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Resumo

Telessaude é definido como o uso de tecnologias da informagdo e comunicacdo para
atividades a distancia relacionadas a saude em seus diversos niveis, como primario, se-
cundario e terciario possibilitando a interacdo entre profissionais de salde ou com seus
pacientes, bem como o0 acesso remoto a recursos de apoio diagndsticos, treinamento ou até
mesmo terapéuticos. Neste sentido, um Nucleo de Telessatde (NT), ou servico de Telessalde,
pode ser caracterizado como um servico de apoio diagnoéstico e terapéutico, com énfase no
carater educativo de suas agdes, ao prover apoio assistencial, por meio das teleconsultorias
e/ou descentralizando a realizacdo de procedimentos diagnosticos/ terapéuticos. O objetivo
deste relato ténico foi o de elucidar quais as competéncias e servi¢os a serem gerenciados em
dois amblatorios de satde de uma Instituicdo de Ensino Superior por meio de um sistema de
Telessaude. Apds a realizacdo de levantamentos de dados e observacdo participante foi
possivel estabelecer a formacdo do grupo gerencial do NT e observado no minimo 7
procedimentos por unidade, a serem monitorados a distancia e com vistas a educagdo de
futuros profissionais da area de gestdo em saude.

Palavras-chave: Telessalde; gestdo em salde; educacao; teleconsultorias.

Abstract

Telehealth is defined as the use of information technologies and communication for activities
remotely related to health at various levels, such as primary, sencondary and tertiary enabling
the interaction between health professionals and their patients, as well as remote access to
support resources diagnostics, training, or even therapeutic. In this sense, a Center for
Telehealth (CT) or Telehealth service can be characterized as a service of diagnostic and
therapeutic support, with emphasis on the educational character of their actions, to provide
welfare support, through teleconsultation and/ or decentralizing performing diagnostic/
therapeutic procedures. The objective of this technical report was to clarify what kind of
competences and services to be managed in two health clinics in a high institution education
through a telehealth system. After conducting data surveys and participant observation it was
possible to establish the CT management group and observed at least 7 procedures to be
monitored remotely and with a view to the education of future health professionals in
management.

Keywords: Telehealth; health management; education; teleconsultation
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As Tecnologias da Informacgédo e Comunicacdo (TICs) representam um fendmeno para
a area e de grande especulacdo em todos os niveis de atencdo a satde. S&o inclusive tema de
importantes e diferenciados estudos e em nosso meio. Segundo Tham e Werner (2005) o
mundo vem se transformando numa sociedade em rede, ndo importando o lugar onde se vive,
mas as condicdes de acesso as novas realidades tecnologicas, que sdo de suma importancia

para o desenvolvimento para os diferentes setores.

Considerando que os recursos tecnoldgicos tém auxiliado na gestdo de servicos em
salde, como também, na melhoria da qualidade da informacédo gerada pelos servicos de saude
em geral, novas descobertas e alternativas para a implantagdo nestes servicos tém sido
necessarias para melhoria da comunicacdo, seguranca do cuidado e da qualidade da
assisténcia prestada.

Pinochet (2011) destaca as tecnologias emergentes na &rea de salde, tais como: o
Prontuério Eletrénico do Paciente (PEP), os cartdes inteligentes, sistemas de informacdo digital e
a telemedicina, entendida como qualquer tipo de aplicacdo da &rea médica que utiliza uma

infraestrutura de telecomunicacgéo para transmisséo de dados.

