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A experiéncia da implantagido da caderneta de satde do adolescente no Para
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Introdugdo: Nas Diretrizes Nacionais de Saude do Adolescente e Jovem, a Caderneta de Saude do
Adolescente (CSA) é um instrumento de apoio aos profissionais de saude e de educagéo para
monitoramento e registro do estado de saude de usuarios do SUS na faixa etaria de 10 a 16 anos,
constituindo-se em uma das linhas do Pacto Mais Juventude na Saude. Esta estratégia vem sendo
implantada no Para desde 2010.

Objetivos: Relatar a experiéncia dos técnicos da Coordenacao Estadual de Saude do Adolescente e
Jovem do Para (CESAJ), no processo de implantagao da CSA nos municipios do estado.
Metodologia ou Descricdo da Experiéncia: Este estudo foi realizado por meio de pesquisa
documental e bibliografica tendo como fonte de dados relatérios técnicos, atas de reunibes, fichas de
avaliagéo, listas de frequéncia e outros documentos oficiais. Foram analisados os relatorios técnicos
das oficinas realizadas, no periodo de 2010 a 2012. A implantagdo da CSA é realizada por meio de
oficinas de trabalho segundo a metodologia problematizadora, fortalecendo a intersetorialidade
através da participagado de profissionais de saude, educagéo e controle social. O processo inicia-se
pelo contato com o Centro Regional de Salde para planejamento e organizagdo da oficina, cuja
realizacdo culmina com a elaboragéo do Plano de A¢ao Municipal.

Resultados: No periodo de 2010 a 2012 foram realizadas 21 oficinas, abrangendo 44,3% dos
municipios paraenses, isto € 62 municipios, nos quais foram distribuidas 465.000 CSA, no periodo de
2010 a 2012. Dos 556 profissionais capacitados, 49,64% foram da saude, 32,91% da educacéo e
17,44% do controle social. Atingiu-se um incremento de 165% no total de profissionais capacitados
de 2010 para 2011. Em 2012 a principal estratégia utilizada foi o monitoramento e avaliagéo, cujo
incremento foi de 525% no total de municipios acompanhados de 2011 para 2012.

Conclusao ou Hipéteses: Os resultados apontam a necessidade de promover educagao continuada
dos profissionais de saude, educagéao, assisténcia social e comunidade escolar que integram a rede
de atengdo dos municipios. Com o proposito de fortalecer a integralidade das ag¢des de saude
voltadas aos adolescentes, sugere-se a reorientagdo dos servicos com base nas necessidades e
singularidades desta populacao.
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