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RESUMO

CARDOZO, Matheus Bittencourt. Proposta para criagao de disciplina académica,
do Nucleo de Telemedicina e Centro de Telessaude em universidades publicas
de Alagoas. 2023. 158 f. (Mestrado em Propriedade Intelectual e Transferéncia de
Tecnologia para Inovagédo) — Instituto de Quimica e Biotecnologia. Universidade

Federal de Alagoas, Maceid, 2023.

O presente trabalho trata da ascendente tematica da telemedicina, definida como a
interacdo e o atendimento remoto em saude, utilizando Tecnologias Digitais de
Comunicacao e Informagao, a partir da exploragdo nao somente da sua relevancia e
potencial sob a perspectiva tecnoldgica, e sim, no viés sécioecondmico. Realizou-se
uma revisao de literatura, a fim de investigar a formagdo médica tradicional até uma
abordagem disruptiva, constatando-se o impacto da transformacao digital no setor de
saude. Em seguida, foi efetuada uma pesquisa exploratoria e descritiva das 26
faculdades de medicina com maior CPC continuo, segundo o MEC/Inep, e que estéo
no ranking THE Clinical and Health 2023, através de uma analise documental dos
Projetos Pedagogicos de Curso, da matriz curricular da graduagdo e documentos
afins. Identificou-se que 11,5% das faculdades médicas analisadas possuem uma
disciplina propria de telemedicina, concentradas apenas nas regides Sudeste e Sul
do pais, e que 100% dessas dispdem de um nucleo ou centro de Telessaude para a
pratica telemédica. Considerando os resultados apurados e discutidos, propde-se um
conjunto de melhorias, incluindo a criagdo da disciplina de Telessaude e
Telemedicina na graduacdo médica da UFAL e da UNCISAL, a formagdo do Nucleo
de Telemedicina e do Centro de Telessaude Universitaria. Estima-se que, adiante,
sejam desenvolvidas politicas e programas publicos de telessaude e telemedicina, a
partir da analise epidemioldgica da populagéo, e que permitam a integragao, a priori,
da dupla hélice, entre universidades e o Governo, para contribuir em prol da equidade

Nno acesso a saude.

Palavras-chave: Telemedicina, Telessaude, Inovagao, Educacao.



ABSTRACT

CARDOZO, Matheus Bittencourt. Proposal to creation of academic discipline,
Telemedicine Core and Telehealth Centre in Alagoas public universities. 2023.
158 p. (Master in Intellectual Property and Technology Transfer to Innovation) —

Biotechnology and Chemical Institute. Federal University of Alagoas, Maceio, 2023.

The present work deals with the ascendant theme of telemedicine, defined as the
interaction and remote health care, using Digital Technologies of Communication and
Information, from the exploration not only of its relevance and potential under the
technological perspective, but also in the socioeconomic bias. A literature review was
conducted in order to investigate traditional medical education up to a disruptive
approach, noting the impact of digital transformation in the health sector. Then, an
exploratory and descriptive research was carried out of the 26 medical schools with
the highest continuous CPC, according to the MEC/Inep, and which are in the THE
Clinical and Health 2023 ranking, through a documentary analysis of the Course
Pedagogical Projects, the curricular matrix of the undergraduate program and related
documents. It was identified that 11.5% of the medical schools analyzed have their
own discipline of telemedicine, concentrated only in the Southeast and South regions
of the country, and that 100% of these have a Telehealth center or center for
telemedical practice. Considering the results obtained and discussed, a set of
improvements is proposed, including the creation of the discipline of Telehealth and
Telemedicine in the medical undergraduate program of UFAL and UNCISAL, the
formation of the Telemedicine Center and the University Telehealth Center. It is
estimated that, going forward, public policies and programs for telehealth and
telemedicine will be developed, based on the epidemiological analysis of the
population, and that allow the integration, a priori, of the double helix, between

universities and the Government, to contribute to equity in health access.

Keywords: Telemedicine, Telehealth, Innovation, Education.
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1 APRESENTACAO

A transformacdo digital no setor de saude brasileiro esta em curso e fora
notavelmente impulsionada com o advento da pandemia de COVID-19, enquanto
segmentos como o bancario, de transportes, locagdo de iméveis e hotéis, turismo ou
alimenticio, estdo, ha anos ou, inclusive, uma ou mais décadas, em significativo
avango no que tange a adogéo e ao uso intensificado das Tecnologias Digitais da
Informagao e Comunicagédo (LOTTENBERG, SILVA e KLAJNER, 2019).

A criagdo da World Wide Web (WWW) em 1989 por Tim Bernes-Lee e da
Internet, cuja origem remonta a Guerra fria, sdo essenciais para a revolugao
tecnoldgica e as praticas de comunicagao hodiernas. Contudo, a despeito de seu uso
ter sido inicialmente realizado por universitarios e pesquisadores na década de 1990,
0 que evidencia um certo pioneirismo, sabe-se que, em geral, no ambito educacional
e académico, a modificagdo de planos pedagodgicos e arcabougos curriculares nao
costuma ocorrer de forma dinamica, célere, como o surgimento de novas tecnologias
como fora com a internet e, tratando-se das graduacdes da area de saude, como a
medicina e a enfermagem, tradicionalmente, ha uma énfase no ensino teorico
associado a exclusiva pratica do atendimento presencial, evidente nos anos finais da
graduagdo meédica, com o periodo de internato em que, dentre outras atividades
centrais, os estudantes realizam plantées em diferentes especialidades com a devida
supervisado de profissional formado atuante na area (WEN, 2000).

Ademais, a adogao e a efetiva incorporagdo das TDICs no segmento
académico, médico, hospitalar e assistencial, em geral, possuem uma velocidade e
um ritmo de implementagc&o de menor pujanga comparados aos setores supracitados,
como o de transportes por aplicativos, além de lidar com eventuais resisténcias e
letargias de uma parcela dos proprios profissionais (MALDONADO, MARQUES e
CRUZ, 2016; TADEU, 2019), o que pode, na verdade, estar associado justamente ao
fato de que as geragdes anteriores de profissionais médicos, néo tiveram, em sua
ampla maioria, um ensino dirigido a informatica médica, inovagdo nas praticas do
cuidado em saude e, tampouco, de telemedicina e/ou telessaude, duas materias
recentes e em ascensao.

Nesse sentido, Lottenberg, Silva e Klajner (2019) destacam que, a educagéao e
a formagéo académica direcionadas € o meio incipiente para a gradual mudanga e

aceitacao cultural do uso das tecnologias digitais para o atendimento populacional em
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saude, pois, historicamente, o individuo, ja na condi¢do de paciente ou ndo, busca o
médico ou quaisquer outros profissionais de saude em um estabelecimento fisico em
que 0 mesmo atua, e ndo o contrario e, se o médico, o enfermeiro, o psicélogo ou
profissional afim nao fora ensinado e direcionado, ao longo de sua graduacao e
formacéo posterior quanto a importancia da telessaude para a prestacéo de servico e,
inclusive, atuar exclusivamente presencial, sendo contrario ao atendimento a distancia
com o auxilio de recursos como um computador de mesa, cameras, smartphones,
relégios inteligentes e equipamentos semelhantes, por conseguinte, ndo sera
adotante e, tampouco, incentivador para o uso da telessaude por parte dos usuarios
finais, que equivalem aos pacientes diretamente ou, de modo indireto, os seus
familiares e pessoas proximas ou do convivio habitual.

Porém, a partir da instauragao da pandemia de COVID-19, a deliberagao da Lei
13.989, em carater emergencial e, sobretudo, com a promulgagédo da resolugdo n°
2.314/2022, emitida pelo Conselho Federal de Medicina (CFM) e da lei 14.510/2022,
que regulamenta e disciplina a telessatde no Sistema Unico de Saude (SUS), ha uma
importante tendéncia de aumento na valorizagéo e aceitagdo da pratica de servigos a
distancia, incluindo a telemedicina, como aparato relevante no desenvolvimento da
saude brasileira e, gradualmente, mitigar e eximir paradigmas e preconceitos que
persistem contrarios e resistentes a adogcao de ferramentas modernas para propiciar
um atendimento digno e de qualidade aos cidadéaos, inclusive, nas regides mais
pobres e com condigbes precarias de subsisténcia (AMB, 2022).

Em recentes debates promovidos pela Associacdo Nacional de Hospitais
Privados (ANAHP) sobre saude digital, o presidente do Nucleo de Inovagéao
Tecnoldgica (NIT) do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade
de Sao Paulo, Dr. Giovanni Cerri, destacou que a telessaude € um exemplo evidente
de meio para incoporagao tecnoldgica e inovativa em saude que, em vez de aumentar
os custos, auxilia em sua reducdo (ANAHP, 2023) e, consequentemente, podera
mitigar, em médio a longo prazo, o Produto Interno Bruto (PIB) destinado a saude no
pais, cujo indicador mais recente divulgado, relativo ao ano de 2019, detectou que
foram dispendidos R$ 711,4 bilhdes de reais com bens e servigos de saude no referido
ano, equivalente a 9,6% do PIB geral e, portanto, considerando todas os demais
segmentos mercadoldgicos do Brasil (IBGE, 2022).

Nessa tocante, ao perscrutar a publicacdo Conta-satélite da saude 2010-2019,

efetuada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica em parceria com o
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Ministério da Saude, a Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), a Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS) e o Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA),
identifica-se que, em distingdo a paises europeus como a Alemanha, onde o maior
percentual do PIB gasto com saude publica provém do Governo nacional, no caso do
Brasil, € o contrario: 5,8% das despesas sao oriundas das proprias familias, servigos
ou instituicdes sem fins lucrativos e somente 3,8% dos dispéndios tém como origem
o Governo (IBGE, 2022).

Durante a década passada, em geral, o PIB da saude cresceu cerca de 1,6%,
porém, no que tange as despesas oriundas do paciente, de sua familia ou instituicao
sem fim lucrativo, houve um aumento substancial de 1,4%, em contraponto ao
acréscimo de 0,2% das despesas custeadas pelo Governo. Na pratica, constata-se
que, cada vez mais, a populagdo tem gastado para acessar bens e servigos publicos
do que o proprio Governo brasileiro para custea-los e oferecé-los aos cidadaos
(Ibidem, Ibidem).

Um dos principais causadores desse aumento € representado pelos
medicamentos receitados e que as familias necessitam adquirir, dentre os quais,
pode-se citar os de uso continuo para tratamento de doengas como a hipertensao
arterial sistémica, cardiopatias, refluxo gastroesofagico e o diabetes mellitus tipo 2
(Ibidem, Ibidem).

Uma fonte de despesas também identificada condiz a outros materiais para uso
meédico, odontoldgico e Opticos, inclusive proteses, como armacgdes e lentes para
oculos de correcdo, aparelhos para protese dentaria, lentes de contato, valvulas
cardiacas, stents implantaveis no corpo humano e termémetros (Ibidem, Ibidem).

Mediante o pressuposto de que o aperfeicoamento cultural, a aceitacdo e a
efetiva incorporacédo da saude digital perpassa, compulsoriamente, pela criagdo de
melhorias na seara da formacao universitaria, € ndo somente no ambito da atuacao
profissional, a dissertacdo em tela se propde a estudar, perscrutar, explanar, despertar
reflexdes e sugerir solugdes embasadas nos resultados obtidos e discutidos para o
desenvolvimento presente e futuro do ensino médico e da saude em Alagoas, bem
como de servigos afins de telemedicina e telessaude que tornem a ser estabelecidos
no estado, visando o cumprimento da finalidade magna pregoada na Constituigao
Federal em vigor: fornecer cuidado e assisténcia de qualidade para todo habitante
(BRASIL, 1988).



25

1.1 ESTRUTURACAO DO TRABALHO

A presente dissertagcdo é composta por 8 (oito) capitulos segmentados
conforme detalhado na Figura 1.

O capitulo 1 é destacado pela apresentacao da tematica da telemedicina e da
telessaude, ascendidas, sobretudo, durante a pandemia de COVID-19, e com
indagagdes despertadas ao se tratar de indicadores sociais e econémicos em face as
possibilidades decorrentes do avango tecnolégico nos anos mais recentes e que
poderdo viabilizar a assisténcia e o cuidado digital conectado ao cidadado e/ou
paciente.

Ja o capitulo 2 frisa a formagao médica tradicional e o contraste com o ensino
e aprendizado de carater mais disruptivo, a partir da adogdo das TDICs em prol do
atendimento em saude, sobretudo, ao longo da atual e das proximas décadas, em
detrimento a transformacao digital.

Por seu turno, o capitulo 3 detalha as perguntas-chave, a hipétese
desenvolvida, o objetivo principal e secundarios estabelecidos para o trabalho em
questdo, seguido pelo capitulo 4, onde consta a descricdo detalhada dos
procedimentos metodoldgicos utilizados durante a execugéo dessa obra para a coleta
de dados e informagdes para analise.

O capitulo 5 discorre e apresenta os resultados identificados, por meio de textos
e graficos elaborados, intercalados pela discussao, composta por reflexdes autorais e
as perspectivas apresentadas por autores atuantes nas tematicas em destaque nessa
dissertacao.

Adiante, o capitulo 6 apresenta as solugdes propostas para o aperfeicoamento
da formagao médica nas universidades publicas de Alagoas, a citar, a Universidade
Federal de Alagoas e a Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas, ao
longo dos proximos anos e décadas, em prol da inser¢gdo da telessaude e da
telemedicina no ensino e pratica universitaria.

Conclui-se, no capitulo 7, se as perguntas-chave foram respondidas, a partir
dos resultados e discussdes efetuadas, e se a hipotese apresentada no capitulo 3
deve ser confirmada ou refutada, além de apresentar as limitagbes das pesquisas
realizadas e que foram identificadas durante a dissertagao em si.

Por fim, sdo sugeridas, através do capitulo 8, perspectivas para trabalhos
futuros que poderdo ser desenvolvidos, em virtude do potencial e vastiddo das

tematicas da telessaude e da telemedicina.



FIGURA 1 - Estrutura geral da obra.

1 Apresentagao

2 Introducao

3 Hipotese e Objetivos

4 Metodologia

5 Resultados e discussoes

6 Propostas

7 Consideragoes finais

8 Perspectivas futuras

Fonte:

» Exposicao inicial sobre a pertinéncia e relevancia do desenvolvimento
tecnoldgico na saude, considerando indicadores s6cioeconémicos.

» Revisao literaria sobre a formagao médica tradicional e disruptiva, bem
como da transformagéo digital no setor de saude.

- Trata das perguntas-chave, hipotese, objetivo principal e secundarios
do trabalho e pelos quais serdo propostas sugestdes no capitulo 7.

» Aborda a construgéo e as etapas metodoldgicas adotadas no presente
trabalho.

- Apresenta os resultados adquiridos através de pesquisas e discute a
tematica.

» Sugere melhorias a formagao médica universitaria, com énfase na
telessaude e telemedicina.

« Conclusoes e descri¢ao de limitagdes identificadas durante a
realizagéo do trabalho.

» Sugestdes para atividaes e trabalhos que poderao ser desenvolvidos
adiante.

elaborado pelo autor (2023).
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2 INTRODUGAO

Ao criarem os primeiros esbogcos e protétipos do teletrofone ou dos
computadores de alta envergadura no século passado, inventores como Antonio
Meucci, Alexander Graham Bell e Charles Babbage, possivelmente, ndo imaginariam
o exato impacto que teriam em plena era da informagao e da comunicagao através do
desenvolvimento de tecnologias digitais, que permitem maior mobilidade e facilidade
na transmissdo e compartilhamento de dados, além da intercambialidade entre
diferentes agentes sociais, de fornecedores de medicamentos aos hospitais, de
empresas de fornecimento energético a seguranca contra eventuais incéndios em alas
de uma instituicdo de saude, sendo essas, tecnologias que surgiram na perspectiva
da disrupcédo (CHRISTENSEN, 1997).

Historicamente, os avangos no desenvolvimento tecnologico foram notérios,
sobretudo, nas décadas mais recentes, incluindo a implementacdo da inteligéncia
artificial, internet das coisas, data analytics, do machine learning, da robbtica, da
nanotecnologia, da gendmica, da computacdo na nuvem, do metaverso, de
equipamentos vestiveis, da realidade virtual aplicada ao ensino ou as praticas
profissionais, dos prontuarios eletrbnicos, a adogdo da assinatura digital e a
digitalizagdo de dados para a construgao da jornada do paciente com maior eficiéncia
e eficacia em prol da geragao de valor (LOTTENBERG, KLAJNER e SILVA, 2019).

Partindo da conjuntura explanada, Lottenberg (2015) discorre e defende que o
uso estratégico de dados, colhidos através do preenchimento de informacdes relativas
as condicdes clinicas do paciente, a citar o peso, a pressao arterial aferida, o tipo
sanguineo e comorbidades pré existentes no mesmo ou familaires, contribuem,
através do big data e da inteligéncia artificial para a elaboragdo de solugdes e
propostas que possam atender a demandas comunitarias e sociais existentes,
embasadas no proprio banco de dados formado por uma instituicdo e, idealmente, por
uma base unica de informagbées de saude, o que requereria uma integragao
transetorial.

Ja Porter e Teisberg (2006) argumentam que a saude baseada em valor e néo
somente no resultado deve ser o alvo para a construgao de um sistema salutar e para
alcancar o principal objetivo: atender e proporcionar resultados benéficos, em primeiro
lugar, ao paciente, e ndo atender aos interesses privados de prestadores de servigos

de saude, operadoras de planos privados ou demais partes interessadas.
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Por oportuno, o presente trabalho esta dirigido a evidenciacdo da importancia
da telemedicina (CHRISTENSEN, GROSSMAN e HWANG, 2017) e das demais
tipologias de telesservigos para o progresso da assisténcia em saude no estado de
Alagoas, através da dupla-hélice, envolvendo Governo e Universidades, contudo, sem
desmerecer ou criticar de modo excludente, injusto e/ou imaturo as praticas
presenciais que, a depender da necessidade e caso de um paciente, jamais deixara
de ser util, e sim, essencial.

Para tanto, apresenta-se inicialmente uma revisdo de literatura acerca da
formagdo médica académica e, em seguida, aborda-se a transformacéao digital no

setor de saude.

2.1 Formagao médica

Christensen, Hwang e Grossman (2017) apontam que a educagdo nas
faculdades de medicina, tratando-se da pratica, em geral, ndo € direcionada a
necessidade especifica das populagdes, e sim, por uma abordagem mais ampla,
generalista e ndo focada em dados contextuais estratégicos e locais e, no término do
século passado, Christensen e Overdorf (2000) ja destacavam que o curriculo das
escolas de medicina ndo estavam sendo alterados com a celeridade necessaria diante
das necessidades do mercado, incluindo a ascenséo da globalizagao e da internet.

A seguir, realiza-se uma exposi¢do sumaria sobre o ensino médico usual e uma

abordagem com potencial disruptivo.

2.1.1 Ensino tradicional na graduagéo

A ministracdo de aulas no modelo e formatag&o usual do curso de medicina
ocorre tanto com o enfoque tedrico como o fisico-pratico, incluindo disciplinas
direcionadas a anatomia, bioestatistica, histologia, bioquimica, embriologia, saude
coletiva, fisiologia, imunologia, dentre outras, como observado na Faculdade de
Medicina da UFAL — FAMED -, de acordo com a grade curricular disponibilizada em
portal institucional (FAMED, 2023).

Quando se trata da Gestdo em saude (secgao Il), de modo indireto, assim como
ja mencionado pelo prof. Dr. Chao Lung Wen em webpainel ocorrido no 2° trimestre
de 2023, promovido pela Associagdo Brasileira de Telemedicina e Telessaude
(ABTMS), a resolucao disciplinadora dos cursos de medicina no Brasil ja fornece

margem e abertura a insergéo das TICs e, por extensao, as TDICs para o ensino e a
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pratica da medicina no sentido de fornecer assisténcia a populacédo (MINISTERIO DA
EDUCACAO, 2014).

Dentre os trechos que lucidamente destacam o papel tecnolégico e moderno
de ferramentas hodiernas e vindouras, o inciso IV da Resolugcdo n°3, de 2014,
provinda do Conselho Nacional de Educacéo, frisa a dimensdo da comunicagao “...J
incorporando, sempre que possivel, as novas tecnologias da informagdo e
comunicacgéo (TICs), para interacdo a distancia e acesso a bases remotas de dados
[...] (MINISTERIO DA EDUCACAOQ, 2014, grifo nosso), bem como os esforgos pela

Gestao do cuidado, incluindo o usufruto de “[...] dispositivos de todas as densidades

tecnoldgicas, de modo a promover a organizagédo dos sistemas integrados de satde
[...]" (Ibidem, Ibidem).

Todavia, mesmo com a vigéncia e o teor dos trechos em destaque, junto ao
respaldo balizador da legislagao nacional, escolas médicas, das menos equipadas as
mais avangadas em grau de sofisticagdo, portadoras, inclusive, de salas e
mecanismos para Simulacdo Realistica, Mesa de Anatomia 3D, Laboratério de
Habilidades Médicas, entretanto, de acordo com Wen (2023), falham ao nao
investirem, instituirem e atuarem efetivamente com o ensino consolidado da
telemedicina e da telessaude, haja vista que, em levantamento histérico feito pelo
referido médico patologista, de mais de 388 escolas médicas brasileiras, somente 18
delas possuem disciplina de telemedicina e/ou telessaude estabelecidas e, dentre
essas, estd o CESMAC, instituicdo alagoana de natureza privada com atuacdo no
Ensino Superior, além de outras universidades de vanguarda e predominantemente
situadas no eixo Sul-Sudeste, incluindo a USP, a UFRGS, a UFES e a UERJ.

A Lei de Diretrizes e Bases da Educacdao Nacional (1996) enfatiza que o
pluralismo de ideias e concepgcdes pedagdgicas, além da vinculagdo entre a
educacao, o trabalho e as praticas sociais, determinando conforme o inciso |, que as
universidades sdo meio para geragdo de conhecimentos e a producgao intelectual,
através da investigagcdo de temas e problematicas, na esfera regional e nacional
(MINISTERIO DA EDUCACAO, 1996).

Por sua vez, a primazia do acesso universal e equanime, a integralidade e a
humanizagcdo da assisténcia demandada por um individuo, embasados na
Constituicdo Federal, além de aspectos como a promog¢édo da saude, sdo objetivos
apregoados pela Atengdo a Saude, em consonancia ao Art. 5° da resolugéo de n° 3,
de 20 de junho de 2014 (MINISTERIO DA EDUCACAO, 2014).
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A composicao dos Projetos Pedagogicos do Curso de Medicina e os devidos
Conteudos Curriculares visam atuar como orientadores para a composi¢cao da
formagdo académica-profissional dos estudantes, abrangendo o dominio de
tecnologias inéditas para acesso a uma base de dados (Inciso VIII, art. 22, da
resolucdo n° 3, de 2014) e, nesse ponto, pode-se perceber a relevancia de trazer o
tema a baila e que esta notavelmente relacionado a informatica médica ou na saude
(MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

Mesmo assim, ha predominio de atividades tedricas e fisico-praticas durante
as semanas do periodo ou semestre que um estudante estiver cursando, a depender
da universidade e do ano letivo em que esteja matriculado e, caso o aluno nao atue
com autonomia, disposicéo e pleno interesse em aprender “o novo”, difcilmente e, na
maioria das escolas médicas, ndo havera quaisquer aulas ou contatos com a
telemedicina ou telessaude, na ocupacao de responsavel pela saude do paciente, em
tempo que € devidamente supervisionado para tratar da conduta e tratamento
fornecido ao paciente (lbidem, Ibidem).

Ademais, é factivel recordar que, excedendo uma visdo mecanica, limitada e
restrita, a resolugdo n° 3, de 2014 (Ibidem, Ibidem), defende e institui que ha uma
necessidade sobressalente de integracdo entre o ensino universitario e 0 servigo,
direcionada aos usuarios do SUS, sem delimitagdes a uma assisténcia presencial,
virtual ou hibrida (Ibidem, Ibidem).

Tratando-se de uma abordagem geral do curso nas universidades publicas
alagoanas, a organizagao curricular da FAMED — UFAL é formada pelo Ciclo Teérico
Pratico (1° ao 8° periodo) e o Ciclo do estagio supervisionado, intitulado de internato
(do 9° ao 12° periodo), da graduacao, relacionados a trés eixos orientadores, sendo
esses, 0 Teodrico-Pratico-Integrado (TPI), o de Aproximacao a Pratica Médica e a
Comunidade (APMC) e o de Desenvolvimento Pessoal (DP) (UFAL, 2019).

Ja a faculdade de medicina da UNCISAL, possui o ciclo basico durante o 1° e
2° ano do curso, incluindo Bases celulares e morfoldgicas da vida humana, Agressao
e defesa, Patologia geral, Fisiologia e Biofisica, Habilidades médicas, O médico, o
individuo e a sociedade e o Médico e o seu trabalho (UNCISAL, 2016).

Avancgando para o ciclo clinico, ha o ensino de Genética médica clinica,
medicina legal, psiquiatria, Saude da Crianga e do Adolescente e Doencgas
infectocontagiosas (lbidem, Ibidem) que podera ser uma fonte experimental para a

pratica de simulagdes telemédicas no futuro Nucleo de telemedicina, seja da
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UNCISAL, mas, que, em geral, também se aplicara a UFAL em prol da preparagao
dos graduandos antes da inicializagdo do periodo de internato.

A universidade estadual dispbe de estagio supervisionado obrigatorio que
abarca as areas de saude publica, urgéncia e emergéncia, obstetricia, saude mental
(psiquiatria), ambulatérios de especialidades médicas, enfermaria da clinica cirurgica
e clinica médica, neonatologia, saude da crianga, saude do idoso e doengas
infecciosas (UNCISAL, 2016).

2.1.2 Ensino disruptivo na graduacgéo: telessaude e telemedicina

Segundo Donizetti Giamberardino, atual vice-presidente do CFM, a revisdo e o
aperfeicoamento da grade curricular do curso de medicina é essencial e o cerne para
importantes melhorias no tocante a telemedicina, telessaude e aplicacdo adequada
de recursos tecnoldgicos disponiveis, para a devida capacitagdo e aptiddo dos
estudantes, e que se tornaréo os futuros profissionais formados e atuantes, evitando
a ocorréncia da desigualdade na formacao médica (ANAHP, 2023), que pode se
agravar, caso permanega havendo uma minoria de cursos de medicina no pais com a
disciplina de telemedicina ou telessaude e informatica em saude ja implantadas e
lecionadas na matriz curricular, enquanto em outras faculdades pode nem sequer
haver o uso habitual de tecnologias para o ensino ou simulagdo de praticas de
atendimento a distancia.

Para Wen (2023), a atualizacdo curricular do curso de medicina nas
universidades é de fundamental importancia, sendo necessario um ensino que trate
da telemedicina e da telessaude integrada, e ndo dissociada, em prol do cuidado
sistémico do paciente com a aplicagao das TDICs como facilitadoras e encurtadoras
das distancias geograficas para o cuidado e a assisténcia em saude.

A seguir, aborda-se sumariamente sobre duas disciplinas com potencial
arrojado para a disrupgdo no setor de saude, a comecar pela formagédo médica de

graduacgéao.

