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Telessadde: a experiéncia dos profissionais de satide no setor suplementar

INTRODUCAO

Diante dos avancos da informitica e das transformagdes na
comunicagio humana, a intersec¢io entre as dreas da saude e
da tecnologia apresenta-se como uma estratégia para o enfren-
tamento de desafios que permeiam os sistemas de saide. Essa
fusdo das dreas da tecnologia e da satde configura-se com o que
é chamado de satde digital®.

O termo saude digital conta com diferentes defini¢cdes
que convergem em um objetivo comum: promover o uso de
Tecnologias de Informagio e Comunicagio (TIC) de forma
segura para contribuir com a melhoria da qualidade de vida e
cidadania dos individuos. A inser¢do das tecnologias digitais
na saide tem se disseminado, apresentando diversos impactos
positivos no cuidado, no processo de trabalho, e nos cendrios
de ensino e pesquisa. Dentre estes beneficios destacam-se a
qualificagio profissional, flexibilidade no modelo de cuidado,
viabiliza¢do do acesso aos servigos e a interoperabilidade entre
sistemas que, em conjunto, tém o potencial de melhorar o geren-
ciamento e a qualidade do cuidado®.

Em 2015, a Organizagio das Nagdes Unidas reconheceu a
necessidade de se aumentar significativamente o acesso as TIC
como um dos meios para alcangar os 17 objetivos de desenvol-
vimento sustentivel®. Posteriormente, em 2019, a Organizagio
Mundial da Satude (OMS) elaborou a diretriz de Estratégia
Global de Satude Digital, unificando sob o termo “saide digital”
todos os conceitos de aplicagio das TIC em saude, definindo-o
como “o campo do conhecimento e pritica associados com o
desenvolvimento e uso de tecnologias digitais para melhorar
satude” desde o inicio até a operagio ®¢).

Neste movimento, e em meio a diversidade de termos relacio-
nados a saide digital,a OMS definiu ainda o termo Telessatde
como a utiliza¢io das TIC para a oferta de servigos por profis-
sionais da saide de modo a permitir a troca de informagdes com
a finalidade de diagnéstico, tratamento e prevengio de doengas,
incluindo pesquisas, avaliagdes e educagio permanente™. Outras
nomenclaturas sdo utilizadas com o prefixo tele-, em que sua
defini¢do estard atrelada ao radical utilizado, como: teleconsulta,
teleconsultoria, tele-educagio, telemedicina, telemonitoramento
e teleorientagio.

A pandemia do coronavirus (Corona Virus Disease -
COVID-19) impulsionou a telessaide no Brasil e no mundo
tornando-a uma prética comum e necessdria, tendo em vista
as restri¢oes de circulagio em decorréncia da transmissibili-
dade do virus e a necessidade de agilidade na organizagio dos
servicos®?),

Em nivel internacional, h4 um aumento da telessatide, com
um crescimento de 10% de 2020 para 2021 e de 43% de adultos
que relataram utilizar os servigos de telessaide durante a pan-
demia com preferéncia em manter essa pratica®. No cendrio
nacional, este contexto ¢ retratado por um estudo que aponta
o aumento em quase 77% de teleconsultorias ao comparar um
mesmo periodo de 2019 com 2020,

No Brasil, o uso da TIC estd garantido pela Lei Organica
n° 8.080 (1990), ao considerar a incorporagio do desenvol-
vimento cientifico e tecnoldgico. Em 1991, com a criagio do
Departamento de Informitica do Sistema Unico de Satde
(SUS), sistemas de informagdes foram criados. Desde entdo

alguns marcos na saide digital no pais concretizaram mudancas
nos servicos de saide, como a Lei Geral de Prote¢io de Dados
Pessoais, a Politica Nacional de Informagio e Informatica, e a
Politica Nacional de Inovagio Tecnolégica na Saade™.

Mais recentemente, a Portaria N°© 1.434, de 28 de maio de
2020, estabeleceu normas para o uso das TIC, instituindo o
Programa Conecte SUS e alterando a Portaria de Consolidagio
Ne 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para instituir a
Rede Nacional de Dados em Satde, que busca promover a troca
de informagées na Rede de Atencdo 4 Saude, possibilitando a
transi¢do e continuidade do cuidado ao paciente envolvendo
os setores publico e privado e apresentando sustentabilidade
juridica na Lei Geral de Protegio de Dados®.

