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RESUMO

Este artigo possui como objetivo identificar a contribuicdo do Programa Nacional
Telessaude Brasil Redes para a formacao de recursos humanos na atencao bésica, por
meio de uma revisdo integrativa da literatura com analise qualitativa dos dados. Como
primeira fase do processo, foi realizada uma pesquisa em trés bases de dados indexadas,
onde foram selecionados 24 artigos publicados entre os meses de janeiro de 2007 a agosto
de 2019, referentes ao tema proposto, sendo excluidas revisdes da literatura, teses,
publicacdes em congressos e monografias. Tais artigos foram lidos na integra, de forma
exaustiva e critica, para entdo serem separadas unidades de registro de relevancia para o
autor, que posteriormente foram sujeitas ao processo de identificacdo de categorias
tematicas e analise. A analise dos artigos evidenciou uma série de desafios que o
programa ainda deve enfrentar para a sua adequada implantacao, relacionados a questfes
de infraestrutura, recursos, resisténcia por parte dos profissionais e de gestores dos
servigos. Além disso, foi possivel identificar a poténcia que o programa possui, por meio
de experiéncias exitosas de fomento a acOes de educacdo permanente, propiciando o
acesso as ferramentas tecnol6gicas capazes de romper as barreiras geograficas que um
pais com dimensdes continentais como o Brasil possui.

Palavras Chaves: Telemedicina. Educacéo continuada. Atencdo primaria a salde.

ABSTRACT

This article aims to identify the contribution of the Brazilian National Telehealth Program
to the training of professionals in primary health care, through an integrative literature
review with qualitative data analysis. As a first phase of the process, a search was carried
out in three bibliographic databases, where 24 articles published between January 2007
and August 2019 were selected, referring to the proposed theme, excluding literature
reviews, theses, publications in congresses and monographs. These articles were read in
full, in an exhaustive and critical way, to then be separated in units of relevance to the
author, which were subsequently subjected to the process of identifying thematic
categories and analysis. The analysis of these articles showed a series of challenges that
the program must still face for its proper implementation, related to issues of
infrastructure, resources, resistance by professionals and service managers. Moreover, it
was possible to identify the power that the program possesses, through successful
experiences in promoting continuing education actions, providing access to technological
tools capable of breaking the geographical barriers that a country with continental
dimensions like Brazil has.

Keywords: Telemedicine. Education, continuing. Primary health care.

1 INTRODUCAO

O Programa Nacional Telessalde Brasil Redes (PNTBR) foi instituido em
janeiro de 2007, através da Portaria n® 35, sendo redefinido e ampliado através da Portaria
n° 2546 de 27 de outubro de 2011, ofertando os servigcos de teleconsultorias,
telediagnostico, tele-educacdo e segunda opinido formativa aos profissionais das Redes
de Atencfo & Salde do Sistema Unico de Satde (SUS), em especial os trabalhadores da
atencdo primaria, através da utilizacdo de tecnologias de informagdo e comunicacgéo
(TIC).

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.7, n.1, p. 1198-1219



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

1200

A Teleconsultoria € uma consulta registrada entre profissionais da salde, que
possui como objetivo o esclarecimento de duvidas sobre procedimentos e a¢des de salde.
O Telediagnostico, oferta através de meios tecnoldgicos diversos, servicos de apoio
diagnostico a grandes distancias, como exames dermatologicos, eletrocardiogramas, entre
outros. Ja a Segunda Opinido Formativa (SOF), sdo as perguntas selecionadas de maior
relevancia que sé&o geradas durante as teleconsultorias, para posterior construcdo de uma
base bibliografica com as melhores evidéncias cientificas, a serem disponibilizadas na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). E por fim a Tele-educacéo, pela qual sdo oferecidos
cursos e aulas, através de canais de comunicacdo digitais. O objetivo principal do
programa ¢ o fortalecimento e melhoria da qualidade da assisténcia na atencdo basica no
SUS, propiciando a integracdo da Educacdo Permanente em Saude (EPS) e apoio
assistencial através do uso de ferramentas tecnoldgicas?.

A Portaria n° 1996 de 20 de agosto de 2007, dispde sobre as diretrizes e
estratégias para a implementacéo da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude
(PNEPS), baseada em varios preceitos, sendo um deles a responsabilidade constitucional
do SUS de ordenar a formacdo de recursos humanos para a area de saude, buscando
articular a integracéo entre ensino, servi¢co e comunidade2. O PNTBR utiliza como um
dos norteadores a referida portaria.

O processo de educacdo em saude € uma das ferramentas que promove a
qualidade da atuacdo das equipes de atencdo basica®. A EPS é uma proposta ético-
politico-pedagdgica que visa transformar e qualificar a atencdo a salde, por meio de
praticas de educacdo em saude e processos formativos, com o objetivo de promover
melhorias nas préaticas de trabalho, através de reflexdes criticas e da interseccdo do
processo de ensino-aprendizagem na realidade dos servicos2.

Uma revisdo sistematica analisou estudos de diversos paises do mundo (Quénia,
Africa do Sul, Brasil, Colémbia, Bolivia, Costa Rica, Cuba, El Salvador, Guatemala,
Peru, Venezuela, Equador, México, Panamda, Estados Unidos, Coreia, Malasia,
Bangladesh, india, Indonésia, Maldivas, Filipinas, Sri Lanka, Japdo, Taiwan, Coreia do
Sul, Italia, Espanha, Austria, Franca, Dinamarca, Alemanha, Escdcia, Reino Unido,
Estbnia, Paises Baixos e Australia) sobre o uso da telessalide como estratégia de resposta
do Estado, e concluiu que tal ferramenta tem um potencial significativo para ampliar e
qualificar o acesso a atencao a saude, a educacao permanente e na promocao da qualidade
de vida da populacéo em diversas localidades, aléem da observancia do aumento do utilizo

de tal tecnologia pela populacdo®. Ademais, os estudos apontaram que as politicas
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voltadas para o0 uso da telessaide, que surgiram em resposta aos problemas de saude da
populagéo, considerando o aumento das doencas cronicas e longevidade da populacéo, e
também se tornaram alternativa ao alto custo dos tratamentos e auséncia de profissionais
nas areas remotas e periféricass.