Descricao

Ano Tecnologia
1992 HIS (Hospital Information System) Primeiros ERPs clinicos comecam a ser utilizados no Brasil
. - - Profissionais de salide comecam a prescrever informacdes
1998 Prescricdo Eletrénica do Médico . i f ’
do paciente
2000 Portal de Informacdes Gerenciais (2% fase do HIS)
. . Hospitais comecam a utilizar informacdes geradas pelos
2002 Bl - Business Inteligence P - . -0es g P
ERPs de forma estratégica para o negdcio
2003 PACS - Picture Archiving and Instituicdes armazenam e gerenciam seus exames de
Communication Systems diagndstico por imagem de forma eletronica
2007 BSC - Balanced Score Card Hospitais adotam ferramentas para medir desempenho
ERPs séo integrados ao setor de farmacia com objetivo
2007 Farmécia sem papel de otimizar processos e aumentar seguranca na
dispensacfo de medicamentos
2008 Mobilidade Uso d‘e tecnologia maével dentro e fora das instituicdes
de salde
2009 Certificacdo Digital Método traz mais seguranca para a prescricdo eletronica
Automacio de processos reduz custo operacional e
2010 Tecnologia sem papel melhora o desempenho das equipes assistenciais e
administrativas dos hospitais
Integracdo de informacéo entre redes de hospitais, Data
a = e r
2011 3% fase do HIS Center, EaDsil

Figura 1. Cronologia das principais mudancas de tecnologia de informacéao na satde.
Fonte. Adaptado de Pinochet (2011).

O termo “Telessaude” (ou telemedicina, e-Salude), pode ainda designar as atividades
que utilizam as tecnologias de informacdo e comunicacdo na atencdo a salde. Baseia-se,
portanto, na telematica, podendo ser definida como uma ciéncia que estuda a manipulagéo e a
utilizacdo da informacéo através do uso combinado de computador, seus acessorios e meios
de comunicacdo (Piropo & Amaral, 2015). No Brasil a Telessaude & considerado um
programa do Ministério da Salde que faz uso de modernas tecnologias da informagéo e
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comunicacdo para atividades a distancia relacionadas a saude em seus diversos niveis
(primario, secundario e terciario), que possibilita a interacdo entre profissionais de satde ou
entre estes e seus pacientes, bem como, 0 acesso remoto a recursos de apoio diagnosticos ou
até mesmo terapéuticos através da robotica (Portaria n. 402, 2010).
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Figura 2. Area de cobertura do Programa Telessatde
Fonte. Portaria n. 402 (2010).

As aplicages inicialmente centradas nos hospitais passaram a atender a toda cadeia
produtiva da satde, tendo o paciente como foco e os profissionais de saide como principais
usuarios. Dentre as principais aplicacbes da Tl em salde, o Telessalde tem se destacado
estando em grande ascensdo no mundo inteiro (Souza, Novaes, Campos Filho, & Meira,
2012). Neste sentido, pode ser caracterizado como um servico de apoio diagnostico e
terapéutico, com énfase no carater educativo de suas acdes, ao prover apoio assistencial, por
meio das teleconsultorias e/ou descentralizando a realizacdo de procedimentos diagndsticos/
terapéuticos (Manual Telessalde, 2012). Acredita-se que por meio da implantacéo,
manutencdo e consolidacdo de uma ampla rede de comunicagdo entre 0s servicos de satde do
SUS, os servicos de Telessatde poderdo representar o fortalecimento das linhas de unido dos
pontos assistenciais, sendo estratégia robusta na efetivacdo das redes de atencdo a saude. N&o
hd rede sem estratégia capilarizada de informacdo e comunicacdo. Ndo ha rede sem
aproximacdo entre os profissionais que a compdem. Esta aproximagdo ndo necessita ser
presencial, pode ser apenas de comunicacdo, desde que efetiva e dirigida a resolver o0s
problemas de integracdo que impedem que as pessoas — 0S usuarios do SUS — obtenham o
cuidado certo, no tempo certo, no lugar certo, com o custo certo, com a qualidade certa, de
forma humanizada e com equidade, atrelado com a transicéo da situacéo de sadde, juntamente
com outros fatores como o desenvolvimento cientifico, tecnoldégico e econdmico, que
determina a transicdo da atenc¢éo a saude (Mendes, 2010).

Em uma IES os cursos de salde oferecidos pela universidade disponibilizam os
recursos necessarios de educacdo a distancia (EAD), bem como 0s programas proprios
desenvolvidos em parcerias com outros cursos, para a melhoria do ensino em salde e da
formagéo de seus alunos. Para tanto, foram criados, por exemplo, programas de incentivo ao
uso da tecnologia, em favor da educacdo como é o caso de um game especifico relacionado ao
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Sistema Unico de Satide (SUS), que trata de temas como: principios do SUS, portarias e cases
tornando o jogo um instrumento de aprendizado em Salde Publica.