2.1.2.1 Telessaude

De acordo com o Instituto Nacional de Bioengenharia e Imagem biomédica do
National Institute of Health — NIH (NIBIB, 2023), a telessaude é compreendida como
a utilizacdo de tecnologias promotoras de comunicagdo para permitir a

disponibilizacdo de servicos de saude nao presenciais e, portanto, na modalidade a
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distancia, mas seguindo os mesmos preceitos éticos de um atendimento in loco.

De acordo com Farah (2018), a telecardiologia, por exemplo, € uma modalidade
de atendimento médico a distancia que pode suprir a auséncia fisica de um
especialista para a examinagao presencial do paciente, através do uso de TDICs,
como um eletrocardiografo compacto presente em uma Unidade de Pronto
Atendimento, uma Unidade Basica de Saude ou afim, que possua um médico
generalista devidamente treinado e que, a partir da teleinterconsulta, possa atender a

demanda de um paciente, evitando complicagdes de saude.

2.1.2.2 Telemedicina

A telemedicina, componente de uma seara maior intitulada de telessaude, diz
respeito a pratica do atendimento meédico de assisténcia em saude a distancia (WEN,
2011) com a adogao de TDICs, mas que requer um ensino pormenorizado, composto
por tépicos e temas de areas transdisciplinares e, portanto, ndo se trata de um meio
trivial que pode ser negligenciado ou inferiorizado quanto a necessidade de ser
implementada no curriculo basico e obrigatorio dos cursos de medicina em Alagoas,
no Brasil e em quaisquer paises.

Conforme Wen (2023), a telemedicina académica ou universitaria é sublime
para o ensino de matérias e temas associados e de direta importancia, como a
telepropedéutica, a bioética e a seguranga digital e sobre as Tecnologias Digitais de
Informacdo e de Comunicagdo (TDICs), preconizados pela resolugéo 2.314/2022,
emitida pelo CFM e, a exemplo da Rede Municipal de Saude de Sao Paulo, a lei
17.718, de Novembro de 2021, estabelece a necessidade de um padrao com conteudo
programatico minimo, incluindo as tematicas de responsabilidade digital, LGPD,
pilares da teleconsulta responsavel e Media training digital em Saude.

Martins (2020) destacara que ha uma desproporg¢éo significativa entre o volume
de escolas médicas nas regides Sudeste e Sul, equivalente a cerca de 60% do total
nacional, quando comparado ao contingente de faculdades de medicina no Norte,
Nordeste e Centro-Oeste, além do fato de que mais de 50% das faculdades de
medicina do pais estdo centradas em apenas 45 municipios de um contingente com
mais de 5.500 existentes no Brasil, havendo, adiante uma distribuigdo irregular de
profissionais formados e/ou residentes; por seu turno, causando escassez e, inclusive,
inexisténcia de especialistas em determinados municipios, sobretudo, no interior do

Norte e/ou Nordeste.
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Segundo o levantamento promovido pela Faculdade de Medicina da USP e o
Conselho Federal de Medicina (SCHEFFER, 2020), Alagoas é um estado altamente
carente de especialistas em determinadas areas como a oftalmologia, medicina de
familia e comunidade, além de possuir uma disparidade intraestatal, isto é, uma
diferenga abissal na disponibilidade de especialistas em cidades e/ou macrorregides
de um mesmo estado, como ocorrido em Alagoas ao compararmos estatisticamente
a média populacional de habitantes por médico oftalmologista, pois, enquanto em
Maceié ha uma proporcao de 1: cidadaos, em cidades interioranas como Girau do
Porciano essa proporgdo alcanga 1: habitantes, evidenciando, mormente, a
necessidade de instalagéo de politica e programa de saude publica de teleoftalmologia
(CFO, 2021).

Dessarte, a telemedicina e a telessaude deveriam ser introduzidas e
gradualmente utilizadas com pujanga em estados em que ha maior desproporgao,
altos contingentes populacionais necessitados de atendimento e, ao mesmo tempo,
escassez de profissionais de saude, seguindo a o6tica da inovagao reversa — reverse
innovation — (GOVINDARAJAN e TRIMBLE, 2012), pois apresentam um amplo
potencial para a o desenvolvimento de casos graves e, por conseguinte, mais oneroso
para o tratamento através do sistema de saude.

Nesse interim, a abordagem da ética aplicada a inteligéncia artificial em saude
€ necessaria, inclusive, ao se pensar de que essa € uma auxiliar ou meio interligado
a telemedicina, uma vez que ha meios virtuais de triagem, chatbots, robds, metaverso
e ferramentas semelhantes que facilitam um didlogo e a aquisicdo de dados do
paciente que poderao ser estratégicos para tomadores de decisées (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2023).

Mas, quanto - Embora considere-se trata da educacgao universitaria, a primeira
disciplina de telemedicina foi criada e aprovada no Brasil em outubro de 1997, sendo
incorporada tanto na graduagdo médica como na pds-graduagéo, e proveio do arrojo
visionario do Dr. Gyoérgy Miklés Bohm, na época, docente titular da Faculdade de
Medicina da USP (WEN, 2011).

Dentre as 18 faculdades de medicina brasileiras que oferecem a disciplina de
telemedicina e/ou telessaude até o momento, conforme levantamento de Wen (2023),
estdo a USP, a UFG, a UFES, a UFRGS, a UNIFESP, a UEA, a Unilago, a Sao
Leopoldo Mandic e o CESMAC e, nota-se que dessas, apenas duas estdo nas regides

Norte ou Nordeste.
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Em Abril de 2023, a Faculdade de Medicina da USP langou na pds-graduagao
strictu sensu a disciplina de “Telemedicina e Telessaude integrada”, considerado o
primeiro curso nacional que inclui a telessaude em sua grade curricular oficial desde
o estabelecimento da Lei 14.510, de 2022 (USP, 2023).

2.2 Transformacgao digital no setor de saude
Ap0s tratar sobre a formagao médica no ambito universitario, discorre-se abaixo

sobre a aplicagao e a evolugao da incorporacgao tecnoldgica no setor de saude.

Contudo, ha alguns anos, a transformacgao digital, alavancada pela big data, a
inteligéncia artificial, o machine learning, a internet das coisas, redes moveis de
acesso a internet mais rapidas (4G/5G), as tecnologias presentes em equipamentos
vestiveis, a robotica, a biotecnologia e a nanotecnologia, atrelados ao investimento
em pesquisa, ciéncia e inovagdo, tém aperfeicoado significativamente o
desenvolvimento do setor de saude em inumeras nagdes, como Israel, Reino Unido,
Estados Unidos e india.

2.2.1 Perspectivas e aplicagcbes contextuais da telemedicina

Conforme pesquisa empreendida e apresentada pelo Cleveland Clinic
(NEWSROOM, 2019), durante a atual década (2020 — 2029), um contingente superior
a 50% das consultas ambulatoriais sera realizado somente através da telemedicina
nos Estados Unidos da América.

Para Brian Hasselfeld, diretor médico de saude digital e telemedicina na Johns
Hopkins Medicine, cerca de 20% das consultas ambulatoriais dos pacientes ocorrerao
através de videovisitas, uma das modalidades populares da telemedicina, sendo
considerada ainda de ampla aplicagao e abrangéncia, podendo contribuir desde um
atendimento psiquiatrico até o exercicio da neurocirurgia — modalidade telecirurgica -
(SMITH, 2021).

Por seu turno, o Mayo Clinic!, localizado em Rochester, Minnesota, esta
engajado sobremaneira na digitalizagcado de servigos para a saude digital e, segundo

uma das liderangas estratégicas do hospital norte-americano em webinar realizado

1 Segundo a revista norte-americana Newsweek, a unidade de salde situada em Rochester, estado do
Minnesota (Estados Unidos), corresponde ao melhor hospital do mundo em 2022, de acordo com
publicagédo ocorrida no 1° trimestre de 2023.
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durante o ano de 2022, patrocinado e organizado pela Fundagao Getulio Vargas (FGV,
2022) o investimento em saude digital, armazenamento na nuvem (cloud storage of
data) e a personalizacdo do cuidado, flexivel e hibrido para os pacientes, estéo
firmados como alicerces estratégicos para os proximos anos.

No Canada, conforme o relatério de 2021 a 2022, cerca de 33% das consultas
realizadas entre Janeiro e Margo de 2022, ocorreram através da telemedicina e,
desses, 90% dos pacientes disseram estar satisfeitos com a experiéncia do cuidado
virtual, além de ter envidado cerca de 89 milhdes de horas em transito ou viagem para
chegar ao destino, bem a economia de 5,9 bilhdes de dolares em despesas que
seriam despendidas e a emissao evitada de 330.000 toneladas ou de Diéxido de
Carbono (COz2), o equivalente a 72.000 carros com passageiros que deixaram de
circular em uma cidade, ndo havendo a necessidade explicita de atendimento
presencial, reduzindo, portanto, a poluicdo atmosférica e ambiental ocasionada
(CANADA HEALTH INFOWAY, 2022).

Aplicando-se a realidade brasileira, a efetivagdo da estimativa dos
atendimentos ambulatoriais ocorrerem majoritariamente através do atendimento
remoto a partir das proximas décadas (NEWSROOM, 2019), bem como a adogéo
estratégica e o estabelecimento de programas de telemedicina, aparentam estar
distantes de serem concretizados no Brasil, seja pela velocidade e o ritmo dispare da
transformacao e evolugéo digital, bem como da distribuicdo médica nas diferentes
regides do pais (SCHEFFER et al., 2020), a citar, o Sudeste e o Sul, que ja possuem
hospitais de grande porte com servigos de telemedicina e telessaude estruturados e
uma das prioridades nas estratégias dos negocios, a mencionar o Hospital Israelita
Albert Einstein e o Hospital Moinhos de Vento.

Em entrevista fornecida a jornalista (CUMINALE, 2022), Sidney Klajner,
presidente do HIAE e médico cirurgido do aparelho digestivo, destacou que a
telemedicina ndo pode ser incentivada e praticada como uma atividade profissional
isolada ou como uma panaceia, e sim, deve ser considerada um meio para a
promogao da assisténcia e do cuidado em saude, que deve ser coordenado, integrado
ao big data, internet das coisas e a digitalizagao das informag¢ées como em prontuarios
eletrénicos, de modo que esteja aliado com uma coleta, armazenamento e analise
proveitosa dos dados acerca da populagao atendida.

Legislativamente falando, o respaldo legal e juridico as praticas de telessaude

tornou a ser efetivado através da lei n° 14.510 (BRASIL, 2022), que pode ser
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considerada um marco histérico a pratica do atendimento e da assisténcia remota no
pais, destacando aspectos como a autonomia do profissional quanto a indicacao,
realizagao ou continuidade do atendimento remoto ou 0 encaminhamento presencial.

Neste interim, € de substancial importancia destacar que leis correlatas como
a Lei do Prontuario Eletrénico - n° 13.787, de 2018 — (BRASIL, 2018a), o Marco Civil
da Internet - n® 12.965, de 2014 — (BRASIL, 2014) e a Lei Geral de Prote¢do de Dados
- n® 13.709, de 2018 — (BRASIL, 2018b), sdo imprescindiveis para o exercicio da
telessaude, primando por aspectos como a seguranga dos dados e das informacgdes
coletados e o seu respectivo armazenamento.

Ademais, no tocante aos Conselhos Federais da classe médica, de
enfermagem, de nutricdo, de psicologia, por exemplo, com unanimidade, os mesmos
se pronunciaram e apresentaram resolugdes vigentes em nivel nacional, conforme

apresentado no quadro 2.

QUADRO 1 - Regulamentos em vigor para a pratica de telesservigcos de saude no Brasil.

TITULO DO CONSELHO RESOLUGAO NORMATIVA EM VIGOR

Consel\l/lho Federal de Resoluco N° 2.314 Desde 05/2022
edicina

Conselho Federal de Nutrigio Resolugéo N° 666/2020 Desde 09/2020

Conselho Federal de Resolugéo N° 696 e 707/2022 Desde 05/2022

Enfermagem

Conselh_o Fedgral de Resolugao N° 4/2020 Desde 03/2020

Psicologia

Fonte: Elaborado pelo autor (2023).
O Conselho Federal de Medicina, mediante a resolugéao 2.314 (CFM, 2022),

estabeleceu os ditames e preceitos necessarios para o exercicio profissional da
pratica da telemedicina no Brasil, bem como elencou as modalidades asseguradas e
abarcadas pela lei, sendo estas, a teleconsulta, a telecirurgia, a teleinterconsulta, a
teleconsultoria, o telediagnéstico, a teletriagem e o telemonitoramento ou
televigilancia.

A resolugao normativa n° 2.299 (BRASIL, 2021), por sua vez, tornou a possuir
efeito a partir de dezembro do referido ano, atuando e colaborando proximamente com
a resolucao supracitada que baliza a telemedicina em territorio brasileiro, haja vista
que normatiza a emissao de documentos médicos por vias eletrénicas, incluindo,
requisicoes de exames, atestados, prescri¢gdes, laudos, relatérios e pareceres

técnicos, essenciais a prestagao de telesservigos.
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Lottenberg (2015), médico oftalmologista, doutor pela Universidade Federal de
Séao Paulo (UNIFESP) e ex-presidente do Hospital Israelita Albert Einstein, enaltece
que a telemedicina, para além de um meio acessorio e/ou suplementar, possui um
importante papel para o suprimento de lacunas sociais que acarretam na disparidade
do acesso a servicos de saude com qualidade, a citar a desproporcional distribuicdo
de especialistas médicos no pais.

Para o autor, o big data € um elemento crucial para o avango da avaliagao e
gerenciamento da saude das comunidades no Brasil e que ainda ha um vasto percurso
a ser trilhado, haja vista os exemplos ja existentes de instituicbes difundidas pelo
mundo (Ibidem, Ibidem), como Israel e o Reino Unido.

Em obra mais recente, Lottenberg, Silva e Klajner (2019), tratam dos desafios
da saude brasileira em paralelo ao panorama global da implantagcéo de tecnologicas
que otimizam o cuidado em saude, destacando as doengas cronicas como causas de
72% da mortalidade geral, as variagdes da expectativa de vida, a inversédo da piramide
etaria, concentragdo de renda e desperdicios, defendendo, para tanto, que a
telemedicina € um meio para a redugao das disparidades de acesso a saude no
contexto brasileiro, haja vista a hiperconcentragdo de especialistas em poucas
cidades e, sobretudo, no eixo regional sul-sudeste, ao mesmo tempo que ha a
escassez e, inclusive, a auséncia de especialistas em determinados locais do pais.

Nacgdes precursoras na adog¢ao da saude digital e com pujante investimento,
como os Estados Unidos (AMA, 2022), esta se destacando com notoriedade, atuando
no front do desenvolvimento e acompanhamento dos dados da saude populacional,
com investimento, por exemplo, em praticas para a gestdo de doencgas crbnicas
(chronicles diseases management) ao centralizar estratégias na mitigagcéo de recursos
dispendidos, o bem-estar e maior empoderamento do paciente, e ndo a uma espécie
de completa dependéncia, em distincdo ao modelo hospitalocéntrico, em que o
individuo se dirige até a Instituicdo e, em nado raras ocasides, necessita aguardar
horas, dias, semanas e/ou meses a fio, seja para o agendamento de um exame, de
uma primeira consulta médica ambulatorial com um clinico geral, ou especialista.

Rebecca Canino, diretora executiva do escritério de telemedicina da Johns
Hopkins Medicine, destacou durante aula de modalidades telemédicas no curso de
fundamentos de telessaude oferecido pela universidade norte-americana, a variedade
de modalidades que podem ser exploradas, sem haver uma restricido ou uso apenas
de teleconsultas (JOHNS HOPKINS UNIVERSITY, 2022).
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Dentre as modalidades enfatizadas na modalidade sincrona estdo a visita
assistida por video, os modelos de videovisita “clinica para clinica”, baseada na
localizac&o do paciente, em quiosques instalados em dados locais, de urgéncia ou de
cunho educacional; teleconsulta, teletriagem e videovisitas em rounds virtuais, a
serem discorridas e caracterizadas detalhadamente na dissertagdo de mestrado em
elaboracao (Ibidem, Ibidem).

De igual forma, também cabe destacar que na modalidade assincrona é factivel
a pratica de consultas virtuais, visitas virtuais, segunda opinido médica eletrbnica e o
monitoramento remoto dos pacientes, seja em regimes ambulatorial, para a gestao de
doencgas crbnicas, cuidados em episddios agudos e até mesmo no telehomecare
(Ibidem, Ibidem).

Ademais, cerca de 79% das consultas de psiquiatria, pelo menos até a segunda
metade de 2021 ocorridas na Johns Hopkins Medicine, ocorreram por meio da
telemedicina, assim como 40 e 45% das consultas de neurologia e neurocirurgia foram
de origem remota (a distancia e com o uso de TDICs) durante o segundo ano da
pandemia de COVID-19 (JOHNS HOPKINS MEDICINE, 2021).

Para além de ter servigos estruturados e que sao ofertos, a enfermeira Judy
Greengold, atuante no Johns Hopkins Hospital, afirmou que a pratica da telessaude
desperta a importancia de se investir na criacdo de um relacionamento forte entre
meédico e paciente para, consequentemente, gerar confianga durante a experiéncia
vivenciada e que fora altamente expandida, uma vez que, desde Margo de 2020, com
a oficializacdo da situacdo pandémica declarada pela Organizagdo das Nacoes
Unidas (ONU) até meados de Dezembro de 2021, mais de 1 milhdo de visitas por
telemedicina foram realizadas pelo Johns Hopkins Hospital (SMITH, 2021).

Nesse intento, a Pesquisa Nacional por Amostras de Domicilio (PNAD)
continuo (IBGE, 2022) sobre o0 acesso a internet e a posse de telefone movel celular
no pais, promovida pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica e cuja edigéo
mais recente foi realizada em 2021, elucidou que 84,7% de toda a populagdo amostral
(com 10 anos de idade ou mais) utiliza a internet, um crescimento percentual proximo
a 5% no intervalo de dois anos — de 2019 a 2021 -.

Quanto ao equipamento utilizado, os smartphones permanecem prevalentes,
contudo, com um crescimento eminentemente estavel - 0,2% durante o triénio 2019-
2021 -, acompanhado por uma redugéo no uso de microcomputadores e tablets com

a finalidade de usufruto da internet (Ibidem, Ibidem).
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Além disso, em apenas dois anos, de 2019 a 2021, foi observado um
crescimento superior a 13% na quantidade de idosos (pessoas com 60 anos de idade
Oou mais) que acessam a internet, que ja esta proximo de 3/5 (trés quintos) dos
respondentes da pesquisa, um contingente recorde ao longo do século atual e que
tende a se manter em crescimento com a inclusdo digital, bem como o aumento da
populagao brasileira que esta na faixa popularmente conhecida como “terceira idade”
(Ibidem, Ibidem).

Ainda na PNAD ocorrida em 2021 (lbidem, Ibidem), foi constatado que
daqueles respondentes que afirmaram permanecer ndo usando a mesma, cerca de
70% indicaram como principal motivo ou causa o fato de ndo saber como utiliza-la,
indicando a relevancia do letramento e da alfabetizac&o digital, além do valor cobrado
por empresas fornecedoras ou por n&o possuir interesse, importantes aspectos para
reflexdo e acdes propositivas.

A renda per capita dos domicilios brasileiros, seja em uma analise seccionada
por regido ou em um panorama general, é relativamente contrastante e, ao mesmo
tempo, influenciadora no acesso ou nao dos cidadaos, ja que a o rendimento médio
daqueles que utilizam a internet, ao menos até 2021, era de R$ 1.480,00, enquanto o
ganho nos lares que ndo possuiam acesso era de cerca de R$ 795,00 (lbidem,
Ibidem).

Um dado igualmente importante € que o smartphone € o instrumento mais
acessivel a populacao, sobretudo, que dispde de pouco mais do que um salario
minimo mensal, ja que as pessoas que utilizam o referido aparelho para acessar a
internet possuem o rendimento médio de R$ 1.479,00 e, por sua vez, aqueles que
dispdem de um tablet tém a renda média de R$ 3.000,00, representando mais do que
o dobro do anterior (IBGE, 2022).

Durante o quinquénio 2016-2021, houve um aumento de 6% na quantidade de
domicilios rurais com servigo de telefonia mével disponivel no celular, passando de
63% para 69% e, mantendo-se um ritmo aproximado de 1% a mais por ano, em 2030,
cerca de 78-79% da populagao do campo tera rede movel habilitada para uso (IBGE,
2022).

Ja em areas urbanas, o indicador € bem mais elevado: em 2021, 94% das
residéncias dispunham do acesso a servigos moveis de telefonia e, possivelmente,
deve ultrapassar os 95-96% durante os proximos anos, mantendo-se um ritmo de

crescimento gradual (Ibidem, Ibidem)
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O indicativo de que cerca de 70% das pessoas, independentemente da faixa
etaria, ndo usam a Internet devido a ndo compreensao sobre como usufrui-la ou pela
auséncia de interesse, e ndao em decorréncia da indisponibilidade total ou déficit de
rede ou sinal, como redes com dados moveis (3G/4G/5G) ou Wi-fi, que estao
ascendentemente disponiveis, inclusive, em areas rurais, o que outrora era um fator
de limitagao e barreira geografica, acende um relevante alerta sobre a necessidade
de investimento na educacéo e no letramento digital (Ibidem, Ibidem).

Quanto a finalidade do acesso a internet, pela primeira vez a maior razao dos
usuarios para tal € o objetivo de conversar por chamadas de video, voz ou simultaneas
que, em uma perspectiva telemédica, pode resultar no que € denominado de
teletriagem ou teleconsulta de urgéncia, por exemplo (Ibidem, Ibidem), em que um
medico ou profissional de saude de enfermagem, a citar para fins de ilustracao, utiliza
aparatos com o audio e video para realizar a anamnese de um paciente.

A pesquisa mais recente do IBGE evidencia um cenario animador, haja vista
que entre 2019 e 2021, houve uma ascensao significativa da porcentagem de pessoas
com acesso a internet no meio rural nacional, indo de 57,8% para 74,7% ou cerca de
% de toda a populagdo nesse meio social (Ibidem, Ibidem).

Especificamente nas regides Sul e Centro-Oeste, mais de 82% dos habitantes
rurais ja dispdem de acesso regular a internet, enquanto, em outro extremo, apenas
58,6% dos residentes em areas rurais na regidao Norte possuem essa oportunidade e

que sera aparato essencial a pratica da telessaude no pais (Ibidem, Ibidem).

2.2.2 Insercéo estratégica das TDICs para o cuidado em saude

A “Estratégia global na saude digital 2020-2025", documento elaborado e
publicado pela Organizagao Mundial de Saude (OMS), destaca que ha um consenso
em crescimento na comunidade de saude global de que o uso estratégico e inovador
das Tecnologias Digitais da Informagdo e Comunicagdo (TDICs) ira expandir
diretamente a oferta de servicos de saude para cerca de um bilhdo de pessoas
desprovidas desse tipo de servico, para terem acesso aos profissionais devidamente
capacitados através de uma plataforma digital que permita a coleta de dados
previamente consentidos pelo usuario (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2021).

Para McGrath (2021), a estratégia € um fator crucial para o desenvolvimento e
a prosperidade das organizagbes e, com o surgimento da pandemia de COVID-19

(2020 —) foi incutida a necessidade de uma maior dinamicidade, celeridade e abertura
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a modificagdes pertinentes. Isto porque, uma estratégia bem definida pode auxiliar
decisivamente na clareza, ajuda e alternativas criativas que poderao ser adotadas em
setores complexos como a de saude.

Segundo Christensen, Grossman e Hwang (2017), a telemedicina € uma das
estratégias, meio pratico e direto para a remodelacédo ou o aperfeicoamento de um
sistema de saude, conforme também é defendido e incentivado pela Organizacao
Mundial de Saude mediante a “Estratégia global de saude digital 2020-2025” (WHO,
2021).

Na pratica, quando se trata do potencial e do beneficiamento das TDICs
aplicada desde a Atencao Primaria ao cuidado de pacientes com enfermidades
conhecidas, pode-se citar o monitoramento da Mortalidade Prematura por Doencas
Crénicas Nao Transmissiveis, acompanhado pelo Ministério da Saude e
disponibilizado através da plataforma TabNet (DATASUS, 2023) e de publicagao
mensal, que inclui os indices relativos aos portadores de hipertensao arterial sistémica
e o diabetes mellitus tipo 2.

Lottenberg, Silva e Klajner (2019) citam o exemplo pioneiro e exitoso do Reino
Unido com o uso da Inteligéncia Artificial (IA) para a captagdo e a examinagéao de
imagens obtidas de olhos de pacientes situados em diferentes localidades do pais e
gue sao enviadas para uma central de telemedicina, aonde ocorre a comparagao com
outras capturas ja pré-identificadas para dezenas de doencas oftalmoldgicas,
possuindo um grau de precisdo diagndstica mui elevado e equiparavel aos pesados
equipamentos para analise ocular adquiridos e instalados em consultérios médicos e
hospitais, segundo as avaliagdes realizadas.

Cabe destacar que a tecnologia, nessa perspectiva, € compreendida como um
meio, intermédio para a geragao da inclusdo social, da reducdo das disparidades
crbnicas e, portanto, persistentes, e para a efetiva acessibilidade aos servigos
demandados pelos cidaddos em determinada cidade, estado ou regido do pais,
abrangendo tecnologias digitais, como: a Internet das coisas (Internet of things), a
computacdo avangada, a big data analytics, |A, machine learning e a robdtica
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2021).

Pensando no usufruto de wearables na perspectiva do paciente e os ganhos
subsequentes para a sua qualidade de vida, o Dr. Chao Lung Wen, docente da USP
e chefe da disciplina de telemedicina, e o Dr. Felipe Cezar Cabral, gerente médico de

saude digital do Hospital Moinhos de Vento (RS), apontaram em webnario que
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dispositivos portateis e aplicativos médicos (softwares) em que o cidadao necessita
de esforgos minimos para utiliza-lo, ao mesmo tempo que coletara informagdes uteis
quanto a indicadores de sua saude, como saturagao de oxigénio no sangue, o indice
glicémico, a temperatura, a existéncia ou nao de arritmia cardiaca e aspectos afins
(ANAHP, 2023), e que poderao ser mais bem aceitos e adotados pelos individuos, ao
contrario de dispositivos com preenchimento manual ou que possuam uma linguagem
mais rebuscada e dificultosa para o usuario compreender e interagir.

Para Carlos Pedrotti, gerente médico do Centro de Telemedicina do Hospital
Israelita Albert Einstein, a interface e os processos precisam ser simplificados para,
desta forma, haver progressos na usabilidade, ja que ha plataformas de telessaude
cujo uso, na avaliagdo do profissional, € mais dificil do que navegar e realizar
transagdes em shoppings online, em que € necessario realizar cadastro, inserir dados
de cartdo de crédito e detalhamentos afins (ANAHP, 2023).