O presente artigo traz como pergunta de investigacdo: qual é a contribuicao do
PNTBR para a formagao de recursos humanos na atengdo basica, desde a sua criagdo?
Diante disso, pretendemos identificar de que forma o programa de Telessalde contribui

para a educacdo em saude de profissionais na atengdo basica

2 METODOLOGIA
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, descritiva e de anélise

qualitativa dos dados. Foi realizada uma revisao bibliogréafica da producdo cientifica
sobre acOes educativas (teleconsultorias, cursos, video-aulas, etc.) geradas a partir do
PNTBR, de modo a identificar as potencialidades e fragilidades de tais acdes sobre a
capacitacao dos profissionais que atuam na atencdo bésica.

Foram pesquisadas as seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual em Salde
(BVS) (http://brasil.bvs.br), PubMed (https:// www.ncbi.nlm.nih.gov/m/pubmed) e
Google Académico (https://scholar. google.com.br). O periodo de coleta de dados foi de
margo a outubro de 2019.

Foram utilizados como descritores:

. Para a pesquisa na BVS e Google académico: (telemedicina OR
telessatide) AND (‘educag@o continuada’ OR ‘educacdo permanente’) AND
(‘ateng@o primaria a saude OR atengao basica’);

. Para a pesquisa no Pubmed: (Telemedicine OR ‘Mobile Health® OR
‘Health, Mobile’ OR mHealth OR Telehealth OR eHealth) AND (‘Continuing
Education” OR ‘Education, Continuing’) AND (‘Primary Health Care’ OR
‘Care Primary Health’ OR ‘Health Care, Primary’ OR ‘Primary Healthcare’
OR ‘Healthcare, Primary’ OR ‘Primary Care’ OR ‘Care, Primary’).

Essa busca identificou 1510 documentos, sendo em seguida, realizada uma
filtragem para trabalhos publicados entre os anos de 2007 e 2019. Apoés esta etapa,
restaram 767 trabalhos.

Os trabalhos remanescentes foram inicialmente analisados pelo titulo, sendo
excluidos trabalhos duplicados, dissertacoes, teses, publicacbes em congressos, artigos de
revisao da literatura e aqueles que versavam sobre outros temas que ndo sobre a telessatde
no contexto da capacitagédo profissional, excluindo-se 297 artigos.

Foram lidos os resumos, e em nova triagem foram selecionados 34 artigos.

Realizamos leitura rapida dos artigos, e mais alguns foram excluidos utilizando os
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mesmaos critérios acima elencados, além daqueles que tratavam apenas de equipamentos
tecnoldgicos utilizados na telessalde, restando 23 artigos para analise.

Como procedimento de anélise de conteido tematico, os 23 artigos selecionados
foram lidos na integra, de forma exaustiva e critica, sendo classificados de acordo com as
seguintes variaveis: ano, identificacdo da publicacéo, periodico, autor (es), titulo, fonte —
base de dados e resumo. Na etapa seguinte, foram separadas unidades de registro de
relevancia para o autor, que posteriormente foram sujeitas ao processo de categorizagao
e analise.

Ap0s a selecdo das publicaces que abordam os critérios de inclusao da pesquisa,
foi realizada uma andlise qualitativa utilizando inicialmente o referencial tedrico de
Minayo*, por meio da identificagdo de categorias temadticas. A pesquisa qualitativa
segundo a autora responde a questdes muito particulares, trabalhando com o universo dos
significados, motivos, crencas, valores, atitudes e aspiracdes, sendo esse universo o objeto
de trabalho deste tipo de pesquisa. Por isso aborda um nivel de realidade que néo € visivel,
porém € preciso ser exposta e interpretada, ndo s6 pelo pesquisador, mas também pelo
préprio pesquisado. Esse tipo de pesquisa, ainda expressa uma realidade gerada pela
diversidade como € a vida em sociedade e no mundo do trabalho. A abordagem qualitativa
se aprofunda no mundo dos significados, gerando uma oposicdo complementar a pesquisa
com dados quantitativos, que quando bem trabalhadas em conjunto, pode produzir maior
riqueza de informagdes e fidedignidade interpretativa®. Esta perspectiva foi utilizada pela
grande maioria dos artigos incluidos na revisao.

A partir dos dados levantados na revisdo, elencamos categoriais analiticas,

a fim de aprofundar o conhecimento, interpretando seus significados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apds a leitura exaustiva dos artigos selecionados e andlise do seu conteldo,
foram elencadas seis categorias que se referem aos resultados do PNTBR na formagéo
dos profissionais da atencdo basica, sendo separadas aquelas que se relacionam com as
potencialidades (trés categorias) e com as fragilidades (trés categorias) dele, considerando
o0s conceitos de acessibilidade e educagdo em saude.

O conceito de acessibilidade desenvolvido por Frenk® a partir das teorias de
Avedis Donabedian, é vista como a capacidade de ajuste entre os recursos disponiveis
dos servicos e/ou da rede assistencial e as necessidades da comunidade. A palavra acesso

seria apenas referida a capacidade da populacdo em acessar e receber cuidados em saude.
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Neste caminho de analise, podem ser encontrados obstaculos ecoldgicos (questdes de
localizagdo para a populagdo chegar ao servigo), organizacionais (tudo o que se refere a
organizacao do servigo, como composicao de equipes, recursos materiais, tecnoldgicos
etc.) ou obstaculos financeiros (custeio da assisténcia).

O conceito de educacéo na satde ou educacao no trabalho em saude apresentado
pelo Ministério da Saude, se trata da producéo e organizacdo de saberes relacionados a
formacéo e ao aprimoramento de praticas em saude, que englobam atividades de ensino,
orientacdo curricular ¢ elaboragao de diretrizes didaticas®. Podem ser classificadas duas
modalidades de ensino na saude:

- a educacdo continuada, que abrange atividades que tenham periodo
determinado para execucdo e geralmente utiliza metodologias de ensino tradicional;

- a educacdo permanente se refere ao processo gque envolve aprendizado no
préprio trabalho, no cotidiano das organizacbes. Suas acGes visam contribuir com
reflexdes sobre o processo de trabalho, sobre os mecanismos de gestdo, pode propor

mudangas institucionais e praticas nos servigos®.