A Rede Nacional de Dados em Saude possibilita a inte-
roperabilidade de informagdes em satde entre os diferentes
estabelecimentos de saide e 6rgios de gestio, como jd tem
ocorrido com o portal do Conecte-SUS, usado desde o inicio
da pandemia por profissionais de servigos publicos e privados e
pelos préprios cidadios?.

Contudo existem barreiras para o progresso da saide
digital, como a alocagio de recursos financeiros, a falta de
formacio no nivel das graduagdes e pés-graduagdes em saude
voltadas ao uso das TICs, as dificuldades relacionadas 2 lite-
racia digital; acbes de educagio permanente incipientes nos
servigos e ainda entraves acerca do acesso as tecnologias e as
redes de conexdo™.

Para tanto, a partir do reconhecimento do exponencial cres-
cimento da telessatide como recurso para o cuidado e da iden-
tificagdo de uma lacuna na literatura sobre a experiéncia dos
profissionais da saide em cuidado digital no setor suplementar,
faz-se necessdrio conhecer a vivéncia dos profissionais de sadde
acerca da telessaide, com vistas as possibilidades, os avangos
e desafios, de forma a trazer reflexdes e contribui¢des para a
formagio, atuagdo profissional e o cuidado em sauide.

Ao tomar a experiéncia dos profissionais de satde do setor
suplementar como objeto deste estudo, tratou-se de reconhecé-la
como importante fator na qualificacdo da saude digital, forta-
lecendo essa pritica no sentido de aumentar a capacidade de
atendimentos, facilitar o acesso a um cuidado qualificado, reduzir
a sobrecarga dos servicos e auxiliar na organizag¢io dos fluxos
no sistema de satde®.

Frente ao exposto, o estudo tem como objetivo conhecer a
experiéncia de profissionais de satide acerca da telessaide em um
servigo da satde suplementar, assumindo como pergunta desta
pesquisa: como os profissionais de satde do setor suplementar
experienciam a telessatide como recurso para o cuidado?

METODO

Tipo DE EsTuDO

Tratou-se de uma pesquisa de natureza qualitativa®” guiada
pelo referencial teérico da telessaude que buscou conhecer a
experiéncia dos atores envolvidos no uso das TICs na satde e o
valor atribuido a elas como estratégia para o cuidado de pacien-
tes de um servico da saude suplementar, atendendo aos passos

propostos pelo Consolidated Criteria for Reporting Qualitative
Research (COREQ)®Y.
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LocAL

O presente estudo foi desenvolvido em um ambulatério
de satide de uma institui¢do filantrépica de grande porte do
municipio de Sdo Paulo, com cerca de 16.795 pacientes cadas-
trados 4 época do estudo e com atendimentos ocorrendo de
segunda a sexta-feira, das 7h00 as 20h00, de maneira individual
ou em grupo, presencial ou digital, podendo ainda acontecer
por meio de consultas compartilhadas entre profissionais de
diferentes categorias.

No periodo pré-pandemia do COVID-19 os atendimentos
presenciais eram maioria; porém, a partir de marco de 2020,
houve uma inversdo nessa légica de atendimento em que os
atendimentos via telessatide cresceram exponencialmente, sobre-
tudo as teleconsultas e o telemonitoramento dos pacientes sin-
tomaticos respiratorios.

PorurLACAO E CRITERIOS DE SELECAO

O ambulatério tem equipe composta por 35 profissionais,
sendo nove assistentes administrativos e 26 profissionais da drea
da satde: quatro enfermeiras de familia, nove médicos de familia
e comunidade, duas nutricionistas, duas psicélogas e nove técni-
cos de enfermagem. Utilizou-se uma amostra intencional para a
selegdo dos participantes como forma de a pesquisadora selecio-
nar um grupo da populagdo que fosse representativo do todo?.
Os critérios de inclusio foram: ser profissional da saide do
ambulatdrio selecionado, ter realizado telessatide por pelo menos
trés meses entre margo de 2020 e julho de 2021 na organizagio
e ter interesse em colaborar com essa pesquisa. Ja os critérios
de exclusdo consistiram em estar em férias ou licenca satde.

