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RESUMO

Introducdo — A Telemedicina proporciona a possibilidade de avangos importantes na
qualidade e seguranga assistencial envolvendo a atencdo a sadde puablica. A
implementacdo da Saude Digital no Brasil envolve um conjunto de a¢des de Tecnologia
de Informacdo e Comunicacdo que soé terdo a efetividade, se os profissionais e gestores
estiverem capacitados para utiliza-las adequadamente, porém isto € dificil devido as
dimensGes do pais. Por isso, objetivo é identificar os desafios da Saude Digital, apresentar
0s marcos legais e abordar as principais diretrizes e regulamentag6es sobre o tema.

Métodos — Uma revisdo integrativa da literatura acerca dos normas regulamentadoras da
telemedicina, das tecnologias assistivas e do conceito de salde digital. Resultados —
Foram encontrados 1060 artigos nas bases de dados SciELO e Pubmed. Destes, 190 foram
selecionados para a revisdo, ap0s exclusdo pelos demais critérios. Os resultados foram
divididos em duas grandes categorias: marcos legais e regulamentacdes da satde digital
no Brasil e 0 que é Saude Digital. Discussdo — A analise dos dados ocorreu a partir de
2009. A promogdo da saude nesse contexto da Saude Digital aparece com maior
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detalhamento nas normas juridicas criadas para tratar de atengdo primaria a salude e 0s
aspectos especificos relacionados com o funcionamento operacional do Sistema Unico de
Saude (SUS).

Palavra-chave: telemedicina, satde digital, marcos legais.

ABSTRACT

Introduction — Telemedicine provides the possibility of important advances in the quality
and safety of care involving public health care. The implementation of Digital Health in
Brazil involves a set of Information and Communication Technology actions that will
only be effective if professionals and managers are trained to use them properly, but this
is difficult due to the dimensions of the country. Therefore, the objective is to identify the
challenges of Digital Health, present the legal frameworks and address the main
guidelines and regulations on the subject. Methods — An integrative literature review on
regulatory standards for telemedicine, assistive technologies and the concept of digital
health. Results — 965 articles were found in the SCiIELO and Pubmed databases. Of these,
190 were selected for review, after exclusion by the other criteria. The results were
divided into two broad categories: legal frameworks and regulations for digital health in
Brazil and what is Digital Health. Discussion — Data analysis took place from 2009
onwards. health promotion in this context of Digital Health appears in greater detail in
the legal norms created to deal with primary health care and the specific aspects related
to the operational functioning of the Unified Health System (SUS).

Keywords: telemedicine, digital health, legal milestones.

1 INTRODUCAO

A prestacao de servicos de satde em situacGes nas quais um profissional de salde
e um paciente (ou dois profissionais de salde) ndo se encontram no mesmo local e fazem
uso de tecnologias para comunicagdo é definida como Telemedicina®.

Oliveira Jinior! (2015) destaca que a Telemedicina estruturada nas tecnologias
digitais aplicadas a saude proporcionam a possibilidade de avancos importantes na
qualidade e seguranca assistencial envolvendo a atencdo a salde publica, considerando
as diferentes realidades espaciais, setoriais e politico-institucionais, especialmente em um
pais continental como o Brasil.

A implementacéo da Saude Digital no Brasil envolve um conjunto diversificado
de acGes de Tecnologia de Informagdo e Comunicacao (TIC) que sé terdo a efetividade,
se os profissionais e gestores estiverem capacitados e sensibilizados para utiliza-las
adequadamente?. Dada a complexidade do tema, verifica-se que somente na base de
Descritores em Salde® existem 32 sinbnimos em portugués para o descritor

“Telemedicina”.
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Independentemente do percurso que envolve as questdes taxonémicas
relacionadas as dimens@es epidémicas, o que sera destacado é a importancia da utilizagcdo
da Saude Digital caracterizada pelas TIC’s que foram estendidas de modo diverso para
participacdo digital nos servicos de atendimento presencial e remoto, atividades de
treinamento e de informacéo em saude para populacéo brasileira, provedores assistenciais
multidisciplinares e para pacientes?.

