hepatites b e c)

Testagem rapida para HIV,
sifilis e hepatites b e ¢
Academia de ginastica
Teatro em prevencao
Assisténcia médica: clinico
geral, infectologista e
urologista

Tratamento de HPV

CTA itinerante

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

Telefone

Apresentacao
de
documentos: Atendimento
RG, CPF, presencial
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.
Demanda
espontanea
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

98645 8230/3214-
3427

Ouvidoria da Saude
da Policlinica M.

Jaguaribe

Rua Alberto de Brito
S/N - Jaguaribe

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

7h as 17h

Segunda
feira a Sexta
feira

Demanda Espontanea

7h as 17h
Segunda Demanda Espontanea
feira a Sexta

feira

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Aquisicdo/Armazenamento/Distribuicdo de insumos farmacéuticos.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Central de Abastecimento
Farmacéutico/Geréncia de
Politicas da Assisténcia
Farmacéutica

Planejamento e programacao
das aquisicoes de
medicamentos/Produtos para
a saude para atendimento dos
servicos municipais;
Recebimento e
armazenamento de
medicamentos/Produtos para
a saude;

Distribuicdo de
medicamentos/Produtos para
a saude;

Planejamento de politicas de
Assisténcia Farmacéutica no
ambito municipal.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagao

3218-5804/3214-
7722/3214-1782
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Julia Freire, s/n -
Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Manha -8h as
12h
Tarde -14h as
17h

Demanda Espontanea

Manha -8h as
12h
Tarde -14h as
17h

Demanda Espontanea

Ininterrupto
24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Exame de sangue e exame
clinico de caninos e felinos
que serdo castrados;
Castracao e esterilizagdo de
caes e gatos;

Doacao de animais presencial
e em rede (via facebook e e-
mail:

vigiambiental jp@gmail.com);
Entrevistas e orientaces sobre
posse responsavel e abandono
de animais;

Exposicdes de animais; em
locais publicos em parceria
com representantes da
protecdo animal

Recolhimento de animais:
positivos para Leishmaniose,
agressivos, atropelados e com
doencas zoondticas, conforme
definicdo médica veterinaria
(doencas transmitidas do
animal para o homem);
Diagnostico através de teste
rapido Leishmaniose Visceral
Canina (Calazar), consulta e
exames para diagnostico da
esporotricose animal;
Eutanasia de animais
conforme legislacdo vigente;
Controle de roedores em areas
de risco para transmissao da

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

Telefone ]

Porta aberta
Atendimento D
presencial "

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3218-9357 / 7780
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Walfredo
Macedo Brandao,
100, agua fria —
Bancarios

HORARIO DE
ATENDIMENT
0
08h0Oh  as
17h00h
Segunda

feira a sexta
feira

Sabados,
Domingos e
Feriados

Expediente
interno
(atendiment
o as
Instituicoes e
tratamento
dos animais
internos)

08h00h as
17h00h
Segunda
feira a sexta
feira

Sabados,
Domingos e
Feriados

Expediente
interno
(atendiment
o as
Instituicoes e
tratamento
dos animais
internos)

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea



Secretaria Municipal de Saude - SMS

Leptospirose, através do
controle quimico e de
palestras;

Controle de Animais
Sinantropicos através de
orientacdes educativas, tais
como: caracol africano,
pombos, escorpides; e outros...
Controle da dengue através de
exposi¢des nas comunidades,
palestras, controle quimico
nos pontos estratégicos
(sucatas, borracharias),

instalacdo de armadilhas para Correspondénci
coleta de ovos para a eletronica
monitoramento da populacdo (e-mail)

de mosquitos e aedes aegypti
, atendimento a denuncias;
Controle de pragas na Rede
Municipal de Saude;
Vigilancia da Esquistossomose
nas areas endémicas
(ribeirinhas de risco para a
doenca);

Controle da Qualidade da
Agua para Consumo Humano
conforme portaria MS
2914/2011;

= Atendimento por equipe especializada

» Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Comunicagao

E-mail:

ouvidoriasaude@joa

Ininterrupto

opessoa.pb.gov.br

24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE
ATENDIMENTO

Andlise de projetos basicos de
arquitetura

Atendimento a
denuncias/reclamacgées
Atividades educativas para a
populacdo

Atividades educativas para o
setor regulado

Cadastro, inspecdo e
licenciamento sanitario em
estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitaria — saide
/interesse a saude/alimentos/
medicamentos / produtos
para saide/saneantes
Conclusao de processo
adiministrativo sanitario -
aplicagdo de multa

Exclusdo de cadastro de
estabelecimentos sujeitos a
vigilancia sanitéria
Certificacdo de boas praticas
em servicos de salde e
interesse a salde

Emissdo de relatério estrutural
(para afe)

«  Deferimento do alvara de
localizagéo e funcionamento

Telefone

Demanda
espontanea

Denuncia

Notificacdo

Atendimento
presencial

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Central telefénica
3214-7922

Geréncia
3214-7951

Recepcao
3214-7956

Disque dentincia
08002814020
Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Epitacio pessoa,
1324, torre

Cep : 58040-000

08h00h as 17h00h

Segunda feira a
sexta feira e plantao
extra a partir das
18h

Sabados e
domingos em
regime de plantao
para atender

demandas externas
(MP, Conselho de
Classe e Denuncias)

08h00h as 17h00h
Segunda feira a
sexta feira e plantao
extra a partir das
18h

Sabados e
domingos em
regime de plantdo
para atender

demandas externas
(MP, Conselho de
Classe e Denuncias)

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea



drogaria e manipulacdo
(SEPLAN)

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

= Atendimento por equipe
especializada

= Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

= Comunicagado

E-mail:

gvs.secsaudejp@gm
ail.com/ouvidoriasau
de@joaopessoa.pb.g

ov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Ininterrupto 24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Liberacdo de Declaracdo de
Obito

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

Telefone

Médico
atestante da
Declaragéo de
Obito

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Vigilancia
Epidemiolégica de
Jodo Pessoa

Av. Julia Freire S/N —
Secretaria de Saude
de Jodo Pessoa —
Geréncia de
Vigilancia

UPA 24h Oceania
Av. Gov. Flavio
Ribeiro Coutinho, 70
- Oceania

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE
ATENDIMENTO

8h as 17h sem
intervalo para
almoco

8h as 17h sem
intervalo para
almocgo

24h - segunda a
domingo

Ininterrupto 24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE
ATENDIMENTO

Liberacdo de Declaracdo de
Nascido Vivo

Telefone

Enfermeiro,
Médico ou
Parteira,
atestante da
Declaracdo de
Nascido Vivo

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criancas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do numero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagdo

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Vigilancia
Epidemiolégica de
Jodo Pessoa

Av. Julia Freire S/N —
Secretaria de Saude
de Jodo Pessoa —
Geréncia de
Vigilancia

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

8h as 17h sem
intervalo para

almoco Demanda Espontanea

8h as 17h sem
intervalo para

almoco Demanda Espontanea

Ininterrupto 24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Coleta de material bioldgico
de interesse a saude publica

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Caso

notificado

inserido nos

critérios de

notificacdo

compulséria

imediata Atendimento

presencial
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Vigilancia
Epidemiolégica de
Jodo Pessoa — Secao
de Agravos
Transmissiveis Av.
Julia Freire S/N —
Secretaria de Saude
de Jodo Pessoa —
Geréncia de
Vigilancia

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE
ATENDIMENTO

8h as 17h sem
intervalo para
almoco

8h as 17h sem
intervalo para
almoco

Ininterrupto 24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Centro Municipal de
ImunizacGes

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

= Vacinagao BCG

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Centro Municipal de
Imunizacdes

Av. Rui Barbosa -
Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE
ATENDIMENTO

Demanda Espontanea

Segunda a sexta
feira (dias uteis)
A partir das 12h,
sob agendamento.

Demanda Espontanea

Ininterrupto 24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Centro Municipal de
ImunizacGes

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Servico de
Orientacdo ao
Viajante

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criancas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do numero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Centro Municipal de
Imunizacdes

Av. Rui Barbosa -
Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE
ATENDIMENTO

Demanda Espontanea

Segunda a sexta
feira (dias uteis)
Das 8h as 15h

Demanda Espontanea

Ininterrupto 24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Centro Municipal de
ImunizacGes

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Vacinas de
Rotina

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Centro Municipal de
Imunizacdes

Av. Rui Barbosa -

Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE
ATENDIMENTO

Demanda Espontanea

Segunda a sexta
feira (dias uteis)
Das 8h as 16h

(sem intervalo para
almoco)

Demanda Espontanea

Ininterrupto 24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

SERVICO

Centro Municipal de
ImunizacGes

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO MEIO

UTILIZADO

Telefone

Atendimento
antirrabico

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagdo

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da

Ouvidoria da Saude

Centro Municipal de
Imunizacdes

Av. Rui Barbosa -

Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HORARIO DE
ATENDIMENTO

Segunda a sexta
feira

Das 8h as 16h

(sem intervalo para
almoco)

Sabados, domingos
e feriados (8h as
12:00h)

Ininterrupto 24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

O HMSI conta com uma capacidade instalada de 101 leitos cadastrados SUS, sendo 49 leitos em clinica cirdrgica, 30 leitos em clinica médica, 22 leitos em
Cardiologia, 06 leitos de UTI Coronariana, 10 leitos de UTI adulto e 09 leitos de isolamento. Conta ainda com 08 leitos de observacao na Urgéncia Cardioldgica.
Ambulatério em diversas especialidades; Realizacdo de Cirurgias eletivas; Servico de Cardiologia Especializado; Laboratério de Analises Clinicas para pacientes

internos.

Exames de imagens; USG, Raios-X, ECG; Eo Hospital, é referéncia em cirurgia plastica reparadora de mulheres vitimas de violéncia.
O Hospital Municipal Santa Isabel é referéncia em diversas especialidades e realiza cirurgias eletivas de média e alta complexidade. Tem como publico alvo os

adultos.

SERVICO

Especialidades:
Cirurgia Geral;
Cirurgia Bariatrica;
Proctologia;
Mastologia;
Urologia;

Cirurgia Ginecolégica;
Cabeca e pescoco;
Cirurgia plastica;
Neurocirurgia;
Cirurgia de méo;
Cirurgia Vascular;
Cirurgia toréacica.

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

Telefone

Apresentacao
de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovante
de Residéncia.

Regulado pelo
sistema.