O presente relato técnico surgiu, portanto, a partir da necessidade da criacdo de um
ambulatorio de atencdo em salde, em uma das unidades da Instituicdo de Ensino Superior,
localizada na regido Centro Oeste do Municipio de Sao Paulo e da utilizacdo das ferramentas
tecnoldgicas empregadas na universidade para o ensino a distancia, a ser aplicado em um
projeto piloto de Telessalde, voltado para um ambulatério de especialidades, bem como de
atencdo primaria que, ao serem integrados, realizam o papel da prevencdo de doengas e
promoc¢do a salde. Nesses locais € atendida uma demanda da populacdo circunvizinha ou
ainda indicada por professores e alunos dos diferentes cursos, almé de pacientes provenientes
do SUS, através da agenda SIGA-Saude, um projeto da Secretaria Municipal de Saide de S&o
Paulo que visa prover um Sistema de Informacdo integrado e distribuido, voltado para a
Gestéo Plena do SUS.

Independente da origem do encaminhamento do paciente (SUS ou da prépria IES) o
principio da universalidade no servico é preconizada. Os ambulatérios funcionam com
recursos préprios da IES com crescente implementacdo dada a procura dos servigos. Nesses
espacos sdo realizadas acbes junto as comunidades e atendimentos da populacdo
circunvizinha de duas regifes da cidade de S&o Paulo (Zona Norte e Centro-Oeste), conforme
a Figura 3:

AMBULATORIO INTEGRADO DE SAUDE - REGIAO AMBULATORIO INTEGRADO DE SAUDE - ZONA NORTE
CENTRO OESTE ANO DE 2014. ANO DE 2014
PERIODO QUANTIDADE DE QUANTIDADE DE PERIODO QUANTIDADE DE QUANTIDADE DE
PACIENTES ATENDIMENTOS PACIENTES ATENDIMENTOS
2014 -1 1402 9458 2014 -1 2463 6525
2014- 2 1326 4962 2014 -2 1899 9575
TOTAL 2728 14420 TOTAL 4362 16100

Figura 3. Total de atendimentos nos Ambulatérios Integrados de Saide da IES em 2014.
Fonte: Elaborado pelos autores

A gestdo desses ambulatorios é realizada por um Gerente de Salde que realiza suas
atividades com base em normas gerais de gerenciamento de servicos de salde, sendo que as
proprias diretrizes ainda serdo desenvolvidas, de acordo com as caracteristicas do
ambulatorio, também empregado como um espaco de aprendizado para os graduandos das
diferentes areas da salde. Partindo desse principio, foram considerados os laboratérios de
simulacdo realistica como sendo um centro de realizacdo de atividades praticas ligadas a
aprendizagem pelo recurso tecnoldgico. Neste ambiente pedagdgico aprende-se a partir de
situacbes de moderadas a criticas, com recursos tecnoldgicos altamente complexos que
instrumentalizardo os graduandos ao desenvolvimento de habilidades pela pratica repetitiva
com auxilio de alta tecnologia a favor do aprendizado relacionado a situagdes complexas.

A criacdo desse espaco representa uma interface entre o setor publico e o privado,
guebrando o paradigma de que ambos ndo se complementam. Essa ideia € discutida por
Gaspari (2013) [...]“a rede privada fatura e, quando o fregués adoece, as linhas finas do
contrato mandam-no para a rede publica”. Como ndo existe um mecanismo eficaz de
ressarcimento para o sistema publico de salde, as operadoras locupletam-se cada vez mais.
Neste cenario, cumpre salientar que a busca por meios adequados e dignos para a prestacdo de
servigos de assisténcia a saude da populacdo deve ser insistentemente perpetrada. As parcerias
publico-privadas surgem como um instrumento habil para uma completa reordenacdo deste
sistema (Palermo, 2015). Portanto, a questdo de pesquisa a ser elucidada neste relato técnico
é: Quais os servicos e competéncias a serem priorizados para a implantacdo de um sistema de
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Telessalde na gestdo de ambulatérios de especialidades e atencdo primaria de uma IES
voltada para o ensino em saude?