Considerando as dimensdes continentais do Brasil, estudos apontam a importancia
do uso da telemedicina para atender as populaces em areas mais afastadas das grandes
cidades, como alternativa na melhora da qualidade da triagem ndo apenas nos
atendimentos de pacientes, como também no suprimento de informacao sobre a doenca®.

Diante desse contexto, o presente trabalho tem como objetivo identificar os
desafios da Saude Digital no Brasil, apresentar os marcos legais e abordar as principais

diretrizes e regulamentac@es sobre o tema.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de literatura integrativa em que foram analisados estudos
sobre a saude digital. Foram selecionadas pesquisas nos idiomas portugués, inglés e
espanhol indexados nos bancos de dados PubMed e Scientific Electronic Library Online
— SciELO. A base do SciELO foi incluida nesta pesquisa por conter estudos de periddicos
na lingua portuguesa, muitos oriundos do Brasil, foco deste estudo. A pesquisa para o
estudo foi realizada no periodo de julho de 2020, e o critério de inclusdo foi o de
selecionar pesquisas que envolvessem o tema no Brasil.

Os descritores utilizados na pesquisa foram: telemedicina (telemedicine) e seus
32 sindnimos descritos na base dos DeCs® (Ciber Salde, Ciber-Salde, Cibersadde,
Disque Saude da Mulher, Medicina 2.0, Saude 2.0, Saude Conectada, Saude Digital,
Salde Eletronica, Saude Movel, Saude Onipresente, Salde Pervasiva, Saude Ubiqua,
Servico de Telemedicina, Servico de Telessalde, Servigos de Telemedicina, Servicos de
Telessaude, Servigos de e-Saude, Servicos de eSaude, Servicos em Telemedicina, Tele-
Servigos em Saude, Teleassisténcia, Telecuidado, Telecura, Telessalde, Telesservigos de
Saude, Telesservicos em Salde, Telesservicos na Saude, e-Saude, eSaude, mSaude,
uSaude) em portugués e inglés, combinados com “Brasil” (Brazil). O descritor
telemedicina e seus sindbnimos foram selecionados no “Titulo” e Brasil em qualquer outro

indice.
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Na base de dados Scielo foram encontrados 94 artigos em inglés e 736 artigos em
portugués, j& na base Pubmed foram encontrados 515 artigos em inglés em 94 artigos em
portugués.

Utilizaram-se como critérios de inclusdo pesquisas observacionais e

experimentais que abrangessem saude digital no Brasil em todos aspectos.

3 RESULTADOS

Os resultados serdo apresentados em dois topicos, 0 primeiro para apresentar 0s
marcos legais e as diretrizes e regulamentacfes da Saude Digital no Brasil, em seguida,
respondendo a pergunta “o que ¢ saude digital?”.

As buscas realizadas nas bases de dados Pubmed e SciELO geraram um total de
1.362 artigos. Apos eliminar as duplicidades, passou-se a filtragem por leitura de titulos
e resumos e 1.065 artigos foram selecionados para leitura na integra. Destes, 190 artigos

completaram os critérios de inclusdo para esta revisdo integrativa, conforme figura 1.

Figura 1 — Fluxograma dos artigos
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Fonte: Préprios autores
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4 MARCOS LEGAIS E AS DIRETRIZES E REGULAMENTACOES DA SAUDE
DIGITAL NO BRASIL

A maioria dos autores (n = 73, 38,42%) ndo aborda os Marcos Legais ou as
diretrizes e regulamentacdo da Saude Digital no Brasil. O primeiro marco legal
mencionado pelos autores trata-se da Estratégia de Salde da Familia, criada em 1994 pelo
Ministério da Saude no Brasil, com énfase na atencdo béasica, sendo o tratamento da
hipertensdo uma de suas principais praticas®.