Atendimento
presencial

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

= Registro da demanda
= Restricdo de acesso a dados

pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

LOCAL DE ACESSO

3214 1819/3214-
1847

98645-8258
Ouvidoria da Saude
HMSI

Praca Caldas
Brandao, S/N,
Tambia

HORARIO DE
ATENDIMENTO

07h as 19h
Segunda feira a
sexta feira

Assisténcia
Hospitalar

24h - para pacientes
internos

07h as 19h
Segunda feira a
sexta feira

Assisténcia
Hospitalar
24h - para
pacientes internos

PRAZO

Atendimento cirurgia
eletiva

Espera Minima: 30 dias

Atendimento cirurgia
eletiva

Espera Minima: 30 dias



Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

= Atendimento por equipe
especializada

= Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

= Comunicagao

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Ininterrupto 24h


mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br
mailto:ouvidoriasaude@joaopessoa.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

HMVF - HOSPITAL MUNICIPAL VALENTINA

O Hospital Municipal do Valentina atende criancas e adolescentes abaixo de 16 anos, sendo referéncia de assisténcia infantil na rede de urgéncia e emergéncia.
Realiza atendimento pediatrico desde casos de menor complexidade até patologias mais graves, além de atendimentos de urgéncia e emergéncia pediatrica,
com disponibilidade de internacdes para tratamento clinico e assisténcia em terapia intensiva na Linha de Cuidado de Assisténcia a Crianca. A populagdo conta
com uma equipe multiprofissional, formada por médicos intensivistas, pediatras, anestesiologistas, psiquiatra, otorrinolaringologista, médico regulador,
enfermeiros, técnicos em enfermagem, fisioterapeutas, assistentes sociais, psicdlogos, farmacéuticos, bioquimicos, odontdlogo, nutricionista, entre outros.

O hospital possui 70 leitos, incluindo leitos de internacao, pronto-atendimento, isolamento, pds-operatério e Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Pediatrica.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
o}

Urgéncia e emergéncia em
pediatria;

Internagdes em clinica
pediatrica;

Cirurgia pediatrica eletiva de
otorrino, hérnia, fimose,
pequenas cirurgias;

Telefone

Apresentacao de

documentos:

RG, CPF, Cartdo Atendimento
Sus, presencial
Comprovante de

Residéncia.

Cirurgias
eletivas: via
regulacdo

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9404/3218-
5048

Ouvidoria da Saude
HMV

Av. Mariangela
Lucena Peixoto, 274
— bairro Valentina
Figueiredo

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Demanda Espontanea

Todos os dias

da semana

24h Cirurgias eletivas: prazo
minimo de 30 dias

Demanda Espontanea

Todos os dias

da semana

24h Cirurgias eletivas: prazo
minimo de 30 dias

Ininterrupto
24h
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Referéncia na Iniciativa Hospital Amigo da Crianga, o Instituto Candida Vargas (ICV) é um servico especializado para gestantes, puérperas e recém-nascidos. A
maternidade vem construindo um novo modelo de aten¢do ao parto e nascimento, baseados na humaniza¢do do cuidado a saude da mulher e do recém
nascido. Oferta servico especializado de média e alta complexidade em atencdo obstetricia e neonatal; atendimento de urgéncia e emergéncia obstétrica e
ginecoldgica; pré-natal de gestantes de alto risco, planejamento familiar; servico de referéncia para adolescentes e mulheres em situacdo de violéncia sexual;
servico social; atendimento psicologico; servico de cardiologia; exames laboratoriais e ultrassonografia.

SERVICO

Especialidades: Atencdo Materno Infantil

O Instituto Candida Vargas (ICV) é um
servico especializado na atencdo obstétrica
e neonatal, que, integrado a Rede
Cegonha, vem construindo um novo
modelo de atencdo ao parto e nascimento,
baseados na humanizacdo do cuidado e na
atencdo integral a saude da mulher e do
recém-nascido. Cabe salientar ainda que o
ICV é uma importante referenciada
Iniciativa Hospital Amigo da Crianca
(IHAC), sendo esta iniciativa promovida
pelo Fundo das Nag¢des Unidas para
Infancia — UNICEF, Organizacdo Mundial de
Saude e Ministério da Saude, que tem
como principal objetivo promover,
proteger e apoiar o Aleitamento Materno.
Atendimento ambulatorial: Consultas
especializadas em pediatria, ginecologia,
obstetricia (somente para o pré-natal de
gestantes de alto risco), planejamento
familiar; e ginecologia regulado no sistema
de regulacao, e teste do pezinho
(Demanda espontanea)

Atencdo Hospitalar: Servigo especializado
de média e alta complexidade em atencao
obstetricia e neonatal;

Urgéncia e emergéncia: Atendimento de
urgéncia e emergéncia obstétrica e
ginecoldgica; Servico de referéncia para
adolescentes e mulheres em situagéo de
violéncia sexual;

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Apresentaca
o de
documentos:
RG, CPF,
Cartao SUS,
Comprovant
e de
Residéncia.

Para nao
municipes
de Jodo
Pessoa
regulado no
sistema e
através do
GERA.

MEIO
UTILIZADO

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondéncia

eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n® 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicacao

LOCAL DE ACESSO

30151565/1567/1564
Banco de Leite posto
de coleta

30151752

Banco de Leite
32141390

3214.1834

Ouvidoria da Saude
ICV

Av. Coremas, 865 —
Jaguaribe

E-mail:
ouvidoriasaude@joao
pessoa.pb.gov.br

Segunda a Segunda-Feira

24h

HORARIO DE

ATENDIMENTO

Ambulatério ICV
7h as 17h

Segunda feira a Sexta feira
Coleta teste do pezinho

7h as 14h

Segunda feira a Sexta feira

Segunda a Segunda-Feira

24h

Ambulatério ICV
7h as 17h

Segunda feira a Sexta feira
Coleta teste do pezinho

7h as 14h

Segunda feira a Sexta feira

Ininterrupto 24h

PRAZO
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O Complexo Hospitalar de Mangabeira Governador Tarcisio de Miranda Burity (Ortotrauma) € uma unidade de urgéncia e emergéncia com referéncia em

ortotraumatologia.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Realiza servicos de imagem
em pacientes internos e
regulados: Tomografia
computadorizada, Raios-X,
Ultrassonografia, e
Colonoscopia, Endoscopia.
Realiza servico ambulatorial
em fisioterapia e
acupuntura; para egressos
de cirurgia em ortopedia e
traumatologia, cirurgia geral
e uroldgica, através da
Regulacao.

E um hospital com
capacidade instalada; 186
leitos, sendo 104 de
ortopedia, 10 cirurgia geral,
30 leitos de clinica médica
04 satde mental, 10
psiquiatria, 04 diagnostico
terapéutico, e 04
isolamentos.

Dispde de UTI geral, com 08
leitos; 08 salas de cirurgias;
04 leitos para custodiado;
ambulatério de ortopedia
para o retorno dos usuarios
de cirurgias e consultas
especializadas.

Telefone

Apresentacdo de
documentos:
RG, CPF, Cartao
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Urgéncia: porta

aberta, de
acordo com o .
perfil do Atendlmgnto
Hospital. presencial
Regulados pelo
sistema de
marcacao para
exames e
consultas
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9725/3239-
3225

Ouvidoria da Saude
do CHMGTB

Rua Agente Fiscal
José Costa Duarte,
S/N - Mangabeira

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

Urgéncia
Segunda a
Segunda-
Feira

24h

Demanda Espontanea

Ambulatério
6h30 as 17h
Segunda feira
a Sexta feira

Urgéncia
Segunda a
Segunda-
Feira

24h

Demanda Espontanea

Ambulatério
6h30 as 17h
Segunda feira
a Sexta feira

Ininterrupto
24h
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Laborat6rio de Analises Clinicas.

HORARIO DE

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
UTILIZADO (0]

SERVICO REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

. . . 3218-5060/3218-
= Atendimento por equipe especializada 5065

Registro da demanda

. Demanda Espontanea
Segunda feira

. Aoresentacio de Telefone = Restricdo de acesso a dados pessoais 3214-3427 @ el el
dgcument((;)s: SEnsIvets Ouvidoria da Saide ~ 06h as 17h
RG, CPF, Cartdo iclini .
O LACEN/JP é o maior e Sus, ji:gi:glrlicgnemca Y
mais bem equipado Comprovante de
Iapgratorlo de Pat°'°9'as Residéncia. = Atendimento preferencial para gestantes,
clinicas da Paraiba. Além do «  Paraa marcacio lactantes ou pessoas com criancas de colo;
LACEN, contamos ainda com dos exames g pessoa idosa (acima de 60 anos); e
os laboratérios dos quatro UEVETe Ge ' portadores de necessidades especiais (Lei ) X
hospitais municipais (ICV, Sisterna Unico n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03) Rua Alberto De Brito, Segunda feira Demanda Espontanea
HMSI, Hospital do Valentina de Satde (SUS) AEmilineme | © AEEMEmES per G cpedtireee) >/N - Jaguaribe a Sexta feira
e Ortotrauma), UPA Oceania, deve procurar a presencial = Atendimento em local apropriado (anexo ao CAIS de
CAIS Cristo e CAIS Uiichele ce Rgceblmento, ao flnlal do atendimento, do Jaguaribe) 06h as 17h
dispomos de 18 postos de (USF) mais " aRce(;trip~ d dad i
: proxima de sua rigdo de acesso a dados pessoais
coleta, localizados nas USF, residéncia, sensiveis
distribuidos pelos cinco podendo ser
distritos sanitarios. encaminhado
para a sede do
laboratério ou
para um de seus .. = Atendimento por equipe especializada E-mail: .
postos de coleta. Coarreelzgz%nn(?g:a " Restricéo de aFéessoqa (Fj)adosppessoais ouvidoriasaude@joa Izrmterrupto
(e-mail) sensivels opessoa.pb.gov.br

Comunicagdo
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Atende urgéncias e emergéncias psiquiatricas como surtos psicoticos, uso compulsivo ou abstinéncias de alcool e outras drogas, tentativa de suicidio, ansiedade

e depressdo aguda.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Atendimento de Urgéncia e
Emergéncia a usuarios com
crise psiquiatrica;
Ordenador de fluxo da rede "
de salde de usuarios em
sofrimento psiquico;

Escuta psicoldgica;
Consulta psiquiatrica;
Consulta Psicolégica;
Consulta de Enfermagem;
Orientacdo Familiar;

Apresentacao de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,

lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3218-9727/3239-
3225

Ouvidoria da Saude
do CHMGTB

Rua: Agente Fiscal
José Costa Duarte,
s/n, Mangabeira II,
(anexo ao
Ortotrauma)

E-mail:
ouvidoriasaude@joa
opessoa.pb.gov.br

. Demanda Espontanea
Segunda feira

a Sexta feira

24h

. Demanda Espontanea
Segunda feira

a Sexta feira

24h

Ininterrupto
24h
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O servico realiza atendimento de urgéncia e emergéncia em qualquer lugar: residéncias, locais de trabalho e vias publicas. O socorro é feito a partir de chamada

gratuita para o telefone 192.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

O SAMU realiza
atendimentos de urgéncia e
emergéncia em qualquer
lugar: vias publicas, locais de
trabalho através do nimero
192 que o servico registra e
transfere a ligacdo para o
médico.