O objetivo deste estudo foi o de elucidar quais as necessidades do ambulatério na
gestdo da assisténcia aos usuarios com o emprego dos principios do Telessalude e como
pratica na educacdo de futuros profissionais de saude. O relato técnico esta delimitado em
sessOes, além da introducdo, em referencial tedrico, metodologia, resultados obtidos e
conclusdes, onde serdo apontadas as limitacGes e futuras proposicdes deste projeto piloto.

Referencial Tedrico

A era da informacdo ndo deixou a area da saude a margem. De fato, a tecnologia
ultrapassou o processamento padréo de dados para fungdes administrativas comuns em todas
as organizacOes, tais como recursos humanos, folhas de pagamento, sistemas de
contabilidade, entre outros, e agora desempenha um papel fundamental tanto no cuidado ao
paciente, na interpretacdo do eletrocardiograma, como em escalas de trabalho, prescricao,
relatério de resultados e sistemas de prevencao (Pinochet, 2011). Por outro lado, segundo
Nufiez e Uribe (2014), a estrutura e a dinamica requerida para o compartilhamento do
conhecimento e de atividades correlatas inevitavelmente séo de alguma forma afetadas pela
infraestrutura requerida para a instalacdo de equipamentos e consequentemente o
desenvolvimento de processos sistematizados. Embora as tecnologias tenha reduzido
substancialmente inimeros problemas em saude, ainda ndo had nenhuma medida em massa
para a conscientizagdo da importancia desse recurso como medida de rompimento das
barreiras estabelecidas pelo distanciamento de algumas areas dos grandes centros de salde.

N&o obstante da importancia das tecnologias da informagdo serem o caminho de
acessibilidade para o mundo globalizado e para o compartilhamento do conhecimento, na area
da saude, esses processos caracterizam um programa distinto, conhecido mundialmente, tem
um formato sistematizado e esta organizado em nucleos denominado: Telessaude. Com o
aporte das ciéncias sociais, hd também a expectativa de que essa ressignificacdo da
Telessaude possa colaborar na escolha de indicadores de qualidade para 0 monitoramento e a
avaliacdo dos sistemas de salde. Os servicos de Telessaude podem ser simples, como dois
profissionais de saude discutindo um caso por telefone, ou mais sofisticados com uso de redes
de video e web-conferéncias, de sistemas de registros eletrénicos em salde e até o uso da
robotica (Manual Telessaude, 2012).

As aplicages inicialmente centradas nos hospitais passaram a atender a toda cadeia
produtiva da salde, tendo o paciente como foco e os profissionais de saude como principais
usuarios. Dentre as principais aplicacdes da Tl em salde, a Telessalide tem se destacado
estando em grande ascensdo no mundo inteiro (Souza, Novaes, Campos Filho, & Meira,
2012).

Segundo Silva, Araljo, Lyra e Novaes (2014) Telessalde ndo é sinénimo de video
conferéncia, dispositivos sem fio, ou componente organizacional para implantar tecnologias
de informacdo e comunicacdo e redes em unidades de saude. A Telessalde é toda atividade
em rede mediada por computagdo que promove a translacdo de conhecimento entre pesquisa e
sistemas de salde. Trata-se de um conceito amplo e estruturado no contexto de um sistema de
saude qualificado pelo avango tecnoldgico, promovendo uma ressignificacdo do Telessaude
como somente uma das préaticas e saberes da atencdo a satde que por mediacao tecnoldgica se
materializa enquanto informag&o e conhecimento em salde.

Em diferentes setores h4 uma necessidade de organizar a informacdo bem como
transmiti-la rapidamente o que reforca a definicdo a seguir: A Telessalde promove e organiza
a sintese de conhecimento de maneira mais veloz, facilita o intercambio de conhecimento e
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acelera a implementacdo da inovacdo na rede de atencdo a saude (Silva, Morel & Moraes,
2014).