Em seguida, aparece a Constituicio da Republica Federativa do Brasil de 1988°,
com a criacdo do Sistema Unico de Satde (SUS) e a premissa de que a saude é direito
do cidaddo e dever do Estado, devendo atender aos principios de universalidade,
integralidade e gratuidade®®,

Ainda no ano de 1988 foi instituida a Resolugdo n® 1246° (de 8 de janeiro de
1988) do Conselho Federal de Medicina, que contém alguns artigos relacionados ao
exercicio da telemedicina®!,

A resolugdo CREMESP n° 0972, de marco de 2001, obriga os médicos e
instituicbes de saude registrados no CREMESP a adotarem as normas do Manual de
Principios Eticos para Sites de Medicina e Satide na Internet, em que os sites eletronicos
na Internet devem obedecer aos mesmos cddigos e as normas éticas regulamentadoras do
exercicio profissional convencional®?.

Marcolino et al.® (2014), de Arajo et al.® (2020) e Rezende et al.!! (2010) citam
a Resolugdo n° 1.643* de 2002 do Conselho Federal de Medicina que define a disciplina
a prestacdo de servicos por meio da Telemedicina, destacando que a assisténcia direta aos
pacientes a distancia ndo era permitida no Brasil.

De Aradjo et al.®® (2020) destaca a TeleOftalmo como uma iniciativa de
telemedicina do Sistema Unico de Satde que apoia a atencdo primaria com diagndsticos
oftalmoldgicos a distancia.

Inclusive nessa modalidade, os oftalmologistas que trabalham remotamente
examinam os olhos dos pacientes de maneira sincrona e, em seguida, enviam um relatorio
tele-ocular ao médico solicitante, que é responsavel pelas prescri¢des e outros
procedimentos clinicos. Isso esta regulamentado na mesma Resolugdo 1.643/2002%
citada anteriormente, que ndo permite que os médicos fornegcam prescri¢cdes por meio da
telemedicina.

Ainda em 2002, o Ministério da Salde desenvolveu um sistema denominado

Sistema Brasileiro de Gerenciamento Clinico de Hipertensdo Arterial e Diabetes Mellitus
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(SIS-Hiperdia) para registro e monitoramento de pacientes com hipertensao arterial e
diabetes mellitus, com auxilio dos profissionais de saude dos ambulatérios da rede
publica brasileira>*°.

A Rede de Centros de Telessaude (RedeNUTES) foi criada em 2003 e desenvolve
o Programa Nacional Telessatude Brasil Redes em Pernambuco, uma a¢ao do Ministério
da Salde do Brasil>816-29,

O programa utiliza a internet e recursos tecnolégicos para prestar servigos de
teleassisténcia, tele-educacao e telegestéo, para profissionais de satde em todos os niveis
de atencédo a saude, em especial da Estratégia de Saude da Familia, contribuindo para o
fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS), na perspectiva de ampliar e melhorar
0 acesso a salide para a populagéo®.

A resolucido CFM n° 1.718/2004%° preconiza, em seu artigo primeiro, que “¢
vedado ao médico, sob qualquer forma de transmissdo de conhecimento, ensinar
procedimentos privativos de médico a profissionais ndo-médicos”.

Essa resolu¢do prevé como excecdo “os casos envolvendo o atendimento de
emergéncia a distancia, por meio da telemedicina, sob orientacdo e supervisdo médica,
conforme regulamentado pela Resolugdo CFM n° 1.643/2002, até que sejam alcangados
os recursos ideais™*?,

Em 2005, foi criada a Rede de Teleassisténcia de Minas Gerais (RTMG), um
servico publico de telessatde que resultou da parceria entre seis universidades publicas
do estado para prestar servicos de teleconsultoria e telediagnéstico em cardiologial®

