DECLARACAO — RENUNCIA AO DIREITO DE ACOMPANHANTE EM ATENDIMENTO MEDICO

Eu, , CPF sob numero: , declaro para os devidos

fins, que mesmo ciente do meu direito a ter acompanhante (maior de idade) em consultas, exames e demais
atendimentos médicos, RENUNCIO, por razdes particulares, a esse direito que me fora garantido com base na Lei

14.737/2023, a qual dispde:

Art. 19-J. Em consultas, exames e procedimentos realizados em unidades de satde publicas ou privadas, toda mulher
tem o direito de fazer-se acompanhar por pessoa maior de idade, durante todo o periodo do atendimento,

independentemente de notificagdo prévia.

§ 1° O acompanhante de que trata o caput deste artigo sera de livre indicagdo da paciente ou, nos casos em que ela esteja
impossibilitada de manifestar sua vontade, de seu representante legal, e estara obrigado a preservar o sigilo das

informagdes de saude de que tiver conhecimento em razdo do acompanhamento.

§ 2°No caso de atendimento que envolva qualquer tipo de sedagdo ou rebaixamento do nivel de consciéncia, caso a
paciente nao indique acompanhante, a unidade de saude responsavel pelo atendimento indicard pessoa para
acompanha-la, preferencialmente profissional de saude do sexo feminino, sem custo adicional para a paciente, que
podera recusar o nome indicado e solicitar a indicacdo de outro, independentemente de justificativa, registrando-se o

nome escolhido no documento gerado durante o atendimento.

§ 2°-A Em caso de atendimento com sedacgdo, a eventual rentincia da paciente ao direito previsto neste artigo devera ser
feita por escrito, apds o esclarecimento dos seus direitos, com no minimo 24 (vinte e quatro) horas de antecedéncia,

assinada por ela e arquivada em seu prontuario.

§ 3° As unidades de satide de todo o Pais ficam obrigadas a manter, em local visivel de suas dependéncias, aviso que

informe sobre o direito estabelecido neste artigo.

§ 4° No caso de atendimento realizado em centro cirurgico ou unidade de terapia intensiva com restri¢des relacionadas a
seguranca ou a saude dos pacientes, devidamente justificadas pelo corpo clinico, SOMENTE sera admitido

acompanhante que seja profissional de saude.

§ 5° Em casos de urgéncia e emergéncia, os profissionais de satde ficam autorizados a agir na protecdo e defesa da

saude e da vida da paciente, ainda que na auséncia do acompanhante requerido.

Porto Alegre,  de de

PACIENTE RESPONSAVEL


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8080.htm#art19j%C2%A71.0
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8080.htm#art19j%C2%A72.0
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8080.htm#art19j%C2%A72a
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8080.htm#art19j%C2%A73.0
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8080.htm#art19j%C2%A74