3.1 POTENCIALIDADES

. Qualificacdo profissional e da atencdo a saude

Um dos fatores importantes relacionados ao uso da ferramenta de telessaude
observado em uma quantidade significativa dos artigos analisados, foi a questdo da
qualificacdo profissional e da atencdo prestada. Isto se deu por meio da reducdo de
encaminhamentos para as diversas especialidades e orientacdo aos profissionais sobre
como proceder caso ndo fosse necessario o encaminhamento. Isso gerou uma melhor
resolubilidade da Atencdo Béasica a Saude (ABS), além do fomento ao trabalho em equipe,
a integracdo entre as instituicbes de ensino, pesquisa e os profissionais da area da salde,
0 que pode contribuir para a melhoria da qualidade assistencial.

Desse modo, o estudo de Maeyama e Calvo’, refor¢a a importincia central da
teleconsultoria para a qualificacdo da atencdo, destacando esta estratégia como uma
ferramenta de gestéo e apoio a atencéo a saude para melhoria da qualidade da assisténcia,
evitando o encaminhamento desnecessario ao especialista e ainda qualificando o médico
da atencdo basica. Conjuntamente, a elaboracdo de atividades de tele-educacéo pelo
nacleo de telessalde de Santa Catarina contribuiu para o suporte das atividades de
teleconsultoria, por meio da oferta de minicursos e webconferéncias, guiados por

informacdes de servigos como as Unidades Basicas de Saude (UBS), e pelas necessidades
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de outros municipios, relacionados a temas clinicos, utilizacdo de protocolos e formacéo
de teleconsultores. Trazem ainda a importancia da consciéncia que os profissionais de
salde deveriam ter de que a teleconsultoria é, acima de tudo, uma oferta de educagéo
permanente e apoio para a qualificacdo profissional’.

Um outro estudo realizado também em Santa Catarina, demonstrou a mudanca
na qualificacdo do perfil de classificacdo de risco obtida pela teledermatologia no periodo
estudado (reducdo no numero absoluto de encaminhamentos de casos com classificacdes
de menor complexidade para a especialidade de dermatologia, que eram possiveis de
serem manejados na ABS), mostrando a efetividade da ferramenta no processo de
educacdo permanente dos profissionais. Foi ainda observado que, a longo prazo, a
teledermatologia possui 0 potencial de propiciar o aprimoramento da coordenagdo do
cuidado dos usuérios e o fortalecimento do arranjo de rede de saude, contribuindo para a
qualificacdo e atualizacdo dos profissionais mediante a construcdo coletiva de
conhecimento?.

Ja o projeto telenfermagem, disponibilizado pela escola de enfermagem da
Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG), oferta uma orientagdo a distancia para
os profissionais, contribuindo para a capacitacao da equipe de enfermagem e académicos
de graduacdo e poOs-graduacdo, além de permitir visualizar novas formas de prestar
assisténcia, auxiliando na transformacdo da pratica local. A conscientizacdo e
sensibilizacdo dos profissionais de salide em relagdo a utilizacdo da tecnologia
computacional para melhorar o desenvolvimento de suas atividades, se faz necessaria no
sentido de beneficiar o paciente, reduzir os custos e racionalizar o trabalho. A utilizacdo
de recursos de educacdo a distancia (EaD) vinculada a tecnologia é uma estratégia
positiva para capacitar 0os enfermeiros em suas préaticas assistenciais nas redes do SUS,
favorecendo principalmente a assisténcia oferecida na atencdo basica. Os autores do
artigo que citam o projeto, entendem que o uso das ferramentas e instrumentos de
informatica no processo de capacitacdo dos profissionais auxilia os trabalhadores no
exercicio de sua profissdo, facilitando o atendimento e possibilitando a troca de
informacdes entre os profissionais e as instituicdes de ensino e pesquisa. Godoy,
Guimardes e Assis® ainda demonstram a eficiéncia do programa por meio da oferta de
teleconsultorias e videoconferéncias, relacionado ao aumento da resolutividade do
servico na atencéo basica diante do acesso a boa informacéo, uma vez que vai de encontro
as necessidades dos profissionais no seu cotidiano de trabalho. Também ressalta a redugéo

dos encaminhamentos para os grandes centros urbanos, contribuindo assim para uma
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maior agilidade no atendimento e a melhoria da qualidade da assisténcia prestada na
atencdo bésica. Enfatiza ainda que a teleconsultoria tem facilitado uma aproximacéo da
atencdo primaéria a universidade, possibilitando a troca de experiéncias e propiciando uma
atencao mais qualificada ao paciente®.

Ainda em Minas Gerais, 0s resultados do estudo realizado pelo centro de
telessatide que relacionou as duvidas geradas nas teleconsultorias e as videoconferéncias
propostas, comprova a eficiéncia das atividades desenvolvidas pelo projeto
telenfermagem para a capacitagdo dos profissionais de satde que atuam nas UBS'.

Ja o artigo que descreve a implementacdo do nucleo de telessatde no estado do
Mato Grosso, que oferecem atividades de tele-educacdo incluindo webaulas e
webconferéncias, desenvolvidas por meio do sistema de educagdo a distancia (EaD),
procuram atender as necessidades de qualificacdo dos profissionais da ABS, priorizando
o0s topicos relacionados nas solicitagdes de teleconsultoriast. Porém nao hé registro de
seus resultados.

A experiéncia do programa telessaude voltado para a area de odontologia no
estado do Rio Grande do Sul, concluiu que a disponibilizacdo da Segunda Opiniédo
Formativa (SOF), nome dado ao servico naquele periodo do programa e hoje é
equivalente ao servico de teleconsultoria, evitou que 70% dos pacientes fossem
encaminhados para outro servi¢o. Ja no estado de Minas Gerais a redu¢cdo no nimero de
encaminhamentos foi de 78%?2, considerando as diversas estratégias de telessalde.

O artigo que faz uma revisao das questdes relacionadas com a Politica Nacional
de Educacdo Permanente conjuntamente com as iniciativas que a apoiam, que nesse caso
é a telessaude, permitiu identificar o apoio ao trabalho das equipes com recursos da
telessatde contribuindo fortemente ao matriciamento, por meio das funcionalidades mais
acessadas, como a SOF, o telediagnostico e a teleconsultoria. Verificaram ainda que seria
provavel que a ampliacao de ofertas, com mais capacidade de dialogo com outros nicleos
profissionais das equipes da atengdo béasica, amplie a abrangéncia e a influéncia desse
recurso no trabalho e qualificacdo local®.