DEFINICAO DA AMOSTRA

Dos 26 profissionais de satide, dois estavam em férias, sete
eram técnicos de enfermagem que nio possuiam em seu escopo
de atuagio o uso de tecnologias digitais e os outros dois profis-
sionais estavam na institui¢io hd menos de 30 dias. Sendo assim,
foram convidados a participar desse estudo 15 profissionais: qua-
tro enfermeiros, cinco médicos de familia, duas nutricionistas,
duas psicélogas e dois técnicos de enfermagem. Desse total, 12
aceitaram o convite e trés recusaram.

CoLeta e DADOS

A coleta de dados ocorreu por meio da realizagio de entre-
vistas semiestruturadas, audiogravadas, com duragdo de 25 a
50 minutos e média de 36 minutos, e utilizagdo de roteiro orien-
tado para captar a experiéncia dos profissionais em telessaide
entre vinte e nove de junho e vinte e dois de julho de 2021, por
pesquisadora do sexo feminino, graduada em enfermagem e
p6s-graduada em saide da familia.

Considerando que nio foram encontrados instrumentos que
avaliassem a experiéncia do profissional com a telessatide, optou-se
pela elaboragio de um roteiro préprio, com base na pergunta
de pesquisa e fundamentado no referencial teérico da telessadde,
que foi revisado por outros pesquisadores com expertise em
pesquisa qualitativa e submetido a uma fase pré-teste/piloto,
nio ocorrendo alteragbes apds essa fase.

O instrumento final foi composto por 18 perguntas abertas
sendo as primeiras cinco questdes relacionadas a caracterizagio

demogrifica, académica e ocupacional com continuidade aquelas
voltadas a vivéncia com a telessatde, a atuagdo profissional indi-
vidual ou compartilhada por meio da telessatde, a identifica¢do
de capacitagdes realizadas pelo profissional para atuar por meio
da telessaide, ao conhecimento em relag¢do aos aspectos éticos,
legais e de seguranca digital, as percepgdes sobre a telessaide
como uma modalidade de cuidado, 4 percep¢io do paciente
a partir do olhar do profissional e possiveis experiéncias pré-
vias dos profissionais enquanto paciente a partir de um aten-
dimento digital.

Os dudios das entrevistas foram transcritos na integra e,
em seguida, enviados por e-mail para os participantes com a
intencionalidade de que realizassem a leitura, acrescentando
comentdrios e/ou até mesmo aprimorando as respostas, porém
sem retorno dos participantes.

ANALISE E TRATAMENTO DOS DADOS

O processamento dos dados coletados seguiu o referencial
metodolégico da andlise de contetdo proposto por Bardin, que é
considerado um conjunto de técnicas com a utilizagio de passos
sistemdticos e objetivos para descrever diferentes discursos e
colocar em evidéncia a natureza e as forcas dos estimulos aos
quais o sujeito ¢ submetido™™.

Em um primeiro momento, por meio das informagdes
coletadas, ocorreu a caracteriza¢io dos participantes e,
posteriorente, os relatos foram individualmente analisados
e denominados com a letra P - pela condi¢do de ser um
participante - seguida pelo nimero da entrevista. Apds organi-
zagdo e leitura flutuante do material, foi possivel sistematizar as
ideias iniciais do estudo, definindo neste momento a categoria
central e categorias empiricas do estudo (Quadro 1).

Aspectos ETicos

O presente estudo respeitou a Resolugio n°® 466/2012
do Conselho Nacional de Saude, sendo aplicado o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido previamente as entre-
vistas, e foi aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa
das Institui¢ées proponente e coparticipante sob os nime-
ros de pareceres: 4.668.451 (24/04/2021) e 4.778.288
(14/06/2021), respectivamente.

Quadro 1 - Quadro tematico com apresentacdo do referencial
tedrico, categoria central, categorias empiricas e representagcao das
categorias, provenientes das entrevistas, Sao Paulo, SP, Brasil, 2022.

Referencial | Categoria Categorias Empiricas Representacao
Teodrico Central 5 p das Categorias
A Telessalde na formagao Pl aPi2
profissional
As modalidades
de cuidado digital P1a P12
A Telessadde | identificadas na
. como Telessatde
Telessatde
Fecurso para | g heneficios da
o cuidado Telessatde para os
P1aP12
processos de trabalho e
de cuidar
Os desafios na pratica da Pl aPl2
Telessaide

Fonte: Dados coletados por meio do instrumento de autoria prépria.
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RESULTADOS

Os dados foram estruturados em quatro categorias empi-
ricas (Quadro 1) retratadas a seguir, fazendo parte do estudo
12 participantes, sendo a maioria do sexo feminino (75%), com
faixa etdria variando entre 29 e 38 anos, média etdria de 33 anos,
oriundos de cursos técnico em enfermagem e de graduagdes em
enfermagem, medicina, nutri¢io, psicologia, com uma média
de dez anos de formagio. O tempo de trabalho na instituicio
no setor em investigagio variou entre quatro e 36 meses, com
média de 26 meses.