Inclusive, a Estratégia E-Saude para o Brasil (MINISTERIO DA SAUDE, 2017)
preconiza a disponibilizacdo pratica e acessivel de dados e informacdes de saude
padronizadas dos cidadaos, e a Politica Nacional de Informagao e Informatica em
Saude (PNIIS), publicizada em 2016, enaltece a importancia do estimulo ao uso das
TICs na prestacao de assisténcia e servigos de saude e, em concomitancia, reitera a
necessidade de haver uma articulagdo institucional e interinstitucional, com o
intercambio de informacdes estratégicas e epidemioldgicas entre organizagdes, seja
de cunho educacional (universidades, por exemplo) ou médico-hospitalares, ao
mesmo tempo que possua evidente simplificagcdo dos sistema de informacdo em
saude para facilitar a compreenséao e o uso eficiente pelos diferentes autores sociais
envolvidos, com uma linguagem pratica e transparente (MINISTERIO DA SAUDE,
2016).

O principio da disrupcao € valido e aplicavel: focar em uma necessidade ou
problema bem especifico, orientado para um publico-alvo em particular, um
determinado recorte amostral ou social, em vez de anelar investir na elaboracédo de
uma solucdo muito ampla e pouco direcionada, pois, desde a conceituacédo até a
aplicagdo, o monitoramento e a possibilidade de éxito se tornam bem menores
(CHRISTENSEN, 2012).

Parafraseando e refletindo sobre a afirmativa de Drucker (2002) de que
“‘inovacao requer conhecimento, ingenuidade e, acima de todos esses, foco”, néo se

pode tratar uma iniciativa, programa ou projeto de telessaude como uma panaceia,
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uma solugdo imediata, definitiva e isoladamente resolutiva de quaisquer gaps
existentes em um sistema de saude e no ecossistema social; E necessario
desenvolver e manter uma visédo sistémica e articulada, centrada nas dificuldades
locais de uma populagao e atuar com diligéncia para conjunc¢éo de iniciativas publicas,
parcerias publico-privadas (PPPs), além da convergéncia entre as universidades, os
Governos e a Empresas.

Nesse sentido, o Plano Nacional de Saude 2020-2023 (MINISTERIO DA
SAUDE, 2020) e os ulteriores, necessitam ser bazilados pelos valores da
sustentabilidade e da inovagao, presentes nos orientadores estratégicos do PNS
atual, sobretudo, para o atendimento e o cumprimento efetivo de Diretrizes do
Conselho Nacional de Saude, a citar a D.05, que diz respeito a “garantia do acesso
da populacéo a servigos publicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado
ao atendimentos das necessidades de saude [...] aprimorando a politica de atengdo
basica especializada e a consolidagcdo das redes regionalizadas de atengéo integral
as pessoas no territorio”.

Por seu turno, a Estratégia de Saude Digital para o Brasil 2020-2028 (lbidem,
2020b) apresenta a partir da prioridade 3, de Suporte a melhoria da Atencao a Saude,
sobremodo, nos subeixos de Promocdo de Saude e Prevengao de Doencas e
Agravos, juntamente a Promocdo da telessaude e de Servigos digitais, com o
desenvolvimento e a expansao dos telesservicos de saude no ambito do SUS, a
perspectiva de que as universidades estdo na categoria de Parceiras, junto ao
Ministério da Saude, Secretarias Municipais e Estaduais, além de Prestadores de
servicos e Associacdes técnico-cientificas.

Instiga-se, nesse plano, a amplificacdo dos servigos de telessaaude a serem
oferecidos a populacdo através da estruturagdo universitaria e, para além da
prioridade 5.1 (MINISTERIO DA SAUDE, 2020), dirigida a capacitacdo de
profissionais em informatica em saude, € necessario frisar que o mais importante
investimento deve ser realizada na formagao médica e de outros profissionais de
saude, incluindo o curriculo de graduacgao, residéncias e pés-graduacao.

Em sintese, a infraestrutura e interoperabilidade digital, mediante o usufruto
das tecnologias, € um topico de relevante importancia, uma vez que os dados e as
informagdes angariadas através do teleatendimento ao paciente, poderdo estar
encadeados, interconectados e serem compartilhados com outras instituicbes de

ensino que o(a) paciente possa ser atendido e acompanhado, para que haja uma
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maior abrangéncia na disponibilidade dos mesmos (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2021), todavia, conforme destacado na estratégia global difundida
pela OMS, os dados de saude costumam estar restritos e concentrados entre os
provedores e a comunidade de saude, havendo, a partir das universidades e a
insercdo de uma disciplina com praticas de telemedicina, a priori, a possibilidade de
inserir um novo ambito no desenvolvimento da saude.

Conforme o Plano Nacional de Saude 2020-2023, ha uma disparidade
significativa no indice de adog¢ao do Prontuario Eletrénico (PE) nas Unidades Basicas
de Saude (UBS) por regidao do pais, havendo uma flutuagdo e uma desproporgao
evidente entre a regido Sudeste, com a implantagcdo em mais de 90% das UBS ainda
em 2019, enquanto no Norte e Nordeste, esse indicador alcangou somente 28,9% e
31,7%, respectivamente, e, em uma dimensao maior, cabe atentar para a necessidade
de informatizagcao dos ambientes em que servicos de saude sao prestados, tratado,
inclusive, como uma das sete prioridades do plano de acdo da estratégia de saude
digital para o Brasil 2020-2028 (MINISTERIO DA SAUDE, 2020a), visando a
telemedicina e a telessaude, altamente dependente das TDICs (MINISTERIO DA
SAUDE, 2020b).

Um aspecto também aludido no que toca a interoperacdo de sistemas que
tornem a estar conectados € a seguranca digital dos dados e informagdes coletadas
e armazenadas em databases, bem como o comum acordo entre organizagdes que
partilharem de dados e informa¢des de um paciente, havendo a prévia anuéncia do
cidadao usuario conectado em uma plataforma de telemedicina ou telessaude, uma
vez que Lei Geral de Protecédo de Dados (LGPD) esta em vigor e a data security é um
dos enfoques do mercado de saude e que, havendo sastisfatorio gerenciamento, pode
viabilizar a aplicacado da Inteligéncia Artificial para automatizar e celerizar processos,
permitindo o profissional de saude focalizar em outras atividades pertinentes para o
cuidado e a assisténcia em saude (ANAHP, 2023).

2.2.3 Construgédo de politicas e estratégias de saude digital

Segundo o “Guia consolidado para implementagdo da telemedicina”, publicado
em novembro de 2022 pela Organiza¢cao Mundial de Saude, excedendo a perspectiva
de que a telemedicina fora um instrumento ou um intermédio para a oferta e o
suprimento de demandas de atendimento e assisténcia durante o periodo pandémico
agudo e mais grave da COVID-19 (2020 - ), incluindo, épocas de lockdown parcial ou

total em algumas cidades, estados e paises, a pratica do atendimento remoto é
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considerada vital e nao provisodria, sobremodo, para populacbées com caréncia de
profissionais habilitados e necessarios para proporcionar o o cuidado dos cidadaos de
determinada nacdo que e que estdo necessitados, a partir da formulagcdo de
programas de saude no tocante a saude reprodutiva, educagdo preventiva e os
cuidados com a saude mental, por exemplo (WORLD HEALTH ORGANIZATION,
2022).

Tendo em vista a necessidade de um enfoque definido e especifico, e ndo geral,
disperso e ambiguo, um exemplo evidente do potencial de aplicabilidade da saude
digital ocorre quando se trata das Doengas Crbénicas Nao Transmissiveis (DCNTSs),
como a hipertensao arterial sistémica, enfermidades cardiovasculares, doengas renais
cronicas e o diabetes mellitus tipo 2 no territorio brasileiro, e cujos indicadores tém
demonstrado um importante crescimento na incidéncia, a carga total de morbidade e
o coeficiente de mortalidade prematura nos anos e décadas mais recentes
(MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

Mediante uma analise critica, panoramica e mais detalhada, ratifica-se a
crescente gravidade do desenvolvimento das DCNTs no Brasil e, todavia, para que
haja eficiéncia e eficacia no alcance de resultados, é primordial que sejam
empreendidos recortes regionais, municipais e locais para que sejam contempladas
realidades especificas de uma dada populagédo com o uso da telemedicina, que torna
a ser, primordialmente, um aparato de inclus&o e justica social ao promover 0 acesso
a saude, bem como um direcionamento mais significativo para 0 acompanhamento
pessoal e/ou familiar, com o énfase no acompanhamento e na re(educagédo) em
saude, uma vez que o exercicio das modalidades telemédicas n&o se restringe as
praticas sincronas de teleconsulta (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2022).

Por seu turno, o contexto, cultura e tradicdes existentes sdo elementos
imprescindiveis para mecanismos e a edificacdo em si de iniciativas de telessaude,
com definigbes claras de atividades, conjunto de demandas, a formag¢ao de rotinas
com instalacbes estruturadas, adequadas e previamente testadas, a partir de
treinamentos a serem ministrados e direcionados, tanto para os alunos de graduagao
e/ou residéncia, como para os profissionais pré-existentes nos corpos docentes em
universidades e que, em geral, a depender da época de formacgao, habitos e aspectos
culturais subjacentes, pode ndo possuir interesse e, inclusive, dispor de uma aversao
no uso das TDICs para propiciar atendimentos acolhedores e satisfatorios a

populagdo, independentemente da localizagdo geografica (CHRISTENSEN,
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GROSSMAN e HWANG, 2017).

Nesse interim, a gestdo da informagao em saude é apontada como elementar
para a efetiva captagao, investigacéo e o direcionamento de dados dos cidadaos para
a elaboracgédo de politicas, programas e projetos publicos visando atender demandas
sociais existentes e ndo apenas especuladas ou observadas em paises do mesmo ou
outro continente (MINISTERIO DA SAUDE, 2016).

Consoante Maldonado, Marques e Cruz (2016), é necessario que o Estado trate
e adote a telemedicina relacionando duas dimensdes indispensaveis: a social e a
econdmica, sem priorizar apenas uma delas. Se o foco for estritamente econémico,
as pessoas mais carentes de servicos de saude especializados poderao ser
negligenciadas e evoluir para quadros graves e mais onerosos; se houver uma
priorizagdo somente social, a economia pode ser diretamente afetada, uma vez que é
necessario haver uma articulagdo coerente dos investimentos financeiros, de fato,
para prioridades municipais, estaduais e/ou regionais que tornem a ser definidas.

No que se refere a esfera social, em especifico, ha de se refletir que a
discrepéancia nas iniciativas, projetos e programas de telessaude disseminados pelo
Brasil, com distingdes desde o nivel local, estadual, regional ou nacional, tende a
dificultar o cumprimento do Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3 (Saude e bem-
estar) e de um dos objetos centrais da Constituicdo Federal de oferecer saude para
todos os brasileiros, ocasionando um notavel descompasso no exercicio da
telemedicina e da telessaude no pais e tornando mais improvavel o alcance da
equidade na oferta e na concreta disponibilizagdo de servicos para diferentes
pessoas, seja na iniciativa publica ou privada (ANAHP, 2023).

A tendéncia de que, tanto na Atencao Primaria, no cuidado agudo ou especial,
havera uma maior intencdo e busca dos cidaddos para acessar telesservigcos de
saude, seja de seus préprios domicilios ou outra ambiéncia, por meio de softwares e
um aparelho fisico que os permita conectar, via internet (ANAHP, 2021), para otimizar
o tempo e, entretanto, para o referido ponto de vista e anuéncia, uma dindmica de
acompanhamento remoto e ndao somente caracterizada por consultas presenciais
esporadicas ou periddicas com um(a) paciente, exige graduais alteracdes culturais,
comportamentais e praticas para que seja exitosamente introduzida e se mantenha

em médio-longo prazo.
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No caso das doencas cronicas influenciadas por aspectos de ordem
comportamental, como a obesidade, o alcoolismo e o diabetes mellitus tipo 2,
Christensen, Grossman e Hwang (2017) sugerem e descrevem a formagao de
programas de saude digital que permita o paciente localizar e interagir com pessoas
que possuem a mesma enfermidade, estimulando a formacédo de vinculos entre
aqueles que posuem realidades semelhantes, fornecendo maior autonomia e a
autorresponsabilidade do individuo em prezar pela sua saude, sem descuidar, ignorar
ou inferiorizar o papel insubstituivel do(a) médico(a).

Para a viabilizacdo de politicas e programas estratégicos de telemedicina e
telessaude, entretanto, deve haver a predisposi¢ao e o robusto investimento estatal e
governamental com a injecdo de capital destinado a lapidagédo de telesservigos de
saude e para que a exclusdo digital ndo afete, sobretudo, aqueles individuos que
seriam mais beneficiados, no contexto sécioecondmico com iniciativas embebidas
nessa natureza, a exemplo do Governo federal norte-americano que aplicou mais de
100 bilhdes de ddlares para o financiamento de banda larga de qualidade para o
acesso a internet com alta velocidade de processamento, e que podera auxiliar
expressivamente nas conexdes remotas em teleconsultas ou modalidades sincronas
afins de saude digital (MCKINSEY & COMPANY, 2022).

Nesse viés, a observancia de que perfis demograficos especificos, como a
parcela da populagdo com baixa renda costuma possuir barreiras de acesso aos
servigos de atencgdo e assisténcia € fundamental para o estabelecimento de critérios
e prioridades de investimento humano, técnico, estrutural e financeiro (ADETOSOYE,
2023) para a oferta de servigos de atendimento remoto centrado na Atengao Primaria
e Secundaria, haja vista que determinados publicos possuem maior prevaléncia de
doengas croénicas, dificuldades logisticas de transporte e escassez financeira.

Adicionalmente, uma abordagem relevante, sobremodo, para estados em que
ocorrem inundagdes e desastres naturais com frequéncia, provocados por enchentes
ou épocas de intensos temporais provém das instalagdes de postos de emergéncia
remota (PERSs) articulados ao Plano Nacional de Saude 2020-2023, estabelecido pelo
Ministério da Saude, no tocante as Emergéncias em Saude publica (MINISTERIO DA
SAUDE, 2020).

Conforme exposto em resumo expandido aprovado pela Universidade Estadual
de Ciéncias da Saude de Alagoas (UNCISAL) e apresentado durante o 12° Congresso
Académico-Cientifico da UNCISAL (XII CACUN), em 2022, por Matheus Cardozo e
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Jorge Netto, a elaboragdo de politicas e programas publicos contingenciais de
telemedicina e telessaude podera auxiliar notoriamente na reducéo do agravamento
da condigao de saude de pacientes que tornem a estar “ilhados”, devido a temporais,
transbordamentos de rios e enchentes, sobretudo, em municipios do interior dos
estados, como Alagoas.

Excedendo a visdo de apenas incorporar servigos ou programas lapidados de
telessaude, em cada oportunidade, seja em um cenario usual ou atipico, deve-se
investir na captagdo, andlise e armazenamento de um grande volume de dados e
informagdes (big data) deve ser fonte para o amadurecimento, o aperfeicoamento e a
melhoria continua e personalizada aos pacientes e cidadaos que tornem a ser
atendidos, em distingdo a uma aleatoriedade ou estratégia inflexivel para agéo e
pratica de servigos remotos, permitindo o aumento do engajamento dos pacientes que
forem contemplados, reducéo de custos, gestdo do bem-estar e da qualidade de vida
evitando deslocamentos evitaveis (ADETOSOYE, 2023) e, um exemplo brasileiro do
uso intensivo de dados captados provém do Hospital Israelita Albert Einstein, que é
detentor de um sistema de Inteligéncia artificial e data analytics que monitora
instantaneamente dezenas de indicadores de saude dos pacientes, aferindo e
detectando quando ha atipicidades e, com prontidao, indicando e acionando a equipe
assistencial para proceder com o devido suporte aos internados (KLAJNER, 2021).

Um aspecto a ser tratado no processo para elaboracdo de politicas e
programas de telemedicina e telessaude diz respeito a parametrizacdo da
infraestrutura necessaria para propiciar um atendimento a distancia que resulte em
importante satisfacao e efetividade ao paciente, contemplado servigos remotos de
cuidado em saude, uma vez que a adoc¢ao e o uso direto de computadores e similares
(notebooks, Portable Computers (PCs) ou tablets), smartphones, reldgios inteligentes
e equipamentos vestiveis de saude sédo de essencial relevancia e, conforme pesquisa
recente conduzida pela consultoria norte-americana McKinsey & Company, apenas
41% dos médicos acreditavam ter a tecnologia necessaria para ofertar servigos de
telessaude (MCKINSEY & COMPANY, 2023).

A flexibilidade e a dinamicidade de planos de acao e fluxogramas que tornem
a ser elaborados devem considerar a pertinéncia amparada por dados previamente
coletados, analisados, interpretados e, antes de tudo, a devida parametrizacdo com
recursos basicos necessarios, tanto para os pacientes, como para os profissionais de

saude remotos e 0s que receberao um paciente presencialmente em dada Unidade
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para Atencao Basica, como uma UBS ou UPA.

Ademais, conforme defendido pelo prof.° Dr. Chao Lung Wen (2023) em
webpainel, tratando-se de uma matéria complexa e abrangente, a telemedicina e a
telessaude ndo podem ser o cerne de politicas e programas municipais, estaduais ou
federais, caso ndo haja, antecipadamente, a disponibilizacdo de treinamentos,
capacitagdes e, idealmente, a formagcao enquanto médico desde a graduacéo e a
residéncia para a devida familiarizagdao, bem como o conhecimento maior sobre
alguns aspectos relativos a Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD), bioética digital,
Prontuario Eletronico em Saude (PES), o uso de wearables, a teleanamnese, a
telepropedéutica, humanizagdo no atendimento virtual e a integracdo entre
profissionais de saude.

As entidades politicas, educacionais e universitarias devem considerar que,
tratando-se de um mercado voluvel e com diferentes perfis epidemiolégicos, os
meédicos costumam ter visbes e perspectivas distintas sobre a tematica da
telemedicina e da telessaude e, portanto, o papel conciliatorio € essencial, partindo de
autoridades governamentais, conselhos de classe profissional, reitores e
coordenadores, ao se tratar do ambito universitario, mas que, a partir de uma disciplina
propria e uma formagdo que permeie o uso responsavel das TDICs no cotidiano
médico mui possivelmente permitira a capacitacao e a constituicdo de uma formagao
meédica refinada, adepta e apoiadora dos telesservicos, isto €, do uso estratégico das
tecnologias para a democratizacéo e a otimizagdo do acesso a saude, bem como a
educacgao continuada para as geragdes anteriores, a depender do contexto e das
circunstancias existentes, com o foco orientado as necessidades biopsicossociais do
paciente.

Nessa instancia, o engajamento digital, de ambos os publicos € um desafio e,
ao nao ser bem valorado e desenvolvido, pode tornar-se um entrave sobressalente,
em virtude da discrepancia perceptiva, conforme pesquisa publicada pela McKinsey &
Company (2022) que evidenciou que 40% dos pacientes participantes irdo continuar
utilizando servigos de telessaude apés a pandemia de COVID-19, enquanto somente
10% dos médicos afirmaram ter a mesma opinido; 60% dos individuos escolheram ser
consultados a distancia pela conveniéncia e, por sua vez, 36% dos profissionais de
medicina alegaram a mesma motivacao.

Ao analisar o retrospecto de empresas que, em dado periodo, lideravam

mercados locais e multinacionais, Christensen (1997) notara que as organizagoes, e
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que, no contexto da dissertacdo em tela se estenderia as faculdades de medicina,
incluindo os seus professores e, portanto, profissionais que atuam na area de saude,
outrora proativos, atualizados e, alguns destes, pioneiros em suas areas de atuagao
e especializagado, podem tornar-se, gradativamente, obsoletos ou cada vez menos
atrativos para os consumidores finais que, no contexto atribuido, diz respeito aos
cidadaos usuarios do sistema de saude e aos pacientes.

O pensador e administrador norte-americano supracitado frisara que uma das
caracteristicas genuinas de uma inovagao com potencial de disrup¢ao € o enfoque
em um publico bem especifico ou nichado que, inclusive, mercadologicamente,
inexiste diante de analistas, uma vez que pode haver escassos ou inexistentes dados
prévios para embasamento de atividades e projetos iniciais, em vez de haver uma
amplitude populacional vasta na proposta de valor de um produto ou servico,
diferenciando-se daquilo que é oferecido em um segmento em determinado momento
historico (CHRISTENSEN, 1997) e cuja dor ou lacuna identificada pode nem sequer
ter sido claramente notada pelo publico-alvo que, nesse contexto, seriam os cidadaos
usuarios do sistema de saude ou, especificamente falando, os cidadaos.

Como exemplos notaveis estdo a camera analdgica e a fotografia digital, em
que empresas outrora expoentes, precursoras e lideres do mercado foram
gradualmente inibidas e, algumas delas, faliram, pois ndo investiram em uma
tecnologia com potencial disruptor e que, ao decorrer do tempo, tornou a agradar e
convencer os consumidores do mercado original e ndo disruptivo a época — de
cameras analdgicas — a substituir a tecnologia que fora popular e requisitada pelos
aparelhos capazes de realizar capturas digitais e com resultado imediato,
diferentemente do analdgico que requeria a revelagao de filme fotografico apds dias,
semanas e, até mesmo, meses, a depender da disponibilidade de tempo e recurso
financeiro do individuo.

Por seu turno, o ensino superior através da Educacéo a Distancia (EaD), em
paralelo ao ensino mediante a Educagao Presencial (EP), € um exemplo também
factivel e oportuno para se discorrer, uma vez ser mui possivel que diversas
instituicdes de ensino hesitaram em adentrar no ambito da educagdo com o uso das
TDICs e sem a necessidade da presencialidade em todas as atividades, seja com a
oferta de um curso hibrido ou até mesmo 100% online, todavia, no tempo hodierno,
nota-se um investimento e crescimento substancial na demanda por graduagdes ou

pos-graduagdes na modalidade EaD, incluindo um aumento de 474% no periodo de
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dez anos (2011-2021), segundo o Censo da Educagao Superior, enquanto entre 2020
e 2021, equivalente a um intervalo do periodo pandémico de COVID-19, houve um
incremento de 23,3% dos estudantes universitarios na modalidade a distancia e, em
concomitancia, uma reducéo de 16,5% em graduagdes presenciais (MINISTERIO DA
EDUCACAO, 2022) e, destarte, nota-se que a revolucgéo perpassa pelos setores mais
ou menos provaveis, sendo impulsionada pelo advento da emergéncia global
decorrente da proliferacdo do virus SARS-CoV-2.

Aplicando-se as constatacbes discorridas acima, hipoteticamente, uma
determinada comunidade ou populagao situada em uma macrorregiao de um estado
brasileiro em que ndo ha pelo menos um especialista oftalmoldgico, a criagdo de um
programa de teleoftalmologia itinerante ou de apoio remoto no diagndstico em
oftalmologia, com a capacitagao prévia de profissionais generalistas ou médicos de
familia e comunidade (MFC) para praticar uma teleconsulta ambulatorial ou, nesse
caso, uma teleinterconsulta, em que o MFC lotado na unidade de saude presencial
em que um paciente é recepcionado mantera conexao virtual com o especialista em
oftalmologia que se encontra fisicamente em outra localidade, para transmitir
orientagdes de conduta.

A despeito da resisténcia por parte de uma parcela dos profissionais médicos,
sobretudo especialistas com 51 anos de idade ou mais, no caso dos Estados Unidos
(AMERICAN MEDICAL ASSOCIATION, 2022) mais aversos e resistentes a saude
digital, Prahalad e Hart (2004) destacara que o investimento de empresas, governos
e organizacgdes de apoio em desenvolver e disponibilizar solugdes, dentre produtos ou
servigos, para suprir necessidades sociais, sobretudo, das parcelas populacionais
pobres — denominada de “base da piramide” - e, portanto, menos abastadas, pode
contribuir significativamente para a reducdo das desigualdades e a mitigacao da
pobreza que assola de milhdes a bilhdes de pessoas.

Nessa perspectiva, Porter e Teisberg (2005) defendem que o foco na
satisfagdo, nas reais necessidades e nos resultados favoraveis ao paciente devem
atuar como centro estratégico, de planejamento e agado nas instituicbes de saude, em
substituicdo a uma visdo de elaborar politicas e projetos tendenciosos, egoistas,
antiéticos ou exclusivistas, atendo-se a um enfoque direcionado tdo somente ao
suprimento das necessidades de determinados profissionais ou organizagdes, ja que

esses devem estar a servico da populacdo, e nao o contrario.
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No tocante a iniquidade, compreende-se que os cidaddaos com alto poder e
padrao aquisitivo costumam possuir planos de Operadoras privadas com elevado
padréo de qualidade no atendimento prestado, e que algumas delas, ja dispdem e
ofertam plataforma de telemedicina e/ou telessaude aos seus usuarios e, em
contrapartida, ha usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS) que possuem
dificuldades de locomocéo, de acesso, no que toca as finangas e com o agravo de
saude enquanto aguardam a demanda pré-existente para realizar a consulta com um
meédico especialista, apenas na modalidade presencial.

Um exemplo de iniciativa concreta de saude digital direcionada aos
Consumidores da Base da Piramide (CBP) e, portanto, aos mais pobres e
economicamente humildes, correspondentes a um vasto contingente populacional,
provém de uma empresa com sede na Nigéria, denominada MobiHealth, e cujo
negaocio esta dirigido as populag¢des do continente africano com escassa ou nenhuma
cobertura de saude disponivel (WORLD BANK, 2020), o que coaduna com o
argumento de Christensen, Ojomo e Dillon (2019) de que, ndo necessariamente,
inovagdes sofisticadas ou direcionadas aos paises mais abastados economicamente
devem ser prioridades, e sim, fornecer acesso aos que possuem condi¢des financeiras
parcas e dificultosas, em prol da justica social e da equidade no acesso a saude.

Ja o OptiBP, equivale a um software capaz de estimar a pressao sanguinea de
mulheres gravidas, pelas ondas de pulsag¢ao 6ptica mediante o uso da camera de um
celular e, tendo em vista que, as desordens hipertensivas na gravidez acometem um
contingente significativo de gestantes, pode representar um meio tecnoldgico eficaz e
promotor da prevengao (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2023).

A colaborag&o governamental junto a voluntarios também permitiu a criagéo e
a disponibilizacéo de servicos de telemedicina na india durante uma das fases mais
criticas da pandemia de COVID-19 (STANFORD GRADUATE SCHOOL OF
BUSINESS, 2021), e cujo pais foi dramaticamente impactado em indices de
internagdes e mortalidade em uma perspectiva global, ao mesmo tempo que, no que
tange a adocéo de telesservigos houve importante progresso.

Uma das consequéncias da referida época pandémica instaurada foi a
crescente e agil adogao e investimento de solugdes tecnoldgicas, tanto de empresas
recém-criadas (healthtechs) como de hospitais e instituicdes de saude com pujante
investimento em inovagao para incorporar a telemedicina e a telessaude como meios

de alcancar os pacientes que ja conheciam as organizagbes, bem como para
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amplificar o alcance de publico através do ambiente virtual, incluindo também o
usufruto da inteligéncia artificial e do machine learning (SONI, 2020), cumprindo assim
um dos principios da saude baseada em valor de oferecer servigos nédo apenas em
nivel local, e sim, estadual e, até mesmo, em ambito regional ou nacional (PORTER
e TEISBERG, 2005).