Atendem: "
Acidentes automobilisticos;
Chogques elétricos;

Pacientes com doencas
mentais;

Gestantes;

Acidentes com multiplas
vitimas;

Transferéncias entre
hospitais;

Intoxicacdo exdgena;

Crises hipertensivas.

Apresentacao de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de
Residéncia.

Telefone

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricao de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

AV. DIOGENES
CHIANCA, N°1777.
AGUA FRIA.

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

. Demanda Espontanea
Segunda feira

a Sexta feira

24h

. Demanda Espontanea
Segunda feira

a Sexta feira

24h

Ininterrupto
24h
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SERVICO

Teleconsultoria Sincrona:
Realizada em tempo real,
através de ligacao telefonica.
O servico0800 644 6543tem
como objetivo ajudar na
resolucdo dos problemas de
saude dos pacientes de
maneira rapida, objetiva e
baseada nas melhores
evidéncias cientificas. As
duvidas sado respondidas em
tempo real, sem a
necessidade de
agendamento prévio, e sem
custos para quem esta
ligando. E destinado a
médicos e enfermeiros da
Atencao Primaria a
Saude/Atencao Basica de
todo o Brasil, e a todos os
profissionais do programa
Melhor em Casa, com
funcionamento de segunda-
feira a sexta-feira, das 8h as
17h30min (horario de
Brasilia).Sem intervalo ao
meio-dia.

Teleconsultoria Assincrona:
Realizada por meio de
mensagens off-line, na
plataforma do programa:
http://plataformatelessaude.
ufrgs.br/accounts/login/?nex
t=/. O servico é definido
como uma consulta
registrada e realizada entre

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

Telefone

Atendimento

presencial
Apresentacao de
documentos:
RG, CPF, Cartdo
Sus,
Comprovante de
Residéncia.
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;

pessoa idosa (acima de 60 anos); e

portadores de necessidades especiais (Lei

n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado

Recebimento, ao final do atendimento, do

numero de protocolo para
acompanhamento da demanda
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

Secretaria Municipal de Saude - SMS

LOCAL DE ACESSO

3214-7219

Av. Julia Freire, s/n -
Torre

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

HORARIO DE

ATENDIMENT

(@)

Segunda feira
a sexta feira

8h as 14h

Segunda feira
a sexta feira

8h as 14h

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea
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trabalhadores, profissionais
e gestores da area de saude,
com o fim de esclarecer
duvidas sobre
procedimentos clinicos,
ac¢oes de saude e questdes
relativas ao processo de
trabalho.

Tele-educacso: E definido
como oferta de atividades
educacionais a distancia de
acordo com as necessidades
previamente diagnosticadas.
E um servico de
conferéncias, aulas e cursos,
ministrados por meio da
utilizacdo das tecnologias de
informagdo e comunicagao.

Segunda Opinido Formativa:
€ uma biblioteca publica de
perguntas e respostas sobre
questdes levantadas pelos
profissionais e trabalhadores
do SUS. A resposta é
sistematizada, construida
com base em revisao
bibliogréafica, nas melhores
evidéncias cientificas e
clinicas e no papel
ordenador da atencdo basica
a saude



Secretaria Municipal de Saude - SMS

O Servico de Atencdo Domiciliar (SAD) caracteriza-se como um servigo complementar aos cuidados realizados na Atengdo Basica e nos servigos de urgéncia,
substituindo ou complementando a internagdo hospitalar. Este servico tem como objetivos: desospitalizagdo; reducdo da demanda por atendimento hospitalar;
reducdo da permanéncia de usuarios internados; humanizacdo da ateng¢éo a salde, com a ampliagcdo da autonomia dos usuarios. Compdem a equipe do SAD:
médico, enfermeiro, técnico em enfermagem, fisioterapeuta, psicélogo, fonoaudidlogo, nutricionista, farmacéutico e assistente social.

REQUISITO PARA HORARIO DE

MEIO ATENDIMENTO

UTILIZADO

SERVICO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO

ATENDIMENTO

Especialidades: O SAD realiza

atendimento domiciliar nas areas - = Atendimento por equipe especializada SEI4TIAS S da fei Esergf,?sfea
de: Clinica Médica, Fisioterapia, S8 G D » Registro da demanda Tridigito - 160 egt“”f ateira a P
Enfermagem, Fonoaudiologia, Esotsl,v?tralizado ou Telefone m Restrigéo de acesso a dados pessoais Numero de sexta teira
Nutrigdo, Psicologia, Farmacologia e na SPA, ° sensiveis atendimento da 8h as 17h
Servigo Social; Este servigo objetiva Servico Social da Ouvidoria da Satde
o atendimento a usuarios com instituicao ira
dificuldades de locomocéo a entrar em . . .
servicos de saude (acamados) e que contato com o g;i?:r:,r[zgnf;tzrs::;%nuqs'lafsa;:s com
possuam necessidades de cuidados SAD solicitando criancas de colo; pessoa idosa (acima de
. : a ficha de ' ;
mais complexos e com maior avaliacio para 60 anos); e p.ortadores de nece§5|dades
frequiéncia. Destacam-se os desospitalizacio especiais (Lei n° 10.048/00 e Lei n° . DemanAda
atendimentos de: 10.741/03) Segunda feira a Espontanea

. Em seguida, o Atendimento

Av. Julia Freire, s/n -

. - . = Atendimen r i ializ xta feir,

- Clinica Médica: atendimentos SAD visitara o presencial . Azzngim:n}cg Sr?w li%:&%fggﬁ;jo ada Torre sexta feira

clinicos diversificados no domicilio el e Recebimento, ao final do atendimento 8h as 17h
3 ici i UPA) para . y '
(atuagdo na medicina preventiva, avali)aFr)as do nimero de protocolo para
emissdo de diagndsticos, realizacdo R acompanhamento da demanda
de prescri¢cdes terapéuticas, ient = Restricdo de acesso a dados pessoais
solicitacdo de exames médicos AP sensiveis
citag : ] que seja

realizacdo de encaminhamentos aos realizada a
servicos especializados, etc); desospitalizacdo

- Enfermagem: na realizagdo de -
curativos complexos, para s L.,

. e 0 usuario é

tratamento de Ulceras com .

. o atendido por
diferentes estagios de uma equipe de
complexndade, cuidados com . Sat](je.: da Correspondénci : Q\te?dlpegto por equlgedespeC|aI|zqda E-mail: . e
pacientes com sondas e ostomias, Familia, a eletrénica estricao de acesso a dados pessoals ouvidoriasaude@joa 24h
entre outros; qualquer (e-mail) SN opessoa.pb.gov.br

- Fisioterapia: na reabilitagdo ou
reducdo de comorbidades das
pessoas acamadas (déficit Motor,
défict Pneumo-funcional, entre
outros);

profissional da
equipe podera
acionar o SAD
(através da ficha
de solicitacdo).
Nos casos de

Comunicagao
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- Fonoaudiologia: no tratamento
da Dificuldade e falta de
coordenacdo na fala (disartria) e
dificuldades de degluticdo (engolir);

- Nutricdo: na recuperacdo do
estado Nutricional dos usuarios,
garantindo aporte nutricional
adequado; além da administracao
de Dietas Especiais por via oral e/ou
enteral;

- Psicologia: na atencdo de
usuarios com transtornos Psiquicos
atendidos pelos SAD; assim como
facilitacdo e qualificacdo de
cuidadores envolvidos no processo
do cuidar;

- Assisténcia Farmacéutica: gestao
de materiais médico-hospitalares,
garantia da assisténcia a
medicamentos na Rede de Salde
do municipio de Jodo Pessoa e
atencdo farmacéutica no domicilio;

- Servico Social: em Situacdes de
Vulnerabilidade e Risco Social que
comprometam ou inviabilizem o
processo de reabilitacdo dos
usuarios atendidos pelo SAD,
assegurando seus direitos.

area descoberta,
0 usuario
podera requerer
da unidade que
faz seu
atendimento
para que o SAD
seja acionado.

Secretaria Municipal de Saude - SMS
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Atendimentos em Consultas em geral (Atengdo Basica), Especialidades e Laboratério de Coleta de Analises Clinicas, e ainda o Laboratério de Baciloscopia
(Referéncia para o Municipio de Jodo Pessoa, Hospitais Municipais e Presidios da capital). Realizamos Eletrocardiograma (ECG).

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

A Unidade Basica de
Mandacaru tem
atendimento da Atencéo
Basica (Clinicos Geral,
Ginecologista e Pediatra,
Enfermagem, Psicologia,
Nutricionista, Assisténcia
Social, Fisioterapia,
Farmacéutico, Bioquimico,
Odontologia, Aplicacdo de
Vacinas e também
Especialistas (médicos), tais
como: Gastroenterologista,
Cardiologista, Ginecologista
Infantil, Mastologista e
Psiquiatra Infantil (menor de
18 anos). Dispomos ainda do
laboratério como posto de
coleta e referéncia para o
Municipio em Baciloscopia
(escarro).

Farmacia Pélo:
Dispensacao de
medicamentos basicos,
insumos para controle de
diabetes, medicamentos de
cadastro.

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartao
SUS, Atendimento
Comprovante de presencial
Residéncia.
Receituario
Médico, Cartao
SUS, CPF
Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-7143

Tridigito - 160
Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Rua: Mascarenhas De
Morais, S/N,
Mandacaru

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Segunda feira ~ Demanda Espontanea

a sexta feira

6h as 18hs

Segunda feira

L Demanda Espontanea
a sexta feira

6h as 18hs

Ininterrupto
24h
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Ambulatério: clinica geral, psiquiatria, pediatria, ginecologia, nutri¢do, odontologia, reumatologia, dermatologia, psicologia, farmacia, servigo social.

SERVICO

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

UTILIZADO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Diariamente séo
disponibilizados
atendimentos basicos para
coleta de exames
laboratoriais,
eletrocardiograma, curativos
grau i, verificagdo de pressao
arterial, glicemia capilar,
retirada de pontos,
dispensacdo de
medicamentos e imunizagao,
citologico;

Realizamos consultas para
clinica geral e
especialidades.