A TeLESSAUDE NA FORMACAO PROFISSIONAL

A categoria versa sobre o contexto, as oportunidades de
aprendizado sobre a telessatde, os aspectos da formagio em
telessaide antes da pandemia de COVID-19 e as iniciativas
proporcionadas pela institui¢do analisada que representou o
disparador para essa pritica no dia a dia dos participantes.

No campo de formagio profissional, a maioria dos partici-
pantes trouxe vivéncias com tecnologias digitais que ocorreram
em diferentes momentos ao longo da graduagio e pés-
graduacdo, porém de forma pontual e pouco frequente fazendo
com que ndo reconhecessem em sua pratica a satde digital.

A gente jd tinha cursos e palestras online, mas nio era com tanta
frequéncia, era uma coisa nova, inovadora, né? (P6)

Na esteira da formagio em satde envolvendo as TIC, os
profissionais relataram que durante a graduagio percebiam
resisténcia e preconceitos em relagio a telessaide e que a saide
digital era algo futurista, distante, informal e com riscos para a
oferta de um cuidado sem qualidade e seguranga.

Na graduagdio, era algo inimagindvel e até condenada (...) era como
uma afronta, assim, como a pessoa quer que eu tome conduta sem ver

ela pessoalmente?! (P10)

Grande parte dos participantes alegou que a transi¢io do
atendimento exclusivamente presencial para a atua¢do mista
foi uma mudanga repentina e desafiadora em meio a pandemia
de COVID-19, o que gerou a necessidade de treinamento e
capacitacdo acerca da saide digital.

Para tanto, a¢des de educagdo permanente voltadas a saide
digital fizeram-se presentes mesmo nio estando voltadas ao
uso das tecnologias digitais e suas diferentes modalidades como
forma de potencializar e amplificar o cuidado, estando direcio-
nadas ao uso técnico das plataformas e sistemas, no preparo e
na ambientagio para os atendimentos remotos.

Quando eu entrei, sim, eles ensinaram as plataformas, como que
acessa, como € que ia ser o fluxo (...) Como falar, como abordar, como

conduzir. (P4)

(Em meio & Pandemia COVID-19), nao era vdlido, a gente precisa
fazer o0 atendimento. A gente ndo teve um preparo para isso (...).
A gente vai aprendendo o que dava certo. (P11)

Observam-se contradi¢des nos discursos relativas a ter ou
nio orientacdes voltadas ao uso das TIC e fica evidente nos
relatos que os treinamentos e agbes de educagdo permanente
eram propostos com base nas necessidades identificadas pela
gestdo. A implementagio repentina da telessaide em decorréncia

da pandemia de COVID-19 ainda apareceu como justificativa
para que o atendimento digital ocorresse mesmo sem treina-
mento adequado.

As MobpALIDADES DE CUIDADO DIGITAL ENVOLVIDAS NA
TELESSAUDE

A segunda categoria aborda as diferentes formas que os
profissionais utilizam para trocar informagdes por meio de fer-
ramentas tecnoldgicas com o objetivo de compor o cuidado
em satde. As modalidades de cuidado digital lembradas pelos
participantes foram a tele-educagio, teleconsulta e teleorien-
tagdo associadas, respectivamente, as atividades de educagio
continuada propostas pela institui¢do, as consultas realizadas em
nivel individual e coletivo, e as orientagdes voltadas aos cuidados
em sadde.

(...) ela ndo ia conseguir trazer a filha pra fazer a troca de curativos,
a gente fez uma videochamada, orientou (...) depois a gente tirou
Jfoto, mandou inclusive pro ortopedista. (P6)

(-..) educagio em saiide é algo que a gente faz muito (...) educagdo,
prevengio, orientagies gerais, educativas, transmissdo de informa-

coes. (P7)

Tendo em vista o momento de pandemia de COVID-19, 0
telemonitoramento, geralmente realizado por telefone, ganhou
espago e for¢a com o intuito de acompanhar a evolug¢do dos
sintomas respiratérios e realizar orienta¢des pertinentes aos
pacientes que nio podiam se expor ao ambiente de saide ou
ao0s que seguiam em isolamento domiciliar.