Para 90% dos médicos norte-americanos com mais de 51 anos de idade,
respondentes de pesquisa aplicada pela Associagdo Americana de Medicina (AMA,
2022), as ferramentas digitais contribuem fornecem diversas ou uma definitiva
vantagem para os pacientes, enquanto 93% dos médicos aquém de 40 anos indicaram
a mesma opinido, evidenciando que geragdes distintas estdo compartindo de uma
perspectiva semelhante e que coaduna para o desenvolvimento e expansido de
investimentos em ferramentais uteis a saude digital.

Ainda segundo o questionario apurado (lbidem, 2022), 80% dos médicos
utilizam televisita ou visitas virtuais aos pacientes, bem como os entusiastas
tecnolégicos chegam a utilizar cerca de quatro ferramentas digitais para auxiliar na
pratica da telemedicina, enquanto os menos adeptos ou que possuem certa aversao
tecnoldgica usam, aproximadamente, dois aparatos digitais. A depender da qualidade,
dos dados e indicadores que o dobro de instrumentais utilizados pelos médicos
altamente apoiadores da tecnologia digital no exercicio profissional podem captar e
direcionar para um banco de dados, junto a posterior analise, seja do mesmo coletor
ou mediante um atendimento de teleinterconsulta, ha a possibilidade de otimizar o
tempo para o levantamento de hipoteses diagnésticas, realizar uma teleanamnese
com maior eficiéncia, bem como a telepropedéutica a partir da analise de dados mais
refinados e que forem acesados e, logo, podera permitir uma maior qualidade e
resolutividade no atendimento prestado ao paciente, para o profissional de saude e,
eventualmente, o prestador de servigos.

Nesse interim, os health watches (“relogios de saude”) integrados para o
monitoramento remoto dos pacientes podem se tornar uma importante tendéncia em
cerca de um ano nos Estados Unidos (AMA, 2022) e, em geral, para a década atual
(2020-2029), como o Masimo W1, adquirido pela Universidade de Cambridge
(FINANCIAL POST, 2023), e que afere o indice de hidratagcado corporal, a oxigenagao
no sangue (substitui o oximetro digital), passos realizados, Batimentos Cardiacos por
Minuto (BPM) e cujos dados podem ser transmitidos, em tempo real, através de uma

conexado com internet wifi para um prestador de servigos, como um hospital ou
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profissional atuante com a telemedicina e/ou a telessaude para o mesmo apurar
durante a teleanamnese, bem como na investigagdo do caso e a telepropedéutica,
seja durante um servico de teletriagem, seja ao longo de uma teleconsulta
ambulatorial, com o beneficio do armazenamento dos aspectos conectados em um
banco de dados e no prontuario eletrdnico de saude do paciente.

Além de health wearables com funcionalidades ou publicos mais generalizados,
a especializacao criacional de dispositivos inteligentes na area de saude é uma via de
investimento global incipiente, mas, ja em andamento, por empresas como a Masimo
que oferece equipamentos como o Stork, direcionado a monitorizacdo de individuos
recém-nascidos, permitindo aos pais e provedores de saude acompanharem a
temperatura do bebé, o ritmo da pulsagéo cardiaca, a saturagédo de oxigénio, atrelado
a um sistema de video com alta resolugao, tanto em ambientes claros como escuros,
e audio com precisao (MASIMO STORK, 2023).

Elenca-se entre os motivadores para o uso de ferramentas digitais na pratica
telemédica, a melhoria dos desfechos e resultados clinicos (88%), aperfeicoamento
da eficiéncia do trabalho (88%), melhoria da habilidade diagnéstica (83%), a
viabilidade de uma coordenagcdo do cuidado apurada (83%), o aumento da
conveniéncia para o paciente (83%) e a expansao da seguranca do paciente (82%)
(AMA, 2022).

Segundo o relatério da Associagdo Americana de Medicina (AMA, 2022), a
adogao e o uso efetivo de televisitas e do monitoramento remoto de pacientes tém
crescido expressivamente ha alguns anos e, dentre os aspectos considerados para a
adogao de ferramentais digitais em prol do cuidado e da assisténcia em saude esta a
dirimicdo do estresse, com o transito ou o tempo de espera em um consultério fisico,
evitando a ociosidade e o enfado do individuo.

Dentre as repercussdes benéficas do acompanhamento continuado da saude
de pacientes esta o big data, o tratamento dos dados explorando particularidades do
individuo e tragando, através da inteligéncia artificial e do machine learning, planos e
programas personalizados e individualizados para o cuidado e a assisténcia do
cidadao que, em conformidade com Lottenberg (2015) permanece sendo incipiente e
insuficientemente estruturado no Brasil, um pais com multiplas e complexas
realidades e contextos de saude populacional.

Além do uso ainda embrionario do big data, um aspecto também frisado por

Paulo Chapchap, ex-diretor geral (Chief Executive Office) do Hospital Sirio Libanés
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durante entrevista em canal de comunicagao durante o ano de 2023, decorre da baixa
estruturacdo holistica, sustentavel e smart dos servigos telemédicos no pais,
sugerindo que todo retorno de consulta, como os que sao destinados a apresentacgao
e a analise dos resultados de exames realizados por um paciente, deveria ocorrer, em
um cenario ideal, apenas via telemedicina, e ndo de maneira presencial, como
permanece sendo uma pratica usual, preponderante e, por conseguinte, mais
dispendiosa e onerosa para o sistema de saude.

Quanto maior o contingente populacional que pode ser abarcado por produtos
ou servigos potencialmente precursores de mercado, maior o impacto cultural e social
de possivel ocorréncia em determinada regido, podendo ser difundido e expandido
para além de quaisquer projegdes, em virtude da capacidade exponencial, uma das
caracteristicas elementares da inovagé&o disruptiva (CHRISTENSEN, 1997).

Em semelhante abordagem, Govindarajan e Timble (2012), ao propor a
aplicacdo do conceito da inovagao reversa, preconiza e sugere que as empresas
multinacionais, ou por expansao, de importante patamar e poder de acédo e impacto
na sociedade, invistam esforgos intelectuais, praticos e mercadolégicos em ofertar
solucdes e novidades para os cidadaos ou publicos-alvo em situagao socioecondmica
mais vulneravel e, portanto, menos abastados e usuarios de sistemas publicos de
saude.

Dentre os fatores que preocupam profissionais quanto a pratica de telemedicina
estdo a conveniéncia, a necessidade do contato presencial, no qual foram ensinados
durante anos de graduagado, residéncia e pratica, bem como o reembolso,
evidenciando a essencial participagdo de Conselhos Federais e 6rgaos
governamentais no estabelecimento de valores a serem pagos que nao desvalorizem
ou tornem os médicos insatisfeitos com o exercicio profissional a distancia, pois a ética
na qual sdo exigidos e as competéncias basicas para anamnese, propedéutica e
atividades afins sdo as mesmas, porém, em uma plataforma diferente da habitual
consulta fisica, matéria essa tratada pela resolugao 2.314/2022 (CFM, 2022),
esclarecendo que “a prestacdo de servico de telemedicina [...] em qualquer
modalidade, devera seguir os padrées normativos e éticos usuais do atendimento
presencial, inclusive em relagcdo a contraprestacao financeira pelo servigos prestado”
(Art. 17).
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3 HIPOTESE E OBJETIVOS

Tratadas as tematicas da formagao médica e da transformacao digital em vigor
no setor de saude, mediante a revisdo literaria realizada, apresenta-se a seguir
perguntas-chave que foram despertadas no presente trabalho e a hipétese assumida
para fins de confirmagao ou refutacao, a partir da pesquisa de pesquisa empreendida
a partir da metodologia detalhada no capitulo 4 e cujos resultados foram expostos e

discutidos no capitulo 5.

3.1 Perguntas-chave
Um aspecto instigante e norteador do trabalho em questao pode ser abreviado
aos seguintes questionamentos:
“A telessaude e a telemedicina tem sido estruturalmente ensinados e praticados
nas faculdades publicas de Alagoas?”
“As faculdades de medicina com melhor desempenho académico possuem
uma disciplina para o ensino da telessatde e da telemedicina na graduagéo?”
“Qual seria o local apropriado para treinamentos, simulagdes e praticas efetivas

de telessaude e telemedicina em uma universidade?”

3.2 Hipétese

Para Lakatos e Marconi (2017), hipétese € a possivel resposta desenvolvida
para um problema ou questionamento, que deve ser submetida a uma avaliacdo, em
prol da sua confirmacgao ou refutacao.

A hipotese elencada a partir das perguntas-chave apresentadas acima é de
que, a vasta maioria das escolas médicas brasileiras, ndo possuem uma disciplina de
telessaude e telemedicina em sua grade curricular e, logo, os graduandos n&o
possuem nog¢des basicas as mais aprofundadas enquanto académicos.

Por conseguinte, compreende-se, por extensédo, que ha um paradoxo entre a
crescente utilizagdo da telemedicina por profissionais formados (KLAJNER, 2021) e o
escasso ou inexistente ensino nas faculdades de medicina no Brasil, até o presente

momento.

3.3 Objetivos
Considerando-se a hipotese discorrida como verdadeira, foram determinados

objetivos especificos que atuam como etapas necessarias para a constatagao da
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realidade vigente nas faculdades de medicina em Alagoas e em ambito nacional
e, por conseguinte, colaborar para a concretizagdo do objetivo geral dessa

dissertagao, conforme descrito abaixo.

3.3.1 Objetivo geral

O presente trabalho objetiva sugerir o aperfeicoamento curricular do curso de
medicina em universidades publicas de Alagoas, através da criagado da disciplina de
Telessaude e Telemedicina na graduagao, a formagao do Nucleo de Telemedicina e

do Centro de Telessauide Universitario.

3.3.2 Objetivos especificos

O objetivo principal foi seccionado nos seguintes objetivos especificos:

a) Conferir se as faculdades publicas de medicina em Alagoas possuem uma
disciplina de Telessaude e/ou Telemedicina na graduagao;

b) Verificar se as faculdades de medicina brasileiras com maior Conceito
Preliminar de Curso (CPC) continuo e que estdo no ranking THE Clinical
and Health, possuem uma disciplina de Telessaude e/ou Telemedicina na
graduacao;

c) ldentificar o local em que a Telessaude e/ou a Telemedicina é praticada no

ambito universitario.
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4 METODOLOGIA

Foi utilizado um método misto na produgao do trabalho em questéo, prezando
pela coleta de dados e informacbes estratégicas para fins de analise, reflexao e
discussao em prol das propostas descritas a partir do capitulo 5.

A priori, foi efetuado uma revisao de literatura, conforme exposta no capitulo 2,
e cujo cerne foi a compreensao do ensino médico tradicional e da abordagem mais
disruptiva através da utilizacdo das TDICs, bem como o impacto da transformacao
digital no setor de saude, perpassando desde até aspectos relevantes da pratica
telemédica, acessorios vestiveis até a criagdo de politicas e programas publicos de
saude digital.

Adiante, empreendeu-se uma pesquisa de carater exploratério e descritivo
(LAKATOS e MARCONI, 2017), apresentada e discutida no capitulo 5, com a
investigacado e a analise de documentos regimentais e ordenadores disponibilizados
por universidades publicas brasileiras, como Projetos Pedagdgicos de Curso e
matrizes curriculares, a fim de atender aos objetivos especificos e, por conseguinte, o
objetivo central da dissertagao.

A referida pesquisa visou identificar as 50 (cinquenta) melhores faculdades de
medicina do Brasil, de acordo com o Conceito Preliminar de Curso (CPC) Continuo,
mediante os indicadores divulgados em 2020 e apurados ano anterior de 2019, o mais
recente em que o curso de medicina esteve em avaliagdo, constituido, conforme a
Nota técnica N° 58/2020/CGCQES/DAES, publicada pelo Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP), por uma avaliagdo de
quatro dimensbes segmentadas em oito componentes, relativos a Educagdo no
Ensino Superior, a saber:

1) O desempenho dos estudantes.
1.1) Nota dos estudantes no Exame Nacional de Desempenho dos Estudantes
(Enade).

2) O valor agregado oriundo do processo formativo ofertado pelo curso.
2.1) Nota do Indicador de Diferenga entre os Desempenhos Observado e
Esperado.

3) O corpo docente.

3.1) Nota de Proporcéo de Mestres;

3.2) Nota de Proporcéo de Doutores;

3.3) Nota do Regime de Trabalho.
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4) Percepcao discente sobre as condigdes do processo formativo.

4.1) Nota da Organizagao didatico-pedagdgica;

4.2) Nota da Infraestrutura e Instalagdes fisicas;

4.3) Nota das Oportunidades para ampliagcdo da formacado académica e

profissional.

Para a apuracao dos resultados, foi realizado o acesso inicial a planilha geral
disponibilizada pelo MEC listando faculdades de medicina aferidas pelo CPC de 2019,
em arquivo no formato da extensao .xls, compativel e acessado através do software
Microsoft Excel.

Em seguida, procedeu-se com a classificacdo da coluna “Area de avaliagdo”, a
busca pelo nome “Medicina”, utilizando-se o atalho Ctrl + U e, em seguida, ao localizar
o primeiro resultado com o nome do referido curso, realizado o recorte de todos os
232 cursos médicos sequenciados, sendo copiados para outra planilha em branco.

Para otimizar a busca e a analise, foram mantidas apenas as seguintes colunas:

- Area de avaliacio (curso);

- Nome da |IES;

- Sigla da IES;

- Organizacao Académica;

- Categoria administrativa;

- Municipio do curso;

- Sigla da UF;

- CPC (Continuo).

Adiante, foi classificada a coluna “Organizacéo académica” em ordem alfabética e
realizado o recorte das instituicdes categorizadas como universidades, permanecendo
156 escolas médicas.

Em continuidade, para excluir as instituicbes particulares, foi realizada a
classificagdo da coluna “Categoria administrativa”, a fim de apenas serem mantidas
as universidades publicas, seja de natureza federal, estadual ou municipal, restando
96 escolas de medicina.

Para identificacdo das escolas médicas de Alagoas presentes na avaliagao, foi
classificada a “Sigla da UF?” em ordem crescente (letra A até a letra Z) e, através da

rolagem da planilha, feita a busca visual por “AL%®", sendo identificadas duas

2 UF é uma sigla correspondente a “Unidade Federativa”.
3 Equivalente a sigla de “Alagoas”.
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instituicdes publicas alagoanas com o curso de medicina.

Ja para a localizagdo dos cursos de graduagao das faculdades de medicina por
CPC continuo, foi classificada a coluna “CPC” em ordem decrescente e, portanto, da
maior para a menor nota, sendo selecionadas as 50 escolas médicas com pontuagao
mais elevada.

Em seguida, foi verificado quais dessas estavam presentes no ranking da
Times Higher Education: Health and Clinical 2023, que é composto por 13 indicadores
de performance que aferem a qualidade do ensino (teaching), as citagdes em
publicagdes cientificas (citations), investimento em pesquisa (research), a perspectiva
de internacionalizagao (international outlook) e a formacgao de produtos industriais —
da teoria ou pesquisa a pratica - (industry income), dos cursos de medicina,
odontologia e correlatos da area de saude.

O peso avaliativo percentual distribuido para cada indicador considerado pela
THE foi:

1) Ensino — Ambiente de ensino: 27,5%;.

2) Pesquisa — Volume, rendimento e reputagao: 27,5%.

3) Citacdes — Influéncia dos pesquisadores: 35%.

4) Internacionalizacdo — Equipe, estudantes e pesquisa: 7,5%.

5) Industria — Inovagéao: 2,5%.

Por considerar e ponderar diferentes dimensdes do ensino e da pratica
académica, compreende-se que o meétodo concatenado supracitado permite a
robustez da triagem com diferentes indicadores educacionais a fim de filtrar e, de fato,
analisar as faculdades de medicina com melhor desempenho no Brasil, até os indices
publicados em 2020 pelo Ministério da Educagéo (MEC)/INEP e em 2023 pela Times
Higher Education (THE) by subject: Health and Clinical, com o intuito de investigar as
acdes, atividades, disciplinas e projetos relativos a telessaude e telemedicina em
execugao.

Realizado o processo de filtragem aludido acima, restaram 26 faculdades de
medicina brasileiras, presentes tanto entre as 50 escolas médicas com maior CPC
continuo (MEC/INEP, 2019), como constantes no ranking Times Higher Education:
Health and Clinical 2023.

A partir das sele¢cdes executadas, tanto das duas (2) instituicbes alagoanas

presentes no ranking do MEC/Inep, como das vinte e seis (26) com maior CPC
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continuo e que estdo no THE Clinical and Health 2023, foi realizada a analise
documental de Projetos Pedagdgicos do curso de medicina, grades curriculares
disponibilizadas, documentos correlatos e, no @mbito de Alagoas, quando necessario,
também se procedeu com consulta a Pro-reitoria de Ensino e Graduagao (UNCISAL)
e/ou docentes da UFAL, para atender aos objetivos especificos descritos no
subcapitulo 3.3.

O quadro 2 explicita a descricdo detalhada da pesquisa realizada em cada

faculdade de medicina localizada, conforme evidenciado a seguir.
QUADRO 2 - Metodologia detalhada da pesquisa no portal de faculdades de medicina triadas.

MACROETAPA | SUBETAPA DESCRIGAO

Acessar o portal institucional de universidade ou da
faculdade de medicina, a partir da pesquisa realizada
via Google, seguindo a seguinte estrutura:
“Nome da universidade” “Medicina”;
Ou “Nome da universidade” “Medicina” “Telemedicina”
12 Ou “Nome da universidade” “Medicina” “Telessatde”
Ou “Nome da universidade” “Medicina” “Projeto

pedagdgico”
Pesquisa pelo

CPC Continuo
(INEP/MEC) e

indicadores de

Ou “Nome da universidade” “Medicina” “Liga
académica” “Telemedicina”
Ou “Nome da universidade” “Medicina” “Liga

académica” “Telessaude”

performance do
THE 2023
Clinical and
Health

Direcionar o foco na verificagao das seguintes
informagdes ou documentos:
- Regimentos gerais e estatutos;
- Projeto pedagogico do curso;

28 - Matriz curricular (incluindo ementas e contetudos
programaticos de disciplinas — quando disponiveis);
- Ligas académicas;

- Noticias relativas a telemedicina e/ou telessaude no

ambito universitario.

3 Descrever e discutir dados e informacoes
apresentadas no capitulo 5 da dissertacao.

1a Acessar o portal académico (web) das faculdades de
medicina presentes no estado de Alagoas;
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Direcionar o foco na verificagao das seguintes
informagdes ou documentos:
- Regimentos gerais e estatutos;

- Projeto pedagdgico do curso;

28 - Matriz curricular (incluindo ementas e conteudos
Pesquisa dos programaticos de disciplinas — quando disponiveis);
cursos de - Ligas académicas;
medicina em - Noticias relativas a telemedicina e/ou telessaude no
universidades ambito universitario.
publicas de
Descrever dados e informacgbes apresentadas no
Alagoas 3a

capitulo 5 da dissertacao.

Fonte: elaborado pelo autor (2023).

Primando pelo embasamento tedrico e argumentativo com vistas a pratica,
foram consultadas e adotadas obras de referéncia nas areas de inovacgao, estratégia
e sustentabilidade em saude, incluindo tanto autores precursores no estudo e
discussdo académica-profissional, a citar, os professores Clayton Christensen (in
memorian — Harvard Business School — HBS -), Michael Porter (HBS), Elisabeth
Olmsted Teisberg (University of Texas — Dell Medical School), Rita McGrath (Columbia
Business School), C.K. Prahalad (In memorian - Michigan University) e Vijay
Govindarajan (Dartmouth College — Tuck School of Business), além de médicos
executivos atuantes em hospitais brasileiros, com mengao ao Dr. Claudio Lottenberg,
ex-presidente do Hospital Israelita Albert Einstein e atual presidente do Conselho da
Instituicao e ao Me. Sidney Klajner, presidente vigente do HIAE.

Outrossim, a verificagdo e o0 embasamento argumentativo a partir da
Constituicdo Federal vigente no Brasil, as Leis deferidas pelo Ministério da Saude, as
Resolu¢cdes Normativas expedidas por Conselhos Federais e documentos de cunho
ordenativo para o exercicio da educacgao e da assisténcia em saude no pais também
foram considerados para avaliagcao e fundamentagao do trabalho em questao, além
de pesquisas de cunho epidemioldgico, a citar, a Pesquisa Nacional Aplicada em
Domicilio (PNAD) promovida pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), bem como censos relativos a demografia médica no pais, como o documento
publicado pelo Conselho Federal de Medicina juntamente a Faculdade de Medicina
da Universidade de S&o Paulo — USP - (SCHEFFER et al., 2020).



63

5 RESULTADOS E DISCUSSOES
A seguir, apds a pesquisa empreendida conforme a descricdo metodoldgica presente
no capitulo 4, constatou-se os resultados descritos e devidamente analisados acerca
das faculdades de medicina existentes em universidades publicas do estado, a fim de
identificar o nivel hodierno de incorporagdo e do uso da telemedicina e/ou da
telessaude, bem como um panorama das melhores escolas médicas do Brasil, de
acordo com o CPC continuo mais recente (ME/Inep) e o ranking Times Higher
Education Clinical and Health 2023.
5.1 Cursos de medicina credenciados em universidades publicas de alagoas

Com a finalidade de identificar se os cursos de medicina autorizados e
vigorantes pelo MEC e disponibilizados em instituicbes publicas ou privadas de
Alagoas oferecem disciplina académica de telemedicina, telessaude e/ou informatica
meédica, bem como se possuem uma liga académica propria para as tematicas, nucleo,
laboratorio ou centro de telessaude que esteja vinculado, foi efetuada a busca direta
no portal das faculdades médicas e, para aqueles que nao foi possivel a obtencao de
detalhamento satisfatério pelas informacgdes disponibilizadas na web, foi efetuado
contato telefénico ou por e-mail com a equipe responsavel da Instituicdo de ensino.
5.1.1 Panorama geral

Conforme exposto no quadro 3, foi constatado que, dentre os dois cursos de
medicina existentes em instituigdes publicas em Alagoas, nenhum deles (0%) possui
vigente uma liga académica de telemedicina e/ou telessaude entre as atividades de
extensao disponibilizadas e acessiveis aos estudantes de graduagcdo matriculados,
conforme dados apurados em analise documental no portal académico,
documentacgdes da graduacao médica, consulta a Pro-Reitoria de Ensino e Graduagéao

(UNCISAL) e docente do curso de medicina (UFAL).

QUADRO 3 - Cursos de medicina em universidades publicas de Alagoas elencados pelo MEC/INEP
na avaliagdo do CPC Continuo (2019).

~ _ LIGA DE NUCLEO,

POSICAO - POSICAO DISCIPLINA DE .

. TELEMEDICINA LABORATORIO
COD. INSTIT. CPC 2019 GERAL — TELEMEDICINA

E/OU . OU CENTRO DE

ENADE 2019 ., OU TELESSAUDE .,

TELESSAUDE TELESSAUDE

FMA1 UFAL 39° 18° Nao Identificado Nao identificado Nao identificado
FMA2 UNCISAL 59° 134° Nao identificado Nao identificado Nao identificado

Fonte: elaborado pelo autor (2023).
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Quanto a existéncia de uma disciplina propria de telemedicina e/ou telessaude,
também n&o foi identificada na analise da grade curricular dos cursos médicos de
graduacdes devidamente credenciados no estado alagoano, evidenciando a caréncia
de sua proposic¢ao e, sobremodo, de sua efetiva insergao no projeto pedagdgico e no
curriculo médico, conforme sera verificado adiante na pesquisa na pesquisa nacional
pelo CPC continuo e os indicadores de qualidade do THE Clinical and Health 2023
como de salutar relevancia para a capacitacado e a formacado do profissional que
exercera a medicina daqui ha alguns anos ou décadas nesse mundo mobilizado e
bazilado pelo uso intensivo das TDICs na comunicagcado entre os seres humanos e
que, em consonancia ao exemplo de paises como o Estados Unidos e Israel, a saude
digital estd em crescente ascensao e popularizagdo na sociedade, subsidiada seja por
Governos ou pela iniciativa privada.

O dado que, de fato, despertou atencdo mediante a analise critica apods a
pesquisa efetuada diz respeito a constatagdo de que ambas as graduagbes de
medicina em Alagoas possuem uma disciplina direcionada ao ensino da informatica
meédica ou na saude e ainda uma delas, dispde de um componente curricular orientado
a abordagem de tecnologias na saude.

E, no que tange a existéncia de um centro, laborat6rio ou nucleo de telessaude
no ambiente e para a pratica universitaria, ndo fora localizada a mencionada estrutura
em nenhuma das faculdades de medicina presentes em Alagoas, em distingdo a
meédia brasileira das graduagdées médicas com CPC continuo mais elevado e que sao
munidas, em cerca de 46% delas (12/26), com o referido local para a pratica
direcionada da telemedicina e/ou da telessaude na assisténcia e servigos lapidados a
populagao.

Constatou-se ainda que os Projetos Pedagdgicos do Curso (PPC) das duas
universidades publicas localizadas no estado foram atualizados em periodo
antecessor a ocasido e o periodo da pandemia de COVID-19, e que resultou em
drasticas e importantes alteragdes no funcionamento e nas praticas do setor de saude
no Brasil, ndo resumida ao crescimento significativo na criagdo e na utilizagdo da
telemedicina, bem como a formag¢ao de um arcabouco legal que ampara as praticas,
incluindo a promulgacao e a deliberacdo da resolucao 2.314/2022 (CFM, 2022),
regularizando a pratica da telemedicina em territorio nacional, bem como a recente lei
14.310/2022 que ordena e disciplina o exercicio da telessaude, entretanto, por sua

vez, as graduagdes médicas presentes em Alagoas ndo possuem até o dado momento
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uma disciplina especifica para ensina-la, bem como para o exercimento pratico de
habilidades e competéncias necessarias para o atendimento telemédico.
5.1.2 Anélise detalhada

Ulteriormente, consta a apuracgao individual realizada em cada curso de

medicina lotado e executado no estado alagoano em instituicdo de natureza publica.

FMA1 | Universidade Federal de Alagoas (UFAL)

O plano pedagdgico de medicina, atualizado mais recentemente em marcgo de
2019, dispde da disciplina de Informatica médica: analise de imagens médicas
(MEDCO013), cuja ementa inclui o estudo e o emprego de algoritmos, dos sistemas e
estatistica espacial para tratar problemas de interesse da Medicina (UFAL, 2019).

Também possui atualmente, em oferta regular eletiva na graduagcdo médica, as
disciplinas de Informatica em Saude | (MEDC152) e Informatica em Saude I
(MEDC153), porém, a ementa e/ou o conteudo programatico das mesmas nao foi
localizado no portal institucional, em distingdo a MEDC013 (UFAL, 2019).

Referente a liga académica centrada em telemedicina e/ou telessaude, nao
foram encontradas informacdes a respeito, bem como ndo ha conhecimento sobre a
existéncia de um centro, laboratorio ou nucleo de telessaude universitaria na

Instituicdo de ensino superior até 0 momento de elaboragdo da presente dissertagio.