Telefone

Apresentacao de

documentos:
RG, CPF, Cartao Atendimento
SUs, presencial
Comprovante de
Residéncia.
Correspondénci
a eletrénica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-8900/3214-
8552

Tridigito - 160

Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

AV. OLINDA, S/N -
TAMBAU

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Segunda feira
a sexta feira

7h as 20hs

Segunda feira
a sexta feira

7h as 20hs

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea
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Atendimentos: Criancas e Adolescentes que fazem uso abusivo de alcool, crack e outras drogas — A partir dos 12 anos de idade ficam acolhidos no prazo de até
06 meses de acordo com a evolugao do mesmo. O CAPSI é a porta de entrada a este servigo, sendo os responsaveis por encaminhar os adolescentes para UAL
Para tanto sdo realizados os seguintes atendimentos: Atendimentos em Grupos Terapéuticos, com equipe multiprofissional; Atendimentos individuais (de acordo
com a necessidade); Atendimentos Psiquiatricos no CAPSL

REQUISITO PARA HORARIO DE
SERVICO ATENDIMENTO MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENTO
UTILIZADO
Atendi . ializad Demanda
Rter) imento por equipe especializada Segunda feira a Espontanea
= Registro da demanda ) .
Telefone e : 3214-2724 segunda feira
= Restricdo de acesso a dados pessoais Tridigito - 160
P g
SHEMEIEL Numero de atendimento  24h
da Ouvidoria da Saiude
Oficina de Musicoterapia; Apresentacao de
Oficina de Pedagogia; documentos: = Atendimento preferencial para gestantes,
Oficina de Teatro; RG, CPF, Cartéo lactantes ou pessoas com criangas de colo;
Griding e Ares = MEE el SUS, pessoa idosa (acima de 60 anos); e
reciclavel: Comprovante de portadores de necessidades especiais (Lei Demanda
' idanci o i no N
pitviciels crme i Residéncia. . n® 10.048/00 e Lei n® 10.741/03) Sequiek e £ Espontanea

Atendimento

Atendimento por equipe especializada

Rua Mourise De Miranda

segunda feira

Psicoterapia em Grupo; CAPSI é a porta presencial = Atendimento em local apropriado Gusmao — 1489 — Cristo
Oficina de Autos - Cuidados; de entrada a Recebimento, ao final do atendimento, do 24h
Passeios; este servigo ou numero de protocolo para
Fregiientam as escolas; encaminhando acompanhamento da demanda
Oficina de Reducdo de por outros * Restricdo de acesso a dados pessoais
D servicos, tais sensiveis
anos como: conselho
tutelar e entre
outros.
E-mail:
C ~ .= Atendimento por equipe especializada capsicirandar@hotmail.co
orrespondénci o o d dad . mou .
3 eletrdnica estricao de acesso a dados pessoais ey Ininterrupto 24h
. sensiveis L .
(e-mail) ouvidoriasaude@joaopess

Comunicagdo

oa.pb.gov.br
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A Unidade de Pronto Atendimento (UPA) é um servi¢o de saude de complexidade intermediaria, que fica entre a Unidade de Saude da Familia (USF) e a rede
hospitalar. O local atende casos de urgéncias clinicas e pediatricas, funcionando 24 horas ao dia.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Afogamento

Cansaco

Cefaléia

Crise convulsiva
Desidratacao .
Diabetes
descompensada 3
Diarréia e vomitos
Dispnéia

Dor aguda de
natureza diversa
Dor abdominal
IAM

Dor toracica
Febre (T>37,5*C)
Intoxicagoes
Ex6genas
(alimentar, por 0
drogas,
medicamentosas,
inseticidas)

Parada
cardiorrespiratoria
Pequenas suturas
Sangramento ativo
Taquicardia

Varia¢bes de

pressao

Apresentacao de
documentos:

RG, CPF, Cartao SUS,
Comprovante de
Residéncia. Telefone

Demanda espontanea

Demanda espontanea

O atendimento nas UPAs
é realizado por meio de
protocolo de
classificacdo de risco. O
acolhimento dos
pacientes é dividido em
quatro cores que
identificam o tipo de
atendimento. A area
vermelha corresponde
aos atendimentos de
emergéncia.

J& na area amarela ficam
0s pacientes que estdo
em observacao e
investigagdo do quadro
clinico, enquanto para a
verde sdo encaminhados
casos de urgéncia. Os
usuarios classificados
como azul, por ndo se
tratar de urgéncia e
emergéncia, sdo
encaminhados para as
Unidades de Saude da
Familia (USF).

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento por equipe especializada
Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Comunicagdo

3214-3078

Tridigito - 160

Numero de
atendimento da
Ouvidoria da Saude

Av. Cruz das Armas,
1280 - Cruz das
Armas

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

opessoa.pb.gov.br

Segunda feira
a segunda
feira

24h

Segunda feira
a segunda
feira

24h

Ininterrupto
24h

Demanda Espontanea

Demanda Espontanea
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A Unidade de Pronto Atendimento (UPA) é um servi¢o de saude de complexidade intermediaria, que fica entre a Unidade de Saude da Familia (USF) e a rede
hospitalar. O local atende casos de urgéncias clinicas e pediatricas, funcionando 24 horas ao dia.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Afogamento
Cansaco

Cefaléia

Crise convulsiva
Desidratacao
Diabetes
descompensada
Diarréia e vomitos
Dispnéia

Dor aguda de
natureza diversa
Dor abdominal
IAM

Dor toracica
Febre (T>37,5*C)
Intoxicagoes
Exogenas
(alimentar, por
drogas,
medicamentosas,
inseticidas)
Parada
cardiorrespiratéria
Pequenas suturas
Sangramento ativo
Taquicardia
Variacoes de
pressao

Apresentacao de
documentos:

RG, CPF, Cartdo SUS,
Comprovante de
Residéncia.

Telefone

Demanda espontanea
Demanda espontanea

O atendimento nas UPAs
é realizado por meio de
protocolo de
classificacdo de risco. O
acolhimento dos
pacientes é dividido em
quatro cores que
identificam o tipo de
atendimento. A area
vermelha corresponde
aos atendimentos de
emergéncia.

J& na area amarela ficam
0s pacientes que estdo
em observacao e
investigagdo do quadro
clinico, enquanto para a
verde sdo encaminhados
casos de urgéncia. Os
usuarios classificados
como azul, por ndo se
tratar de urgéncia e
emergéncia, sdo
encaminhados para as
Unidades de Saude da
Familia (USF).

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3214-9287

Tridigito - 160

Numero de
atendimento da

Segunda feira ~ Demanda Espontdnea
a segunda

feira

24h

Ouvidoria da Saude

Av. Flavio Ribeiro
Coutinho, s/n
Manaira

E-mail:

ouvidoriasaude@joa

Segunda feira ~ Demanda Esponténea

a segunda
feira

24h

Ininterrupto

opessoa.pb.gov.br

24h
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UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO - UPA CELIO PIRES DE SA - VALENTINA

A Unidade de Pronto Atendimento (UPA) é um servi¢o de saude de complexidade intermediaria, que fica entre a Unidade de Saude da Familia (USF) e a rede
hospitalar. O local atende casos de urgéncias clinicas e pediatricas, funcionando 24 horas ao dia.

SERVICO

REQUISITO PARA MEIO

UTILIZADO

ATENDIMENTO

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

LOCAL DE ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Afogamento
Cansaco

Cefaléia

Crise convulsiva
Desidratacao
Diabetes
descompensada
Diarréia e vomitos
Dispnéia

Dor aguda de
natureza diversa
Dor abdominal
IAM

Dor toracica
Febre (T>37,5*C)
Intoxicagoes
Exogenas
(alimentar, por
drogas,
medicamentosas,
inseticidas)
Parada cardio-
respiratoria
Pequenas suturas
Sangramento ativo
Taquicardia
Variacoes de
pressao

Apresentacao de
documentos:

RG, CPF, Cartdo SUS,
Comprovante de
Residéncia.

Telefone

Demanda espontanea
Demanda espontanea

O atendimento nas UPAs
é realizado por meio de
protocolo de
classificacdo de risco. O
acolhimento dos
pacientes é dividido em
quatro cores que
identificam o tipo de
atendimento. A area
vermelha corresponde
aos atendimentos de
emergéncia.

J& na area amarela ficam
0s pacientes que estdo
em observacao e
investigagdo do quadro
clinico, enquanto para a
verde sdo encaminhados
casos de urgéncia. Os
usuarios classificados
como azul, por ndo se
tratar de urgéncia e
emergéncia, sdo
encaminhados para as
Unidades de Saude da
Familia (USF).

Atendimento
presencial

Correspondénci
a eletronica
(e-mail)

Atendimento por equipe especializada
Registro da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

Atendimento preferencial para gestantes,
lactantes ou pessoas com criangas de colo;
pessoa idosa (acima de 60 anos); e
portadores de necessidades especiais (Lei
n° 10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe especializada
Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada
= Restricdo de acesso a dados pessoais

sensiveis
Comunicagdo

3237-7452

Tridigito - 160

Numero de
atendimento da

Segunda feira ~ Demanda Espontdnea
a segunda

feira

24h

Ouvidoria da Saude

Rua Estevao Lopes
Galvao, S/N

E-mail:
ouvidoriasaude@joa

Segunda feira ~ Demanda Esponténea

a segunda
feira

24h

Ininterrupto

opessoa.pb.gov.br

24h
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No municipio de Jodo Pessoa, a Ouvidoria Setorial de Saiude (SMS) atua em consonancia com o previsto pelo Sistema Nacional de Ouvidorias do SUS que a
define como espaco de cidadania, instrumento de gestdo e de fortalecimento do controle social, pelo meio da atuagao de forma ativa para apuracdo permanente
das necessidades e satisfagdo do cidaddo. Através de sua atuacdo como canal de comunicacdo entre o cidaddo e os gestores do SUS, constitui-se como um
espaco democratico para o acolhimento das manifestagdes dos cidadaos, e também para a disseminacdo de informagdes. Busca garantir o exercicio de cidadania
para a constru¢do de uma sociedade mais informada e participativa.

Sistema Ouvidor SUS

O Sistema OuvidorSUS foi desenvolvido pelo Departamento de Ouvidoria Geral do SUS (DOGES/MS), em parceria com o Departamento de Informatica do
Ministério da Saude - DATASUS para otimizar os processos de trabalho das Ouvidorias do SUS.

As informacgdes que tratam de servigos, meios utilizados, locais de acesso, além de requisitos, compromissos, horarios e prazos para atendimento, referentes a
atividades de ouvidoria e de acesso a informacao que estao disponiveis ao cidadao e aos usuarios, sao os seguintes.

Recebimento de:

Elogios

Solicitacoes

Reclamacdes

Denuncias

Sugestdes

Pedidos de acesso a informacao - Lei de Acesso a Informacao (Lei n® 12.527/11).

HORARIO DE
MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
0

SERVICO REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

A partir do cadastramento o
prazo para responder ao

P 0 d = Atendimento por equipe especializada pedido de acesso é de até 30
Ior fnelo do Telefone * Registro da demanda . s Segunda @  dias, podendo ser prorrogado
elogio, o * Restricdo de acesso a dados pessoais Tridigito - 160 sexta das 08  por 10 dias mediante
cidadao sensiveis Numero de atendimentoda s 16h30 i etifi oot
i . - justificativa.
comunica o Ouvidoria da Saude
. reconhecimento
Recebiment A
] /satisfacdo com
o de Elogio :
0 servico . § )
oferecido ou = Atendimento preferencial para gestantes, Ouvidoria Municipal A manifestacéo sera cada/strada
atendimento ) lactantes ou pessoas com criancas de da 3 eo manifestante recebera o
recebido. Atendimento colo; pessoa idosa (acima de 60 anos); e Sede da ouvidoria setorial de Segund a 308 numero de protocolo para
=  Osrequisitos presencial portadores de necessidades especiais (Lei ~ sadde (Av. Epitacio Pessoa, §ex1tgh3ag acompanhamento.
para analise e n® 10.048/00 e Lei n® 10.741/03) 1324, Bairro da Torre, ou nas BE

atendimento da = Atendimento por equipe especializada ouvidorias descentralizadas



manifestacdo
sao os
seguintes:

A manifestacdo
deve conter
elementos
minimos
indispensaveis
ao
encaminhament
oda
manifestacdo ao
elogiado ou ao
setor
responsavel pela
prestacao do
servigo.