A proposta do Nucleo de Telessaude do Espirito Santo para a formacéao
profissional em odontologia, aborda a importancia da informacéo e da conscientizagdo
profissional de que o telessatde bucal &€ uma ferramenta importante para a promocgéo da
EPS. Tornando-se importante a estimulacdo da aplicabilidade desse servigo desde a

formagdo académica.
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Tratando-se da formacgdo profissional, o artigo sobre o projeto de
teleamamentacdo, desenvolvido pela telenfermagem do Ndcleo de Telessalde de Séo
Paulo ressaltou a importancia de tal atividade ser inserida desde a graduagéo, e na
capacitacdo dos profissionais de enfermagem, estimulando o desenvolvimento de
habilidades técnicas, cientificas e ético-politicas, bem como priorizando a interacdo
humana, respeitando a individualidade de cada um, além da importante responsabilidade
social que tem e pelo compromisso ético com a vida?®.

Marcolino et al evidencia a teleconsultoria como uma ferramenta importante e
eficiente de educacdo permanente em servigo, tendo em vista que a assimilacdo do
conhecimento é melhor quando advém da resolucdo de problemas e desafios concretos
vivenciados ou ainda, quando o conhecimento adquirido tem aplicagdo pratica imediata’®.

Guimardes et al também evidencia beneficios da teleconsultoria, que segundo
ele proporciona grandes beneficios sociais, ao propiciar atividades de educacdo a
distancia de forma continuada, retendo os profissionais nos locais de atuacdo'.

Um estudo realizado no estado de Pernambuco, destaca a qualificacdo do
trabalho desenvolvido pelo profissional fonoaudiélogo no nivel de atencdo bésica,
qguando mediada pelo programa de telessatde por meio da telefonoaudiologia, podendo
contribuir para minimizar e indicar encaminhamento para outros servigcos da rede de
atencdo a salde. Quanto as acOes de educacdo desenvolvidas pelo programa, observou-
se que todos os participantes consideraram 0s temas interessantes e que os aprendizados
foram muito importantes para sua qualificacdo profissional, gerando alto indice de
satisfacdo?’.

J& um outro estudo analisou um grupo de 294 teleconsultorias solicitadas pelos
médicos do Nucleo de Telessatde do Rio Grande do Sul e constatou que em cada duas
teleconsultorias, um paciente deixava de ser encaminhado para outro servi¢co de salde,
melhorando a eficécia e a qualidade clinica da ABS®®.

Por fim, um estudo realizado no estado do Amazonas, sobre a implantagdo de
um curso de capacitacdo em hanseniase via telemedicina, evidenciou que estratégias
educacionais médicas e publicas, podem contribuir para o correto diagnéstico de
hanseniase e ajudar na desmistificacdo da doenga®®.

J4 0 Nucleo de Telessaude do Rio Grande do Sul, descreveu as principais
iniciativas de telemedicina desenvolvidas por eles, e concluiu que o encaminhamento
desnecessario para niveis mais altos de atendimento foi evitado em 66% das

teleconsultorias realizadas. Ainda mostrou que, mesmo na presenca de desigualdades
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sociais e limitagfes econdmicas, a telemedicina € potencialmente util para qualificar os
cuidados de saude prestados a populagdo?®.

Nas experiéncias acima apresentadas podemos perceber o potencial do PNTBR
em suas estratégias educativas de forma a promover a integralidade no sentido dado por
Mattos?t, ao aproximar a identificacdo de necessidades de acOes e servicos de saude da
populacdo por meio do conhecimento técnico expresso pelos profissionais de saude, de
modo a articular-se a¢des tanto de carater assistencial como preventivas que responderdo
ao contexto de cada caso, aumentando com isso a resolubilidade da atencdo primaria, ao
passar de depender tanto da atengdo secundaria. Pensando na ABS como coordenadora
do cuidado da Rede de Atencgdo a Salde, fornecer acesso ao conhecimento que seria da
pertinente a ela, mas que ainda fica relegado a atencdo secundaria, seja pela formacao
incompleta dos trabalhadores ou concentracdo de conhecimento por certas categorias
médicas, promove maior acessibilidade da populacdo a atencéo integral.

o Facilidades na acessibilidade e relevancia social

A facilidade de acesso a qual abordaremos nesse item, nomeada por
acessibilidade, esta tanto relacionada as caracteristicas da oferta de servicos de salde, aos
aspectos geogréaficos que obstruem ou aumentam a capacidade das pessoas no uso de tais
Servigos, quanto ao acesso as tecnologias de informacdo e comunicacdo, que afetam os
conceitos e processos de construcdo do conhecimento, causando uma revolugdo no
processo de educacdo em saude, tal como desenvolvido por Frenk®. Diante dos conceitos
apresentados, foi observado dentre os artigos analisados como outro ponto positivo do
PNTBR, a facilidade de acesso a capacitacdes e demais ferramentas que o uso da
telessatde pode oferecer, rompendo as barreiras geograficas que um pais como o Brasil
possui, além de proporcionar reducéo de custos, trazendo com isso uma grande relevancia
no que tange ao seu aspecto social.

O estudo de Godoy, Guimaraes e Assis’, retratou que a partir da experiéncia
vivida desde 2008 com o projeto telenfermagem no PNTBR, se reconhece que a
ampliacdo do acesso dos trabalhadores as tecnologias de informagdo e comunicacgédo
facilita e promove o consumo de cursos pela internet, reduzindo obstaculos geograficos
NO acesso a capacitacdo e com custo baixo, além de possibilitar ao profissional realizar a
sua capacitacdo na prépria instituicdo sem precisar ser afastado do seu local de trabalho.
Esta estratégia é capaz de abranger um maior nimero de pessoas do que uma aula
presencial, e permite principalmente conciliar o ensino com a jornada de trabalho. A

ferramenta da videoconferéncia integra regides distantes aos grandes centros de pesquisa
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e referéncia, permitindo acdes como a SOF, além das discussdes de casos com a equipe
multiprofissional, evitando muitas vezes também o deslocamento desnecessario do
paciente, qualificando o tratamento a ser empregado e possibilitando a educacdo
permanente dos profissionais de satde’.