FMAZ2 | Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas (UNCISAL)

Ocupante da 592 posicao entre as melhores universidades publicas de
medicina do pais, de acordo com o CPC continuo (INEP, 2022), a universidade
menciona na politica institucional de ensino de graduagao, presente em seu projeto
pedagdgico do curso de medicina — cuja edigdo mais recente alude ao ano de 2018 -
, sobre a busca pela identificacdo de necessidades, captacdo de oportunidades,
promog¢ao, expansdo, desenvolvimento e inovacdo académica da Instituicao
(UNCISAL, 2018).

Conforme identificado, possui a disciplina de Fundamentos do Trabalho, Etica
e Tecnologias na Saude, oferecida durante o 1° ano da graduagao médica como item
obrigatério e com carga horaria de 60 horas a serem usufruidas para as ministragoes,
atividades solicitadas e desempenhadas (lbidem, Ibidem).

No tocante a existéncia de liga académica de telemedicina e/ou telessaude,

nao foram localizadas informagdes dessa natureza, bem como a faculdade nao possui
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um centro, laboratério nucleo estruturado de telessaude universitaria.

5.2 Pesquisa nacional pelo CPC continuo (Inep/MEC) e indicadores de qualidade
do ranking Clinical and Health 2023 (THE)

Mediante a consulta dos Indicadores de Qualidade do Ensino Superior na base
de dados do Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira
(Inep), foi selecionado o ano do mais recente levantamento e apuracao de indicadores

relativos ao curso de medicina, equivalente a 2019 e, a partir da metodologia descrita

no capitulo 4, alcangou-se os seguintes resultados.

5.2.1 Panorama geral

QUADRO 4 - Panorama geral dos cursos de medicina em universidades publicas classificados por
CPC continuo e ranking THE Clinical and Health 2023.

POSICA | POSICAO- | LIGA ACADEMICA .
NUCLEO,
O-CPC | THE 2023 - DE DISCIPLINA DE ]
) INSTIT./ LABORATORIO OU
cOD. 2019 CLINICAL TELEMEDICINA TELEMEDICINA
ESTADO , CENTRO DE
(MEC/ AND E/OU OU TELESSAUDE .
, TELESSAUDE
INEP) HEALTH TELESSAUDE
FM1 Urzigg';“p 26° 20+ Sim NZo identificado Sim
FM2 U(FFEQSG)S 250 20¢ N&o identificado Sim Sim
UFOP o ox s . I o I o
FM3 (MG) 24 21 N&o identificado | Nao identificado N&o identificado
FM4 l‘égg? 23° 9go* N&o identificado | Nao identificado Sim
UFPR o ox - . . o L .
FM5 (PR) 22 21 Nao identificado | N&o identificado Nao identificado
FM6 PL(JSF'{F)’R 210 210+ N3o identificado | Nao identificado Sim
FM7 Lz;ﬁ’)\' 20° 120 NZo identificado | Nao identificado Sim
FM8 tJSFES) 19° 20% N&o identificado | N&o identificado N&o identificado
UFVJM o ox .. ) Nao . -
FM9 (MG) 18 21 Nao identificado identificado® Nao identificado
UPE o ox . . .. . L -
FM10 (PE) 17 21 N&o identificado | Nao identificado N&o identificado

4No 5° periodo (3° ano da faculdade), o mddulo de Desenvolvimento pessoal V — Saude da comunidade
é formado por um conjunto de subassuntos e, dentre os quais, esta a telemedicina e a Atengao Primaria
em Saude.
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FM11 %EE)S 16° 120% N3o identificado Sim Sim
FM12 Lzll\:/l'\s/l)s 150 2904 N3o identificado | Nao identificado Sim
FM13 UF(%;D A 140 2904 Sim N3o identificado | Nao identificado
FM14 tJPEFL\;I 13° 21°* Nao identificado | Nao identificado Nao identificado
FM15 L:;E)B 120 2904 N3o identificado | Nao identificado Sim
FM16 tJCFEC; 11° 21° Nao identificado | Nao identificado Nao identificado
FM17 U(EE)E 10° 2904 N3o identificado | Nao identificado Sim
FM18 Uz\‘SEPS)P 90 120+ N3o identificado | Nao identificado Sim
FM19 (%AF(\;/) 8o 2904 N3o identificado | Nao identificado | N&o identificado
FM20 UT&Z?R 7° 21°* Nao identificado | Nao identificado Nao identificado
FM21 U(FSSF?)ar 6° 210 N3o identificado | Nao identificado | N&o identificado
FM22 Lz,\FA"é? 50 6o N3o identificado | Nao identificado Sim
FM23 UN('SFE)SP 4° 20% N3o identificado Sim Sim
FM24 UN(IQF(,))VE 3° 21°* Nao identificado | N&o identificado Nao identificado
FM25 %E;? 20 2904 No identificado | Nao identificado | Nao identificado
FM26 (%Fg) - 21° N3o identificado Sim Sim
FM27 Pl(JFfé'?S 10 6° Sim N3o identificado | Nao identificado
FM28 %ES{)J . 12° Sim Sim Sim
FM29 L(JSSPP; . 10 Sim Sim Sim

Fonte: elaborado pelo autor (2023).

> AUSP, a UERJ e a UFG néo estdo presentes no ranking por CPC do MEC/INEP, mas, tendo em vista
a expertise na area da telessaude e telemedicina, e por serem consideradas trés das melhores
universidades do Brasil no dmbito da saude, segundo a Times Higher Education Clinical and Health
2023, foram inseridas excepcionalmente no quadro avaliativo da dissertagao.



68

Do total amostral avaliado, equivalente a 26 faculdades de medicina brasileiras
segundo maior CPC continuo e presentes no THE Clinical and Health, apenas trés
delas (~11,5%) possuem uma disciplina de telemedicina ou telessaude em sua grade

curricular ofertada durante a graduacéo (grafico 1).

GRAFICO 1 - Faculdades de medicina em universidades publicas com disciplina de
telemedicina e/ou telessaude por regido do Brasil (segundo o CPC continuo e THE Clinical and
Health).

|
0
0

S

c

Norte

Nordeste

Centro-Oeste D]

0 1 2 3

M Faculdades com disciplina de telessatide e/ou telemedicina

Fonte: elaborado pelo autor, 2023.

A concentracao das faculdades de medicina com alto padrao de exceléncia no
eixo Sul-Sudeste e que investem em disciplina propria para as tematicas-chave dessa
dissertacido, evidencia a necessidade de um investimento crecente por parte das
instituicbes de ensino situadas nas regides Norte e Nordeste, incluindo politicas e
programas publicos de incentivo, a pratica de benchmarking, capacitagbes
educacionais e investimento na estruturagao de disciplina propria para tratar sobre a
telemedicina e a telessaude, haja vista serem as regides brasileiras com maior
desproporcgao e disparidade na distribuicdo médica de generalistas ou especialistas
(SCHEFFER et al., 2020).

® AUSP, UERJ e UFG nao constam no ranking das 50 melhores faculdades médicas por CPC continuo,
entretanto, sdo destacadas no THE Clinical and Health 2023, sendo ainda algumas das poucas
universidades brasileiras com experiéncia e pioneirismo na atuagao telemédica.
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Quanto a existéncia de liga(s) académica(s) na graduacéo, de acordo com o
grafico 2, apenas trés faculdades de medicina analisadas a partir do CPC continuo
aferido pelo MEC/INEP, isto é, 11,50% do total amostral, possuem uma liga
académica especifica que trata de telemedicina e/ou da telessaude, sendo que duas
delas estdo situadas no Rio Grande do Sul (PUC-RS e UFCSPA) e 100% do total
presentes no eixo Sul-Sudeste, entretanto, nenhuma dessas dispde de uma disciplina

propria para o ensino e o exercicio supervisionado da telemedicina e/ou telessaude.

GRAFICO 2 - Faculdades de medicina com liga académica de telessatde e/ou telemedicina (26
melhores CPCs - MEC/Inep e THE Clinical and Heath).

11,50%

88,50%

B Possui liga de telemedicina e/ou telessatde B N3o tem

Fonte: elaborado pelo autor (2023).

As unicas universidades, considerando as de grande experiéncia (USP, UFG e
UERJ), que possuem, em concomitancia, tanto uma liga académica como a disciplina
individual de telemedicina e/ou telessaude estado situadas na regido Sudeste, sendo
essas, a USP e a UERJ que, no ranking da THE 2023 by subject, ocupam a 12 e a 122
posicéo geral no Brasil, respectivamente.

Cerca de 42% das melhores faculdades meédicas, segundo o CPC continuo
(MEC/Inep), possuem um nucleo, laboratorio ou centro de telessaude préprio ou
terceirizado para atuacéo pratica, contudo, nota-se que, das 11 instituicdes publicas
que possuem a referida estrutura, somente 3 delas (~ 27%)possuem disciplina propria
instalada na grade curricular do curso de medicina para ensino e pratica dos

graduandos direcionados a telemedicina e/ou a telessaude.
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GRAFICO 3 - Faculdades de medicina com nucleo, laboratdrio ou centro de telessatde.

16
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o N B OO

Faculdade de medicina com nucleo,  Faculdade de medicina ndo possuinte
laboratdrio ou centro de telessaude de nucleo, laboratério ou centro de
telessaude

Fonte: elaborado pelo autor, 2023.

Todas as faculdades de medicina identificadas que possuem disciplina de
telemedicina e/ou telessaude, a citar, a UFRGS, a UFES e a UNIFESP, dispdem de
um nucleo, laboratério ou centro de telessaude, porém, nem todas as escolas médicas
possuidoras de espaco estruturado para a pratica de telesservigos disponibilizam uma
disciplina estruturada para o ensino da telessaude e/ou da telemedicina.

Portanto, pode-se inferir que o profissional que torne a atuar em um Nucleo de
Telemedicina, Laboratério ou Centro de Telessaude, previamente, deve ter sido ou
estar sendo capacitado para obter aptiddo em seu uso para a aplicagdo dos
conhecimentos e habilidades ao longo do processo capacitatério, seja mediante uma
disciplina instalada na graduacg&o ou residéncia médica, seja em um curso formativo
externo, ndo havendo, portanto, sentido em haver um espaco fisico em uma
universidade ou hospital universitario se os docentes e discentes ndo sao ou serao
ensinados sobre a materia para, adiante, pratica-la.

Ainda nesse contexto, compreende-se ser coerente que, antes mesmo de se
projetar ou oferecer telesservigos de medicina ou outra area da saude no ambito
académico para a comunidade, o corpo docente e os alunos devem experenciar
simulagdes, exercitando atendimentos hipotéticos e, destarte, reitera-se a relevancia
da criagao de uma disciplina propria para tratar das tematicas e os distintos subtemas
aplicaveis e necessarios para exposicao aos educandos meédicos, como sera exposto

ulteriormente.
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Abaixo, consta a avaliacdo pormenorizada de cada universidade publica
averiguada, consoante a checagem de documentos institucionais disponibilizados nos

portais virtuais das referidas organizacoes.

5.2.2 Analise detalhada
FM1 | Universidade Estadual de Campinas (Unicamp)

A missédo da Faculdade de Ciéncias médicas abarca a inovagao tecnologica
como intermédio a melhoria da qualidade de vida populacional, com respeito aos
principios humanisticos e da. Nesse sentido, as iniciativas relacionadas a telessaude
foram iniciadas em 2006 no Hospital das Clinicas da UNICAMP, que junto a dezoito
hospitais universitarios brasileiros, foram integrados a Rede Universitaria de
Telemedicina (RUTE), resultando na constru¢do do seu Nucleo de Telessaude para
realizacéo de videoconsultas e videoconferéncias, inaugurado oficialmente em 2009
ética (FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DA UNICAMP, 2023).

Em sua matriz curricular, datada de 2017, ndo consta uma disciplina propria
para Telessaude, Telemedicina, Inovacdo e/ou Informatica médica, contudo,
recentemente, em meados de 2021, foi publicado que a universidade paulista esta
promovendo debates visionando a atualizagao do curriculo do curso de medicina, em
face as atualizagbes e o cenario existente atualmente (lbidem, Ibidem).

Por outro lado, a universidade paulista dispde de uma Liga Académica de
Telessaude (LAT) que propicia aos ligantes desde a participagdo em aulas e palestras
ministradas por especialistas em tecnologia e saude no tocante a teoria até mesmo o
exercicio pratico de habilidades como, por exemplo, a realizagao de teleatendimentos

acompanhados por profissionais de saude (Ibidem, Ibidem).

FM2 | Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS)

A universidade gaucha dispde da disciplina adicional e n&o obrigatoria de
Telemedicina: Fundamentos e pratica, com carga horaria total de 60 horas,
segmentada entre 30hrs tedricas e 30hrs de pratica para os graduandos do curso de
medicina (UFRGS, 2023).

De acordo com a sumula divulgada pela UFRGS, o plano da disciplina é
composto por conceitos de telemedicina, consulta, monitoramento, diagndstico e
consulta remotos, além da teleanamnese, habilidades comunicativas em consulta

remota e uso tecnoldgica nas praticas clinicas (Ibidem, Ibidem).
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Desde o 2° semestre de 2021, a disciplina é ofertada no curso de medicina da
universidade e possuinte de natureza adicional, ndo € considerada como um
componente curricular obrigatério, sendo recomendada e disponibilizada para cursar
no 5° periodo (3° ano) da graduagao (Ibidem, Ibidem).

Da 32 a 182 semana da mesma, os alunos realizam atividades teoricas e
praticas de Consulta remota, diagnostico, incluindo laudos a distancia, consultoria,
atendimento ambulatorial (urgéncia e emergéncia), monitoramento remoto e
educacédo meédica continuada (Ibidem, Ibidem).

A universidade possui ainda o Nucleo de Telessaude do Rio Grande do Sul -
TelessaudeRS -, e que esta vinculado ao Governo Federal, o Ministério da Saude e a
Secretaria de Saude do Estado do Rio Grande do Sul, com uma atuacédo conhecida
nacionalmente pela diversidade e qualidade dos telesservigos ofertados, incluindo o
projeto TelOftalmo, que realizou mais de 30 mil atendimentos a distancia entre Julho
de 2017 e Marco de 2021 (TELESSAUDERS, 2023).

FM3 | Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP)

Conforme consultado na matriz curricular e no plano de disciplinas da faculdade
de medicina mineira (UFOP, 2018), nao foram identificadas informacdes condizentes
a existéncia de disciplina de telessaude, liga académica focada na area, um Centro

ou Nucleo de Telessaude Universitario na Instituicao.

FM4 | Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC)

Segundo o plano curricular disponibilizado pela universidade catarinense
(UFSC, 2015), nao ha oferta de uma disciplina prépria de telessaude ou telemedicina,
bem como néao foi possivel localizar informacdes a respeito de liga(s) académica(s)
centradas em uma das tematicas.

A instituicdo desenvolve o Telessaude UFSC — Telemedicina Santa Catarina
(UFSC, 2023) que oferece, desde 2015, o servico de tele-educagéo, webpalestras,
cursos online, foruns de discussao, reunides para discussdo ou webseminarios,
direcionados ao ensino e a capacitacdo continuada e permanente de profissionais de
saude por meio de tecnologias digitais da informacao e comunicacao (TDClIs).

Dentre os servigos presentes também constam a iniciativa nacional de
Teledermato, Telediagndstico, que registra mais de 10 mil exames realizados através

do atendimento virtual com o uso da plataforma do Sistema Catarinense Integrado de
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Telemedicina e Telessaude (STT/SC) para todos os municipios do estado do Sul além

de teleconsultoria e segunda opinido formativa de membros da equipe (UFSC, 2023).

FM5 | Universidade Federal do Parana (UFPR)

Na pandemia de COVID-19 (2020 - ), foi langado o aplicativo movel para
Android ou I0S com o titulo Telemedicina Paranag, iniciativa do Governo Estadual, com
a finalidade de auxiliar no diagnéstico clinico a distancia, interpretacéo de exames e a
emissado de laudos médicos (GOVERNO DO ESTADO DO PARANA, 2020).

A plataforma, até o ano de 2020, abarcava um total de 160 médicos
cadastrados e atuantes, enfermeiros, bem como alunos dos cursos de graduagao na
area de saude da UFPR e, segundo dados publicados até Abril de 2020, dos 188
pacientes consultados por telessaude, apenas cerca de 5% deles (10 individuos)
necessitaram ser encaminhados para unidade de saude presencial a fim de prosseguir
com atendimento especifico, demonstrando a alta resolutividade das consultas
praticadas virtualmente (Ibidem, Ibidem).

Um aspecto pertinente a ser salientado € que o fluxo de triagem determinado
ocorre via sistema com inteligéncia artificial e, caso o paciente seja identificado com
sintomas compativeis com a COVID-19, o mesmo passaria por uma segunda triagem,
dessa vez com alunos e/ou profissionais da area pertinente ao atendimento (lbidem,
Ibidem).

Quanto a existéncia de uma disciplina de telessaude, liga(s) académica(s) com
o referido tema-chave e/ou um Centro de Telessaude Universitaria, ndo foram

localizadas informacgdes a respeito.

FM6 | Pontificia Universidade Catoélica do Parana (PUC-PR)

Possui um Laboratério de Telessaude disponibilizado para a execucado de
atividades a distancia, abrangendo professores e alunos de instituicbes parceiras da
PUC-PR para atuagao conjunta, bem como atividades relativas a telesservicos como
segunda opinido ou parecer em saude e conferéncias (PUCPR, 2023).

Conforme pesquisa desempenhada em Maio de 2023 no portal de Medicina e
Ciéncias da Vida, nao foi localizada disciplina prépria de telemedicina ou de
telessaude na matriz curricular do curso de graduacgédo até a ultima divulgacéo

realizada pela Instituigdo paranaense e que alude ao ano de 2022 (PUCPR, 2023).
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FM7 | Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN)

A faculdade de medicina esta coligada a Rede Universitaria de Telemedicina
(RUTE) e dispbe de trés salas com suporte para videoconferéncias, além de estar
atuando com o desenvolvimento de atividades norteadas para o exercicio da
telessaude no ambito académico-formativo (UFRN, 2019).

Quanto a existéncia da disciplina de telemedicina, telessaude ou informatica
meédica, bem como liga(s) académica(s) centradas nos temas, ndo foram localizadas

quaisquer informacdes nos documentos oficiais emitidos pela universidade.

FM8 | Universidade Federal de Sergipe (UFS)

Nao foram localizadas informacdes quanto a existéncia de disciplina de
telessaude na graduacdo médica, liga académica propria centrada na mesma, um
nucleo ou centro de telessaude universitario em sua estrutura.

O unico detalhamento identificado ao pesquisar no portal da UFS no ambiente
web, é que, em 2019, foi cadastrada atividade de extenséo, tratando da Promogéo da
telessaude no Hospital Universitario de Lagarto, visando evitar a subutilizagdo dos
telesservigos, a ampliagdo do nivel tecnoldgico ofertado as pessoas que, por ventura,
sejam atendidas e assistidas virtualmente (UFS, 2023).

FM9 | Universidade Federal do Vale do Jequitinhonha e Mucuri (UFVJM)

O curso de medicina, iniciado em 2014, segundo pesquisado, n&o oferece uma
disciplina de telessaude, telemedicina e/ou inovagao, entretanto, no 5° periodo (3° ano
da faculdade), o médulo de Desenvolvimento pessoal V — Saude da comunidade é
formado por um conjunto de subassuntos e, dentre os quais, esta a telemedicina e a
Atencao Primaria em Saude (UFVJM, 2022).

Por fim, ndo foram localizadas liga(s) académica(s) enfocadas em telemedicina
ou telessaude, e também néo foi identificada a existéncia de um nucleo ou um centro

de telessaude universitaria.

FM10 | Universidade de Pernambuco (UPE)

Nao foram constatadas a existéncia de disciplina direcionada a telemedicina ou
a telessaude, bem como nao foi localizada liga académica sobre a(s) tematica(s)
supracitadas, nucleo ou centro de telessaude universitaria na instituicdo educacional

em questao.
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FM11 | Universidade Federal do Espirito Santo (UFES)

A disciplina de telemedicina compde a grade curricular da instituicdo de ensino
no curso de medicina e é ofertada como optativa no Departamento de Medicina Social
da universidade, possuindo carga horaria exigida de 60 horas, além de também ofertar
uma disciplina de Gestao da Inovagédo e Empreendedorismo (UFES, 2019).

A ementa da disciplina € composta por:

- Histérico e conceitos basicos da telemedicina no Brasil e no mundo;

- Tecnologias da Informagdo e Comunicagdo aplicadas a medicina;

- Teleassisténcia: teleconsulta, sequnda opinido especializada, telediagnostico e
telerregulacgéo;

- Cuidado e sistema de monitorizagcdo remota;

- m-Health;

- Protocolos clinicos e telemedicina;

- Telemedicina em distintas especialidades médicas e servigos de salde,;

- Politicas publicas em telemedicina no Brasil,

- Estruturagéo de programas de telemedicina no Brasil,

- Etica, responsabilidade e seguranca digital;

- Telemedicina e Prontuario Eletrénico do Paciente.

Outrossim, a disciplina obrigatéria de Gestdo em Saude Il possui em sua
estrutura a abordagem da telemedicina, sistemas integrados e regulagdo em saude,
evidenciando a necessidade do tema perpassar a formacdo académica-profissional
do futuro profissional em diferentes periodos, na teoria e pratica de atividades
correlatas (Ibidem, Ibidem).

Quanto ao exercicio pratico da telessaude, o Hospital Universitario Cassiano
Antonio Moraes (Hucam-UFES) possui, desde 2013, o oferecimento de servigos
virtuais para atendimento e auxilio em saude, destacando teleconsultorias
especializadas, teleinterconsultas para segunda opiniao médica e tele-educagéao para
contribuir na Atencao Primaria em Saude (APS) — (UFES, 2019).

Nao foi constatada a existéncia de uma liga académica que trate sobre

telemedicina, telessaude ou tema correlato.



76

FM12 | Universidade Federal do Mato Grosso do Sul (UFMS)

Recentemente, no novo Projeto Pedagogico do curso de medicina da UFMS,
publicado através da resolugédo n° 730 e tornado em vigor em 2 de Janeiro de 2023
(UFMS, 2023), foi mencionada a implementagdo do Nucleo de Telemedicina e
Telessaude (Nuttes), surgido a partir de um projeto de extensdo na universidade, e
que permitira o desenvolvimento de atividades de atendimento a distancia, entretanto,
nao foi localizado no curriculo da graduagdo médica uma disciplina prépria para o
ensino da telemedicina ou da telessaude e também nao foi identificada a presenca de

liga académica centrada no(s) tema(s).

F13 | Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre (UFCSPA)
Conforme pesquisado, o projetado pedagdgico e a matriz curricular existente
atualmente na organizagdo gaucha n&o contempla uma disciplina préopria de
telemedicina ou telessaude, contudo, desde 2017, possui uma Liga académica de
Telemedicina e Telessaude (LIATTS), responsavel pela promocao de palestras,

jornadas, congressos, cursos e atividades correlatas (UFCSPA, 2020).

FM14 | Universidade Estadual de Maringa (UEM)

De acordo com a anadlise realizada na matriz curricular da faculdade de
medicina, presente no portal do curso (UEM, 2023), ndo ha oferta de uma disciplina
direcionada a telemedicina ou a telessaude, de liga académica voltada ao tema em
questao, nucleo ou centro de telessaude universitaria.

Todavia, ao decorrer da pandemia de COVID-19 (2020 - ), estudantes do ultimo
ano da graduacao médica e de enfermagem foram recrutados para atuarem como
membros do call center virtual e teleconsulta do Programa Telemedicina PR — Saude
Online PR do Governo do Parana e que contara com a participacao direta da UEM
(UEMFM, 2021).

O Programa estadual fornece atendimento médico e psicolégico a distancia,
auxiliando com a extragcdo de duvidas a respeito da sintomatologia da doenca
decorrente da contaminacéao pelo virus SARS-CoV-2 e evitando, consequentemente,

a exposicao desnecessaria das pessoas (DORNA, 2020).
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FM15 | Universidade Federal da Paraiba (UFPB)

Mediante a pesquisa executada no portal da faculdade de medicina, incluindo
a verificagdo do projeto pedagoégico do curso e a listagem de componentes
curriculares, nao foi identificada disciplina prépria de telemedicina ou Telessaude, bem
como nao pode ser localizada liga académica centrada na tematica ou a existéncia de
um Nucleo ou um Centro de Telessaude Universitaria.

Consoante noticia publicada em 2008, o Hospital Universitario da UFPB
lancara no ano supradito um nucleo de telemedicina vinculado ao RUTE, porém, nao
foram identificadas informagdes atualizadas e recentes da possivel utilizagdo de
servicos de saude a distancia na instituicio (REDE NACIONAL DE ENSINO E
PESQUISA, 2008).

FM16 | Universidade Federal do Ceara (UFC)

O curso de medicina na instituicdo cearense nado dispbe de uma disciplina
propria para telemedicina ou a telessaude, entretanto, possui o componente curricular
optativo de Introducédo a Informatica em Saude, composto de 40hrs totais a serem
executadas e cuja ementa inclui:

- Informatica biomédica: evolugao historica e importancia atual no Brasil e no mundo;
- PEP e RES;

- Telemedicina e Telessaude;

- Sistemas de Apoio a Deciséo;

- Aplicativos de uso médico e em saude;

- Educacao a distancia;

- Pesquisa documentaria;

- Gerenciadores de referéncia.

Logo, a UFC investe em uma abordagem mais ampla e ndo restrita a
telessaude, e sim, atrelando tematicas notavelmente relevantes para a formagao das
novas geragbdes de médicos, a destacar, o PEP e o RES, além de aspectos éticos
para a pratica do atendimento a distancia.

Quanto a existéncia de liga(s) académica(s) centrada(s) em telemedicina e/ou
telessaude, nao foram localizadas informagdes a respeito no portal da graduacao,
bem como inexistem detalhamentos sobre a possivel existéncia de um nucleo ou

centro de telessaude.
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FM17 | Universidade Federal de Pernambuco (UFPE)

Assim como a UFC, a universidade pernambucana nao possui uma disciplina
de telemedicina e/ou telessaude em sua grade curricular, mas, através do projeto
pedagodgico do curso de medicina, valido desde 2022 (UFPE, 2022), consta como
componente curricular eletivo a disciplina de Informatica médica, com carga horaria
semanal de 60 horas, distribuidas em 30h tedricas e 30h de praticas, composta por
conteudos programaticos como:

- Introdugao a informatica médica em saude;

- Sistemas de saude no Brasil e no mundo;

- Dados, Informagdes e Segurancga das informacgdes de Saude;

- Sistemas de Informacdo em Saude;

- Gestao e analise de indicadores em saude;

- Gestao e sistemas de Registro Eletrénico em Saude (RES) imagens e sinais
digitais;

- Telemedicina e saude movel;

- Aspectos éticos e legais nas praticas em saude digital;

- Aplicagdes da Inteligéncia Artificial na Saude;

- Inovagdes e tendéncias da saude digital.