Preferencialmente
por meio do
Sistema
informatizado do
OuvidorSusS ou
Correspondéncia
eletronica

= Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do atendimento, do
numero de protocolo para
acompanhamento da demanda

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Atendimento por equipe especializada

= Restricdo de acesso a dados pessoais
sensiveis

= Comunicagao

Secretaria Municipal de Saude - SMS

nos *Distritos Sanitarios
LILILIV e V,* Hospital
Municipal Santa Isabel,
Hospital Municipal Valentina,
Instituto Candida Vargas,
Complexo Hospitalar de
Mangabeira Gov. Tarcisio
Burity (Trauminha), *Cais
Cristo, Cais Mangabeira e Cais
Jaguaribe, UPA Oceania

Portal da prefeitura

http://www.joaopessoa.pb.go

v.br/ Ininterrupto

E-mail: 24h

ouvidoriasaude@joaopessoa.
pb.gov.br

A manifestacdo sera cadastrada
e o manifestante recebera, por
e-mail, o niUmero de protocolo
para acompanhamento.

A partir do cadastramento o
prazo para responder ao
pedido de acesso é de até 30
dias, podendo ser prorrogado
por 10 dias mediante
justificativa.

A partir do cadastramento, o
prazo para responder ao
pedido de acesso é de até 30
dias, podendo ser prorrogado
por 10 dias mediante
justificativa.
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SERVICO

Recebiment
o de
Solicitagdo

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

A solicitagdo é um
requerimento de
atendimento ou
servico a ser
prestado pela
saude.

Os requisitos para
analise e
atendimento da
manifestacdo sao
0s seguintes:

A manifestacdo
deve conter
elementos
minimos
indispensaveis a
sua solucao
(padrées minimos
de coeréncia);
Exposicdo dos
fatos conforme a
verdade;
Proceder com
lealdade,
urbanidade e boa-
fé;

N&o agir de modo
temerario;

Prestar as
informacdes que
Ihe forem
solicitadas
(Fundamento IN
OGU/CGU-PR n°
01/14)

MEIO
UTILIZADO

Telefone

Atendimento
presencial

Preferencialment
e por meio do
Sistema
informatizado do
OuvidorSuS ou
Correspondéncia
eletronica

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criancas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricao de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

= Comunicagao

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de atendimento
da Ouvidoria da Saude

Ouvidoria Municipal

Sede da ouvidoria setorial
de saude (Av. Epitacio
Pessoa, 1324, Bairro da
Torre, ou nas ouvidorias
descentralizadas nos
*Distritos Sanitarios LILILIV
e V,* Hospital Municipal
Santa Isabel, Hospital
Municipal Valentina,
Instituto Candida Vargas,
Complexo Hospitalar de
Mangabeira Gov. Tarcisio
Burity (Trauminha), *Cais
Cristo, Cais Mangabeira e
Cais Jaguaribe, UPA Oceania

Portal da prefeitura

http://www.joaopessoa.pb.g
ov.br/

E-mail:

ouvidoriasaude@joaopesso
a.pb.gov.br
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HORARIO DE
ATENDIMENT
0

A partir do cadastramento o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser

Segunda a I )
prorrogado por 10 dias mediante

sexta das 08

3s 16h30 justificativa.

A manifestacdo sera cadastrada e o
Segunda a manifestante receberd o nimero de
sexta das 08 protocolo para acompanhamento.
as 16h30

A manifestacdo sera cadastrada e o
manifestante recebera, por e-mail, o
numero de protocolo para
acompanhamento.

A partir do cadastramento o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

Ininterrupto
24h

A partir do cadastramento, o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
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prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

HORARIO DE
MEIO COMPROMISSO DE ATENDIMENTO LOCAL DE ACESSO ATENDIMENT
0

SERVICO REQUISITO PARA

ATENDIMENTO UTILIZADO

A partir do cadastramento o prazo

* Atendimento por equipe para responder ao pedido de acesso é
*  Por meio da especializada Segunda a deaté 30 dias, podendo ser
reclamacéo, o Telefone * Registro da demanda Tridigito - 160 sexta das 08 Prorrogado por 10 dias mediante

cidaddo comunica Restricdo de acesso a dados Numero de atendimento s 16h30 justificativa.
insatisfacdo com a pessoais sensivels da Ouvidoria da Satide

prestacdo de um
servico em saude.
Os requisitos para

Ouvidoria Municipal

anallsg € = Atendimento preferencial para
ateng:ilment~o dé gestantes, lactantes ou pessoas com Sede da ouvidoria setorial
0 P manlfesjcaga(.) Sao criangas de colo; pessoa idosa de saude (Av. Epitacio
o de os seguintes: (acima de 60 anos); e portadores de Pessoa, 1324, Bairro da
Reclamacio = A manifestagdo necessidades especiais (Lei n° Torre, ou nas ouvidorias
deve conter 10.048/00 e Lei n°® 10.741/03) descentralizadas nos A manifestagdo sera cadastrada e o
:eTIﬁer:riwlf]r;tsos Atendimento . Atend.mento por equipe *Dls;crltos Sanitarios LILILIV Segunda a manifestante receberd o nimero de
S L : especializada e V,* Hospital Municipal +a das 08 protocolo para acompanhamento.
indispensaveis a presencial = Atendimento em local apropriado Santa Isabel, Hospital §ex1gh3aos
sua 5‘2'“930, . Recebimento, ao final do Municipal Valentina, as
(padroe§ minimos atendimento, do nimero de Instituto Candida Vargas,
de co§r§nC|a); protocolo para acompanhamento da ~ Complexo Hospitalar de
=  Exposicao dos demanda Mangabeira Gov. Tarcisio
fatos conforme a = Restricdo de acesso a dados Burity (Trauminha), *Cais
verdade; pessoais sensiveis Cristo, Cais Mangabeira e
*  Proceder com Cais Jaguaribe, UPA Oceania

lealdade,



SERVICO

Recebiment
o de
Denuncia

urbanidade e boa-
fé;

N&o agir de
modo temerario;
Prestar as
informacdes que
Ihe forem
solicitadas

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

Ao fazer uma
denuncia, o
cidaddo comunica
uma possivel
pratica de ato
ilicito.

Os requisitos para
analise e
atendimento da
manifestacdo sao
0s seguintes:

A manifestacdo
deve conter
elementos
minimos
indispensaveis a
sua apuracao
(autoria e
materialidade);
Exposicao dos
fatos conforme a
verdade;

Preferencialment
e por meio do
Sistema
informatizado do
OuvidorSusS ou
Correspondéncia
eletronica

MEIO
UTILIZADO

Telefone

Atendimento
presencial

Atendimento por equipe
especializada

= Restricdo de acesso a dados

pessoais sensiveis
Comunicagdo

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criangas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Portal da prefeitura

http://www.joaopessoa.pb.g
ov.br/

E-mail:

ouvidoriasaude@joaopesso
a.pb.gov.br

LOCAL DE ACESSO

Tridigito - 160
Numero de atendimento
da Ouvidoria da Saude

Ouvidoria Municipal

Sede da ouvidoria setorial
de saude (Av. Epitacio
Pessoa, 1324, Bairro da
Torre, ou nas ouvidorias
descentralizadas nos
*Distritos Sanitarios LILIILIV
e V,* Hospital Municipal
Santa Isabel, Hospital
Municipal Valentina,
Instituto Candida Vargas,
Complexo Hospitalar de
Mangabeira Gov. Tarcisio
Burity (Trauminha), *Cais

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Ininterrupto
24h

HORARIO DE
ATENDIMENT
0

Segunda a
sexta das 08
as 16h30

Segunda a
sexta das 08
as 16h30

A manifestacdo sera cadastrada e o
manifestante receberd, por e-mail, o
numero de protocolo para
acompanhamento.

A partir do cadastramento o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

A partir do cadastramento, o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

A partir do cadastramento o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

A manifestacdo sera cadastrada e o
manifestante recebera o nimero de
protocolo para acompanhamento.
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SERVICO

Recebiment
o de
Sugestao

Proceder com
lealdade,
urbanidade e boa-
fé;

N&o agir de modo
temerario; Prestar
as informagoes
que lhe forem
solicitadas.

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

A sugestdo deve
conter proposta
de
aprimoramento
de politicas e
servigos prestados
pela Saude.

Os requisitos para
analise e
atendimento da
manifestacdo sao
0s seguintes:

A manifestacdo
deve conter
elementos
minimos
indispensaveis a
sua solucao

Preferencialment
e por meio do
Sistema
informatizado do
OuvidorSusS ou
Correspondéncia
eletronica

MEIO
UTILIZADO

Telefone

Atendimento
presencial

= Atendimento por equipe
especializada

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis
Comunicagao

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criancas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)

= Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de
protocolo para acompanhamento da
demanda

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Cristo, Cais Mangabeira e
Cais Jaguaribe, UPA Oceania

Portal da prefeitura

http://www.joaopessoa.pb.g

ov.br/ Ininterrupto

E-mail: 24h
ouvidoriasaude@joaopesso
a.pb.gov.br

HORARIO DE
LOCAL DE ACESSO
0

Segunda a

Tridigito - 160 sexta das 08
Numero de atendimento as 16h30
da Ouvidoria da Saude

Ouvidoria Municipal
Sede da ouvidoria setorial
de saude (Av. Epitacio
Pessoa, 1324, Bairro da
Torre, ou nas ouvidorias Segunda a
descentralizadas nos sexta das 08
*Distritos Sanitarios LILILIV as 16h30

e V,* Hospital Municipal
Santa Isabel, Hospital
Municipal Valentina,
Instituto Candida Vargas,
Complexo Hospitalar de

ATENDIMENT

A manifestacdo sera cadastrada e o
manifestante receberd, por e-mail, o
numero de protocolo para
acompanhamento.