Oliveira et al'® (2015) aponta o Projeto Telematica e Telemedicina em Apoio a
Atencdo Primaria a Saude no Brasil proposto pelo Ministério da Satde por meio de uma
reunidao com a participacdo de varias instituicdes. Apds diversas pactuacdes, realizadas
ao longo de 2006, as nove universidades participantes comecgaram a implanta-lo nos seus
respectivos Estados, em 20072123,

Ainda em 2006, iniciou-se a discussao para a formacdo da Rede Universitaria de
Telemedicina (Rute), que retne hospitais universitarios, de alto desempenho, liderada
pela Rede Nacional de Ensino e Pesquisa (RNP) — MCT/MEC?.

Na primeira fase, a iniciativa envolvia a estruturacdo de salas de videoconferéncia
para realizacdo de atividades educacionais e reunides clinicas entre os hospitais,
utilizando a rede da RNP. Observa-se que ao longo dos anos, houve a aproximacao e a
parceria entre a Rute e a Telessaude, que se tornaram projetos com acles

complementares?.
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A Portaria GM/MS n° 35/20072* institui, no &mbito do Ministério da Satde, o
Programa Nacional de Telessalde, que tem o objetivo de desenvolver a¢bes de apoio a
assisténcia a saude e, sobretudo, a¢cdes de educacao permanente de Saude da Familia.

Esse programa também visa a educacdo para o trabalho, na perspectiva de
mudancas de praticas de trabalho, que resulte na qualidade do atendimento da Atencao
Bésica do SUS®192L,

Em 2007, o governo brasileiro criou um projeto piloto, o TeleSaude Brasil, que
teve como objetivo aliar tecnologia com qualificacdo profissional e suporte
assistencial®>®22,

Prado? (2013) menciona o Projeto Teleamamentac&o, com inicio em 2008, que
ocorreu por uma demanda do Ministério da Salde e por fazer parte de uma das metas das
acOes em atencdo primaria do Programa Nacional de Telessatde do Nucleo Sao Paulo.

A Portaria n° 4022% (24 de fevereiro de 2010) do Ministério da Satde instituiu, em
ambito nacional, o programa Telessalde Brasil, estruturado no formato de Telemedicina,
tendo como objetivos quantificar, ampliar a resolubilidade e fortalecer as estratégias da
salide da familia®11.19.22:27.28.

Em 2010, o Ministério da Saude define o Projeto Telessalde no apoio a satde das
populacdes indigenas no Estado do Amazonas, voltado ao Subsistema de Saude Indigena
e das populacdes de fronteira no Estado do Amazonas, com o objetivo de melhorar a
qualidade da atencdo priméria a salude para populacfes localizadas em areas remotas e
culturalmente diversas, considerando o diferenciado processo saude/doenca e a medicina
tradicional das populac6es indigenas.

A Resolugdo n° 366%° (25 de abril de 2009) define a Telessatide como exercicio
legal em Fonoaudiologia, com o uso de tecnologia da informag&o?®.

Em outubro de 2011, foi estabelecido um programa de parceria entre a Secretaria
de Salde da Paraiba e o Circulo do Cora¢do, uma organiza¢do ndo governamental de
Recife, como uma ferramenta de telemedicina para muitas aplica¢des de satde em pontos
de atendimento®,

No mesmo ano, em 2011, o Ministério da Satde por meio da Portaria n® 2.5463%,
de 27 de outubro de 2011, redefine e amplia o Programa Telessalde Brasil, que passa a
ser denominado Programa Nacional Telessalde Brasil Redes®17:21:32-34,

A Resolugdo CFM n° 2.227/2018% define e disciplina a telemedicina como forma

de prestacio de servicos médicos mediados por tecnologias®® (Hoagland et al., 2020).
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O advento da pandemia causada pelo COVID-19 acelera o rumo da telemedicina
no Brasil, com Decreto Legislativo n° 637 de 20 de margo de 2020 do Congresso Nacional,
reconhecendo a ocorréncia do estado de calamidade publica: o Conselho Federal de
Odontologia, pela Resolucdo CFO-226 de 04 de Junho de 2020, dispde sobre o exercicio
da Odontologia a distancia, mediado por tecnologias®*.

