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Unidade-piloto para implementação 
do prontuário eletrônico Alert no 

Instituto, o HC II também será pioneiro 
na instalação do módulo ambulatorial 
do sistema. A previsão é de que o Alert 
Outpatient, como é conhecido, esteja 
funcionando até o final de julho. Com 
isso, o HC II será a primeira unidade a 
contar com os quatro módulos que se-
rão implementados no INCA – os demais 
são o Alert Inpatient (para ambiente de 
internação), Alert Edis (pronto atendi-
mento) e Alert Oris (bloco cirúrgico).

Entre as principais características do 
Alert Outpatient, estão o registro da in-
formação com base no tipo de clínica 
em que o paciente é consultado, cada 
uma com um formulário próprio, e a ca-
pacidade de marcação ou agendamento 
de exames, análises e procedimentos. 
Além disso, o módulo possibilita que 
o usuário (profissional de saúde) siga 
o histórico do paciente na instituição. 
“Se não forem os mesmos médicos a 
acompanhá-lo, a informação estará lá, 
registrada, e rapidamente outros pro-
fissionais poderão ficar a par de toda a 
história do paciente. Com isso, também 
evita-se a repetição da informação e de 
solicitação de exames, bem como o erro 
médico”, explica Cátia Pinto, gerente 
no contrato com o INCA da empresa 

PRONTUáRIO ELETRôNICO ALERT 

HC II será primeira unidade  
com todos os módulos instalados

portuguesa Alert, que dá nome ao pron-
tuário eletrônico.

O vice-diretor do Instituto, Reinaldo 
Rondinelli, diz que a expectativa é gran-
de para o início do Alert Outpatient no 
HC II. “Com esse módulo, informações 
importantes para conhecermos melhor 
o perfil dos pacientes do INCA estarão 
disponíveis em tempo real, como o es-
tadiamento clínico por patologia, co-
morbidades e antecedentes clínicos e 
cirúrgicos”, afirma.

O Alert Outpatient está previsto 
para chegar às demais unidades do 
INCA em 2014.

No HC I, onde atuam Viviane Lambert e Ana 
Lucia Souto, já foi instalado o Alert Edis no 

Pronto Atendimento

HC III e HC IV: primeiros 
módulos previstos para junho

No HC I, até o momento, já está 
instalado o Alert Edis no Pronto 
Atendimento da unidade. Um dos 
benefícios desse módulo é o uso da 
Triagem de Manchester, um protoco-
lo de classificação de risco utilizado 
internacionalmente. Nele, um pro-
fissional habilitado faz uma primeira 
avaliação do paciente e determina a 
gravidade de seu quadro, de acordo 
com cinco cores (da mais para a me-
nos grave: vermelha, laranja, amare-
la, verde e azul), cada uma com um 
tempo de espera associado.

A previsão é de que em junho o 
Alert Edis seja implementado no HC 
III e no HC IV, assim como o Alert 
Oris, que permite a documentação de 
todo o processo cirúrgico do pacien-
te. Este módulo deve ser instalado no 
HC I também em junho.

Por fim, o Alert Inpatient, módu-
lo para ambiente de internação, está 
previsto para chegar até o final do 
ano a uma clínica do HC I, ainda a ser 
definida pela Direção-Geral, ao HC III 
e ao HC IV. Nas demais clínicas do HC 
I, o prazo é para 2014.

O Alert Inpatient permite a moni-
torização e o acompanhamento das 
atividades diárias de todos os pro-
fissionais de saúde e da evolução do 
paciente na instituição. Por exemplo, 
um médico pode visualizar as anota-
ções de um nutricionista e vice-ver-
sa, numa mesma tela, de acordo com 
a data. No módulo também é possível 
usar a ferramenta Prescrição Com-
pleta, pela qual os usuários podem 
gerir todas as prescrições – de medi-
camentos, dietas, procedimentos etc. 
– do paciente durante a internação.

Veja a linha do tempo de 
implementação do Alert no INCA

2012

2013

2014*

Março: Alert Edis no HC II
Maio: Alert Inpatient no HC II

Janeiro: Alert Oris no HC II
Fevereiro: Alert Edis no HC I
Junho*: Alert Oris no HC I; Alert 
Edis no HC III e HC IV
Julho*: Alert Outpatient no HC II
Até dezembro*: Alert Inpatient 
em uma clínica do HC I, no HC III 
e HC IV

Alert Inpatient nas demais 
clínicas do HC I; Alert Outpatient 
no HC I, HC III e HC IV

* Previsão