A partir do cadastramento o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

A partir do cadastramento, o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

A partir do cadastramento o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

A manifestacdo sera cadastrada e o
manifestante recebera o nimero de
protocolo para acompanhamento.
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SERVICO

(padrdes minimos
de coeréncia);
Exposicdo dos
fatos conforme a
verdade; Proceder
com lealdade,
urbanidade e boa-
fé;
N&o agir de modo
temerario;
Prestar as
informagdes que
Ihe forem
solicitadas

REQUISITO PARA
ATENDIMENTO

Preferencialment
e por meio do
Sistema
informatizado do
OuvidorSusS ou
Correspondéncia
eletronica

MEIO
UTILIZADO

Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento por equipe
especializada

= Restricdo de acesso a dados

pessoais sensiveis
Comunicagao

COMPROMISSO DE ATENDIMENTO

Mangabeira Gov. Tarcisio
Burity (Trauminha), *Cais
Cristo, Cais Mangabeira e
Cais Jaguaribe, UPA Oceania

Portal da prefeitura

http://www.joaopessoa.pb.g

ov.br/ Ininterrupto

E-mail: 24h

ouvidoriasaude@joaopesso
a.pb.gov.br

HORARIO DE
ATENDIMENT
0]

LOCAL DE ACESSO

A manifestacdo sera cadastrada e o
manifestante receberd, por e-mail, o
numero de protocolo para
acompanhamento.

A partir do cadastramento o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

A partir do cadastramento, o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

Recebiment
o de pedidos
de acesso a
informacao.
Lei de
Acesso a
Informacao
(Lei n°
12.527/11)

O pedido de
acesso devera
conter:

Nome do
requerente;
Numero de
documento de
identificacao
valido;
Especificacdo, de
forma clara e
precisa, da
informacao
requerida; e
endereco fisico ou
eletrénico do
requerente, para

Telefone

Atendimento
presencial

Atendimento por equipe
especializada

Registro da demanda
Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

Atendimento preferencial para
gestantes, lactantes ou pessoas com
criancas de colo; pessoa idosa
(acima de 60 anos); e portadores de
necessidades especiais (Lei n°
10.048/00 e Lei n° 10.741/03)
Atendimento por equipe
especializada

Atendimento em local apropriado
Recebimento, ao final do
atendimento, do nimero de

Segunda a

Tridigito - 160 sexta das 08
Numero de atendimento as 16h30
da Ouvidoria da Saude
Segunda a
sexta das 08
as 16h30

A partir do cadastramento o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.

A manifestacdo sera cadastrada e o
manifestante receberd o nimero de
protocolo para acompanhamento.
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recebimento de
comunicacdes ou
da informagao
requerida;

N&o sera atendido

pedido de acesso:
Genérico;
Desproporcional
ou desarrazoado;
ou Que exija
trabalho adicional
de analise,
interpretacao ou
consolidagéo de
dados e
informagdes, ou
servico de
producdo ou
tratamento de
dados que ndo
seja de
competéncia da
secretaria
municipal de
saude.

Preferencialment

e por meio do
Sistema
Eletronico do
Servico de
Informacées ao
Cidadao (SIC)

protocolo para acompanhamento da

demanda

= Restricdo de acesso a dados

pessoais sensiveis

= Atendimento por equipe
especializada

= Restricdo de acesso a dados
pessoais sensiveis

= Comunicagao

Portal da prefeitura

http://www.joaopessoa.pb.g

ov.br/
Portal da transparéncia (SIC)

E-mail:

ouvidoriasaude@joaopesso
a.pb.gov.br

Secretaria Municipal de Saude - SMS

Ininterrupto
24h

A partir do cadastramento, o prazo
para responder ao pedido de acesso é
de até 30 dias, podendo ser
prorrogado por 10 dias mediante
justificativa.
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Os servigos oferecidos pela Regulacdo da Secretaria Municipal de Saude referem-se ao processo de autorizacdo de procedimentos ambulatoriais e hospitalares,
realizado por meio de agao regulatéria, baseando em protocolos de fluxos preestabelecidos, para usuarios municipes de Jodo Pessoa e municipios pactuados;
Controle, Avaliacdo e Auditoria. Contratos e Convénios.

PROCEDIMENTOS E EXAMES

REQUISITO PARA

ATENDIMENTO

MEIO
UTILIZADO

COMPROMISSO DE
ATENDIMENTO

LOCAL DE
ACESSO

HORARIO DE
ATENDIMENTO

ANGIOPLASTIAS DE MEMBROS

ARTERIOGRAFIA

ANGIORESSONANCIA DE VASOS ENCEFALICOS

AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AEREA / OSSEA)

AVALIACAO PRE-NATAL (ACONSELHAMENTO
GESTANTE) 2° TRIMESTRE

AVALIACAO PRE-NATAL (ACONSELHAMENTO
GESTANTE) 3° TRIMESTRE

BIOPSIA / ANATOMOPATOLOGICO COM PECA (P6s -
cirdrgico)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de
Residéncia ( de até 3 meses),
Cépias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de
Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

PROTOCOLO

SMS

REGULACAO

USF

USF

USF

USF

REGULACAO

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Méaxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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BIOPSIA + COLPOSCOPIA

BIOPSIA DE LESAO DE PARTES MOLES (POR AGULHA /
CEU ABERTO)(CORRETO)

BIOPSIA PERCUTANEA ORIENTADA POR US/TC DE
MAMA (PAAG)

BIOPSIA PERCUTANEA ORIENTADA POR US/TC DE
TIREOIDE

BIOPSIA
PERCUTANEA+A10+A2:A23+A2:A32+A10+A2:A23+A2:
A41+A1+A2:A253

BOLSA COLETORA P/ UROSTOMIZADOS (QUANTIDADE
10)

BOLSA DE COLOSTOMIA COM ADESIVO MICROPORO
DRENAVEL (QUANTIDADE 1)

BOLSA DE COLOSTOMIA COM ADESIVO MICROPORO
DRENAVEL (QUANTIDADE 10)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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BOLSA DE COLOSTOMIA FECHADA COM ADESIVO
MICROPOROSO (QUANTIDADE 30)

BOLSAS COLETORAS P/ OSTOMA URINARIO
(PEDIATRICA)

CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA OU MANUAL

COM GRAFICO

CAPSULECTOMIA POSTERIOR CIRURGICA

CAPSULOTOMIA A YAG LASER

CATETERISMO CARDIACO

CAUTERIZACAO DE CORNEA

CICLOCRIOCOAGULACAO / DIATERMIA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

SERVICO

SERVICO

REGULACAO

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 18:00
hs

08:00 as 18:00
hs

08:00 &s 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CINTILOGRAFIA DE ARTICULACOES E/OU
EXTREMIDADES E/OU OSSO

CINTILOGRAFIA DE CORACAOQO C/ GALIO 67

CINTILOGRAFIA DE CORPO INTEIRO C/ GALIO 67 P/
PESQUISA DE NEOPLASIAS

CINTILOGRAFIA DE FIGADO E BACO (MINIMO 5
IMAGENS)

CINTILOGRAFIA DE FIGADO E VIAS BILIARES

CINTILOGRAFIA DE GLANDULA LACRIMAL
(DACRIOCINTILOGRAFIA)

CINTILOGRAFIA DE GLANDULAS SALIVARES C/ QU S/
ESTIMULO

CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO P/ LOCALIZACAO DE
NECROSE (MINIMO 3 PROJECOES )

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CINTILOGRAFIA DE MIOCARDIO REPOUSO / ESTRESSE
(MINIMO 3 PROJECOES)

CINTILOGRAFIA DE OSSOS C/ OU S/ FLUXO
SANGUINEO (CORPO INTEIRO) LIGAR 3 DIAS ANTES

CINTILOGRAFIA DE PARATIREQIDES

CINTILOGRAFIA DE PERFUSAO CEREBRAL C/ TALIO
(SPCTO)

CINTILOGRAFIA DE PULMAO C/ GALIO 67

CINTILOGRAFIA DE PULMAO P/ PESQUISA DE
ASPIRACAO

CINTILOGRAFIA DE PULMAO POR INALACAO (MINIMO
2 PROJECOES)

CINTILOGRAFIA DE PULMAO POR PERFUSAO (MINIMO
4 PROJECOES)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CINTILOGRAFIA DE RIM C/ GALIO 67

CINTILOGRAFIA DE SEGMENTO OSSEO C/ GALIO 67

CINTILOGRAFIA DE SISTEMA RETICULO-ENDOTELIAL
(MEDULA OSSEA)

CINTILOGRAFIA DE TESTICULO E BOLSA ESCROTAL

CINTILOGRAFIA DE TIREOIDE C/ OU S/ CAPTACAO

CINTILOGRAFIA DE TIREOIDE C/ TESTE DE SUPRESSAO
/ ESTIMULO (CORRETO)

CINTILOGRAFIA P/ AVALIACAO DE FLUXO SANGUINEO
DE EXTREMIDADES

CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRANSITO ESOFAGICO
(LIQUIDO)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRANSITO ESOFAGICO
(SEMI-SOLIDO)

CINTILOGRAFIA P/ ESTUDO DE TRANSITO GASTRICO

CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE DIVERTICULOSE DE
MECKEL

CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE HEMORRAGIA
DIGESTIVA ATIVA

CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE HEMORRAGIA
DIGESTIVA NAO ATIVA

CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DE REFLUXO GASTRO-
ESOFAGICO

CINTILOGRAFIA P/ PESQUISA DO (CORPO INTEIRO)

CINTILOGRAFIA P/ QUANTIFICACAO DE SHUNT
EXTRACARDIACO

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CINTILOGRAFIA POS DOSE (PCI)

CINTILOGRAFIA RENAL (QUALITATIVA E/OU
QUANTITATIVA) DMSA

CINTILOGRAFIA SINCRONIZADA DE CAMARAS

CARDIACAS EM SITUACAO DE ESFORCO

CINTILOGRAFIA SINCRONIZADA DE CAMARAS
CARDIACAS EM SITUACAO DE REPOUSO
(VENTRICULOGRAFIA)

CIRURGIA DE CATARATA CONGENITA

CIRURGIAS COM MATERIAL EXTRA SUS

CISTERNOCINTILOGRAFIA (INCLUINDO PESQUISA

E/OU AVALIACAO DO TRANSITO LIQUORICO)CORRETO

CISTOCINTILOGRAFIA DIRETA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

REGULACAO

USF

USF

USF

USF

PROTOCOLO

SMS

USF

USF

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CISTOCINTILOGRAFIA INDIRETA

COLONOSCOPIA (QUANDO FOR AGENDADO PEGAR
ORIENTACOES 4 DIAS ANTES).