O Oficio do Conselho Federal de Medicina CFM N° 1756/2020% — COJUR
informa sua deciséo de reconhecer a possibilidade e a eticidade de uso da telemedicina
no Pais®.

O Conselho Federal de Medicina, por meio do Oficio CFM n° 1.756/2020% —
COJUR, permite a prestagdo de atendimentos por meio da telemedicina, nos seguintes
termos: Teleorientagdo: para que profissionais da medicina realizem a distancia a
orientacdo e o encaminhamento de pacientes em isolamento; Telemonitoramento: ato
realizado sob orientacéo e supervisao médica para monitoramento ou vigéncia a distancia
de parametros de salde e/ou doenca; e Teleinterconsulta: exclusivamente para troca de
informagdes e opinides entre médicos, para auxilio diagndstico ou terapéutico®.

Por fim, destaca-se a Portaria n° 467°°, de 20 de marco de 2020, dispde, em carater
excepcional e temporéario, sobre as acBes de Telemedicina, com o objetivo de
regulamentar e operacionalizar as medidas de enfrentamento da emergéncia de salde

publica de importancia internacional.

50 QUE E SAUDE DIGITAL

A Organizacao Mundial da Saude define telemedicina como o uso de tecnologias
de comunicacdo em saude para a troca de informacGes médicas para diagnostico,
tratamento, prevencdo, pesquisa, avaliagdo e educacdo®™, em situagBes nas quais um
profissional de salde e um paciente (ou dois profissionais de saude) ndo se encontram no
mesmo local®.

A telessatde contempla o uso de tecnologias de informagéo para comunicagédo
para transferir informacOes de cuidados a salde para a prestacdo de servicos clinicos,
administrativos e educacionais entre profissionais de salide?>**. A telessaide permite a
ampliacdo e o acesso a servigos de saude qualificados, superando barreiras temporais,
sociais, culturais e geogréficas e a falta de profissionais e recursos?4%4°,

Apesar de a telemedicina ser considerada distinta da telessatde pelo fato de a
primeira ser restrita a atencdo médica e a segunda a servicos prestados por outros

profissionais da area, ambas sdo definidas de acordo com as novas facilidades
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tecnoldgicas e necessidades locais, mas seu uso € mais enfatizado por permitir orientacdes
de cuidados nas situacdes em que a distancia é um fator critico®®.

Spinardi-Panes, Lopes-Herrera, Maximino*’ (2013) afirmam que a telemedicina
ndo é uma atividade exclusivamente médica, mas sim, o resultado da uni&o de diferentes
ciéncias da salde e da éarea tecnoldgica, e que portanto, o termo tornou-se limitado
considerando toda sua aplicabilidade, a qual abarca os campos da salde, tecnologia e
informacao.

Em 2019, a Organizacdo Mundial de Saude elaborou sua Estratégia Global de
Saude Digital, potencializando a colaboracéo, troca de conhecimento e de experiéncias
entre paises, centros de pesquisa, empresas, organizaces de salde e associacdes de
usuarios ou cidaddos, com o objetivo de promover a salde para todos, em todos 0s
lugares. Unificando, sob o termo Saude Digital, todos os conceitos de aplicacdo das TICs

em Saude, incluindo e-Saude, Telemedicina, Telessalde e Satde Mével*,

6 DISCUSSAO

Para este trabalho, foi escolhido o recorte a partir de 2009 devido a Instituicdo da
Politica Nacional de Gestdo de Tecnologias em Saude. Para o fechamento no ano de 2020,
as trés normativas envolvem os poderes Executivo e Legislativo e evidenciam a
importancia da Saude Digital em ambito mundial e nacional ao colocar as TIC como
ferramentas fundamentais para os profissionais de saude e gestores no enfrentamento da
pandemia em funcdo da existéncia do novo coronavirus.