Foram citadas também outras praticas de telessaide uti-
lizadas pelas equipes para a realizagio de reunides de equipe,
consultas compartilhadas e discussdes de casos que permitiam
ndo sé a interagdo com profissionais que estavam trabalhando
de forma remota, como também fortaleciam e qualificavam o
cuidado e o trabalho em equipe.

Os BeNEFicios DA TELESSAUDE PARA 0s PROCESSOS DE
TrABALHO E CUIDAR

A presente categoria dialoga com os ganhos percebidos pelos
participantes na realizagdo do cuidado digital, retratando essa
prética como uma poténcia para o acesso aos servi¢os e profis-
sionais, para qualificar a assisténcia a saide ofertada e para a
aquisi¢io de habilidades individuais e coletivas que contribuem
para o desenvolvimento profissional.

Os participantes elencaram as potencialidades no uso da
Telessatde em seus diferentes aspectos, sendo a saude digital a
de maior destaque como potencializadora do cuidado.

(...) antes o paciente 56 ia saber se 0 exame estava alterado na consul-
ta (...) acho que isso foi um ganho bem importante da telemedicina.
(...) outra coisa, sio os retornos mais ripidos. (P5)

(...) por conta da telemedicina, parece que a gente estd na casa do
paciente (...) ele divide com a gente muito mais do que seria num
consultorio. (PS)

A satde digital apresenta-se como uma forma de facilitar o
acesso aos profissionais, possibilitando direcionar e oportunizar
o cuidado necessdrio nas diferentes situagdes, além de proporcio-
nar uma assisténcia mais préxima da realidade de cada usudrio.
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Os participantes relataram ainda que os beneficios da teles-
satide trouxeram impactos positivos & pratica profissional que
permitiram e contribuiram para o desenvolvimento de habilida-
des para o uso das TICs, como melhor uso dos recursos digitais
para a coordenagio, continuidade do cuidado, melhor entrosa-
mento entre profissional-profissional e profissional-paciente, e
melhor adesdo s reunides e capacitagdes.

Além disso, o uso das plataformas digitais apareceu como
uma forma de facilitar o acesso aos servicos de saide pelos
pacientes e dos profissionais a esses ultimos, reduzindo dis-
tincias, evitando deslocamentos e exposi¢oes desnecessdrias
inerentes aos servicos de saude.

(...) a gente consegue chegar em lugares que a gente ndo chegaria
e, diminui o tempo também, né? Isso otimiza o nosso tempo. (P8)

Percebe-se que os participantes reconheceram a telessaide
como uma mudanga promissora, trazendo o desejo de que ela
aprimore ainda mais os servi¢os e sistemas de saude.

Os DEesAFi0s NA PRATICA DA TELESSAUDE

Contrapondo as potencialidades identificadas e supracitadas,
a quarta categoria denominada elenca os obsticulos relacionados
a telessaude que foram identificados pelos participantes em sua
pratica.

Dentre os desafios relatados, o de maior representatividade
foi a falta do contato fisico e, por vezes, a comunicagio verbal
isolada, sem o video, que acabavam por limitar, na percepgio
de alguns, o apoio emocional e o processo de compreender o
usudrio e ser compreendido.

(...) quando € por telefone, falta observar a carinha da pessoa, né.
Para ver como ela estd... As vezes, por video, vocé consegue identifi-
car isso e acaba questionando algumas coisas a mais. (P3)

Constata-se entdo que a falta do recurso visual, por meio de
chamadas de dudio, e do contato fisico com o paciente foram
elencadas como limitages para o cuidado, assim como a comu-
nicag¢do que apareceu como um ponto de maior ateng¢io no sen-
tido de validar informagdes e de se fazer entendido.

Outra dificuldade apontada pelos participantes foi sobre
a conexdo e o dominio das plataformas e ferramentas digitais
por parte dos usudrios, tornando este processo mais desafiador
e que, por vezes, impossibilitava o atendimento a ser realizado.

(...) a gente encontra muitas pessoas que nio sabem o que é Zoom,
Teams, e muito menos abri-los ali, salvar um aplicativo no celular.