COLPOSCOPIA (CORRETO)

CONSULTA COM NUTRICIONISTA

CONSULTA DE PROF. DE NIVEL SUP. ESPECIALIZADA
(EXCETO MEDICO) PERICIA DE PROTESE DENTARIA
(CORRETO)

CONSULTA DE RETINA-0301010072 - MAPEAMENTO

DE RETINA 0211060127

CONSULTA EM ALERGIA E IMUNOLOGIA

CONSULTA EM ALERGIA E IMUNOLOGIA INFANTIL

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM ALERGIA E IMUNOLOGIA INFANTIL ATE
(0 A2 ANOS)

CONSULTA EM ANGIOLOGIA

CONSULTA EM ANGIOLOGIA PARA PACIENTES A CIMA
DE 60 ANOS

CONSULTA EM CARDIOLOGIA

CONSULTA EM CARDIOLOGIA INFANTIL

CONSULTA EM CARDIOLOGIA PARA PACIENTES A
CIMA DE 60 ANOS

CONSULTA EM CIRURGIA DE CABECA E PESCOCO
(IDADE MINIMA 18 ANOS)

CONSULTA EM CIRURGIA DE GINECOLOGIA (IDADE
MINIMA 18 ANOS)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM CIRURGIA DE MASTOLOGIA (IDADE
MINIMA 18 ANOS)

CONSULTA EM CIRURGIA DE
OTORRINOLARINGOLOGIA INFANTIL (HOSPITAL
VALENTINA)

CONSULTA EM CIRURGIA DE PROCTOLOGIA
(CORRETO) (IDADE MINIMA 18 ANOS)

CONSULTA EM CIRURGIA DE UROLOGIA (IDADE
MINIMA 18 ANOS)

CONSULTA EM CIRURGIA GERAL

CONSULTA EM CIRURGIA GERAL (ABDOMEN) STA
ISABEL (IDADE MINIMA 18 ANOS)

CONSULTA EM CIRURGIA GERAL/APARELHO
DIGESTIVO

CONSULTA EM CIRURGIA PEDIATRICA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias



Secretaria Municipal de Saude - SMS

CONSULTA EM CIRURGIA PLASTICA INFANTIL

CONSULTA EM CIRURGIA PLASTICA
INFANTIL/FISSURAS LABIAIS E PALATINA/LABIO
LEPORINO/GOELA DE LOBO

CONSULTA EM CIRURGIA PLASTICA REPARADORA
(IDADE MINIMA 18 ANOS)

CONSULTA EM CIRURGIA PLASTICA REPARADORA /
MAO (IDADE MINIMA 18 ANOS)

CONSULTA EM CIRURGIA TORACICA (IDADE MINIMA
18 ANOS)

CONSULTA EM CIRURGIA VASCULAR (STA ISABEL SO
VARIZES/VASCULAR) OS DEMAIS SAO VICENTE

CONSULTA EM CIRURGIA VASCULAR(PACIENTES
P/AVALIACAO DE INTERNOS/DEBRIDAMENTO)

CONSULTA EM DERMATOLOGIA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM DERMATOLOGIA INFANTIL HU ATE 16
ANOS (ARLINDA ATE 17 ANOS E 11 MESES)

CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIA E METABOLOGIA

CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIA INFANTIL HU (0 A
12 ANOS) (ARLINDA ATE 17) POL.C. MEDICAS ATE 16

CONSULTA EM ENDOCRINOLOGIA PARA PACIENTE
ACIMA DE 60 ANOS

CONSULTA EM FONOAUDIOLOGIA

CONSULTA EM GASTROENTEROLOGIA

CONSULTA EM GASTROENTEROLOGIA INFANTIL (0 A
02 CAND VARGAS

CONSULTA EM GASTROENTEROLOGIA INFANTIL HU 16
ANOS (ARLINDA ATE 17 ANOS)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM GASTROENTEROLOGIA PARA
PACIENTES A CIMA DE 60 ANOS

CONSULTA EM GERIATRIA OS DEMAIS 60 ANOS

CONSULTA EM GINECOLOGIA (CORRETO)

CONSULTA EM GINECOLOGIA INFANTIL (0 A 16 ANOS)

CONSULTA EM GINECOLOGIA PARA PACIENTES A

CIMA DE 60 ANOS

CONSULTA EM HEMATOLOGIA

CONSULTA EM HEMATOLOGIA INFANTIL

CONSULTA EM HEPATOLOGIA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM HEPATOLOGIA INFANTIL (0 A 16 ANOS
ARLINDA MARQUES)

CONSULTA EM INFECTOLOGIA

CONSULTA EM MASTOLOGIA

CONSULTA EM NEFROLOGIA

CONSULTA EM NEFROLOGIA INFANTIL HU ATE 16

ANOS (ARLINDA 17 ANOS E 11 MESES)

CONSULTA EM NEUROCIRURGIA

CONSULTA EM NEUROCIRURGIA INFANTIL

CONSULTA EM NEUROLOGIA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM NEUROLOGIA ( DOR
CRONICA)(CENDOR)

CONSULTA EM NEUROLOGIA INFANTIL (0 A 12ANOS
HU E 16ARL.MARQUES ATE 17 ANOSJAGUARIBE

CONSULTA EM NEUROLOGIA PARA PACIENTES ACIMA
DE 60 ANOS

CONSULTA EM NEUROLOGIA PARA PACIENTES COM
EPILEPSIA

CONSULTA EM NUTROLOGIA INFANTIL

CONSULTA EM OFTALMOLOGIA

CONSULTA EM OFTALMOLOGIA PARA AVALIACAO DE
(MACULA/LUCENTIS/RETINA) HU

CONSULTA EM OFTALMOLOGIA PARA SUSPEITA DE
MICROCEFALIA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM OFTALMOLOGIA(03.01.01.007-2),
(TONOMETRIA-021106025-9),(BIOMICROSCOPIA-
021106002-0)

CONSULTA EM ONCOLOGIA

CONSULTA EM ONCOLOGIA / CABECA E PESCOCO

CONSULTA EM ONCOLOGIA / CIRURGIA GERAL

CONSULTA EM ONCOLOGIA / GINECOLOGIA

CONSULTA EM ONCOLOGIA / HEMATOLOGIA (O
MEDICO LAFAYETTE (MARCAR SOMENTE PACIENTES
ACIMA DE 18 ANOS)

CONSULTA EM ONCOLOGIA / MASTOLOGIA

CONSULTA EM ONCOLOGIA / PLASTICA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM ONCOLOGICA / UROLOGIA

CONSULTA EM ORTOPEDIA

CONSULTA EM ORTOPEDIA (JOELHO)

CONSULTA EM ORTOPEDIA (OMBRO)

CONSULTA EM ORTOPEDIA (QUADRIL)

CONSULTA EM ORTOPEDIA INFANTIL (ARLINDA ATE 17
ANOS E 11 MESES)

CONSULTA EM ORTOPEDIA INFANTIL SOMENTE PE
TORTO CONGENITO

CONSULTA EM OTORRINO INFANTIL (CORRETO)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM OTORRINO PARA PACIENTE COM
SUSPEITA MICROCEFALIA

CONSULTA EM OTORRINOLARINGOLOGIA

CONSULTA EM PEDIATRIA (HU ATE 12 ANOS),
(CANDIDA VARGAS ATE 02 ANOS)

CONSULTA EM PEQUENAS CIRURGIAS CAIS DO CRISTO
INFECTADOS (SO JOAO PESSOA)

CONSULTA EM PEQUENAS CIRURGIAS(LIMPAS CAIS DE

JAGUARIBE)

CONSULTA EM PLANEJAMENTO FAMILIAR HU

CONSULTA EM PNEUMOLOGIA

CONSULTA EM PNEUMOLOGIA INFANTIL

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM PROCTOLOGIA

CONSULTA EM PSICOLOGIA

CONSULTA EM PSICOTERAPIA

CONSULTA EM PSIQUIATRIA

CONSULTA EM PSIQUIATRIA INFANTIL

CONSULTA EM RETORNO DE PSIQUIATRIA

CONSULTA EM REUMATOLOGIA

CONSULTA EM REUMATOLOGIA (DOR
CRONICA)(CENDOR)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA EM REUMATOLOGIA INFANTIL

CONSULTA EM REUMATOLOGIA INFANTIL 17 ANOS
11M 29D CAIS CRISTO

CONSULTA EM REUMATOLOGIA PARA PACIENTES A
CIMA 60 ANOS

CONSULTA EM RISCO CIRURGICO (CONSULTA EM
CARDIOLOGIA + ELETROCARDIOGRAMA)

CONSULTA EM TRIAGEM ONCOLOGICA

CONSULTA EM UROLOGIA

CONSULTA MULTIPROFISSIONAL(FISIO, FONO E
TERAPIA OCUPACIONAL) (SOMENTE CASOS DE
MICROCEFALIA)

CONSULTA PARA AVALIACAO DE CIRURGIA DE
CATARATA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CONSULTA PARA AVALIACAO EM CIRURGIA CARDIACA
(ELETROFISIOLOGICO)

CONSULTA PARA AVALIACAO/ACOMPANHAMENTO
EM OSTOMIA

CONSULTA PARA DIAGNOSTICO/REAVALIACAO DE
GLAUCOMA(FUNDOSCOPIA, TONOMETRIA E
CAMPIMETRIA)CORRETO

CONSULTA PARA PRIMEIRA AVALIACAO EM
FISIOTERAPIA

CONSULTA PARA PRIMEIRA AVALIACAO EM
FISIOTERAPIA/PACIENTES ACIMA DE 60 ANOS

CONSULTA PRE-NATAL (GESTANTE ALTO RISCO)
HOSPITAL LAURO WANDERLEY (HU)

CONSULTA PRE-NATAL (GESTANTE ALTO RISCO)
MATERNIDADE CANDIDA VARGAS

CONSULTA PRE-NATAL (GESTANTE ALTO RISCO)
MATERNIDADE FREI DAMIAO

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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CORRECAO CIRURGICA DE ENTROPIO E ECTROPIO

CORRECAO CIRURGICA DE ESTRABISMO (ACIMA DE 2
MUSCULQOS)

CORRECAO CIRURGICA DE HERNIA DE IRIS

CORRECAO CIRURGICA DO ESTRABISMO (ATE 2

MUSCULOS)

CRIO-RETINOPEXIA CORRETO

DENSITOMETRIA OSSEA DUO-ENERGETICA DE

COLUNA (VERTEBRAS LOMBARES)

DETERMINACAO DE FILTRACAO GLOMERULAR

DETERMINACAO DE FLUXO PLASMATICO RENAL

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO

DIAGNOSTICO POR RADIOLOGIA

DIAGNOSTICO POR TOMOGRAFIA

DRENAGEM DE ABSCESSO DE PALPEBRA

ECOCARDIOGRAFIA TRANSTORACICA (CORRETO) SAO
VICENTE APARTIR DE 10 ANOS (PADRE ZE APARTIR DE
18 ANOS)

ECOCARDIOGRAMA INFANTIL (0 A 17 ANOS ARLINDA
MARQUES)(HOSP HU ATE 13 ANOS)

ELETROCARDIOGRAMA (CORRETO) (ADULTO E
CRIANCA A PARTIR DE 12 ANOS)

ELETROENCEFALOGRAFIA EM VIGILIA C/ OU S/ FOTO-
ESTIMULO(CORRETO)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

LACEN

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 17:00
hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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ELETROENCEFALOGRAMA EM SONO INDUZIDO +
SEDACAO(0417010060)(MENORES DE 09 ANOS E
EXCEPCIONAIS)

ELETRONEUROMIOGRAMA (ENMG)