Observa-se que existe, desde 1983, com a instituicdo da terminologia basica em
salde do Ministério da Saude (MS), um arcabouco normativo nacional que envolve a
Saude Digital, com maior ou menor detalhamento, de forma direta ou indireta culminando
em 2020 com a instituicdo estratégica do governo Digital para 2020 a 2022 por meio do
Decreto n. 10.332/2020%°.

Logo apos, a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS) foi institucionalizada
pela Portaria n° 1.434°°, de 28 de maio de 2020, que além de instituir o Conecte SUS,
altera a Portaria de Consolidag&o n® 1/GM/MS®!, de 28 de setembro de 2017.

Essa portaria também adota padrdes de interoperabilidade em salde e determina
que “Até 2028, a RNDS estard estabelecida e reconhecida como plataforma digital de
inovagado, informacgéo e servigos de saude para todo o Brasil, em beneficio de usuarios,

cidaddos, pacientes, comunidade, gestores, profissionais e organizacdes de satde”.
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Entretanto, a promoc¢éo da salde nesse contexto da Saude Digital aparece com
maior detalhamento nas normas juridicas criadas para tratar de atencdo priméria a saude
e 0s aspectos especificos relacionados com o funcionamento operacional do Sistema
Unico de Satde (SUS).

Ribeiro-Rotta Braga e Vieira Santos® (2020) discute com detalhamento os
principais marcos legais e as principais diretrizes e regulamentacfes da Salde Digital.

Serdo apresentadas, a seguir, somente quatorze das quarenta normativas apresentadas

pelo autor a partir de 2009 com recortes, conforme apresentado na tabela 2.

Tabela 2 - Marcos reguladores no contexto da Sadde Digital no Brasil, 2009-2020.

Instituicéo de

Normativa Identificacao Descricdo X
origem
. Define-se gestdo de tecnologias em
Politica , . L
. saude como o conjunto de atividades
. Nacional de .
Portaria n° x gestoras relacionadas com 0s processos
Gestéo de S a X e o MS
2.690/2009 . de avalia-céo, incorporacéo, difusdo,
Tecnologias em . AR X
; gerenciamento da utilizacéo e retirada de
Saude. - - ,
tecnologias do sistema de saude.
. »  Regula as formas de acesso a
. Lei de Acessoa . ~ . L
Lei n® Informacio informagdes previstas no inciso XXXIII Leqislativo
1252702011 ("R ¢ do art.5°, no inciso I1 do § 3° do art. 37 e g
' no § 2° do art. 216 da CF.
DispGe sobre as regras para implantagdo
x de novos aplicativos, sistemas de
Resolugéo . x 8 ~
A informa-c&o em salde ou novas versdes
Comisséo . L L
Regras de de siste-mas e aplicativos ja existentes
Intergestores . x AL MS
L9 implantacéo. no &mbi-to do SUS e que envolvam a
Tripartite (CIT) ilizaca lo Ministério d id
° 6/2013 sua utilizagdo pelo M_lnlsterlo_ a_Sau- e
e Secretarias Estaduais, do Distrito
Federal e Munici-pais de Saude.
A PNIIS tem como finalidade definir os
principios e as diretri-zes a serem obser-
vados pelas entidades publicas e priva-
Politica das de saude no ambito do SUS, e pelas
. Nacional de enti-dades vinculadas ao MS, para a
Portaria n° ~ .
Informacéo e melho-ria da governanca no uso da MS
589/2015 L2 . .S L
Informaticaem  informacéo e in-formética e dos recursos
Saide (PNIIS).  de informatica, visando a promogao do
uso inovador, cria-tivo e transformador
da tecnologia da in-formag&o nos
processos de trabalho em saude.
. Institui 0 Comité Gestor da Estratégia e-
x Comité Gestor , - X
Resolugdo n° L Saude e define a sua composicéo,
da Estratégia e- o . . MS
5/2016 . compe-téncia, funcionamento e unidades
Saude. T
opera-cionais na estrutura do MS.
Decreto n® Regulamentao  Indica procedimentos para guarda e
8.771/2016 Marco Civil da  prote-céo de dados pelos provedores de MCTIC

