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REVISTA DE ENFERMAGEM DO CENTRO-OESTE MINEIRO

TELESSAUDE DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19 NO BRASIL E A ENFERMAGEM
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Coordenadora da Unidade de Telessalde do Campus de Trés Lagoas (CPTL) da Universidade Federal de Mato
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Em dezembro de 2019, relataram-se varios casos de pneumonia de causa desconhecida em Wuhan,
provincia de Hubei, China. Rapidamente essa pneumonia disseminou-se para outras provincias e paises em
todo o mundo. Em janeiro de 2020, identificou-se um novo coronavirus, nomeado como 2019nCoV pela
Organizagdo Mundial da Saude (OMS)™, a qual declarou surto e Emergéncia de Satde Publica de Interesse
Internacional (ESPIl) decorrente do mesmo. Em fevereiro de 2020, o novo virus foi renomeado como
Sindrome Respiratdria Aguda Grave Coronavirus-2 (SARS-CoV-2) pelo Comité Internacional de Taxonomia de
Virus (ICTV) e a OMS anunciou a doenga epidémica causada por este virus como a Doenca do Coronavirus
2019 (COVID-19)2,

No Brasil, atuou-se imediatamente apds a deteccdo de rumores sobre a doenga emergente. Em janeiro
de 2020 acionou-se a Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) por meio do Ministério da Saude (MS),
buscando-se a harmonizagdo, o planejamento e a organizacao das atividades com os atores envolvidos e o
monitoramento da situacao epidemiolégica no pais. Mobilizou-se diversos setores do governo e diversas
acdes foram implementadas, incluindo a elaboragao de um plano de contingéncia. Em fevereiro de 2020, a
infeccdo humana pelo novo coronavirus foi declarada Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional
(ESPIN)®,

Confirmou-se o primeiro caso de COVID-19 no Brasil em 26 de fevereiro de 2020 e, em menos de um
més apods a confirmacdo do mesmo, ja havia transmissdao comunitdria em algumas cidades. Em 17 de mar¢o
de 2020, detectou-se o primeiro ébito no pais e no dia 20 de marco de 2020 foi reconhecida a transmissado
comunitaria em todo o territério nacional®.

A doenca progrediu de forma muito rapida e tem representado um verdadeiro desafio para todo o
mundo. Considerando-se que em muitos paises a capacidade de atendimento usual nos servicos de saude
foi excedida, os governos adotaram o distanciamento social como principal estratégia para reduzir e mitigar
0 avanco da epidemia. A partir de entdo, o Telessalde tornou-se uma importante estratégia no combate a
pandemia, dando suporte aos sistemas de salde, principalmente nas areas de salde publica, prevengado e
praticas clinicas, assim como em outros setores como o teletrabalho e o apoio a formag¢do e Educagao

Permanente em Saude (EPS)™.
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Assim, nota-se que a preocupag¢do com o avango da doenga despertou o interesse nos governos e
profissionais de salide em explorar o potencial do uso de Tecnologias da Informag¢do e Comunicacdo (TIC),
buscando-se enfrentar os diversos desafios decorrentes da pandemia. A TIC e sua integracdao em sistemas de
prestacdo de cuidados em saude possibilitam oportunidades de melhoria do atendimento clinico,
principalmente nos casos em que a distancia é um fator critico®.

No contexto brasileiro, o Programa Telessaude Brasil Redes teve inicio em 2007, expandindo-se em
2011 para diversos estados do pais’®. O modelo de Telessatide adotado no Brasil baseia-se na conexdo das
universidades com a Atencdo Primdria a Saude (APS) por meio de atividades de Tele-educacdo e
Teleassisténcia, visando principalmente ao fortalecimento da Estratégia de Saude da Familia (ESF)”. A
atuacdo dos diversos nucleos de Telessaude nos diferentes estados, em parceria com as universidades tem
se mostrado uma importante estratégia no enfrentamento da pandemia, por possibilitar uma menor
circulacao de pessoas que buscam atendimento nos servigos de salde, reduzindo-se o risco de contaminagao
e propagacdo da doenca®.

O Telessaude envolve diferentes abordagens, as quais encontram-se sumarizadas no quadro abaixo:

Aplicagdes da telessaude Atividades

Teleconsultoria Consulta registrada e realizada entre trabalhadores, profissionais e gestores da area de salde, objetivando
esclarecer duvidas sobre procedimentos clinicos, a¢des de salde e questdes relativas ao processo de trabalho.

Telediagnostico Utilizagdo das TIC em servicos de apoio ao diagnéstico por meio de distancias geograficas e/ou temporais, que
inclui telerradiologia, teleECG, teleespirometria, telepatologia etc.