ENUCLEACAO DE GLOBO OCULAR

TRATAMENTO ESCLEROSANTE NAO ESTETICO DE
VARIZES DOS MEMBROS INFERIORES (UNILATERAL)

ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA (ENDOSCOPIA)A
PARTIR DE 05 ANOS LAUREANO

ESPIROMETRIA PEDIATRICA (A PARTIR DE 07 ATE 17
ANOS)

ESTUDO DE FLUXO SANGUINEO CEREBRAL

ESTUDO RENAL DINAMICO C/ OU S/ DIURETICO DTPA
(CINTILOGRAFIA)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

REGULACAO

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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EVISCERACAO DE GLOBO OCULAR

EXERESE DA ZONA DE TRANSFORMACAO DO COLO
UTERINO (CAF)

EXERESE DE CALAZIO E OUTRAS PEQUENAS LESOES DA
PALPEBRA E SUPERCILIOS

EXERESE DE TUMOR DE CONJUNTIVA

EXPLANTACAO / REPOSICIONAMENTO DE
LIO(CORRETO)

FACECTOMIA C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR

FACECTOMIA S/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR

FACOEMULSIFICACAO C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-
OCULAR DOBRAVEL(CORRETO)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

SERVICO

SERVICO

SERVICO

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 18:00
hs

08:00 as 18:00
hs

08:00 as 18:00
hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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FACOEMULSIFICACAO C/ IMPLANTE DE LENTE INTRA-
OCULAR RIGIDA(CORRETO)

FISIOTERAPIA ANALGESICA (CENDOR)

FISIOTERAPIA HIDROTERAPIA (CENDOR)

FISIOTERAPIA OSTEOPATIA (CENDOR)

FISIOTERAPIA PILATES (CENDOR)

FISIOTERAPIA RPG (CENDOR)

FISIOTERAPIA (HOSPITAL PADRE ZE)

FOTOCOAGULACAO A LASER - (MAXIMO 4
APLICACOES POR OLHO)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

SERVICO

USF

USF

USF

USF

USF

REGULACAO

REGULACAO

08:00 as 18:00
hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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GONIOSCOPIA

HISTEROSCOPIA (DIAGNOSTICA)(CORRETO)

IMITANCIOMETRIA CORRETO

IMPLANTE SECUNDARIO DE LENTE INTRA-OCULAR
(CORRETO)

IMPLANTE SECUNDARIO DE LIO (CORRETO)

IMUNO-CINTILOGRAFIA (ANTICORPO
MONOCLONAL)CORRETO

INJECAO INTRA-VITREO LUCENTIS (Com laudo emitido
pelo HULW)

INJECAO SUBCONJUTIVAL / SUBTENONIANA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

SERVICO

USF

PROTOCOLO

SMS

SERVICO

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 18:00
hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

08:00 as 18:00
hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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IODOTERAPIA

IRIDECTOMIA CIRURGICA

IRIDOTOMIA A LASER

LAPAROSCOPIA GINECOLOGICA

LINFOCINTILOGRAFIA

LITOTRIPSIA 4 SESSOES EXTRACORPOREA (ONDA DE
CHOQUE PARCIAL / COMPLETA EM 1 REGIAO
RENAL)CORRETO

MAMOGRAFIA BILATERAL PARA RASTREAMENTO DE
35A 110

MAMOGRAFIA DIAGNOSTICA (UNILATERAL)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

REGULACAO

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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MAPEAMENTO DE RETINA

MAPEAMENTO DE RETINA PARA AGENDA
LOCAL(AGENDADA NA PROPRIA CLINICA PACIENTE A
CIMA DE 50 ANOS))

MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA

MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 HS (3
CANAIS)CORRETO

MONITORIZACAO AMBULATORIAL DE PRESSAO
ARTERIAL (MAPA)

PAN-FOTOCOAGULACAO DE RETINA A

LASER(CORRETO)

PAQUIMETRIA ULTRASSONICA

PARACENTESE DE CAMARA ANTERIOR

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

REGULACAO

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 &s 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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PEQUENAS CIRURGIAS (CAIS DE JAGUARIBE)

PET-CT - PET SCAN (TOMOGRAFIA POR EMISSAO DE
POSITRONS)

POLISSONOGRAFIA

PROVA DE FUNCAO PULMONAR COMPLETA C/
BRONCODILATADOR(ESPIROMETRIA)

PUNCAO ASPIRATIVA DE MAMA POR AGULHA FINA

(PAAF)

PUNCTOPLASTIA

RADIOGRAFIA DE TORAX (PA E PERFIL) CORRETO

RADIOGRAFIA DE TORAX (PA) correto

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

REGULACAO

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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RADIO IODOTERAPIA

RECOBRIMENTO CONJUNTIVAL

RECONSTITUICAO DE FORNIX CONJUNTIVAL
(CORRETO)

RECONSTITUICAO PARCIAL DE PALPEBRA COM

TARSORRAFIA

REMOCAO DE OLEO DE SILICONE

REPOSICIONAMENTO DE LENTE INTRAOCULAR

RESSONANCIA MAG MEMBRO INFERIOR (UNILATERAL)

RESSONANCIA MAG MEMBRO SUPERIOR
(UNILATERAL)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

REGULACAO

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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RESSONANCIA MAGNETICA DE ABDOMEN SUPERIOR

RESSONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACAO
TEMPORO-MANDIBULAR (BILATERAL)

RESSONANCIA MAGNETICA DE BACIA / PELVE

RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA CERVICAL

RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA LOMBO-

SACRA

RESSONANCIA MAGNETICA DE COLUNA TORACICA

RESSONANCIA MAGNETICA DE CORACAO / AORTA C/

CINE-RM

RESSONANCIA MAGNETICA DE CRANIO (CEREBRAL)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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RESSONANCIA MAGNETICA DE MAMA (SOMENTE
PARA USUARIOS QUE TEM PROTESE MAMARIA)

RESSONANCIA MAGNETICA DE SELA TURCICA

(HIPOFISE)

RESSONANCIA MAGNETICA DE TORAX

RESSONANCIA MAGNETICA DE VIAS BILIARES

RESSONANCIA MAGNETICA DO JOELHO

RETINOGRAFIA COLORIDA BINOCULAR (CORRETO)

RETINOGRAFIA FLUORESCENTE

RETINOPEXIA C/ INTROFLEXAO ESCLERAL

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

REGULACAO

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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RETIRADA DE CORPO ESTRANHO DA CORNEA

RETOSSIGMOIDOSCOPIA ( CORRETO)

SIMBLEFAROPLASTIA

SONDAGEM DE VIAS LACRIMAIS

SUBSTITUICAO DE LENTE INTRA-OCULAR

SUTURA DE CONJUNTIVA

SUTURA DE CORNEA

SUTURA DE ESCLERA

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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SUTURA DE PALPEBRAS

TESTE DE ESFORCO / TESTE ERGOMETRICO

TESTE DE ESFORCO / TESTE ERGOMETRICO +
0301010072 CONSULTA DE CARDIOLOGIA +
0211020036ELETRO

TOPOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CORNEA

TRABECULECTOMIA (CORRETO)

TRATAMENTO CIRURGICO DE BLEFAROCALASE
CORRETO

TRATAMENTO CIRURGICO DE DEISCENCIA DE SUTURA
DE ESCLERA CORRETO

TRATAMENTO CIRURGICO DE PTERIGIO (CORRETO)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

SERVICO

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 18:00
hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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TRATAMENTO CIRURGICO DE TRIQUIASE C/ OU S/
ENXERTO CORRETO

TRATAMENTO DE HIPERTIREOIDISMO GRAVE

TRATAMENTO DE PTOSE E COLOBOMA DE PALPEBRA

ULTRA-SONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR

(FIGADO, VESICULA, VIAS BILIARES)

ULTRA-SONOGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL

ULTRA-SONOGRAFIA DE APARELHO URINARIO
(CORRETO)NAO MARCAR HOMEM PRO CANDIDA
VARGAS

ULTRA-SONOGRAFIA DE ARTICULACAO (CORRETO)

ULTRA-SONOGRAFIA DE BOLSA ESCROTAL(CORRETO)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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ULTRA-SONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR / ORBITA

ULTRA-SONOGRAFIA DE MAMAS (BILATERAL)

ULTRA-SONOGRAFIA DE PAREDE ABDOMINAL

ULTRA-SONOGRAFIA DE PARTES MOLES(CORRETO)

ULTRA-SONOGRAFIA DE PROSTATA (VIA ABDOMINAL)

ULTRA-SONOGRAFIA DE REGIAO INGUINAL

ULTRA-SONOGRAFIA DE TIREOIDE/CERVICAL DR
KELSON/RENALDO CORRETO

ULTRA-SONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS -
CAROTIDAS (CORRETO)

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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ULTRA-SONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS
(MEMBROS - (CORRETO)

ULTRA-SONOGRAFIA DOPPLER COLORIDO DE VASOS
GERAL - EXCETO (CAROTIDAS E MEMBROS(CORRETO)

ULTRA-SONOGRAFIA DOPPLER DE FLUXO OBSTETRICO

(MORFOLOGICA)

ULTRA-SONOGRAFIA OBSTETRICA(correto)

ULTRA-SONOGRAFIA PELVICA

ULTRA-SONOGRAFIA TRANSFONTANELA

ULTRA-SONOGRAFIA TRANSVAGINAL

URETROCISTOGRAFIA (USUARIO TEM QUE LEVAR O
REULTADO DO TESTE DE IODO) CORRETO

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdao SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

USF

USF

USF

USF

USF

USF

USF

REGULACAO

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias
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UROGRAFIA VENOSA (EXCRETORA)(FAZER O TESTE DO
IODO ANTES) CORRETO

VIDEOLARINGOSCOPIA (CORRETO)

VITRECTOMIA ANTERIOR

VITRECTOMIA POSTERIOR COM INFUSAO DE
PERFLUOCARBONO/OLEO DE SILICONE/ENDOLASER

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicao de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

Laudo / Requisicdo de Exame
SUS Comprovante de

Residéncia ( de até 3 meses),
Copias RG, CPF e Cartdo SUS

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

PRESENCIAL

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

Lei 10.741 / Lei 10.048.

REGULACAO

USF

SERVICO

REGULACAO

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

07:00 as 11:00
hs  13:00 as
16:00 hs

08:00 as 18:00
hs

08:00 as 12:00
hs 13:00 as
17:00 hs

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias

Espera Minima: 30
dias

Espera Maxima:
150 dias



EQUIPE SMS

Secretario
Adalberto Fulgéncio

Secretaria Adjunta
Ana Giovana Medeiros

Gabinete

Chefe de Gabinete
Lucas Carlos de Brito

Secretaria do Gabinete
Rozuila Maura Cunha

Assessora de Comunicacao e Eventos (Coordenadora)
Lilian Pedreira

Elaboracao Ouvidoria Setorial de Saude
Maria Alcilene Figueiredo
Livia Nascimento de Sousa
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