Internet.

conexao e aplicacdes.
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Aprova e torna pablico o documento

Estra-tégia e-Salde para o Brasil,

disponibilizado no sitio eletronico:
saude.gov.br/estrate-giaesaude, que MS
propde uma visdo de e-Sal-de e

Aprova a
Estratégia e-

Resolucdo CIT Saide para o

Brasil. . o
descreve mecanismos contributi-vos
para sua incorporacdo ao SUS até 2020.
A digitalizacdo e a utilizacdo de sistemas
- Lei do informatizados para a guarda, o armaze-
Lein L . - S
Prontuario namento e 0 ma-nuseio de prontuario de Legislativo
13.787/2018 . . 8 . ,
Eletronico, paciente sdo regidos por esta Lei e pela
Lei n° 13.709/2018 (LGPD).
Institui o Comité Gestor da Estratégia de
Institui 0 Comité Salde Digital e de-fine a sua
Resolucdo CIT Gestor da composicao, as suas competéncias e as MS
n®46/2019  Estratégia de suas unidades operacionais na estrutura
Saude Digital, do MS, em subs-tituicdo ao Comité Ges-
tor da Estratégia de e-Saude no Brasil.
Institui o Plano Nacional de In-ternet das
Plano Nacional Coisas e dispde sobre a Camara de
Decreto n° de Internet das Gestdo e Acompanha-mento do Presidéncia
9.854/2019 Coisas Desenvolvimento de Sistemas de

Comunicacdo Maquina a Méaquina e
Internet das Coisas.

Fonte: Elaborada com bases em Marcos Regulatérios Saude Digital (Ribeiro-Rotta et al, 2020).

Diante desse arcabouco normativo na saude publica, o0 MS tem utilizado de forma
ampla as estratégias da Saude Digital para diminuir a propagacdo do novo coronavirus.
As TIC viabilizam a capacitacdo da equipe de saude e 0 acesso a informacéo e assisténcia
a populagdo de forma agil, comoda e segura®.

Cabe salientar que desde o més de margo de 2020 ja estdo disponiveis as
modalidades de atendimento pré-clinico utilizando: telefone, chat on-line e WhatsApp
para a populacdo nos casos suspeitos de COVID-19 com acompanhamento dos
profissionais da area da salde por intermédio de ferramentas de monitoramento remoto,
pelo canal com o qual o paciente tenha mais afinidade®?.

Essas tecnologias digitais englobam ferramentas que estéo sendo utilizadas desde
a capacitacdo até o suporte técnico para realizacdo das teleconsultas e os atendimentos
em toda organizacg&o da assisténcia em saude (atengdo basica, média e alta complexidade).
Os profissionais utilizam essas ferramentas - sem nenhum custo no momento — que
requerem assinatura digital, certificado emitido pela Infraestrutura de Chaves Publicas
Brasileira (ICP-Brasil)®2.

Outro exemplo da TIC aplicada a area da saude refere-se a plataforma que foi

criada para consultas virtuais (teleconsultas médicas, de enfermagem e
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multiprofissionais) para continuidade dos cuidados de pacientes com doencgas cronicas
(hipertensdo e diabetes, entre outras condicdes), de forma agil, cdmoda e segura.

Adotou-se, durante a Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional
(ESPIN), a recomendacédo dos atendimentos por meio das consultas remotas, durante a
Emergéncia de Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN), com o objetivo de se
evitar, sempre que possivel, a exposicdo da populacdo e profissionais de salde ao
COVID-19.

