APRESENTACAO DE
EXPERIENCIAS EXITOSAS

REORGANIZACAO DA ATENCAO
PRIMARIA DO MUNICIPIO DE CANAA
DOS CARAJAS - PARA, ATRAVES DA
IMPLANTACAO DO PRONTUARIO
ELETRONICO DO CIDADAO.

ATEN[}AU PRIMARIA A
SAUDE NOS TERRITORIOS:

Equidade, Vinculo e Qualidade no Cuidado

28 e 29 de agosto de 2025
Hotel Gran Mercure - Belém/PA

GOVERNO DO BB = GOVERNOFEDERAL

Lo o ok CPARA susn S A 3y S

-‘w
<~ WhRTE SAUDEPUBLICA HEWZN B SMARWSR B UNiAoE reconsTRUGA



APRESENTACAO DO MUNICiPIO
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IBGE: 77.079 pessoas

Cadastros vinculados: 96.327 pessoas
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ESF: 17 equipes
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Contexto de Canaa dos Carajas

B35 Antes do PEC: sistema fragmentado, prontuarios
em papel e dificuldade de acesso as informacdes

= Necessidade de reorganizacdo da rede de atenc¢do
basica

l~ Busca por melhoria na qualidade do atendimento e
gestdo dos servicos de saude
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Implementacao do PEC em Canaa dos Carajas

Processo de Reorganizacao

1. Planejamento Inicial

Diagnostico da situagao e definicdo de estratégias para implementacdo do PEC em
todas as unidades de saude.

2. Infraestrutura Tecnoldgica

Instalagdo de computadores, rede de internet e servidores para suportar o sistema
em todas as unidades.

3. Capacitacao dos Profissionais

Treinamento intensivo para médicos, enfermeiros, técnicos e agentes comunitarios
de saude (362 profissionais).

4. Informatizacdo da Rede

Integragao de todas as unidades de saide em um servidor Unico, permitindo o
compartilhamento de informacgdes.

5 Monitoramento e Aiustes

6° Webindrio
Atuadliza e-SUS ARS

Resultados Iniciais

@ Todas as unidades bésicas de saude
informatizadas

© 100% dos profissionais capacitados
@ Integracdo completa com o sistema e-SUS APS

@ Base parareorganizacdo da atencdo primaria



METODOLOGIA

Oficinas de
fortalecimento
Do projeto

Intercambiono
Rio de Janeiro

Oficinas de
fortalecimento
do projeto

Apresentacdaodo
protocolo

Setembro bre Dezembro
de 2017 A de 2017

Diagndstico
Participativo

Monitoramento
Dos resultados

Implantagcdoda
Reorganizacdaoda

Fortalecimento
da educacgdo
permanente

Metodologia Participativa de Construgdio Compartilhada de Solugbes Locais
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Beneficios e Resultados Alcancados

@ Melhoria na Qualidade do Atendimento PEC — Prontuario Eletronico do Cidadao
@ Acesso rapido ao histérico do paciente Caucasiro dodndividus
@ Reducdo no tempo de espera para consultas

@ Continuidade do cuidado entre diferentes profissionais

@ Otimizacao de Processos
@ Agilidade no registro e consulta de dados
@ Reducdo de erros e duplicidade de informagdes

@ Melhora na gestdo de filas e agendamentos

@ Reducao de Custos «-8US Atencio Béskca

@ Otimizacdo do tempo dos profissionais

»-Logo e-SUS

@ Melhor alocacdo de recursos humanos e materiais
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Novas Formas de Atuacao dos Profissionais

Transformacgoes na Pratica Profissional

Registro Clinico Padronizado

Adocdo de protocolos clinicos e fluxos de atendimento padronizados,
garantindo maior qualidade e consisténcia nos registros.

Trabalho em Equipe Integrado

Maior integragdo entre os profissionais da equipe multidisciplinar, com
acesso compartilhado as informacdes dos pacientes.

Monitoramento de Indicadores

Acompanhamento em tempo real dos indicadores de sauide, permitindo
intervencdes mais rapidas e eficazes.

Atendimento Centrado no Paciente

Foco na continuidade do cuidado e no acompanhamento longitudinal dos
pacientes, com histérico completo disponivel.

Beneficios para os Profissionais

Otimizacao do Tempo
Reducdo do tempo gasto com tarefas burocraticas

Tomada de Decisao
Acesso rapido a informacées para decisdes clinicas

Gestdo do Trabalho
Melhor organizacdo das atividades e agendamentos

Capacitacao Digital
Desenvolvimento de habilidades em tecnologia da satde




Impacto nos Indicadores de Saude

Melhorias nos Indicadores

Pré-Natal

Aumento no nimero de gestantes com pelo menos 6 consultas pré-
natal, sendo a primeira realizada até a 12 semana de gestagao.

Vacinacao

Melhoria na cobertura vacinal de crian¢cas menores de 2 anos, com
acompanhamento sistematico pelo sistema.

Doencgas Cronicas

Melhor controle de pacientes com hipertensdo e diabetes através do
acompanhamento continuo.

Exames Preventivos

Aumento na realizacdo de exames citopatolégicos em mulheres de
25 a 64 anos para prevencdo do cancer de colo uterino.

Atendimento Individual
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Conclusao

Principais Resultados
Reorganizacdo completa da rede de atencdo basica
Informatiza¢do de todas as unidades de saude
Recadastramento e atualizacao dos dados da populacdo
Novas formas de atuac¢do dos profissionais de saude

Melhoria nos indicadores de salide do municipio

Mensagem Final

"A implementagdo do PEC em Canad dos Carajds demonstra como a tecnologia pode
transformar a satide publica, melhorando a qualidade do atendimento e a gestdo dos
servicos, com impacto direto na saude da populagdo.”

Préximos passos:  Expansdo e aprimoramento continuo do sistema
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Fatores de Sucesso

@ Engajamento da Equipe

Infraestrutura Adequada

[}
e Capacitagdo Continua

Apoio da Gestao Municipal
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