Nao foi identificada liga académica focalizada em telemedicina e telessaude,
porém, a UFPE atua com o Nucleo de Telessaude (NUTES), que fora inaugurado em
2003 e que esta instalado no Hospital das Clinicas (HC) da UFPE, incluindo uma
Central de Telemonitoramento Clinico, telerrastreamento, consultoria, telediagndstico
e uma Plataforma de Tele-educagao com o oferecimento de cursos de capacitagcao
online (UFPE, 2023).

A robustez das atividades e propostas integradas no Nucleo de Telessaude
parte da convergéncia entre as areas de Ensino, Servicos e Pesquisa e
Desenvolvimento (P&D), que inclui grupos de pesquisa centrados na abordagem da
informatica na saude, Telessaude, telemedicina, tecnologias modveis e topicos
correlatos (UFPE, 2023).

Tendo em vista a vasta gama de atuagao do curso de medicina na UFPE com
os telesservigos em saude, considera-se a referida universidade como potencial fonte
de benchmarking para instituicdes alagoanas, seja no processo de aperfeicoamento
e implementacéo curricular, seja para a instalagdo e as graduais praticas efetivas de

servigos de telessaude que tornem a ser oferecidos a populacao.
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FM18 | Universidade Estadual Paulista (UNESP)

Conforme pesquisado, de acordo com os parametros pré-definidos na
elaboracgao cientifica metodolégica, ndo foram identificados disciplina de telemedicina
elou telessaude, n&o foi constatada descrigdo quanto a existéncia de uma liga
académica tratante do(s) tema(s) (UNESP, 2016).

O Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Botucatu (Unesp) dispde
de um Nucleo de Telemedicina e Telessaude (NUTTES) que contribui para o
desenvolvimento de atividades para implementacgao, treinamento, geréncia e apoio
técnico especializado em projetos de ensino, pesquisa e teleassisténcia (HC-FMB,
2023).

FM19 | Universidade Federal de Vigosa (UFV)

Mediante buscas abarcando o portal da faculdade de medicina, incluindo a
apuracao do projeto pedagogico do curso, nao foi localizada disciplina inserida na
grade curricular que trate da telemedicina e/ou telessaude, além de nao terem sido
encontrada(s) liga(s) académica(s) que tratem sobre os assuntos.

Outrossim, nao foram identificados nucleos ou centros de telessaude

universitaria relacionados a universidade mineira.

FM20 | Universidade de Fortaleza (UNIFOR)
No projeto pedagdgico do curso de medicina mais recente, publicado em 2017
(UNIFOR, 2017), ndo consta disciplina propria de telemedicina e/ou telessaude, bem

como nao foi localizada liga académica dedicada a(s) tematica(s).

FM21 | Universidade Federal de Sao Carlos (UFSCar)

Possui a disciplina de Informatica em Saude no curriculo médico, contudo, ndo
foi identificado o detalhamento da ementa e/ou conteudo programatico da mesma
quando ofertada aos académicos da graduagéao, e também néao foi identificada liga
académica de telemedicina e/ou telessaude (UFSCAR, 2007).

Segundo informagbes fornecidas pela Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (Ebesh), o Hospital Universitario da UFSCar langou em meados de 2019
telesservigos de saude para educagdo, consultoria e diagnostico a distancia para

oferta gratuita aos municipios da regidao de Araraquara (Estado de Sao Paulo),
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juntamente ao Al6 HU, servigo telefbnico que atua de Segunda a Sexta-feira para
elucidar duvidas dos cidadaos a respeito da COVID-19 (EBESH, 2019).

FM22 | Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG)

Dispbe de disciplina de Informatica médica na grade curricular opcional,
possuinte de 10h tedricas e 20hrs praticas, e, dentre as tematicas ministradas,
conforme ementa simplificada, estdo a Linguagem e cultura da informatica aplicada a
acao meédica, Habilitagdo em tecnologia de equipamentos, processos e programas
usuais para os estudantes de graduacgao (UFMG, 2023).

A nivel de adendo, néo foi localizado quaisquer registros ou informacées sobre
a existéncia de liga académica no curso de medicina direcionada as tematicas da
telemedicina ou da telessaude, de modo geral, sendo, portanto, inferido que, de fato
nao existe, ao menos até o presente momento a partir das informacdes
disponibilizadas pela universidade mineira.

O Hospital das Clinicas da UFMG dispée de um Centro de Telessaude, cuja
histdria foi inicializada nos idos de 1998 e cuja criagao oficializada ocorreu em 2005,
e possui atualmente uma énfase na geragdo de pesquisas e prestagdo de servigos
especializada em teleassisténcia, sendo responsavel pela coordenacéo geral da Rede
de Teleassisténcia de Minas Gerais (RTMG) (CENTRO DE TELESSAUDE — UFMG,
2023).

Dentre os servigos oferecidos pelo Centro estdo as teleconsultorias,
telediagndsticos, os atendimentos de telecardiologia, teleoftalmologia — incluindo
subprogramas como o de telerretinografia -, tele-educagao, teleconsultoria com
plantonista, especialistas focais (Dematologia, Ginecologia, Neurologia, dentre outras
especialidades médicas e de saude), bem como iniciativas com viés diferenciado, a
citar o programa de telehipertensdo para acompanhamento de pacientes com a
enfermidade em nivel de acompanhamento remoto e a aplicagao da telemedicina para
o atendimento do Acidente Vascular Cerebral (Tele-AVC) (CENTRO DE
TELESSAUDE — UFMG, 2023).

O financiamento do CT do Hospital das Clinicas mineiro decorre do
investimento estatal através do Governo Federal e de agéncias de fomento a
pesquisa, a citar o Ministério da Saude, Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovagéo,
Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais, Conselho Nacional de

Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq), Financiadora de Estudos e
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Projetos (FINEP) e a Prefeitura de Belo Horizonte (Ibidem, Ibidem).

FM23 | Universidade Federal de Sao Paulo (UNIFESP)

A Escola Paulista de Medicina (EPM) possui na grade curricular do curso de
medicina a disciplina eletiva de Telemedicina e Telessaude, com 9hrs tedricas e Shrs
de praticas, dispondo de um laboratério destinado ao exercicio da telemedicina pelos
estudantes da universidade (UNIFESP, 2023).

A nivel de complemento, a UNIFESP também oferta as disciplinas de
Informatica aplicada a saude (optativa) e de Informatica, Tecnologias méveis na era
da sociedade digital (matéria eletiva), Saude digital: Empreendedorismo, Inovagao e
Telessaude (eletiva) e Café com telessaude: Telemedicina e Saude digital na
transformacgao da saude (unidade curricular eletiva) (UNIFESP, 2023).

O Nducleo Estadual de Telessaude Sao Paulo Unifesp € possuinte de uma
plataforma prépria de telessaude, denominado PEGASUS, e também conta com um
grupo multidisciplinar de pesquisa académica intitulado como Saude 360°, desde
2007, com o escopo de perfazer a area da informatica em saude, tratando de assuntos
contemporaneos, como a saude digital, aplicativos moveis, redes sociais, analise de
dados (big data e data analytics) e inteligéncia artificial (UNIFESP, 2023).

Nao foi identificada liga académica que trata de telemedicina ou telessaude.

FM24 | Universidade Nove de Julho (UNINOVE)

Nao foi possivel consultar informacdes no portal da referida universidade
concernentes ao Plano pedagdgico do curso de medicina ou a sua grade curricular,
bem como nao foram localizadas paginas referente as ligas académicas ou que
tratasse da existéncia de um nucleo, laboratdrio ou centro de telessaude universitaria

na referida instituicdo paulista.

FM25 | Universidade Estadual de Ponta Grossa (UEPG)

Conforme consultado no Projeto Pedagdgico do curso de medicina que tornou
a vigorar no 1° semestre de 2023 (UEPG, 2023), bem como em endereco eletrénico
com documentos alusivos a graduagao, nao foram localizadas informacdes relativas
a existéncia de disciplina de telemedicina, telessaude e/ou informatica médica, bem
como nao foi identificada liga académica centrada no(s) tema(s) ou nucleo, laboratério

ou centro de telessaude proprio.
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FM26 | Pontificia Universidade Catodlica do Rio Grande do Sul (PUC-RS)

A Faculdade de Medicina da PUC-RS possui em sua grade curricular a
disciplina de Saude Coletiva Il, ministrada pela profa. Me. Camila Scheffel, que possui,
em conformidade ao Plano de ensino e o cronograma de atividades tedricas, uma aula
e conteudo tedrico direcionado a Telessaude para a Atencdo Primaria em Saude
(PUCRS, 2021a).

Desde o segundo semestre de 2019, é oferecida a disciplina de Tecnologia,
Inovacdo e Informatica aplicada a Saude que discorre sobre o conhecimento dos
ambientes de inovagao e mecanismos para formacdo de empreendimentos € o0 seu
papel econdmico e social; a identificagcdo dos ciclos da inovagdo e de cunho
tecnoldgico para detectar problemas na area de saude, bem como o desenvolvimento
do pensamento ou mindset empreendedor (Ibidem, Ibidem).

Também apresenta uma Liga de Telemedicina na graduagdo médica que
propicia o aprendizado, a interacdo com profissionais experientes mediante a
participacdo em eventos, palestras e atividades semelhantes organizadas pelos
responsaveis, dentre eles, alunos do proprio curso de medicina associados a uma
professora lider (Ibidem, 2023).

A instituicdo gaucha também possui um projeto de telemedicina no Centro de
Extensao Universitaria Vila Fatima (CEUVF), em que ocorre a interpretagdo remota
de eletrocardiogramas e a avaliagado de doengas dermatoldgicas junto a doutorandos
em periodo de estagios curriculares e com a orientagao de professores das areas de
cardiologia e dermatologia (PUCRS, 2021b).

Durante a pandemia de COVID-19, alunos e docentes de medicina, no papel
de supervisores, estiveram engajados no atendimento remoto aos pacientes
atendidos no CEUVF com suspeita ou confirmacdo da doenga, com o
acompanhamento a distancia, para avaliacdo da progressao, estabilizagcdo ou
mitigac&o de sintomas, fornecimento de recomendacgdes de saude como a hidratagéo,
bem como a avaliagdo de conduta quanto a alta ambulatorial ou 0 encaminhamento
para atendimento e seguimento do acompanhamento presencialmente, para os

individuos que assim demandassem (PUCRS, 2021b).

FM28 | Universidade Federal de Goias (UFG)
A Faculdade de Medicina da UFG possui a iniciativa do Telessaude Goias

(UFG, 2023), liderado pelo doutor em oftalmologia e cuja tese tratou da
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teleoftalmologia na Atencédo Primaria, Alexandre Taleb, membro do Nucleo de
Telemedicina e Telessaude de Goias e atual secretario-geral da Associagao Brasileira
de Telemedicina e Telessaude (ABTMs).

O referido nucleo proporciona telesservigos para diversos municipios do
estado, incluindo televeterinaria, telefisioterapia, telenutrigdo, telefonoaudiologia,
telemedicina, telepsicologia, teleodontologia, telefarmacia e telenfermagem para a
populagdo de diferentes municipios através do Sistema Unico de Saude (SUS), com
o requisito de terem aderido ao projeto (Ibidem, Ibidem).

Mesmo nao havendo ou tendo sido localizadas informagdes quanto a disciplina
de telemedicina no projeto pedagogico da graduagdo médica, atualizado e tornado
publico em 2022, sabe-se que a mesma existe, conforme o préprio Dr. Alexandre
Taleb mencionou durante a pandemia de COVID-19 ao citar que “a disciplina de
telemedicina da UFG foi criada em 2009, sendo uma das primeiras faculdades do
Brasil a ter um nucleo de telemedicina” (VIEIRA, 2020).

Conforme o projeto pedagdégico da graduagao médica, tornado publico em 2022
(UFG, 2023), nao ha disciplina de informatica médica ou tema correlato na grade
curricular hodierna da graduagcdo em medicina disponibilizada pela universidade
goiana, bem como nao foi localizada liga académica direcionada a telemedicina e/ou

telessaude.

FM28 | Universidade Estadual do Rio de Janeiro (UERJ)

Possui a disciplina de Telemedicina, atrelada ao Departamento de Medicina
Interna, e com carga horario distribuida em 20hrs tedricas e 20hrs praticas, na
modalidade eletiva, incluindo uma dinamica para aprendizagem baseada em
metodologias ativas assincronas (participacdo em féruns) e sincronas (por
teleconferéncias, envolvendo alunos de outras faculdades de medicina), além de
discussbes de casos que envolvem teleassisténcia e tele-educacao (UERJ, 2023).

Também disponibiliza a Liga académica de Inovagao e Telemedicina (LAIT) na
graduagdo, para vinculagdo e atuacdo dos estudantes universitarios e que pode
agregar a disciplina eletiva existente, conforme descrito acima, além de possuir um
Laboratério de Telessaude langado ainda em meados de 2009 (lbidem, 2020).

O Hospital Universitario Pedro Ernesto (HUPE) da UERJ possui a sua versao
digital com servigos ofertados a populagdo através de diferentes modalidades de

telessaude, como teleinterconsultas, teleconsultoria e telediagnéstico, abarcando as
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especialidades médicas de anestesiologia, cirurgia vascular, urologia e cuidados
paliativos, além de possuir a disponibilidade para teleconsultas de psicologia, nutrigdo
e fisioterapia (UERJ, 2023).

Para isso, eles contam com uma espécie de central para teleatendimento e a
UERJ também apresenta um aplicativo para uso dos beneficiarios (pacientes do
Sistema Unico de Saude) que estar&o elegiveis para participar da primeira etapa do
projeto da universidade em seu Hospital (Ibidem, Ibidem).

Conforme descrito no portal do HUPE Digital, a Lei 14.510, sancionada pelo
presidente da republica em 27 de Dezembro de 2022, assegura e torna viavel a pratica
da telessaude no Brasil, conforme os ditames estabelecidos e que beneficia
diretamente iniciativas como as descritas (Ibidem, Ibidem).

Em 2023, a UERJ lancou a Central de Teleconsulta haja vista a normatizagao
nacional para as praticas de telessaude, tém investido mais nessa seara que ja esta
envolvida ha anos, com departamentos de 18 Tecnologia da Informacao (T.l.), bem
como no ano anterior, em 2022, criou o InovaHUPE, equivalente a um nucleo para
incubacao e aceleragao de produtos, servigos e projetos de saude digital (Ibidem,
Ibidem).

A nivel de complemento, no Brasil, conforme registrado pela Coordenagéo de
Aperfeicoamento e Estudos para o Ensino Superior (CAPES, 2023), existe atualmente
apenas um curso strictu sensu disponivel com énfase na tematica telemédica, sendo
esse 0 mestrado profissional em telemedicina e telessaude, ofertado pela
Universidade Estadual do Rio de Janeiro (UERJ) e com linhas de pesquisa
direcionadas a assisténcia remota em saude; Tecnologias e educacgao a distancia em
saude; Producédo de informacdo e inteligéncia artificial em saude; e Tecnologias

tridimensionais (3D) em saude.

FM29 | Universidade de Sao Paulo (USP)

No ambito académico brasileiro, a Faculdade de Medicina da Universidade de
Séao Paulo (FMUSP) possui, desde os idos de 1985, a disciplina de Informatica médica
e, cerca de doze anos depois, em 1997, foi inaugurada a disciplina de telemedicina,
associada ao Departamento de Patologia (USP, 2023), sendo instalada e oferecida
em sua grade curricular regular da graduagdo meédica, com o seguinte conteudo
programatico:

- Etica, Responsabilidade e Seguranca Digital;



85

- Inteligéncia artificial e telemedicina cognitiva, preditiva e de precisao;
- Tecnologias interativas envolvidas com a telemedicina e a telessaude;
- Modelos educacionais, Teleducagdo |Interativa e Educacdo Digital
Multicompeténcias;
- Computacéo grafica (homem virtual), impressao 3D, Realidade Virtual, Video 360° e
microscopia digital.
- Ecossistema de Medicina Conectada e Teleassisténcia.

Além disso, ainda no ambito da graduacéo, a Universidade de Sdo Paulo possui
a Liga de Telemedicina na Pratica Médica na faculdade de medicina, enquanto em
nivel de pds-graduacéo, a universidade paulista possui uma pds-graduacgao especifica
baseada na tematica (USP, 2023).

5.2.3 Aprofundamento discursivo
5.2.3.1 Alagoas

No que tange a Alagoas, o levantamento e o relatério da “Demografia médica
no Brasil 2020” (SCHEFFER et al., 2020), evidencia que os médicos alagoanos
possuem a maior idade média nacional (49,2 anos), bem como a populagdo do
referido estado dispde da maior idade média geral do pais, superior a 48 anos.

Em tese, quanto mais envelhecida a populagdo de um estado, ha uma
tendéncia de, em geral, haver uma menor familiaridade com o uso do smartphone e
da internet, dois recursos-chave para a pratica da telemedicina e da telessaude, em
comparagao com o contingente de jovens, que representam a amostra mais assidua
e habituada com a utilizacdo de recursos tecnoldgicos para diversas atividades
comunicativas, relacionais ou recreativas virtualmente (IBGE, 2022).

Infere-se que, entre a populagao médica de estados como Piaui (média de 42,5
anos) e o Tocantins (média de 41,6 anos), em comparagdo com a meédia alagoana
superior a 49 anos, pelo fato de haver cerca de uma década de diferenga, no caso dos
tocantinenses, os mesmos e os mineiros devem ter, em geral, maior familiaridade com
o uso de celulares, computadores e recursos tecnoldgicos afins (SCHEFFER et al.,
2020).

Isto permite compreender que o contexto formativo e cultural de cada estado é
diferente e, por conseguinte, ao se pensar no ensino, na disseminagdo e na

incorporagdo de programas de telemedicina e telessaude é de fundamental
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importancia tratar dos aspectos locais-estaduais e ndo submeter a uma abordagem
ampla ou geral para criar politicas publicas estritamente nacionais e que nao se
aprofundem e tratem das realidades especificas de determinadas regides.

A populagdo da capital alagoana (cerca de um milhdo de pessoas), por
exemplo, equivale a menos de 30% da populacéo total do estado e no interior esta
situada a maior parte do contingente populacional (~ 70% - aproximadamente, 2
milhdes e 500 mil pessoas), contudo, no tocante a distribuigdo médica, ha um
importante contraste, uma vez que 82,9% dos médicos em Alagoas atuam em Macei6
(SCHEFFER el al., 2020), enquanto somente 17,1% trabalham no interior, implicando
em uma restricao significativa para o acesso a saude e especialistas médicos, como
oftalmologistas (CBO, 2022).

Ao considerar a grade curricular disponibilizada pela FAMED — UFAL no portal
institucional (UFAL, 2019), no 5° periodo, em que consta o médulo de Cardiologia na
disciplina de Saude do Adulto e do Idoso | (MEDC100), seria desejavel, a partir de um
Planejamento estratégico ou Plano Geral de Implantagdo da Telessaude (PGIT) na
sugestiva Geréncia ou Departamento de Telessaude Universitaria (vide capitulo 6.2),
a insercao do ensino referente ao atendimento cardiologico a distancia, abrangendo
desde os fundamentos para a teleconsulta ou o telemonitoramento cardiaco até
mesmo as simulagdes realisticas através de software e as praticas efetivas (ciclo
pratico ou teleinternato).

A proposta aludida seria igualmente factivel no sentido da proposicédo a
UNCISAL, por exemplo, havendo apenas alteragao no periodo em que ocorreria as
simulagdes telemeédicas em cardiologia, ja que, na universidade estadual, a
Cardiologia, juntamente a cirurgia vascular, é ensinada como disciplina a partir do 4°
ano da graduacdo em medicina, segundo a grade -curricular disponibilizada
publicamente pela universidade (UNCISAL, 2018).

5.2.3.2 Desproporcéao distributiva de médicos em outros estados

Dentre os estados mais criticos na desproporcialidade distributiva intraestadual
de médicos, no Amazonas mais de 93% dos médicos atendem na capital (Manaus) e
somente 6,8% estao ativos no interior e, ja em Roraima, um quantitativo superior a
95% dos profissionais médicos atuam na capital e apenas 4,6% estdo no interior
(SCHEFFER et al., 2020).

Em contrapartida, estados como Rio Grande do Sul, Espirito Santo e Sao Paulo
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dispdem de uma realidade oposta: ha mais médicos atuando no interior do que na
capital. Um exemplo de coeréncia distributiva do contingente médico e da populagao
no estado é Santa Catarina, cuja populagéo interiorana é de cerca de 16% do total
estadual e, mesmo assim, dentre os médicos, 72% deles estdo no interior e apenas
28% na capital Florianopolis (SHEFFER et al., 2020).

Um dado também relevante e instigante para o pensamento critico social € de
que mais de 50% dos médicos brasileiros estdo situados apenas em trés estados,
sendo estes o Rio de Janeiro (12,2%), Sao Paulo (28,1%) e Minas Gerais (10,8%),
que, somados ao Espirito Santo (2,1%) e os estados da Regido Sul do pais (Parana,
Rio Grande do Sul e Santa Catarina), totaliza um quantitativo proximo a 70% dos
profissionais de medicina no total, isto €, a cada 10 médicos, 7 estdo no eixo Sul-
Sudeste, mas, geograficamente falando, possuem cerca de 49% dos municipios
brasileiros (2.744 de 5.570) e, portanto, 30% dos médicos brasileiros estdo nas
regides Norte, Nordeste ou Centro-Oeste, e que territorialmente abrangem mais de
50% dos municipios do pais SCHEFFER et al., 2020).

Em municipios com até 50 mil habitantes, equivalente a cerca de 88% do total
no Brasil, ha menos de um médico para cada mil habitantes e, em contraponto, nos
48 municipios do pais que possuem mais de 500 mil cidadaos residentes (menos de
1% do total territorial) ha mais de quatro médicos para cada mil individuos, uma
disparidade significativa e que requer politicas, programas e agdes publicas efetivas
de curto a médio prazo (Ibidem, Ibidem).

No que se refere a presenca de especialistas, estados como o Tocantins possui
um contingente médico especializado (48,7%) menor do que a quantidade de
generalistas (51,3%), ja no Rio Grande do Sul menos de 30% ¢é apenas graduado,
enquanto 70% sa&o médicos especialistas (Ibidem, Ibidem).

Aida segundo a publicagéo (lIbidem, Ibidem), cerca de 48% dos médicos em
Alagoas tem 50 anos de idade ou mais e, mais especificamente, mais de 30% dos
profissionais sao idosos, a partir dos 60 anos, cuja época de formagao na graduagao
de medicina, mui possivelmente, nao existiam ou eram adotados computadores e nem
sequer existia a internet (criada em 1988).

Os dados estatisticos indicados nao indicam quaisquer convicgdes de que
esses sdo aversos a adogao da telemedicina, mas, por ser um publico historicamente
menos participativo no tocante a tecnologia, pode haver aqueles que, de fato,

mantenha-se unissonos no sentido de apenas aceitar trabalhar em consultérios ou
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locais de atendimento presenciais, sem o uso das TDICs.

Quanto aos estados em que ha maior concentracao percentual de médicos nas
capitais, estdo Roraima (95,4%), Amazonas (93,4%), Sergipe (90,2%), Amapa
(89,4%) e Alagoas (82,9%), constatando-se que, todos esses, estado situados nas
regides Norte-Nordeste (Ibidem, Ibidem).

A seguir, analisa-se pormenorizadamente o que cada uma das universidades
federais ou estaduais das referidas Unidades Federativas (UF) estdo realizando

concernente a telemedicina e/ou telessaude.

Roraima (95,4% dos médicos atuantes na capital)

O Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal de Roraima (UFRR)
€ formado por uma Laboratério de Telemedicina situado no 2° andar do referido Centro
(UFRR, 2023), em conformidade com as informagdes pertinentes e discorridas atraves
do portal institucional do Centro de Ciéncias da Saude (CCS).

Durante o periodo de execugao da atual dissertacdo, ndo foram identificados

detalhamentos acerca do Laboratorio, bem como iniciativas da UFRR.

Amazonas (93,4% dos médicos atuantes na capital)

Desde 2005, fora langado o Pdlo de Telemedicina da Amazénia (CFM, 2005)
com o intuito de fornecer auxilio em saude aquelas pessoas que se encontram em
localizagbes mais isoladas, remotas e/ou carentes, com educagao médica, tendéncias
inovativas e do cuidado mais centrado no paciente, mediante a utilizacdo de TICs ou
TIDCs (CFM, 2005) e conta com a participacado ativa da Universidade Estadual da
Amazébnia (UEA), que também disponibiliza um Nducleo de telessaude proprio e

também é membro vigente na Rede Universitaria de Telemedicina (RUTE).

Amapa (89,4% dos médicos atuantes na capital)

Conforme pesquisado, a Universidade Federal do Amapa detém duas salas
direcionadas a atividades e/ou projetos de telessaude e que inclui cursos como o de
enfermagem, nutricdo e educacao fisica, porém, ndo menciona os graduandos de
medicina, em especifico (UNIFAP, 2023).
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Sergipe (90,2% dos médicos atuantes na capital)

No estado do Sergipe, vizinho a Alagoas, ha um projeto de telemedicina no
Hospital Universitario de Lagarto da Universidade Federal de Sergipe (HUL-UFS) em
vigor desde Maio de 2020, que proporciona teleatendimentos para pacientes com
doengas inflamatorias intestinais, dermatoldgicas, psiquiatria infantii e da
especialidade neurologica (UFS, 2020).

Além disso, o projeto de extensdo criado no Departamento de Medicina
intitulado “Teleatendimento ambulatorial: novo cenario de ensino médico e cuidado ao
paciente”, sem financiamento, com 80hrs de carga total e 50 vagas para discentes do
curso de medicina, tendo como local de pratica o ambulatorio do Hospital Universitario
(Ibidem, 2023).

Atuando com foco no acompanhamento de doengas crbnicas, a instituicdo
dispée de prontuario eletrénico da AGHU (Aplicativo para Gestdo de Hospitais
Universitarios) e a descrigdo do projeto extensionista destaca que na Universidade
Federal de Sergipe, assim como na maioria dos cursos de medicina no Brasil, ndo ha
uma disciplina ou abordagem especifica sobre a telemedicina (Ibidem, Ibidem).
5.2.3.3 Sintese reflexiva

A telessaude, que abrange a telemedicina, além de profissbes de saude afins,
como a enfermagem, a nutri¢gdo, a psicologia, ndo é apenas uma modalidade para uso
temporario, efémera, e sim, para a adogao progressiva e permanente na pratica e o
exercicio ético do cuidado e da assisténcia qualificada, alcancando cidaddos que,
quica, jamais teriam a oportunidade de acessar profissionais especialistas que nao
existem ou estdo alocados em sua cidade e macrorregiao, evitando deslocamentos,
desgastes fisicos no transporte de pacientes com determinadas comorbidades e
condi¢cdes de saude, minorando a poluicdo ambiental, com a reducao da circulagéo
de pessoas em meios de transporte poluentes atmosféricos e que, inclusive, pode
retornar com maleficios aos proprios usuarios de veiculos como carros, motocicletas
e 6nibus, uma vez que o carbono emitido em forma gasosa pode acarretar no aumento
do efeito estufa e do aquecimento global, o aumento de temperaturas, ampliacéo da
incidéncia de alergias respiratorias e de Doengas Pulmonares Obstrutivas Cronicas
(DPOC).