Um outro estudo do Rio de Janeiro, mostra que nas unidades de Estratégia de
Saude da Familia (ESF), os programas de educacdo permanente, quando aliados a
modelos de educacao a distancia, sdo de extrema valia, pois desse modo € possivel atender
a profissionais que até entdo tinham que ultrapassar barreiras geograficas e temporais para
sua qualificacdo profissional®.22, Uma descricdo do programa de teleodontologia da
UFMG, que iniciou em 2005 e onde sdo realizadas videoconferéncias mensais com as
equipes de salde bucal dos centros de saude de Belo Horizonte, destacou que a
telemedicina é capaz de encurtar distancias, estimular a integracdo dos docentes e
discentes com 0s servicos de saude, ampliar o conhecimento e melhorar o desempenho
dos servicos, o que Ihe confere inegavel relevancia social na medida em que atinge
profissionais, estudantes e usuarios dos servigos de salde,

Em um trabalho para identificar ferramentas que um grupo de estudantes e
cirurgides-dentistas utilizavam para estudar e resolver davidas no ambiente de trabalho,
trouxe a informacdo de que 67% dos profissionais da Equipe de ESF pesquisados
considerou que a oferta de atividades de capacitacdo a distancia foi um fator de alta
importancia para a permanéncia em regides de dificil acesso*2.

O relato de experiéncia do nucleo de telessatde do Mato Grosso do Sul, mostra
que embora 0s numeros ainda sejam pequenos, considerando que as atividades eram
recentes e esta crescendo a participacao, a webconferéncia tem se revelado como potente
ferramenta de educacdo permanente em salde capaz de ampliar o acesso dos profissionais
da ABS a informacéo, promovendo a reflexdo e atualizacdo de préaticas e fomentando a
discussdo acerca da melhoria do acesso e da qualidade da assisténcia prestada®*.

O estudo sobre o programa de teledermatologia do Nucleo de Telessaude de
Santa Catarina, demonstra resultados expressivos na ampliagdo do acesso em tempo
oportuno & dermatologia, assim como o potencial uso da ferramenta em educacéo
permanente®.

Ja no projeto de telefonoaudiologia ofertado pelo nucleo de telessaude de
Pernambuco, mesmo tendo sido criado com o objetivo de ofertar acdes de tele-educacao
somente para o proprio estado, houve ampliacdo do escopo pela participagdo de

profissionais em outros estados, o que reflete o alcance e a importancia das tecnologias
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da informacdo e comunicacdo em salde, em que recursos como as webconferéncias
podem proporcionar a disseminacdo do conhecimento em diversas regides, contribuindo,
assim, para o aperfeicoamento dos profissionais da ABS, atraves das a¢des de educagdo
permanente'’.

No relato de experiéncia sobre o telessaude no estado da Bahia, a superacao das
barreiras fisicas e geograficas a partir do uso da tecnologia em praticas de salde, torna
essa ferramenta valiosa e indispensavel para formacéo, atualizacéo e ampliacdo da préatica
profissional em saude. Em um estado com grande extensdo territorial como a Bahia, a
utilizacdo de tecnologias de comunicacdo pode auxiliar a diminuir as desigualdades
observadas®.

A viabilidade do modelo educacional a distancia para as equipes de ESF foi
comprovada no estudo sobre o curso de hanseniase no estado do Amazonas, uma vez que
fornece conhecimento através do uso de tecnologias envolvendo longas distdncias'.

Pelas experiéncias acima apresentadas, podemos compreender que as atividades
de tele-educacdo sdo ferramentas importantes para reduzir os obstaculos geogréficos no
acesso dos servidores as atividades de educacdo continuada e permanente, revelando o
ajuste entre as necessidades de capacitacdo da clientela e os recursos disponiveis®.
Majoritariamente a acessibilidade esta relacionada ao processo educacional dos
profissionais, sendo que no caso da teledermatodologia, reduz também obstaculos na
realizacdo de exames para 0s usuarios dos servicos de salde, indicando novamente
possibilidade dos servigcos em se ajustarem as distancias entre pacientes e rede de
diagnosticos. Com tudo isso, podemos considerar que tal ferramenta colabora no alcance
da integralidade, ao promover a acessibilidade da populacdo aos exames e aos
profissionais a educacdo permanente, mesmo na atencdo primaria.

. Aprendizado significativo

A aprendizagem significativa faz com que o aprendiz dé significado a um novo
conhecimento que Ihe € apresentado ou descoberto, o qual se agrega a um conhecimento
especifico ja existente na estrutura de saberes de tal individuo, caracterizada pela
interacdo entre conhecimentos prévios e conhecimentos novos?.

A aprendizagem significativa ainda pode ser representada por dois pilares. Um
primeiro, é que a demanda educacional seja proveniente de necessidades do educando. A
segunda, que é consequéncia da primeira, € que ela seja capaz de gerar a aplicagdo préatica
do conhecimento. Esses dois pilares tém relagdo com aprendizagem significativa que tem

relacdo direta com a educacdo permanente. Ja a educacdo continuada, que parte de
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conteudos gerais ofertados para um publico-alvo, ainda que com certo diagnostico de
necessidade, nem sempre gera aplicacdo pratica, mas serve como ampliacdo do
conhecimento do profissional (e talvez ele utilize esse conhecimento em algum momento
futuro).

A teleconsultoria é a ferramenta que mais se aproxima do conjunto
aprendizagem significativa/educacdo permanente, enquanto as iniciativas de tele-
educacéo, se aproximam mais das iniciativas de educacao continuada.

Muitos artigos trouxeram o fato da aprendizagem significativa como um ponto
forte do PNTBR para a formacdo dos profissionais e, posterior melhora das praticas
assistenciais.

O estudo sobre o processo de integracdo da teleconsultoria no processo de
regulacao assistencial com fluxo compulsério do servico de teleconsultoria entre ABS e
atencdo especializada, promovido pelo ndcleo de telessalde de Santa Catarina, traz a
informacao de que os casos de teleconsultoria inseridos com informacdes incompletas no
sistema sdo devolvidos para 0 médico da atencdo bésica, juntamente com um pedido de
informagdes complementares, servindo como processo educativo para o solicitante. Essa
experiéncia de implantacéo da teleconsultoria no fluxo entre ABS e atencdo especializada
se mostrou muito importante na educacdo permanente dos profissionais, pois oferece
aprendizado significativo em termos de tempo e necessidades do servigo’.