(P3)

Tais obstéculos voltados a conexdo e a0 manejo no uso de
ferramentas digitais apresentaram-se como um consenso entre
os participantes e que, na maior parte das vezes, estavam atrela-
dos aos pacientes especialmente em faixas etdrias avancadas ou
aqueles que nio possuiam acesso a aparelhos digitais e conexdo
de internet.

Por fim, foi uninime a percep¢do de que sdo necessirias
atualiza¢ées em relagdo as ferramentas digitais disponiveis,
especialmente no que tange a necessidade de se ter sistemas
interoperdveis que componham o processo de cuidado, seja na

modalidade presencial ou digital.

Um sistema integrado, eu acho. Que vocé conseguisse atender o
paciente por video, abrir o prontudrio, mandar para ele as informagoes
que vocé teve nessa consulta. Encaminhamentos, receitas, tudo. (P5)

A telessatide foi vista pelos profissionais como uma pri-
tica promissora e permanente e que por isso hd a necessidade
de investimentos ndo apenas na interoperabilidade dos siste-
mas, mas também na formagdo profissional desta modalidade
de cuidado, potencializando seus beneficios e contornando
suas fragilidades.

DISCUSSAO

O presente estudo possibilitou conhecer as vivéncias e expe-
riéncias de profissionais de satide com a telessaide, evidenciando
que essa se configura como prética mais frequente no ambiente
de trabalho do que nos cendrios de formagdo de graduagio e
pos-graduagio.

No cendrio educacional brasileiro percebe-se que, no peri-
odo anterior 4 pandemia, a estrutura de ensino em cursos de
graduacio e pés-graduagio era majoritariamente presencial e
a telessaude aparecia em momentos pontuais como uma ferra-
menta alternativa para treinamentos, aulas e cursos de ensino a
distancia, de forma a reduzir custos e facilitar o desenvolvimento
de estratégias de educagio permanente voltadas aos profissionais
de saude e ndo especificamente como uma modalidade para
o cuidado™.

Diante do contexto pandémico ocasionado pela COVID-19
e da necessidade de reconhecer a telessaide como uma fer-
ramenta de cuidado pelos servicos, as institui¢des de ensino
reformularam seus métodos inserindo materiais audiovisuais,
videoaulas, grupos terapéuticos virtuais e teleconsultas®19),

Estas mudangas nos métodos de ensino foram viabilizadas e
impulsionadas pela Portaria n° 343 de 17 de marco de 2020 ao
permitir a substitui¢io de aulas presenciais por aulas ministradas
por meios digitais como parte do plano de ag¢ido do Ministério
da Educagio com objetivo de manter a rotina de estudos e evitar
prejuizos no ensino durante a pandemia®”.

A utilizagdo de tecnologias nos métodos de ensino, cha-
mada de educagio digital, tem o potencial de tornar o processo
de aprendizado mais dinimico e flexivel, proporcionando aos
educadores diferentes metodologias que, se bem selecionadas,
podem ampliar o conhecimento do estudante e oportunizar a
familiariza¢do com as TICs para a prética da saade digital®>19).

Dialogando com os resultados desse estudo, iniciativas que
apresentam a telessaide como uma ferramenta que compde o
cuidado e prepara os futuros profissionais para a pritica sio
de extrema importancia®2%. Portanto, ha a necessidade de se
oportunizar aos estudantes préticas simuladas em ambiente con-
trolado de ensino para que assim estejam mais bem preparados
para a pritica profissional.

No campo da pritica profissional, a legislagdo brasileira dos
conselhos profissionais acerca da Saude Digital apresentou modi-
ficagbes com a pandemia de COVID-19. A Lei n° 13.979,de 6
de fevereiro de 2020, definiu as medidas para o enfrentamento
da COVID-19, regulamentadas e operacionalizadas por meio da
Portaria n° 467, de 20 de margo de 2020 que, em cariter excep-
cional e tempordrio, autorizou a¢des de Telemedicina entre o pro-
fissional médico e paciente no atendimento pré-clinico, suporte
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assistencial, consulta, monitoramento e diagnéstico, por meio de
TICs, no ambito do SUS, e da satide suplementar e privada®??.

Diante do contexto sanitdrio, os conselhos federais e regio-
nais de outras categorias profissionais da satide mobilizaram-se,
de modo a criar resolugdes que orientassem a aplicacio das TICs
na prética profissional, como foi o caso do Conselho Federal
de Enfermagem, entre outros conselhos federais de diversas
categorias profissionais da saude®.