Quanto mais um paciente for acompanhado, através das experiéncias e
ferramentas que se tornam viaveis mediante equipamentos de saude digital,

tornaremos a possuir uma menor Incidéncia da medicina intuitiva (CHRISTENSEN,
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GROSSMAN e HWANG, 2017) e centrada majoritariamente nos niveis secundario e
terciario e, portanto, focado no diagndstico e internagdo para realizagdo de
procedimentos cirurgicos que poderiam ser evitados, havendo uma atencao primaria
multidisciplinar, incluindo habitos preventivos e promotores de bem-estar, integrados
com a educacao fisica, a nutricdo, a psicologia e areas afins.

A hiperhospitalizagdo e a énfase em exames de diagnosticos e cirurgias que,
nao necessariamente seriam obrigatorios ou necessarios caso houvesse uma maior
investimento em saude preventiva e promocao da qualidade de vida, podem ser
motivados com o intuito de gerar um aumento de faturamento hospitalar, e sao
aspectos criticados com veeméncia por Porter e Teisberg (2006), propositores do
Value based healthcare (Cuidados em saude baseados no valor gerado para o
paciente).

Através de uma Atencao Primaria eficiente e que esteja associada com praticas
de telessaude, sobretudo, para abranger pacientes em regides distantes de
especialistas médicos ou de outras profissbes de saude necessarios para o seu
cuidado., em virtude da possibilidade de se acompanhar um paciente e os seus dados
de saude, criando gradualmente uma rede de confianga e de seguranga entre os
profissionais e os cidadaos, e nao apenas contatos esporadicos, pontuais, presenciais
e que podem gerar insegurangas, receios € uma certa frieza no tratamento, a
depender da abordagem médica

Nesse interim, a integragdo das informagdes do paciente e 0 monitoramento
em tempo real através de equipamentos verstiveis portateis permitira, por exemplo,
que a equipe de telessaude de um Hospital Universitario ou Unidade Basica de Saude
(UBS) possa monitorar, através de uma central remota ou alocada na propria estrutura
fisica de uma clinica ou unidade hospitalar e, ao notar irregularidades, podera acionar
0 paciente ou a propria equipe da instituicdo para visita-lo ou busca-lo em seu
domicilio, se ponderado como necessario.

Além de proporcionar o conhecimento sobre as enfermidades que afetam a
populagdo ou o fornecimento de maior celeridade para o atendimento na saude
publica, politicas e programas efetivos de telessaude e saude digital poderao
colaborar decisivamente para a constituicdo de uma cultura do cuidado e da Atencao
Permanente a Saude, que se contrapde ao modelo tradicional da Atencdo a Saude
que, muitas vezes, pode resultar em um ecossistema pautado ou orientado para a

atuacao secundaria e terciaria dos modelos de Atencao e assisténcia a populagao,
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que condiz, por exemplo, a busca eventual de um pronto socorro ou servico de
Urgéncia e Emergéncia de uma unidade de saude ou hospital em decorréncia de uma
episédio agudo de saude, como uma crise alérgica, um pico hipertensivo, nauseas,
tonturas, fotofobias e sensibilidade auditiva, dor geradora de desconforto abdominal,
garganta inflamada, mas sem haver um estimulo direto para o cuidado e o
acompanhamento ativo e constante da saude, primeiramente, por parte do préprio
individuo, e que esteja atrelado a um mecanismo de saude coletiva que viabilize a
constru¢cao de uma maior valorizagao tanto para o autocuidado como a pratica de
acompanhamento por profissionais como nutricionistas, psicélogos, fisioterapeutas,
médicos e enfermeiros.

Em uma perspectiva de médio-longo prazo ao se pensar em Alagoas ou no
Brasil, a composi¢gdo de politicas e programas em ambito estadual e nacional
colaborara para nao apenas obter um panorama e uma analise detalhada de aspectos
e determinantes sociais especificas, bem como a afetagdo das rotinas e habitos dos
brasileiros no desempenho de uma enfermidade, na melhoria ou agravo a depender
de distintos fatores, mas, sobremodo, lapidar uma cultura da Atencédo e Cuidado em
saude permanentes e ndo somente usuais, em momentos especificos da vida ou
guando uma patologia esta em investigagao ou fora descoberta.

No entanto, € necessario observar aspectos sociais e epidemioldgicos
relevantes, como a piramide etaria e suas projecdes para as proximas décadas, o
acesso a smartphones e outros recursos tecnoldgicos que viabilizem a pratica da
telemedicina, a conexao populacional a internet, sobretudo, nos reconditos mais
longinquos ou carentes de profissionais de saude generalistas e especialistas, bem
como atentando-se para o nivel de letramento e a educacéo digital dos cidadéos a
serem beneficiados, promovendo oficinas e treinamentos aos pacientes que serao
atendidos por telemedicina, por exemplo.

Ademais, a formagdo de uma cultura, programas e mecanismos que tornem
factiveis a incorporacdo da telessaude e de abordagens de atendimento e
acompanhamento hibrido em saude requer um envolvimento fundamental das
universidades brasileiras, haja vista que sao nelas que os futuros profissionais serao
formados e esses poderao ser adeptos, estimuladores e propagadores dos beneficios
da telessaude ou contrarios a mesma, a depender de como forem ministrados e
orientados, ou, inclusive, leigos na tematica, caso ndo sejam ensinados sobre a

mesma.



92

Compreende-se assim que a telessaude e a telemedicina € um meio de alto
potencial para desenvolvimento e incorporagdo como meio disciplinar e pratico,
através de um Nucleo de Telemedicina e Centro de Telessaude, que tronem a ser
incorporados nas universidades alagoanas, o que permitira, com a criagao de politicas
e programas apropriados, a realizagdo de iniciativas para o acompanhamento e a
gestao da saude de pacientes com doengas crénicas no formato virtual ou hibrido a
partir das faculdades de medicina, como instituicbes fundamentais para auxiliar no
aperfeicoamento do sistema de saude.

Diferentemente de um modelo padrdo e usual em que exclusivamente os
atendimentos dos médicos formados, ou antes, dos internistas — alunos de medicina
que estao no periodo do internato - ocorrem de modo presencial, o uso de softwares
devidamente seguros para a transacdo de dados e informacgdes, podem auxiliar na
execucao de treinamentos, simulagbes e atendimentos por telemedicina,
comunicagao e registro de informag¢des de saude do paciente para o acesso direto
dos graduandos devidamente supervisionados por docentes que sejam capacitados,
através das TDICs, auxiliando na dinamica do Sistema Unico de Saude, contribuindo
para a celeridade na avaliacdo e acompanhamento da saude populacional.

Nesse interim, reflete-se que reduzir dispéndios com diagndsticos e
tratamentos tardios para enfermidades que sejam identificadas apés um tempo
significativo, conforme a dindmica convencional do sistema de saude, pautado téo
somente em atendimentos presenciais e que requerem ou concentram, nao
raramente, uma alta demanda e com filas de espera, enquanto a instituicdo de uma
disciplina para o exercicio pratico da telemedicina podera contribuir para o auxilio das
demandas populacionais, como aparato em prol da equidade e acesso social a saude,
além da possibilidade de, adiante, com o ganho de expertise, elaborar e pér em pratica
projetos para o uso de modalidades mais especificas na saude publica, como o
teleacompanhamento de pacientes com doencgas cronicas, que permitira a evitagcao
de agravos e, possivelmente, a redugdo de custos em saude no estado em médio-
longo prazo.

Reitera-se ainda que a criacdo de uma disciplina de telessaude e telemedicina
representara uma agao pioneira, visionaria e precursora na regiao Nordeste, uma vez
que nao foram identificadas universidades publicas (federais ou estaduais) que

ofertam a mesma até o presente momento.
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Um ponto de inflexdo que podera ser desencadeado a partir da implementacéao
de uma disciplina de telessaude e telemedicina na UFAL e na UNCISAL a partir da
década atual (2020-2029), atrelado a construgdo e o funcionamento de um nucleo
e/ou centro de telemedicina e telessaude é o fato de que ambas, incluindo a
participacdo de hospitais universitarios e correlatos, ser uma unidade assistencial
indireta para celerizar o atendimento dos usuarios do SUS no pais, sobretudo, em
regibes menos assistidas e com baixa cobertura assistencial e especializada,
potencialmente reduzindo filas de espera para 12 consulta com generalista,
encaminhamentos e solicitagbes de exames, avaliagdo da gravidade do quadro de
saude, esforcos para promover diagndsticos precoces ou otimizados e o
estabelecimento de critérios de prioridade am atendimentos sequenciais apds uma
teleconsulta, mediante convénios que venham a ser firmados entre as universidades
e o Governo do Estado, para fornecer auxilio as populacbes situadas em
macrorregides carentes de especialistas médicos e de outros profissionais de saude.

Ao invés de tdo somente investir em profissionais oriundos de estados afora,
como da regiao Sudeste, mediante o programa TeleNordeste, integrante do Programa
de Aperfeigoamento do SUS (PROADI-SUS) e com duragéo limitada (SUS, 2023), a
instalagdo permanente de uma disciplina de telessaude e telemedicina, permitira a
formagao de profissionais aptos, desde a graduagao possuidores de experiéncias com
telesservigos prestados a populagdo e que poderdo assistir desde a populagao
presencial em sua cidade de origem ou moradia, até outros habitantes presentes em
cidades afins, sem necessariamente se deslocar a cada ocasido, uma vez que a
perspectiva do atendimento virtual ou hibrido em saude, segundo Wen (2023), € uma
tendéncia salutar.

Nesse ponto, frisa-se que é necessario formar um corpo médico docente e
discente capacitados e atuantes em telemedicina, telessaude e saude digital em
Alagoas, para nao haver uma longeva coodependéncia de experts oriundos de

estados com maior desenvolvimento tecnologico e inovativo.
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6 PROPOSTAS

Apresenta-se, logo abaixo, sugestdes propostas e encadeadas a partir da
investigacdo e da analise critica-construtiva realizada na dissertagdo em tela,
mediante as pesquisas empreendidas e reflexdes investidas, incluindo a utilizagdo dos
seguintes documentos norteadores:

Organizagdo Mundial da Saude e Organizagédo das Nagbes Unidas

- “Guia consolidado para implementacao da telemedicina” (2022);

- “Estratégia global de saude digital 2020-2025” (2021);

- “Estrutura para implementacado de um servigo de telemedicina” (2016);

Ministério da Saude

- “Plano Nacional de Saude 2020-2023" (2020);

- “Estratégia de saude digital para o Brasil 2020 — 2028” (2020);

- “Estratégia E-Saude para o Brasil” (2017);

- “Politica nacional de Informagé&o e Informatica em saude” (2016).

6.1 Atualizacao do Projeto Pedagogico do Curso de Medicina em universidades
publicas de alagoas

Conforme identificado em ambos os PPCs dos cursos de medicina ofertados
por instituicbes publicas em Alagoas, o papel social do profissional de saude,
considerando o contexto e a conjuntura em que esta inserido é preponderante e
destacado para o processo formativo do individuo ao longo da graduacéo.

Neste interim, considera-se mister a atualizagao do PPC destacando, entre os
principios norteadores da formacdo médica, o ensino, a adogédo e a difusdo do
aprendizado e da pratica da telessaude como aparato para a inclusdo social, uso
sustentavel de recursos econdmicos e ambientais, em conformidade com as
demandas populacionais e, sobretudo, em localidades carentes e desprovidas de
profissionais de saude como especialistas ou uma alta demanda populacional para
uma escassa populacido de médicos, a citar, o caso do municipio de Girau do Pociano
que possui um oftalmologista para cerca de 41 mil habitantes, segundo censo
divulgado (CFO, 2022).

A énfase atribuida a telessaiude e nao somente ou exclusivamente a
telemedicina se deve ao fato e a necessidade de envolver e integrar os cursos do
referido segmento em prol de um objetivo em comum: a atencdo e o cuidado

satisfatério do paciente (patient centered care model).
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A partir do estabelecimento do ensino telemédico como um dos eixos basilares
para a formacado académica-educacional das proximas turmas a serem compostas
apos processo seletivo, segue-se abaixo com as demais propostas elaboradas para o
aperfeicoamento do curriculo da graduacao, e que podera se estender as residéncias
médicas, nas universidades publicas alagoanas.

A priori, € mister destacar que fora notado, conforme analise documental
executada, que, para a promog¢ao e a promulgacao de efetivas alteragdes no PPC do
curso de medicina, ha diferentes envolvidos nas instituicdes. Para fins de
exemplificagdo, descreve-se as partes relacionadas na UNCISAL, conforme

legislagdes atuais.

= UNCISAL — O Conselho Superior Universitario (CONSU) é o érgdo maximo, em
forma de colegiado, que atua em prol de discussbes e deliberagdes a partir de
votacgdes abertas e realizadas em reunibes entre os seus membros, seja de um
Camara de Gestdo ou de uma Camara académica, e cujos executores sao,

sumariamente, a Presidéncia e a Secretaria Administrativa da universidade.

Através do CONSU e das decisbes deferidas, conforme registradas e
apresentadas publicamente no formato de ata, fora efetuado, recentemente, a
atualizagdo do PPC do curso de Fonoaudiologia, conforme divulgado e discriminado
na Resolugdo CONSU n° 01/2023, de 10 de Janeiro de 2023 (UNCISAL, 2023), e
publicitado no Diario Oficial do Estado de Alagoas de 16 de Janeiro do aludido ano.

A proposta de PPC reformulado decorreu, por seu turno, das pautas e
sugestdes estudadas e discutidas por integrantes do Nucleo Docente Estruturante
(NDE), consoante designacao do Estatuto da UNCISAL (Subsecao Ill — Do Nucleo
Docente Estruturante, Art. 71) e com a posterior aprovagdo e acompanhamento do
Colegiado existente na graduagao, conforme os incisos 2° e 5° do artigo 67 do
Regimento Geral da universidade (UNCISAL, 2013), e baseado no Plano de
Desenvolvimento Institucional (PDI) e orientado pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) estabelecidas pelo Ministério da Educagao (MEC, 2014).

Um meio também valido ao se pensar no processo necessario para a
incorporacgao do ensino da Telessaude como elemento indispensavel é a aplicagao do

inciso VIII do artigo 67 do Regimento geral institucional, que diz respeito a instalacéo
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de comissdes especiais para o estudo de assuntos académicos (UNCISAL, 2013),

precedendo maiores discussdes.

6.2 Criagao do Departamento ou Geréncia De Telessaude Universitaria

Coligada a Pro-reitoria de Ensino e Graduagado, instédncia da UNCISAL,
instituicdo utilizada para fins de explanagao, sugere-se o0 estabelecimento de uma
Geréncia de Telessaude Universitaria (GTU), e que podera possuir uma coordenagao
geral de TU, supervisdes por graduacao (medicina, enfermagem, nutricdo e afins),
representantes docentes e discentes.

Para tanto, haja vista a escassez de académicos e profissionais locais que,
possivelmente, sdo capacitados aprofundadamente em telemedicina e telessaude,
compreende-se ser de salutar relevancia o estabelecimento de um planejamento
estratégico e um plano de acgdo para a capacitagdo tanto do corpo docente atuante
até dado momento na instituigdo, bem como de outros individuos que venham integrar

as universidades adiante.

6.3 Elaboracao da disciplina de Telessaude e Telemedicina para UFAL e
UNCISAL

Segundo Christensen, Grossman e Hwang (2017), o curriculo das escolas ou
faculdades de medicina, que possui um arcaboucgo criado ha cerca de um século,
focam amplamente na execucgéo apenas de atividades proprias da graduagéo médica,
e ndo atua mais ativamente no processo de integragao ou de criagao de um trajeto
sequencial e articulado com outros cursos de saude, ja que, nesse interim, o futuro
profissional médico € educado como atores independentes e ndo conectados e
necessitados da interagao direta com outros elementos-chave para o cuidado integral
do ser humano.

Para a promocgao de discussdes e mudangas que tornem a ser efetivas, como
a introducao da disciplina de telemedicina e/ou telessaude no arcabougo curricular da
graduagéo, é necessario o envolvimento direto do Nucleo Docente Estruturante
(NDE), designado para atuar na atualizagdo e permanente aperfeicoamento da
estrutura formativa do Projeto Pedagdgico do Curso (PPC), conforme discriminado no
artigo 34, da resolugdo n° 3, de 2014 (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

A articulacéo e a integracdo de conteudos programaticos a serem propostos

por ano da formagao na graduagao meédica, presente a seguir, decorre da conjungao
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descritiva, analitica-exploratoria das ementas, conteudos ou assuntos presentes na
grade curricular da disciplina de telemedicina, presente em quatro universidades
publicas brasileiras discorridas no capitulo 5, sendo essas, a USP, a UFG, a UFRGS
e a UFES.

Seguindo a proposta académica ja entronizada na USP e em discussao em
uma universidade situada no estado de Goias, para incorporacéao, a partir de 2024, do
ensino da telemedicina durante os seis anos da graduacgdo, a proposta a seguir
contempla o periodo integral da formagdo médica nas universidades alagoanas,
sendo subsegmentada por ano e por escopo do ensino, de um modo mais amplo e
abrangente, centrado na Telessaude, bem como a abordagem mais especifica,
centrada em tematicas relativas a telemedicina, de cunho tedrico ao pratico ou

executor.

6.3.1 Definicdo da ementa e conteudos programaticos por ano da graduagéo

Dentre as 26 melhores faculdades de medicina do Brasil consoante o CPC
continuo e que também estado presentes no THE Clinical and Health 2023, somente a
UFRGS e UFES possuem tanto a disciplina de telemedicina como um nucleo
especializado para o exercicio pratico do atendimento virtual, e foram essas
selecionadas, junto a USP, para serem utilizadas como meios de embasamento a
proposta da disciplina de Telessaude e Telemedicina para a UFAL e a UNCISAL em
Alagoas.

A proposta a seguir foi elaborada a partir da juncao critica-analitica de material
lecionado e apresentado durante o aperfeicoamento em fundamentos de telessaude
(foundations in telehealth), inicializado ao longo do periodo do mestrado (2020-2023)
e ministrado por docentes e responsaveis pelo Escritério de Telemedicina da Johns
Hopkins University, atrelado as ementas e conteudos pré-definidos pelas seguintes
instituicdes de ensino superior detentoras de disciplina de telemedicina e que assim
as disponibilizam publicamente, conforme descrito no capitulo 5, a saber, a USP, a
UFG, a UFES e a UFRGS, consoante descrito no apéndice B.

Mediante uma avaliagdo comparativa de conteudos ou subtemas constituintes
da matéria nas diferentes instituicdes e faculdades médicas, conforme detalhado no
referido apéndice, elaborou-se a proposta curricular da disciplina de Telessaude e
Telemedicina a ser apresentada a UFAL e a UNCISAL, composta por temas

organizados por ciclo (basico, clinico e pratico ou teleinternato).
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6.3.2 Recrutamento interno, externo ou misto e definicdo de docentes responsaveis
por subtema

Definidos os subtemas que integrardo a disciplina de Telessaude e
telemedicina, sera necessario definir um plano para recrutamento interno, externo ou
em formato misto de docentes que serédo designados a elaborar planos de aula para
ministragdo ao longo da oferta a ser disponibilizada aos estudantes da UFAL e/ou
UNCISAL.

6.3.3 Realizagdo de benchmarking e aulas-testes para docentes com experiéncia no
ensino académico da telessaude

Na administragdo contemporanea, um dos meios mais difundidos e corriqueiros
de aprender, validar e apurar praticas, produtos ou servigos é o benchmarking, que
consiste em obter ensinamentos com uma organizagdo e, neste caso, uma
universidade, mais experiente em determinado ramo ou segmento.

Tendo em vista a vasta expertise e o pioneirismo sobressalente da Faculdade
de Medicina da USP, ou a atuagéo de vanguarda da UFRGS ou da UFES, sugere-se
que as universidades publicas alagoanas pleiteassem parceria e acesso a treinamento
Ou curso que seja promovido por uma ou algumas das instituicbes supracitadas, a fim
de capacitar tanto a Geréncia de Telessaude Universitaria como os professores que

irdo compor o corpo docente da disciplina.

6.4 Composicao de Liga(s) Académica(s) de Telemedicina e/ou Telessaude

Um dos meios extensionistas que podem equivaler a acdo pioneira e concreta
das universidades alagoanas em prol da preparagdao e gradual incorporagao da
telessaude como disciplina obrigatéria, proposta sugestivamente para inicializagao a
partir do ano letivo de 2024 ou 2025 no curso-piloto destacado (medicina), € a
elaboragcdo de liga(s) académica(s) centrada(s) em telemedicina, telessaude,
inovacao, empreendedorismo e/ou saude digital, como existentes em instituicoes
brasileiras como a UERJ, a PUC-RS e a USP.

Sugere-se, nesse sentido, o investimento da UFAL e da UNCISAL no fomento
e estimulo de atividades de extensdo direcionadas as tematicas em questdo e a
formagdo de ligas académicas € um dos passos elementares para que haja o

despertamento do interesse, a realizacdo de webpalestras com universidades
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experientes no assunto e a ampliagado de networking enquanto a disciplina em si é
elaborada e incorporada as graduagdes médicas nas universidades publicas do

estado.

6.5 Construcao do Nucleo De Telemedicina

Aponta-se a necessidade de criacao e definicdo de um Nucleo de Telemedicina
(NT) em cada instituicado, lotada no curso de medicina, e compreendo a um espago
fisico que sera parametrizado com TDICs e aparatos tecnolégicos que serdo
necessarias para aulas praticas com demonstracdes de uso, exercicio de atividades
simulatérias e/ou avaliativas da aptidao dos estudantes, bem como para a pratica do
atendimento supervisionado a populacao através de telesservicos.

Segundo o “Guia consolidado para implementacédo da telemedicina” (WHO,
2022), a avaliagao situacional de recursos necessarios diz respeito a etapa primaria
para a projecdo de um Nucleo de Telemedicina e, por extensdo, um Centro de
Telessaude Universitaria (CTU), e inclui conferir se ha pessoal e, portanto,
profissionais, incluindo professores, especialistas em tecnologia da informagao,
coordenadores, supervisores e colaboradores que tornem a atuar em um NT e/ou
CTU.

Igualmente relevante é a analise econbmica e de recursos financeiros que
serdo necessarios para a aquisicdo de equipamentos e, periodicamente, a
manutengao dos aparelhos tecnolégicos que forem incorporados, além do fato de que,
se tratando de iniciativas para o Sistema Unico de Saude (SUS) e sem o objetivo de
ganho monetario a cada atendimento, e sim, para a pratica e contribuicdo comunitaria
e social, é factivel e necessario, no ambito das universidades publicas, como a UFAL
e a UNCISAL, firmar parcerias com 6rgaos do Governo e/ou do Estado, como a
Secretaria de Estado da Ciéncia, da Tecnologia e da Inovagéo (SECTI) e/lou o
Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovagao, para a obtengao e garantia de subsidios
financeiros para suster a infraestrutura a ser criada em um Nucleo de Telemedicina e,
adiante, um Centro de Telessaude.

Conforme o “Guia para implementacao consolidada da telemedicina” (WHO,
2022), a definicao dos requisitos funcionais a serem utilizados nas praticas e
atividades telemédicas na universidade € um aspecto de essencial importancia,

tornando-se necessario definir quesitos como:
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- Qual sera o software fornecedor, devidamente aprovado em licitagdo a ser
realizada, de sistema de prontuario eletrénico em saude que sera utilizado no
Nucleo de Telemedicina?

- A UFAL e a UNCISAL, e vice-versa, buscarao firmar parceria € acordo
contratual para ambas adotarem o mesmo sistema de prontuario eletrénico?

- Quais serdo os critérios e 0s meios de avaliagcao de estudantes de medicina
quanto as habilidades e aptidao para a pratica de modalidades de telemedicina,
como a teleconsulta?

Tratando-se de uma iniciativa, no formato descrito, proposta para o setor
publico de saude, através das universidades publicas com cursos de medicina
credenciados em Alagoas, compreende-se que, ndo apenas o0 Nucleo de
Telemedicina e o Centro de Telessaude Universitaria, a serem lotados nas instituicdes
deverao estar devidamente estruturados para a prestacdo de servigcos telemédicos
com qualidade, como também as unidades de saude publica em municipios que serao
contemplados por projeto(s)-piloto(s) deverao estar ou ser devidamente munidos por
uma infraestrutura apta ao atendimento por telessaude que, seja, através de um plano
diretor e planejamento estratégico a ser acordado com representantes da(s)
universidade(s), junto aos representantes das instancias estadual e nacional, para
haver uma padronizacao estrutural a ser instalada e preservada nas Unidades Basicas
de Saude, Unidades de Pronto Socorro, hospitais de pequeno porte e afins que tornem
a ser beneficiados pela criacéo e o funcionamento de um NT e/ou do CTU em prol do
cuidado e da assisténcia a populagdo mediante a saude digital.

A elaboracédo, a analise e a adogao de Procedimentos Operacionais Padroes
(POPs) que, inclusive, sdo populares e frequentemente aderidos e incentivados em
hospitais de alto nivel de qualidade no Brasil e em outras nagdes, e para a fundagao
e o funcionamento de um Nucleo de Telemedicina e de um Centro de Telessaude
Universitaria em Alagoas sera de vital contribuicdo (WHO, 2022), evitando condutas
que possam afetar uma das partes envolvidas, seja o estudante e/ou o professor, 0
paciente ou cidadao, o Governo Estadual ou Federal, a unidade de atendimento em
saude e similares.

Para tanto, considerando a necessidade do envolvimento de diferentes
stakeholders em prol da lapidag¢ao e da consolidagao do NT, bem como do CTU em
Alagoas, a criagao de fluxogramas definidores de processos, desde os critérios e

ordenamento de processos seletivos para docentes que irdo compor a equipe da
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disciplina de telessaude e telemedicina, o passo a passo para agendamento de uma
teleconsulta, os critérios para pacientes ou cidadaos se inscreverem e participarem de
projetos telemédicos que tornem a ser langados, bem como critérios de avaliagdo do
aluno em simulagdes de atendimento a distdncia deverdo ser definidos e, nesse
interim, ha de se destacar a relevancia que a Geréncia ou Departamento de
Telessaude Universitaria tera no sentido de organizar e dirigir os esforgos em prol do
ordenamento das futuras praticas de saude digital na UFAL e na UNCISAL.

Quanto a estrutura fisica proposta para o Nucleo de Telemedicina, sugere-se 0
consta no capitulo atual e que, portanto, seguira o mesmo modelo sugestivo do Centro
de Telessaude Universitaria, porém, integrando salas e espagos em que poderao
haver a convergéncia de estudantes e professores de diferentes cursos da area de
saude e, inclusive, de outras searas do conhecimento, como a engenharia biomédica,

a computacao e a administragao.