J& um outro estudo também promovido pela Universidade Federal de Santa
Catarina sobre avaliabilidade, evidenciou que a busca pelos servicos de telessatude como
fonte e estratégia de aprendizagem em servigo, ocorre a partir da demanda do contexto
local de servigo. Os servigos de telessaude devem ser entendidos e identificados pelas
equipes de ABS como uma ferramenta de apoio para a identificacdo de problemas de seu
processo de trabalho, ampliacdo do conhecimento aplicado ao contexto local, trabalho
interdisciplinar e protagonismo na tomada de decisdo para melhoria das préticas de saude.
No modelo tedrico, ao se observar o contexto referente as equipes de ABS, percebe-se
que o processo de trabalho se apresenta como um espacgo de aprendizagem. As equipes
de ABS, ao identificarem uma situacdo-problema, geram uma necessidade de
aprendizagem. Os conhecimentos buscados para suprir essas necessidades védo se
integrando ao trabalho e, por meio do planejamento, dao base para a tomada de deciséo e
para a realizacdo de intervencdes que transformem a situacéo problematica. A equipe de
telessalde, ao receber a demanda da equipe de ABS, inicia seu proprio processo de

reflexdo e ampliacdo do conhecimento baseado em evidéncias para responder as
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necessidades de aprendizagem identificadas na etapa anterior. A partir da aprendizagem
significativa, a equipe de telessalde consegue elaborar a melhor estratégia para atender a
demanda da equipe de ABS?’.

Godoy, Guimardes e Assis afirmam que as novas tecnologias de informacéo e
comunicacdo utilizadas nas diferentes areas do conhecimento, tém contribuido para o
crescimento e a credibilidade da Educagdo a Distancia (EaD). A EaD é uma estratégia
para a educacdo permanente diante das novas tecnologias, sendo uma inovagao
pedagdgica na educacdo. Este modelo pedagogico possibilita uma analise critica da
pratica, permitindo refletir sobre as formas de prestacéo da assisténcia a saude. O emprego
da EaD no PNTBR tem um papel fundamental no atendimento em salde, a partir do
momento que proporciona ao profissional um novo conceito de educagéo e assisténcia,
garantindo assim, o intercambio de conhecimentos entre as instituicGes de ensino e 0s
trabalhadores. Os debates no programa de telenfermagem sobre temas que partem da
necessidade local e a abordagem destes por docentes e profissionais de servico,
contribuem para facilitar o processo de formacdo e capacitacdo permanente na area da
salde, proporcionando analise critica e reflexiva da prética profissional para intervencoes
no processo de trabalho®.

Um estudo que objetivou discutir uma proposta de ambiente virtual de
aprendizagem direcionado a odontologia e desenvolvido pelo nlcleo de telessaide do
Espirito Santo concluiu como sendo essencial para o aumento da oferta de servi¢os do
PNTBR, que as ferramentas disponiveis sejam capazes de promover o interesse do
profissional e abordar temas focados na vivéncia clinica diaria da equipe, proporcionando
qualidade educacional. Compreende-se que 0 uso de materiais educativos que priorizem
0s problemas cotidianos da equipe, e que promovam solugdes de problemas reais, séo
fundamentais para o processo de educacdo permanente'.

Um relato de experiéncia sobre a atividade de teleamamentacdo desenvolvida
pela enfermagem do PNTBR no nucleo de S&o Paulo, prevé tal atividade como uma
estratégia promissora pela perspectiva de produzir um impacto relevante na educacdo
permanente de profissionais da saude, pela incorporacédo de diferentes midias no processo
de construgéo e re-construcdo dos saberes na satude bem como pelo aprendizado a partir
das multiplas potencialidades, capacidades e interesses dos educandos, contribuindo
assim para uma aprendizagem potencialmente significativa's.

Um estudo realizado com dados do Centro de Telessalde da Faculdade de

Medicina da UFMG avaliou a relacdo existente entre as areas teméticas solicitadas nas
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teleconsultorias e os temas propostos para as videoconferéncias no periodo de janeiro de
2008 a dezembro de 2012, e constatou uma aproximacao das areas teméticas das duvidas
descritas nas teleconsultorias e os temas propostos para as videoconferéncias, indicando
que os profissionais utilizam os recursos da telessalde para discutirem a realidade
assistencial vivenciada nas UBS?°.

O artigo que avaliou as estratégias para implementacdo do servico de telessatde
em salde mental, oferecido pelo Nucleo de Pernambuco, concluiu que um dos fatores que
foram decisivos para o sucesso da abordagem educativa, foi a definicdo das tematicas que
seriam discutidas a partir das necessidades das equipes de saude®.

J& um artigo que aplicou uma tecnologia de mineragdo textual que contribui na
construcdo de respostas a teleconsultorias, trouxe um dado fornecido pelos
teleconsultores sobre a resposta de teleconsultorias anteriores contribuirem para o
processo de educacdo permanente, onde afirmaram: ‘com certeza contribui para a
educacdo permanente de toda a equipe que tem acesso as respostas anteriores, pois se
torna possivel acessar critérios, dimensdo do problema analisado e estratégias de
respostas utilizadas em cada caso’ %, ou seja, ocorre aprendizado significativo. Na analise
da implantacdo do PNTBR em Pernambuco, verificou-se que a aproximacao entre as
instituicbes formadoras, neste caso representada pela universidade federal de
Pernambuco, com as instituicGes de gestdo dos servicos de salde, pode resultar em um
processo de transformacdo das praticas assistenciais®.

Por fim, o artigo que descreve as iniciativas desenvolvidas pelo nucleo de
telessatde do Rio Grande do Sul, retrata que para realizar as atividades relacionadas ao
PNTBR, o nucleo de telessalde leva em consideracdo as perguntas mais comuns dos
médicos da atencdo basica para fornecer educacdo profissional continuada a estes
profissionais, fortalecendo a capacidade de solucdo de problemas do sistema brasileiro de
ateng¢ao primaria®.

Ao propor, por meio das teleconsultorias, troca de informagdes sobre casos reais,
esta atividade pode ser compreendida como colaboradora da educagédo permanente. Um
aprendizado aplicado a uma necessidade de resposta para demandas concretas, e que
podem modificar tanto 0 manejo clinico como a propria organizagdo da assisténcia, ao se
evitar encaminhamentos desnecessarios, implantar propostas terapéuticas e promover

aprendizado a equipe®.
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3.2 FRAGILIDADES

o Ferramentas de infraestrutura e conex&o com a rede

Foram verificados em diversos artigos que existem fatores impeditivos para o
bom desenvolvimento e difusdo do PNTBR. As condi¢des de infraestrutura das unidades,
assim como a qualidade de conexao com a internet e a presenca de um sistema intuitivo,
foram aspectos abordados com frequéncia, como sendo de grande relevancia para a
obtencéo de sucesso do programa.