Telemonitoramento Monitoramento a distancia de pardmetros de saude e/ou doenga de pacientes, incluindo coleta de dados
clinicos, transmissdo, processamento e manejo por profissional de satde.

Telerregulagdo AcOes em sistemas de regulagdo, avaliagdo e o planejamento das agdes, fornecendo a gestdo uma inteligéncia
reguladora operacional. Possibilita a redugdo nas filas de espera no atendimento especializado.

Teleeducacédo Aulas, cursos ou disponibilizagdo de objetos de aprendizagem interativos sobre temas relacionados a satde.

Segunda opinido formativa Resposta sistematizada, construida com base em revisdo bibliografica das melhores evidéncias cientificas a
perguntas originadas das teleconsultorias.

Teleconsulta Realiza¢do de consulta médica ou de outro profissional de satide a distancia por meio de TIC, que até a
epidemia s6 era permitida, no Brasil, pelo Conselho Federal de Medicina em situages de emergéncia.

ECG: eletrocardiograma; TIC: tecnologias de informacdo e telecomunicacdo .

Fonte: Caetano et al.®

Vale ressaltar que Telessaude e Telemedicina sdo termos distintos, a medida que, o Telessaude se
refere a um escopo mais amplo de servigos remotos de assisténcia do que a Telemedicina. A Telemedicina
se refere especificamente a servicos clinicos remotos, ja o Telessatude pode se referir a servicos nao clinicos
remotos, como treinamento de fornecedores, reunides administrativas e educacdo continuada, além de
servicos clinicos®, ndo restritos a classe médica, abrangendo-se outras categorias profissionais, tal como a
Enfermagem.

No contexto de pandemia da COVID-19, torna-se essencial o papel da Enfermagem nas a¢des de

Telessaude. A Enfermagem tem sido desafiada a inovar e ampliar o escopo de sua pratica durante a
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pandemia, buscando-se novas possibilidades para atender ao aumento da demanda de pacientes aos
servicos e para reduzir as exposicdes ao virus'%'Y. O conceito de Telessalide em Enfermagem tem se
desenvolvido recentemente e abrange a atuacao dos profissionais de enfermagem que cuidam de pacientes
a distancia, por meio das TIC. Neste contexto, o papel da Enfermagem inclui a execucdao de avaliacbes e
prestacao de servicos remotamente, além do auxilio para que pacientes possam participar de uma consulta
por meio de TIC com um profissional de satde fisicamente localizado em outro lugar*Y). Outra possibilidade
de atuacdo no cenario das unidades de saude da APS no Brasil, é a Telenfermagem, a qual possibilita a
capacitacgdo profissional no préprio local de trabalho através do uso de TIC, contribuindo para a EPS. Além
disso, por meio da teleconsultoria on-line (sincrona) e off-line (assincrona), o profissional de enfermagem
pode obter uma segunda opinido para auxiliar na tomada de decisdo de casos clinicos e de gestdo em
saude*?,

O atendimento remoto pela Enfermagem inclui as chamadas telefonicas, o monitoramento remoto, as
fotografias e os videos. As chamadas telefénicas foram o primeiro método a distancia utilizado para o
atendimento de Enfermagem e continua sendo um componente essencial do cuidado em varios ambientes.
O monitoramento remoto envolve o uso de dispositivos eletronicos chamados periféricos, buscando-se
capturar dados de saude do paciente e sintomas para uma intervencao precoce. Constituem-se dispositivos
periféricos: os manguitos de pressao arterial, os monitores de glicose e os dispositivos de oximetria de
pulsot),

Assim, considera-se o Telessalde uma importante ferramenta para o enfermeiro, facilitando-se a sua
atuagdo, principalmente no atual periodo de pandemia da COVID-19. Contudo, a comunicagdo a distancia
pode exercer influéncia no tempo necessario para uma interacao de qualidade, na satisfacdo dos envolvidos
e nas limita¢gdes relacionadas a comunicacdo ndo verbal™. Um estudo™*® com o objetivo de avaliar a
percepcdo do enfermeiro referente a comunicagdo interpessoal no cuidado por Telessalide demonstrou que
0s mesmos percebem este tipo de comunicagdo como um desafio, principalmente devido a dificuldade de
percepcdo de sinais ndo verbais e que ha necessidade de abordagem das novas tecnologias de comunicacdo
e interagdo na formacao profissional.

A pandemia da COVID-19 tem evidenciado as contribuicGes do Telessaude para a assisténcia de
Enfermagem. Contudo, deve-se avaliar constantemente os impactos da incorporacdo de novas tecnologias
no cuidado de Enfermagem®® e considerar uma preparac3o educacional ampliada e consciente das melhores
praticas em Telessalde, com base em evidéncias cientificas'?, para a garantia de uma assisténcia de

qualidade.
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