6.6 Insercao de atividades e simulagao telemédica em disciplinas paralelas

A partir do ciclo clinico (3° ano ou 5° periodo do curso de medicina), estima-se
que, tendo ocorrido o ensino dos alicerces tedricos multidisciplinares acerca da
telessaude e da telemedicina, conforme segue sugerido especificamente no Apéndice
C, o aluno passara a ter uma vivéncia semanal e rotineira no Nucleo de Telemedicina,
ativamente, na condi¢cao de praticante de simulagdes realisticas de teleatendimento,
ou indiretamente como ouvinte, assistente ou espectador no inicio das atividades, e,
a medida que a referida disciplina for inserida e ministrada em outros cursos do
segmento de saude, também podera ter contato com o Centro de Telessaude
Universitaria, seja na Sala de Simulagdo Telemédica ou Sala de Simulacdo de
Telessaude (SST).

6.7 Elaboragao de Programas De Teleinternato

Atendendo a perspectiva explicita na Secéo lll — Da Educagdao em Saude,
presente na Resolucdo n° 3, de 2014, que afirma a necessidade de “[...] estimulo a
mobilidade académica [...]” (Art. 7°, caput), projeta-se a relevancia municipal, estadual,
regional e/ou nacional do estimulo a criagcdo de programas de teleinternato, para
incorporagao e disponibilidade durante a graduagdo de medicina no 5° e 6° ano do
curso (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).
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Para os dois anos finais do curso, propde-se o estabelecimento de um internato
hibrido ou misto, com atividades presenciais e virtuais, possibilitando estagios e
intercambios regionais, nacionais e/ou internacionais, sem que haja o deslocamento

fisico do individuo, que permanecera lotado em seu estado de origem.

6.8 Avaliagao da Qualidade do Ensino e Pratica da Telemedicina Universitaria
A Geréncia de Telessaude Universitaria devera estabelecer, com a anuéncia e
direcionamento de érgaos superiores, uma Comissao Avaliadora das Praticas de
Telessaude Universitaria (CAPTU), formada por profissionais peritos em telessaude e
telemedicina, para fins de continuo aperfeicoamento, a partir de padrdes de qualidade
que sejam estabelecidos ou de comum discusséo e definicdo tornem a ser fixados
como metas a serem periodicamente revisadas e vistoriadas nas praticas telemédicas

a serem executadas no ambiente universitario.

6.9 Incorporacao da disciplina de Telessaude em outras graduacgoes

Apo6s um periodo de avaliagado a ser definido em cada instituicdo de ensino,
mediante a geragao de indicadores, avaliagbes de desempenho e discussdes com
gestores, sugere-se a importancia do estabelecimento do modelo-padrao de
funcionamento da disciplina de telessaude, a ser articulada com outros eixos
especificos em suas respectivas graduagdes, residéncias ou pos-gradugdes,
incluindo, a telenfermagem, a telefisioterapia, a telepsicologia e a telenutrigéo.

Por conseguinte, através da implantagao e o desenvolvimento do componente
curricular de telessaude e o atendimento a distancia centrado em outras profissdes de
saude, como aludido, permitira a confluéncia e o atendimento sincrono ou sequencial
de diferentes individuos — estudantes e professores supervisores — para a assisténcia
e o cuidado integral e holistico a ser ofertado para a comunidade e a populagao de

Alagoas usuaria do SUS.

6.10 Formagao de Centro de Telessaude Universitaria em Universidades de
Alagoas

A estruturagdo de um Centro de Telessaude Universitaria em Alagoas
(CTU/AL) representara um marco para a pratica da saude publica em Alagoas, com

potencial disruptivo e, ao mesmo tempo, desafiador, do ponto de vista implementatoério



103

e cultural, mas que, mediante o cumprimento dos passos sugestivos e ordenados,
tendera a ser de relevante contribuicao para o desenvolvimento sustentavel estadual.

Diferentemente da abordagem e do encaminhamento usual do atendimento as
demandas de saude da populagao através, preponderantemente, de UBS, postos de
saude ou UPAs, a insercao de um Nucleo de Telemedicina e de um Centro de
Telessaude correspondera a novos mecanismos e estruturas aptas a fornecer
assisténcia a diferentes casos de saude, fornecendo maior celeridade para o
funcionamento do sistema, diagndsticos mais rapidos, tratamento encaminhados,
menor onerosidade para o paciente que, através da telemedicina e da telessaude,
podera economizar financeiramente, evitando deslocamentos evitaveis e gastos
indiretos com abastecimento de veiculos, que, por seu turno, sdo emissores de gases
toxicos e poluentes atmosféricos, bem como a evitagao de dispéndio financeiro com
alimentagao decorrente de viagens extensas e extenuantes, além do dano psicoldgico
do cansacgo e/ou estresse de um percurso até o local de atendimento fisico corriqueiro.

Em tempo, destaca-se que, baseado em documentos emitidos e publicizados
pela Organizacdo Mundial de Saude (World Health Organization) e o Ministério da
Saude (MS) brasileiro, atrelado as ministragdes do curso de fundamentos de
telessaude, oferecidos pela Johns Hopkins University e a plataforma de e-learning
Coursera, entre 2022 e maio de 2023; a partir das pesquisas e experiéncias erigidas
ao decorrer do mestrado profissional, participagdo em congressos, seminarios,
webinares, webpaineéis e similares com liderangas e estrategistas centrados na area
de saude e com o viés educacional, foram elaboradas as propostas delineadas no
presente capitulo, bem como o business model Canvas e a analise SWOT ou Matriz
FOFA do Nucleo de Telemedicina e do Centro de Telessaude Universitaria de

Alagoas, disponiveis nos apéndices D e o Canvas (Apéndice E).

6.10.1 Estrutura proposta

A representacdo esquematica e hipotética do Nucleo de Telemedicina e do
Centro de Telessaude Universitaria (figura 2) visa proporcionar uma visualizagao
representativa de como o espago fisico podera ser conceituado, projetado e
aprimorado com o auxilio e a competéncia de profissionais habilitados, como
arquitetos e engenheiros que tornem a atuar em futuras obras, caso seja empreendida
a construcido de um prédio, ou para remodelamento de espagos pré-existentes em

terrenos ou espacos pertencentes a UFAL e/ou UNCISAL.
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Em suma, as Salas para Educacdo Continuada (SEC) e as Salas para
Telerreunides ou televideoconferéncias (ST) serdo para uso compartilhado e,
portanto, por todos os cursos de saude que, gradativamente, forem implementando a
disciplina de telessaude em sua grade regular ofertada aos estudantes académicos.

Ja as Salas para Teleatendimento Geral, Simulagdo em Telessaude e para
Telemonitoramento ou teleacompanhamento, serdo espacos que sugerisse haver
padronizadamente em cada departamento, prédio ou espacgo destinado ao curso
(exemplo: no prédio da faculdade de medicina da UFAL ou da UNCISAL, serédo
instaladas ou reformadas trés delas para a STG, SST e CT telemédico.

A figura 2, apresentada a seguir, esboga graficamente que, o CTU sera, na
verdade, a juncdo dos Nucleos de cada graduagédo de saude e nessas havera trés
espacos padrdes: o SRG, o SST e o CT, além dos espagos gerais e que, portanto,

poderéo ser utilizados por quaisquer alunos e docentes, sendo essas, a SEC e ST.
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FIGURA 2 - Representacéo hipotética da estrutura dos Nucleos e Centro de Telessaude sugeridos para implantagdo na UFAL / HU e UNCISAL na década atual (2020-

2029).
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6.10.1.1 Salas para Teleatendimento Geral (STG)

Ambiente a ser amplamente utilizado por graduandos e professores
supervisores de medicina no periodo do teleinternato, tanto para a prestacdo do
atendimento ambulatorial (Teleambulatério - TA) como em regime de urgéncia
(teletriagem ou teleatendimento de urgéncia - TU), em suporte a UPAs, UBS, postos
de saude, hospitais de pequeno porte e similares, mediante convénios a serem

firmados com Governo Estadual e/ou Federal.

6.10.1.2 Salas para Educacao Continuada (SEC)

Em virtude do pilar da aprendizagem continua ser enaltecido, resultando na
orientacdo e recomendacao explicita do Ministério da Saude para o mantenimento e
o oferecimento de um Programa de Formacado e Desenvolvimento da Docéncia em
Saude, consoante exposto no caput do artigo 34 da resolugéo n° 3, de 20 de junho de
2014 (MINISTERIO DA EDUCACAO, 2014), sugere-se a criacdo de espaco fisico para
as SEC, em vistas de proporcionar aos professores universitarios.

Sugere-se a adogdo de soffware de simulagdo telemédica, bem como
aparelhos de Virtual Reality (VR, ou Realidade Virtual) para o exercicio simulatério e
o gradual aprendizado dos alunos antes mesmo de iniciar as vivéncias praticas dos

telesservigos para assistir pacientes situados em regides longinquas, por exemplo.

6.10.1.3 Salas para telerreunides e videoconferéncia (STV)

Visando a interacdo e a discussdo de casos atendidos via telemedicina ou
telessaude, a STV permitira a realizagdo de meetings cientificos, integragdo com
outras universidades praticantes de telesservigcos, bem como o aprendizado e a
experiéncia compartilhada, favorecendo a expansao da rede de contatos académicos-

profissionais e 0 ganho de expertise na atuagdo com telessaude.

6.10.1.4 Salas de Simulagado Telemédica ou de Telessaude (SST)

Para o estudante do ciclo clinico (3° e 4° ano do curso de medicina), sugere-se
um ambiente imersivo em que o0 mesmo podera, realizar as simulagdes guiadas,
individuais, supervisionadas ou nao por docente em diferentes modalidades de
telemedicina, como teleconsulta, teletriagem de urgéncia, televisita,
teleacompanhamento, dentre outras, com o uso de tecnologias facilitadoras para o

aprendizado, como softwares capazes de avaliar a performance e que o professor
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responsavel possa gerenciar e acompanhar o desempenho individual e médio de

determinada turma do curso médico.

6.10.1.5 Central de teleacompanhamento ou Telemonitoramento (CT)

O acompanhamento remoto de grupos ou publicos-alvo com determinadas
condigbes de saude, a partir do fomento de politicas publicas, programas e projetos
estaduais de telemedicina e telessaude, podera proporcionar estudos, a formacgao de
discussoes, indicadores e o estabelecimento de melhorias a assisténcia populacional
em Alagoas, com o monitoramento de pacientes através dos graduandos de medicina
em teleinternato, e que podera resultar na elaboragdo de artigos e trabalhos
cientificos, propostas de fluxos aperfeicoados para assisténcia ao cidadao portador de
determinadas doencgas e, inclusive, incentivar a criacdo de tecnologias e novos
wearables que possam colaborar e otimizar a assisténcia prestada ao cidadao através
da saude digital, conectada e/ou hibrida, ou seja, que podera ocorrer tanto

presencialmente, quando oportuno, bem como através das TDICs.
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7 CONSIDERAGOES FINAIS
Aponta-se, por fim, as conclusbes obtidas, seguidas pela indicacdo das

limitagdes identificadas no presente trabalho.

7.1Concluséao

Apos os resultados e discussodes realizados, constatou-se que os objetivos
especificos pré-designados foram satisfatoriamente atendidos e as trés perguntas-
chave apresentadas no subcapitulo 3.1 foram respondidas, resumidamente, da
seguinte forma:

- A telessaude e a telemedicina, até o presente momento, nao sao estruturalmente
ensinadas e praticadas nas faculdades médicas em universidades publicas
alagoanas;

- Das vinte e seis faculdades de medicina com melhor CPC continuo presentes no
THE Clinical and Health 2023, apenas trés (~ 11,5%) possuem uma disciplina
propria de telemedicina e todas essas (100%) estao nas regides Sudeste e Sul do
Brasil;

- O local utilizado pelas universidades publicas que possuem disciplina ou praticas
extensionistas de telemedicina s&o nucleos ou centros de telemedicina ou
telessaude.

Por fim, baseado nos dados coletados e analisados, constata-se que a hipotese
elencada no subcapitulo 3.2, de que a maioria das escolas médicas nao possuem uma
disciplina de telessaude e telemedicina em sua grade curricular é verdadeira e, desta
forma, o objetivo central outrora atribuido se concretizou mediante sugestdes para o
aperfeicoamento curricular do curso de medicina em universidades publicas de
Alagoas, através da criagcao da disciplina de Telessaude e Telemedicina, a formagao

de Nucleo de Telemedicina e de Centro de Telessaude.

7.2 Limitagoes de Pesquisa(s) e da dissertagao

Durante o colhimento e a analise documental houve dificuldade em obter
acesso a determinadas informagdes concernentes a grade curricular, ao PPC de
alguns cursos de medicina nacionais e, em detrimento a exiguidade do tempo
disponivel, considerando os compromissos profissionais em periodo integral (turnos
matutino e vespertino) conciliados ao mestrado profissional, ndo foi possivel contatar

e perscrutar com responsaveis dos departamentos académicos de instituicdes em que
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nao foram localizados dados ou aspectos relevantes para fins de analise, bem como
para contribuicdo na elaboracdo das propostas apresentadas no presente trabalho
direcionado a UNCISAL e a UFAL, tornando-se, portanto, uma sugestao para maior
apuracao e aprofundamento examinativo das instituicdes brasileiras com escolas de
medicina no que tange a telemedicina e/ou a telessaude em trabalhos que tornem a

ser efetuados nos proximos meses, anos e décadas.
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8 PERSPECTIVAS FUTURAS

Estima-se que a presente dissertacdo estimule diretamente a incorporagao da
disciplina de telessaude e telemedicina no curso de medicina nas universidades
publicas do estado de Alagoas e, posteriormente, em cursos afins e conexos a area,
como Enfermagem, Psicologia, Fisioterapia, Nutricdo, Educagédo Fisica e Terapia
Ocupacional, nos anos vindouros da atual (2020-2029) e da proxima década (2030-
2039), visando, sobretudo, o progresso da oferta da Atengéo Primaria, da prevengao
e da precocidade diagndstica que, por conseguinte, podera ocasionar a melhoria
social, a economia de recursos financeiros, tecnolégicos e humanos, e na preservagao
da Natureza, sob a égide da sustentabilidade e pela 6tica da saude planetaria, com o
foco no paciente (Patient centered care) e, em geral, no cidadao alagoano e brasileiro
qgue torne a ser contemplado por servigos de saude digital e/ou hibrida.

Reflete-se ainda que a dissertagdo em tela podera estimular um conjunto de
desdobramentos propositivos, desde a abordagem cientifica e académica, bem como
na seara profissional, em prol da capacitacdo docente para o uso pratico das TDICs,
a formacédo de Departamento, Geréncia de Telessaude ou similar estrutura nas
instituicdes de ensino superior federal e/ou estadual, a formacao e inicializagdo do
ensino da disciplina de telessaude e telemedicina no curso de medicina em Alagoas,
na construgcdo ou composicao de Nucleo de Telemedicina ou Centro de Telessaude.

Como sugestdes para futuros trabalhos, livros, disserta¢des ou teses, cita-se:

= Pesquisa epidemiolégica, por macrorregido de Alagoas, de doengas cronicas
mais incidentes para elaboracdo de programas de telemedicina universitaria
integrada ao SUS para o monitoramento e acompanhamento remoto de um
publico especifico de pacientes;

» Elaboragdo de politicas e programas publicos de telessaude e telemedicina
preventiva, com énfase na Atencéo Primaria;

= Analise do impacto da telemedicina e da telessaude universitaria na reducao de
filas de espera e na otimizagéo diagndstica em Alagoas;

» Criagcdo e uso de softwares simulatorios na disciplina de Telessaude e
Telemedicina em universidades publicas;

» Pesquisa sobre o interesse de graduandos de medicina no uso da telemedicina
para assisténcia e acompanhamento de pacientes quando formados;

» Impacto social e econémico da telemedicina universitaria para o desenvolvimento

social de macro ou microrregides de Alagoas.
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PRODUTOS PROFNIT - DISCIPLINA ACADEMICA, NUCLEO DE TELEMEDICINA E CENTRO

DE TELESSAUDE UNIVERSITARIA

Dezembro de
2022 — Junho
de 2023

Realizagéo de pesquisas e criagdo de propostas para desenvolvimento da
disciplina académica de Telessaude e telemedicina, Nucleo de Telemedicina e
Centro de Telessaude, nas universidades publicas de Alagoas.

ARTIGOS SUBMETIDOS / PUBLICADOS

29/03/2023

Prospeccgao tecnoldgica de dispositivos ou sistemas para a pratica da
teleoftalmologia: tendéncias pos pandemia de COVID-19 — Revista Cadernos de
Prospeccéo

TRABALHOS APRESENTADOS EM CONGRESSO(S)

09/2022

“Telemedicina para a evolugéo do Estado de Alagoas” - XII Congresso
Académico-Cientifico da UNCISAL.

09/2022

“Telemedicina em situacdes de desastres naturais” - Xll Congresso Académico-
Cientifico da UNCISAL.

26 a 31/10/2020

“PRQSPECQAO TECNOLOGICA EM BASE DE PATENTES E PARA
APLICACAO DA TELECONSULTA NA INTERACAO MEDICO-PACIENTE” no X
prospect&l 2020 — IV Congresso Internacional do PROFNIT

CURSOS, CONGRESSOS E SEMINARIOS NAS AREAS DE PROPRIEDADE INTELECTUAL,
TRANSFERENCIA DE TECNOLOGIA E PROSPECGAO TECNOLOGICA

26 a 31 de :
outubro/2020 X ProspeCT&l 2020 — IV Congresso Internacional do PROFNIT
2020 Curso de Busca Avangada de Patentes - OMPI
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COMPOSIGAO DA DISCIPLINA
UNIV. TITULO DA M CRIAGAO DE TRANSFORMAGAO
(COD.) | DISCIPLINA | HISTORIAE TIPOS B TELE LEGISLAGAO, PROGRAMAS DE PRONTUARIO DIGITAL,
CONCEITOS DE MODAI'S'I'EDADES ANAMI.’EEEE ou COH,G‘B',\'II'S:.R'\E/SAS "B'Elgé.'lz'lg':?g.ﬁ/gg TELEMEDICINA E/OU| ELETRONICO E/OU INTELIGENCIA
TELEMEDICINA | 12/ EMEDICINA | PROPEDEUTICA DIGITAL POLITICAS TICs ARTIFICIAL,
PUBLICAS ROBOTICA E AFINS
UFRGS lzifc?;ﬁjéﬂtnoas SIM SIM SIM SIM NAO NAO NAO (U?"Mde
(FM2) e pratica IDENTIFICADO | IDENTIFICADO | IDENTIFICADO tecnologias na
p pratica clinica)
SIM
(Tecnologias de
SIM SIM Informagéo e
& Comunicagéo X
UFES L X NAO - . - . A NAO
Telemedicina SIM SIM NAO (Etica, (Politicas publicas aplicadas a
(FM11) IDENTIFICADO| IBENTIFICADO Responsabilidade e| em telemedicina medicina + IDENTIFICADO
Seguranga digital) no Brasil) Prontuario
eletrénico do
paciente)
SIM
(Etica SIM SIM
Telemedicina e & responsabilidade & =
USP , NAO Y NAO = (Transformagéo
(FM29) | Telessaude SIM SIM SIM IDENTIFICADO | digital Aspectos |\ herimicapg | (Transformagao digital na
Integrada juridicos: Leis, digital na sociedade| sociedade
portarias, normas e moderna) moderna)
resolugdes)
UFG . NAO NAO
(FM26) Telemedicina SIM SIM SIM IDENTIFICADO SIM IDENTIFICADO SIM SIM
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APENDICE C: Proposta de disciplina de Telessatide e Telemedicina para as graduagées de medicina na UFAL e UNCISAL.

Curso: Medicina

Disciplina: Telessaude e Telemedicina

Carga horaria .
Tedrica: A definir | Pratica: A definir

Objetivo: Proporcionar uma formagao holistica em Telessaude e especifica com aprofundamento em telemedicina como meio para o alcance
da equidade em saude para a populagao estadual.

Ementa: Tépicos multidisciplinares e que abrangem a area do Direito, da Tecnologia, da Etica, da Educagdo, da Gestdo e do cuidado
humanizado utilizando as TDICS para o exercicio da medicina.

Conteudo programatico:

cicLo PERIODO SUBTEMA
Histéria, fundamentos e conceitos basicos de telessatde
1° ANO -
INTRODUCAO, Transformagao digital, robética e inteligéncia artificial aplicadas a saude
FUNDAMENTOS E ETICA DIGITAL A -
Etica digital
CICLO BASICO Legislagdes gerais: LGPD e marco civil da Internet

2°ANO -
LEGISLAGAO, ENGAJAMENTO E
JORNADA DIGITAL

Prontuarios eletrénicos de Saude

Sigilosidade, seguranga e responsabilidade digital

Engajamento e jornada digital do profissional e do paciente

Legislacdes em saude: Lei Federal de Telessaude (n° 14.510, de 2022), portarias e
resolugdes de telessaude.
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3° ANO —
FUNDAMENTOS DE
TELEMEDICINA, TELECONSULTAS
E TRIAGENS VIRTUAIS

Fundamentos e modalidades de telemedicina

Teleanamnese e telepropedéutica

Humanizagao no teleatendimento

Teleconsulta: Médico-paciente e médico-médico

CiCLO
CLiNICO Teletriagem
Telediagnostico
4° ANO — Telemonitoramento
TELEDIAGNOSTICO, —
TELEMONITORAMENTO, Telecirurgia
CIRURGIAS REMOTAS E - . -
p Prat lat Tel It
SIMULACOES raticas simulatérias de Teleconsulta
Gestéao estratégica da saude: do digital ao hibrido
Teleplantdes — Teletriagem e teleatendimento de urgéncia
Estégio virtual
intraestadual
supervisionado Telemabulatério de especialidades
CICLO PRATICO 5°E 6° ANO — (Ex.: Telegeriatria, telecardiologia, teleoftalmologia, telepsiquiatria)
(TELEINTERNATO) PRATICA EFETIVA

TeleUTI
Estagio virtual
interestadual
supervisionado Telemabulatério de especialidades

(Ex.: Telegeriatria, telecardiologia, teleoftalmologia, telepsiquiatria)
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APENDICE D: Analise SWOT do Ntcleo de Telemedicina e Centro de Telessatide Universitaria

FATORES INTERNOS
(CONTROLAVEIS)

FATORES EXTERNOS
(NAO CONTROLAVEIS)

PONTOS FORTES

Alinhamento com o PDI da UFAL e da UNCISAL;

Alunos das geragbes atuais sdo adeptos e usuarios de
smartphones e TDICs (IBGE, 2022);

Interesse dos reitores e membros da equipe de gestao por
inovacao, sustentabilidade e desenvolvimento social.

Respaldo regulatério (Lei 14.510, de 2022 -
Telessaude; Resolugao do CFM - Telemedicina);
Tendéncia global da adogao e expansao no uso da
telemedicina e da telessaude;

Cases nacionais de projetos bem-sucedidos e de
impacto social;

Networking com universidades publicas de referéncia;
Parceria com orgaos estaduais e/ou federais;
Pioneirismo regional.

PONTOS FRACOS

Desconhecimento e/ou de alunos e professores;

Possivel dificuldade em gerar engajamento entre docentes
e estudantes;

Auséncia ou escassa parcela de profissionais qualificados
em telessalde e/ou telemedicina.

Infraestutura e/ou espaco fisico adequado;

Dificuldade em obter orgamento e subsidios
necessarios para estruturagdo e manuntengao;

Déficit na alfabetizagéo e no letramento digital;
Usabilidade dificultosa de softwares;

Cultura do atendimento em saudde exclusivamente
presencial ainda dominante;

Padronizar e instalar estruturas tecnologicas em
unidades publicas de saude;

Treinar funcionarios de unidades de saude;

Criar e praticar fluxos de teleatendimento que
envolvam universidade x unidade de saude.
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APENDICE E: CANVAS DO NUCLEO DE TELEMEDICINA E CENTRO DE TELESSAUDE UNIVERSITARIA DE ALAGOAS

PARCEIROS ATIVIDADES CHAVE

e Capacitagdo de
docentes e discentes;
e Praticas simulatérias e

e Governo do Estado reais;

de Alagoas;

e Governo Federal
do Brasil;

e Universidades

publicas

brasileiras. RECURSOS

e Profissionais
treinados;

e Estrutura fisica;

e Equipamentos
tecnoldgicos.

PROPOSTA DE VALOR

Oferecer atendimento em
saude com maior
agilidade e conforto a
populagao;

Reduzir filas de espera
para realizagédo de
consultas;

Realizar
encaminhamentos ou
diagnésticos precoces.

RELACIONAMENTOS SEGMENTO DE
CLIENTES

Através de software a ser
licitado e contratado
(caso ndo haja), a
universidade ira se
relacionar e acompanhar
ambos os  publicos
(segmento de clientes).

e Populagdo do
SUS;
e Graduandos de

CANAIS medicina;

e Professores.
Fisico — Para o aluno /
docente de medicina;
Fisico — Para o paciente
necessitado de
atendimento
(teleinterconsulta);

ESTRUTURA DE CUSTOS

e |tens para construgdo ou reforma predial;

empregados nas atividades-chave;

e Agquisicdo de cursos capacitatérios em telessaude e telemedicina.

Federal.

FONTES DE RECEITA

e Compra e manutengéo de equipamentos tecnoldgicos a serem ¢ Financiamento e subsidios publicos — Governo Estadual e/ou
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APENDICE F: ARTIGO SUBMETIDO DURANTE O MESTRADO

PROSPECCAO TECNOLOGICA DE DIS POSITIVOS OU SISTEMAS PARA A PRATICA DA
TELEQFTALMOLOQGIA: TENDENCIAS POS PANDEMIA DE COVID-19

RESUMO

O sisterna ocular humano € suscetivel a enfermidades, sobretudo, se abstido de cuidado. Mediante a
crescente incorporacdo tecnologica no setor de sande, & de suma importineia o investimento na
telecftalmologia, em prol da expansic da cobertura dos servigos prestados a populagio.
Consziderando a instalagdo da pandemia de COVID-19, foi realizada wma revizio de literatura
atraveés da PubMed e uma pesquiza prospectiva na base de patentes Espacenet para identificar
tecnologias em potencial e que poderdo ser adotadas ou expandidas neo pericdo pos pandemia A
partir dos dados coletados, foram efetuadas analizes quanto aos paises de origem, titulares dos
pedidos e o volume de publicagdes, sendo identificado uvm predominio na atuacio de universidades
para a criacio e o fomento teleoftalmelégico. Sugere-se que, adiante, sejam efetuados estudos para
a ampliagio do investimento, tanto na literatura e na pesquisa cientifica, como nas praticas
profizsionais em prol da sande ocular.

Palavras-chave: Inovagdo. Sande. Teleoftalmeologia.

Areas tecnologicas: Tecnologias medicas. Dispositivos de sande. Prospeccio tecnologica.

TECHNOLOGICAL PROSPECTION OF DEVICES APPLIED TO QCULAFR ASSESSMENT IN
TELEOPHTALMOLOGY: TRENDS AND PREOGNOSTICS TO THE POST-PANDEMY

ABSTRACT

1] @ Portugués (Brasil) @ Vero Site 4 math-cardozo 1997
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