O estudo que avaliou o grau de implantacdo da Rede de Nucleos de Telessalde
(RedeNutes) em seis municipios de Pernambuco, verificou que um portal com elevado
nivel de usabilidade e interatividade pode favorecer o éxito da telessatde, uma vez que
0s usuarios tém dificuldade em aceitar um portal/sistema que ndo possui uma interface
facil e agradavel de navegar. Além disso, explicita a baixa adeséo ao uso da telessaude,
estejam ligados ao pouco treinamento em ferramentas especificas e a baixa qualidade da
internet local®°,

No artigo que apresenta as iniciativas de EPS apoiadoras no trabalho das
unidades de ESF, a participacdo de usuarios em atividades de telessalde e atividades de
educacdo a distancia, tém frequéncia relevante no cenario brasileiro como um todo. Parte
das variacGes regionais ainda pode ser explicada por questdes de infraestrutura, como € o
caso do acesso as tecnologias de informacéo e comunicagdo nas regides Norte e Nordeste,
em particular, nos municipios com menor concentragdo populacional®.

O artigo que avaliou as atividades de educagdo permanente a distancia para a
equipe de enfermagem das UBS, que participaram de atividades do projeto
telenfermagem da Escola de Enfermagem da UFMG, afirma que a falta de estrutura
tecnoldgica das UBS se torna uma barreira para o desenvolvimento de tais atividades, o
que acaba comprometendo a realizagdo de videoconferéncia, diante da baixa qualidade
de conectividade. A instabilidade e a oscilacao da internet, somadas a baixa conectividade
e a falta de conhecimento dos técnicos de informatica que trabalham com a rede no
municipio, compromete a participacdo dos profissionais da area da salude no projeto
citado®.

O estudo que descreveu a participacdo em atividades de teleconferéncia por
enfermeiros no Projeto Telessaude Brasil, especificamente no ndcleo do Rio de Janeiro,
abordou o processo de inclusdo digital provocado pela expansao do acesso a internet, mas
que ainda encontra barreiras tecnoldgicas. Em especial a restricdo aos grandes centros

urbanos da oferta de acesso a internet com velocidade que permita o uso adequado das
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midias visuais, das equipes localizadas em areas rurais, onde a dificuldade de acesso a
internet pode se constituir em um impeditivo a participacao pela necessidade de ter de se
deslocar para um ponto de acesso mais central. Aos municipios do interior dos estados
restavam alternativas pouco estaveis de acesso em 2010, como radio e o acesso discado
de baixa velocidade?.

A experiéncia da RedeNutes Pernambuco em um estudo realizado em 2012
quanto a implementacdo da tele-educagdo, demonstrou os obstaculos enfrentados, como
a questdo da conectividade. No estado, naquele periodo, 80% dos pontos de telessaude
possuiam velocidade de conexdo igual ou inferior a 256 Kbps, sendo que o ideal para
sessOes por webconferéncia seria superior a 512 Kbps. Neste estudo, mais da metade dos
profissionais participantes tiveram algum tipo de problema com a internet?®.

O estudo realizado pelo Nucleo de Telessatde do Rio Grande do Sul trouxe um
dado fornecido por uma pesquisa realizada em 2012 pelo Ministério da Saude, na qual
38.812 servicos de atencdo primaria foram avaliados nas cinco regi6es do Brasil, ele
mostrou que apenas 51% (faixa: 26—72% em cinco regides) relataram ter um computador,
35% (13-60%) relataram acesso a internet e 12% (3-23%) relataram participar de
atividades de telessaude®.

Tais questdes apresentam obstaculos organizacionais no acesso aos recursos da
telessalde, tratando-se da impossibilidade de as equipes possuirem boa estrutura
tecnoldgica e acesso a conexdes com velocidade que permita 0 bom uso das ferramentas
de telessatde. Muitos dos relatos sao precedentes a implantacdo de projetos de melhoria
do sistema e infraestrutura, como é o caso do e-SUS e do requalifica UBS, o que
proporcionou uma melhoria importante nesse sentido. Porém as dificuldades ainda
presentes em algumas regides brasileiras quanto a conexao de rede, leva ao impedimento
das teleconsultorias, telediagnostico e participacdo nas atividades de tele-educacao,
limitando o aprendizado dos trabalhadores, a falta de apoio nos casos e a ndo realizacéo
de exames a distancia, impedindo o avanco da integralidade e da melhoria da
acessibilidade.

o Baixa adesdo dos usuarios como obstaculo organizacional

Um outro fator importante para o bom desenvolvimento do Programa de
Telessalde, é a adequada adesdo dos usuarios quanto ao utilizo da ferramenta, além da
sensibilizacdo e conscientizacdo, a fim de que desperte o interesse destes profissionais.
Foram explicitados a partir dos artigos analisados as principais dificuldades encontradas
nas diversas localidades do pais, quanto a tal problematica.
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O estudo realizado pelo Nucleo de Telessatude do estado de Espirito Santo, com
a proposta de ambiente virtual em odontologia, verificou que alguns profissionais
apresentam dificuldade para lidar com as TIC, ocasionando limitacdo no acesso,
diminuindo, consequentemente, 0 interesse no uso da estratégia e o impacto do sucesso
do programa'“.

Um estudo realizado pelo Centro de Telessaude da Faculdade de Medicina da
UFMG, na cidade de Belo Horizonte, avaliou os desafios para a difusdo do uso das
teleconsultorias pelos medicos que atuam nas UBS, enfatizou que a aderéncia para o uso
do sistema depende principalmente da percepc¢do dos usuarios sobre caracteristicas como
vantagem relativa, facilidade de uso, utilidade, compatibilidade, possibilidades de
experimentacao e capacidade de demonstrar resultados. Assim, pode-se supor que, apesar
da adocdo da nova ferramenta quando ela foi implementada, fatores como insatisfacdo
com os resultados da teleconsultoria, incompatibilidades entre as atividades de rotina das
UBS e o contexto do uso da ferramenta, podem ter interferido na continuidade do uso de
tal tecnologia. Segundo andlise realizada nas UBS de Belo Horizonte, foi observado que
poucos profissionais aderiram a inovacdo assim que ela foi langada, no caso o uso da
teleconsultoria, visto a dificuldade de incorpora-la na rotina da organizacao3!.