Os participantes do estudo relataram atividades de forma-
¢do que buscavam a qualificacio e atualizagdo dos profissionais
acerca de sua pratica com a telessaude, porém de forma nio
padronizada e com foco nas necessidades identificadas pela ges-
tdo do servigo. Tal fato levanta reflexdes quanto a pertinéncia de
acoes alinhadas ao referencial teérico da educagio permanente
a partir da problematiza¢do do processo de trabalho e com o
objetivo de qualificar os profissionais de saude para transformar
a pratica®®),

No campo da pritica profissional, estudos evidenciam que,
além das teleconsultas, a telessatide tem se apresentado com fre-
quéncia por meio de agdes de tele-educagio, telemonitoramento
e teleconsultorias, de maneira a potencializar a atuagdo profis-
sional, o trabalho em equipe e o cuidado ofertado®*?), dados
estes que dialogam com os achados dessa pesquisa, sobretudo
no telemonitoramento de pacientes sintomaticos respiratérios.

A telessaude se apresenta como uma possibilidade para faci-
litar o acesso e a comunicagio entre profissionais, pacientes e
servicos, permitindo um melhor planejamento da assisténcia a
partir de reunides de equipe e discussdes de casos com o uso de
diferentes ferramentas e recursos digitais, como demonstrado
pelos participantes desse estudo®®”.

Contrapondo os beneficios apresentados no uso da teles-
saiide para os processos educativos, de trabalho e de cuidado, é
preciso reconhecer os desafios que envolvem sua implementagio,
como: a compreensio da telessaide e suas diferentes modali-
dades; a garantia da infraestrutura necessdria para conectivi-
dade e de sistemas interoperdveis; o treinamento profissional
para proporcionar um atendimento a distdncia de qualidade;
e a implantagio de protocolos e diretrizes institucionais que
norteiam essa pratica de forma segura®.

A adaptagio dos profissionais e dos usudrios ao uso da teles-
saide apresenta-se como o obstdculo mais citado, explicitado
também nos discursos dos participantes. A resisténcia e a difi-
culdade na adaptagio ao novo modelo de cuidado por parte dos
profissionais mostra-se relacionada a falta de conhecimento
tedrico e pritico sobre o tema, fato que dialoga diretamente
com a necessidade de investimentos em formagio e atividades
de educagio permanente, e com a falta de dominio relatada pelos
participantes acerca do referencial teérico da telessaude@2”.

Nesse aspecto, estudo norte-americano enfatizou que, diante
da pandemia, profissionais e usudrios precisaram adaptar-se a
comunicagio por meio de plataformas digitais, sendo necessi-
rias transformagdes nos curriculos de ensino, oportunizando
aos profissionais o desenvolvimento de novas habilidades que
qualificassem a comunicagio virtual®.

Os desafios percebidos em relagio aos usudrios tangem a
questdes relacionadas a falta de habilidades necessérias ou de
infraestrutura, como o acesso a aparelhos e conexdo de internet
que muito se relaciona a falta de literacia digital®$?.

Uma barreira cultural faz-se presente especialmente na
populagio idosa ou com menor conhecimento técnico e habili-
dade para o uso de plataformas digitais. Visando contornar estas
barreiras, recomenda-se a adogio de mecanismos que garantam
a inclusdo de populagdes especificas e ressalta-se a necessidade
de discutir a relagdo dos sujeitos com as tecnologias e da lite-
racia digital ser uma competéncia desenvolvida para otimizar
e permitir a implementagio efetiva de agdes de telessaide®”.

Evidencia-se, deste modo, a importéncia de se discutir com
os diferentes atores sociais, como profissionais de satude, usud-
rios, professores e gestores, o papel das tecnologias digitais no
cuidado. Portanto, é necessdrio que a literacia digital, enten-
dida como o conjunto de habilidades necessirias para o uso de
TIC, possa nortear os processos educativos para formar sujeitos
preparados para aderir de forma auténoma as ripidas mudan-
cas tecnoldgicas®”.

Enfatizando esta colocagio, evidéncias existentes refor¢am a
literacia em satide como competéncia essencial para os profissio-
nais de modo a garantir a comunicagio efetiva e cuidado centrado
na pessoa, levando 4 diminui¢do de desigualdades e melhoria de
desfechos. Neste contexto, os enfermeiros sio identificados como
importantes agentes de educagdo em satide evidenciando que o
ensino de literacia em satde ndo pode ser negligenciado®.