Nessa perspectiva, a Medida Provisoria n° 951/2020% contempla durante a ESPIN
que a plataforma TeleSUS possa disponibilizar o recurso tecnolégico para que os médicos
e profissionais de Atencdo Primaria a Saude (APS) registrem a consulta a distancia, bem
como emitam atestados e/ou receitas e enviem por enderego eletronico para
videoconferéncia com seus pacientes.

Essa normativa também contempla a garantia da seguranca dos dados, o recurso
de validacdo e também que o suporte da plataforma tenha a op¢éo de utilizar um endereco
digital para contato ou telefone no momento da emiss&o da certificacéo digital®s.

Assim, observa-se que a construcdo dos conceitos e estratégias sobre a Salde
Digital ocorre de forma intersetorial em conjunto com as Politicas Publicas, que estdo
fundamentadas nos marcos normativos que envolvem varios Ministérios do governo e 0s
trés poderes (Executivo, Legislativo e Judiciario).

Os autores Maeyama>* (2018), Hoagland et al.® (2020) e Dimer et al.>® (2020)
pontuam que no Brasil, embora algumas tecnologias, como telefones celulares, estejam
amplamente disponiveis, a populacdo enfrenta enormes disparidades sociais que
impedem a disponibilizacéo de telefones celulares & populacéo e o seu acesso a internet.
Ha inclusive o alerta feito por Hoagland et al.® de que essas disparidades sociais durante

a pandemia do novo coronavirus aumentam a desigualdade digital.

7 CONSIDERAQ@ES FINAIS

A estratégia de Saude Digital para o Brasil 2020-2028 est4d amparada no trabalho
gue vem sendo desenvolvido ao longo da ultima década, especialmente em documentos
técnico-juridicos envolvendo varios ministérios voltados a Politica Nacional de
Informacéo e Informatica em Salde, por meio da estratégia e-Saude e do Plano de Acao,
monitoramento e avaliagdo da Saude Digital.

Nesse contexto, a implementagdo da Saude Digital no Brasil inclui um conjunto

de agdes interministeriais que requerem “habilidade” e “capacidades” para estruturagao
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das TIC e dessa forma aumentar a eficiéncia das operacdes de saude. A efetividade
esperada na melhoria da qualidade e seguranca da atencdo a saude ser& possivel se
profissionais e gestores de saude estiverem capacitados e sensibilizados para utiliza-las
de forma adequada, o que garantiria a confidencialidade dos dados do paciente ao
manusear essas diversas ferramentas tecnoldgicas.

O Brasil tem seguido as prerrogativas estabelecidas nas diretrizes da OMS para
construir e implementar a sua estratégia de Saude Digital a fim de vislumbrar o processo
de estruturacdo necessario para empregar as tecnologias disruptivas de forma
humanizada.

Por isso, a base de construcdo, aprimoramento e avaliacdo é de coparticipacdo
pactuada envolvendo usuarios, profissionais e gestores, conforme preconiza a Carta
Magna. Essa coparticipacdo pactuada estabelece a importancia do engajamento de
pacientes e cidaddos ao estabelecer no plano de agdo a prioridade 4 “O usudrio da Satude
Digital como protagonista”, para promover a adocdo da Satde Digital para o
gerenciamento de sua saude, da satde de sua familia e da sua comunidade.

Pode-se afirmar, portanto, que um dos desafios atuais, que contemple as
normativas da pandemia do COVID-19, é incorporar o processo de evolugdo das CITs
abarcando - na tessitura da rede publica e privada - 0s recursos que envolvem “habilidade”
e “capacidades” para a infraestrutura das TICs.

Essa € uma das estratégias indicadas para serem utilizadas para alcancar as
diversas realidades do Brasil nas Regides de Saude, ja que os dados que envolvem as
questdes de saude da populacdo nos territorios devem ser de qualidade, fidedignos a fim

de que garantam de forma efetiva a seguranca e a confidencialidade dessas informagdes.
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