No estudo de caso sobre a implantacdo do PNTBR em Pernambuco, foi
verificado que fatores sociais, conjunturais e psicolégicos podem influenciar na
capacidade e no desejo dos usuarios em se engajarem nas atividades propostas pelo nucleo
de telessatde®®. J& Godoy, Guimardes e Assis verificaram em seu estudo que a
videoconferéncia apresentou alguns obstaculos, dentre eles: a dificuldade do manuseio
do equipamento pelo profissional de salde; a ameaca sentida pelo profissional ao expor
sua davida e; a dificuldade de inserir a atividade de educacéo a distancia no seu processo
de trabalho®.

O estudo que descreveu a participacdo em teleconferéncias de enfermeiros
cadastrados no Programa de Telessatde do Nucleo do Rio de Janeiro, evidenciou que nao
€ 0 nimero de participantes que determina maior interacdo durante a teleconferéncia, e
que tal interacdo parece estar antes relacionada a tematica e 8 mobilizag&o que esta produz
nos participantes?.

A experiéncia da RedeNutes de Pernambuco quanto as atividades de tele-
educacdo voltadas para as equipes de saude da familia em satide mental, demonstrou que
um dos desafios verificados no estudo € a insercdo de novas tecnologias e procedimentos

no dia a dia de alguns profissionais de salude, especialmente dos médicos. Observou-se
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um baixo percentual de adesdo de médicos (representaram 5% dos participantes) nos
seminarios em salude mental, mesmo compondo o publico-alvo ao longo das sessdes
prestadas?®.

O estudo que descreveu a implantacédo e o nivel de satisfacdo dos usuarios sobre
as acdes do projeto de telefonoaudiologia no estado de Pernambuco, identificou que um
dos maiores desafios da telessaide consiste no envolvimento das equipes de profissionais,
seja pela pouca afinidade com as tecnologias, ou ainda por ndo terem incorporado essa
rotina em suas praticas de trabalho. No entanto, vale ressaltar a adesdo de determinadas
categorias profissionais neste estudo, como a de agentes comunitarios de saude (ACS),
considerada a categoria que mais utilizou os servicos de telessatde!”.

Por fim, o relato de experiéncia sobre a atividade de teleamamentagdo
desenvolvida pela enfermagem do PNTBR no nicleo de Sdo Paulo, expde a necessidade
de sistematizacdo na descricdo das teleconsultorias, de forma que sejam enviadas ao
teleconsultor de forma clara, possibilitando a emissdo de um parecer técnico, o que reflete
uma escassez no processo de comunicagao, que influenciaria na boa adesdo ao uso da
ferramenta de telessatde?®.

Com tudo isso, compreendemos que a baixa adesdo pode ser tanto oriunda da
precariedade tecnoldgica que faz o trabalhador gastar muito tempo tentando utilizar as
plataformas, ou falta de organizagdo e mesmo permissao de as utilizar durante o horério
de trabalho, e da falta de costume e capacitacéo em utilizar recursos tecnoldgicos digitais
em sua pratica profissional. Obstaculos organizacionais se impdem ao contexto
apresentado, impedindo o pleno funcionamento da telessaude.

o Auséncia de apoio dos gestores e rotatividade de profissionais

O ultimo fator a ser destacado como possivel agravador para a boa continuidade
do uso da telessaude, foi a auséncia de apoio dos gestores em adotar a telemedicina como
ferramenta para a melhoria da qualidade assistencial, assim como a alta rotatividade de
profissionais nos servicos de salde, uma vez que necessitam de treinamento e
sensibilizacdo quanto ao uso e importancia da tecnologia.

O estudo desenvolvido pelo nucleo de telessalide de Espirito Santo, que
objetivou discutir uma proposta de ambiente virtual de aprendizagem direcionado a
odontologia, evidenciou que a falta de apoio da gestdo, a caréncia de estratégias para
incorporar 0s servigos nos processos de salde, além da rotatividade de profissionais nas
UBS, possuem um forte impacto na relacdo do nimero de profissionais que ndo fazem

uso das ferramentas ofertadas pelo nucleo de telessaude!.
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Complementando os obstaculos organizacionais anteriormente identificados, a
falta de apoio dos gestores é fator agravante na acessibilidade a telessaude. O ideal seria
a utilizacdo das ferramentas no préprio servigo e horério de trabalho, apoiadas por
momentos de treinamento, e melhores condi¢Ges de trabalho a fim de manter o
trabalhador por mais tempo no mesmo servigo. 1sso poderia resultar num acumulo de
conhecimento e experiéncia que colaborariam na agilidade de processos, na manutengédo

de fluxos adequados e em maior uso da telessatde.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Segundo a revisdo dos artigos analisados, se percebe o desafio que ainda deve
ser enfrentado para a adequada implantacdo do PNTBR, uma vez que se observa um
importante déficit de infraestrutura e recursos presentes em muitas localidades do Brasil,
além de resisténcia tanto por parte dos profissionais que prestam a assisténcia direta ao
paciente, como 0s proprios gestores dos servicos. Porém, experiéncias exitosas também
foram verificadas, sendo possivel identificar resultados importantes para o fomento da
EPS nos servigos, com relatos de a¢fes fundamentadas nas necessidades dos usuérios dos
servicos e enfoque na melhoria do cuidado, proporcionado pela qualificacdo dos
profissionais, que a partir da realidade cotidiana estabelecem um grau de aprendizagem
capaz de gerar significado para uma posterior mudanca de tal realidade. Além disso, tal
estratégia € capaz de propiciar o acesso as ferramentas tecnolégicas de maneira
democratica, rompendo as barreiras geograficas que um pais com dimens@es continentais
como o Brasil possui.

Os trabalhos aqui relatados foram em sua maioria produzidos por integrantes dos
préprios nucleos de telessalde, o que pode trazer um viés no relato de resultados de seus
trabalhos. Isso justificaria a necessidade de execucdo de avaliacGes realizadas por ou com
a colaboracdo de agentes externos aos nucleos. Ademais, percebemos a caréncia de
estudos de efetividade que abordem perspectivas quantitativas, articuladas a aspectos
qualitativos, que pudessem revelar o impacto na populacdo atendida, seja dos préprios
trabalhadores como da populacéo usuaria da atengdo bésica. Esta revisao por fim, traz um
retrato em cima do que foi publicado na literatura cientifica até o momento, sendo que
outras experiéncias exitosas bem como fragilidades, podem ndo ter sido relatadas por

artigos.
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