Neste caminho, vale a reflexio de que para a implementagio
da telessaude, as diversas varidveis envolvidas neste processo
precisam ser reconhecidas. Ou seja, é necessario combinar o
preparo e habilidades para o manejo das ferramentas digitais
com recursos financeiros, disposi¢io para experimentar essa
nova pritica, acesso a servicos que ofertam essa modalidade de
cuidado, conectividade e infraestrutura adequada.

Diante dos resultados obtidos, espera-se que esta pesquisa
possa trazer implicagdes para a préitica dos servigos e contribuir
para a discussdo da prética da telessatide como aquela que qua-
lifica o cuidado ofertado pelos profissionais de saude, e reforgar
a importincia e a necessidade de iniciativas das institui¢des
formadoras e das organizacdes de saude voltadas 4 formagio
de profissionais para o uso da telessaude.

As limitagoes deste estudo decorrem de a pesquisa ter sido
realizada em um momento pandémico, o que acaba por retratar
um recorte de um momento particularmente especifico.

CONCLUSAO

O estudo permitiu conhecer a experiéncia de profissionais
de satde de um servico do setor suplementar acerca da teles-
satde, bem como suas vivéncias no contexto de formagio. Nesse
sentido, evidencia-se a importéincia de politicas publicas e de
formagdo a fim de melhorar a compreensdo quanto a saude
digital e que suas possibilidades na pratica sejam estimuladas,
considerando o exponencial crescimento do uso das TIC nos
ambientes assistenciais, de ensino e pesquisa, e sua poténcia para
qualificar o cuidado e ampliar o acesso aos servigos.

Refor¢a-se ainda a necessidade da promocio de atualizagoes
aos profissionais de saide de modo a qualificar e potencializar
sua prética por meio das TIC, sobretudo iniciativas que pro-
movam a compreensio e o debate acerca da saide digital para
a qualificagdo profissional e o cuidado. Vislumbra-se, por fim, a
importancia de pesquisas que considerem a telessatide no con-
texto do setor suplementar.
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RESUMO

Objetivo: Conhecer a experiéncia de profissionais de saide acerca da telessaide em um servigo de saide suplementar. Método: Pesquisa
de natureza qualitativa realizada em um ambulatério de saide no municipio de Sdo Paulo com 12 participantes selecionados por meio de
amostragem intencional. A coleta de dados ocorreu por meio de entrevistas semiestruturadas e o processamento dos dados seguiu o referencial
metodolégico da andlise de conteido de Bardin. Resultados: Os discursos emergidos abordaram a telessatide no contexto de formagio
profissional, as modalidades de cuidado realizadas por meio de tecnologias digitais, os beneficios e desafios identificados na pratica da telessatde
para os processos de trabalho e de cuidar. Conclusio: Identificou-se a necessidade de politicas publicas e de formagio voltadas a melhorar a
compreensdo quanto a saude digital, suas modalidades e potencialidades nos ambientes assistenciais, de ensino e pesquisa e das organizaces de
saude, alinhadas a formagio para o uso da telessaide como aquela que qualifica o cuidado ofertado pelos profissionais de satde.

DESCRITORES
Telemedicina; Satde Suplementar; Pesquisa Qualitativa.

RESUMEN

Objetivo: Conocer la experiencia de los profesionales sanitarios sobre la telesalud en un servicio complementario de salud. Método: Investigacion
cualitativa realizada en un ambulatorio de la ciudad de Sio Paulo con 12 participantes seleccionados por muestreo intencional. La recopilacion
de datos se realizé mediante entrevistas semiestructuradas y el tratamiento de los datos siguié el marco metodoldgico del andlisis de contenido
de Bardin. Resultados: Los discursos emergentes abordaron la telesalud en el contexto de la formacién profesional, las modalidades de atencién
realizadas mediante tecnologias digitales, los beneficios y desafios identificados en la prictica de la telesalud para los procesos de trabajo y de
atencién. Conclusion: Se identificé la necesidad de politicas publicas y de formacién destinadas a mejorar la comprensién sobre la salud digital,
sus modalidades y potencialidades en entornos asistenciales, en entornos de docencia e investigacién y en las organizaciones sanitarias, alineadas
con la formacién para el uso de la telesalud como herramienta que cualifica la atencién ofrecida por los profesionales de la salud.

DESCRIPTORES
Telemedicina; Salud Complementaria; Investigacién Cualitativa.
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