A Telessalde promove e organiza a sintese de conhecimento de maneira mais veloz,
facilita o intercambio de conhecimento e acelera a implementacdo da inovacdo na rede de
atencdo a saude (Silva, Morel & Moraes, 2014).

Nesse sentido a Telessalde pode ser considerado um recurso de apoio de toda
atividade em rede mediada por computagdo que promove a translacdo de conhecimento entre
pesquisa e sistemas de saude. Trata-se de um conceito amplo e estruturado no contexto de um
sistema de saude qualificado pelo avanco tecnoldgico, promovendo uma ressignificagdo do
Telessalde como somente uma das praticas e saberes da atencdo a salde que por mediacao
tecnoldgica se materializa enquanto informacdo e conhecimento. Porém novos desafios
surgem com as novas tecnologias, como exemplo do problema com o gerenciamento da
informacdo, que tem sido ainda mais dificultado devido a um exponencial aumento na
quantidade de dados a serem gerenciados, no numero de profissionais que controlam o0s
processos e nas demandas para acesso em tempo real (Pinochet, 2011).

Além do modelo de sistema de informacdo composi¢do e qualidade da equipe de trabalho de
um Nucleo de Telessaude (NT) &, obviamente, o fator fundamental e determinante da qualidade
das acBes que o NT deseja ofertar. E imprescindivel que esta equipe tenha amplo conhecimento e
experiéncia de trabalho em Atencdo Primaria no SUS, sendo muito importante que o0s
profissionais que executem as a¢cdes de apoio assistencial (teleconsultores e reguladores) tenham
tido experiéncia assistencial em Atencdo Primaria em Saude (APS), além de conhecimentos em
lingua inglesa. Nucleo de Telessalde é a unidade técnico-cientifica e administrativa que planeja,
executa, monitora e avalia as agfes de Telessaude, em especial a producdo e oferta de
teleconsultoria e telediagndstico (Manual de Telessaude, 2012).

Quanto a infraestrutura, o Manual de Telessaide (2012) preconiza que deve adquirir
equipamentos para 0 NT e para os Pontos de Telessaude. Nucleo Técnico-Cientifico de
Telessaude, segundo a Portaria n. 2546 do Ministério da Saude (MS, 2011), o conjunto de
instituicGes formadoras e de gestdo e/ou servigos de saude responsaveis pela formulagdo e gestdo
de Teleconsultorias, Telediagndsticos e Segunda Opinido Formativa. Ponto de Telessalde sdo 0s
servicos de saude a partir dos quais os trabalhadores e profissionais do SUS demandam
Teleconsultorias e/ou Telediagnosticos.

E desejavel que o NT tenha computadores com configuracdo com grande capacidade de
processamento dos atuais microcomputadores disponiveis no mercado e um computador de mesa
ou portatil para o trabalho, com mais dois computadores portateis e dotados de acesso 3G para
visitas técnicas. Ademais, é preciso acessos telefonicos, uma impressora laser, fax e escaner, bem
como, se possivel, equipamento de videoconferéncia para contato com as instancias superiores e
os demais nucleos de Telessalde, desde que estejam planejadas varias atividades que exijam
equipamento de videoconferéncia dedicado. Na extremidade do profissional de saude solicitante,
nos Pontos de Telessaude, é imprescindivel a existéncia de acesso a Internet, materializado por
cabo ou por tecnologia sem fio, conectado a equipamento dedicado (ou seja, com uso total ou
minimamente preferencial para Telessaude), em local disponivel para toda a equipe de salde
(espaco fisico adequado), servido por banda (l6gica) nominal minima de 640 Kbps para que,
mesmo com oscilagdes, a média fique em torno dos 128 Kbps minimos (Manual Telessaude,
2012).
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Idealmente, segundo ainda o Manual Telessalde, varios computadores com acesso a Internet
potencializariam o uso das a¢des de Telessalde pelos profissionais de satde. Como a realidade da
estrutura fisica da maioria das Unidades de Salde ndo permite isto atualmente, o0 computador que
tenha acesso a Internet e seja disponibilizado para as atividades de Telessalde deve ficar em sala
que permita a troca confidencial de informac6es entre profissional de Telessaude e teleconsultor a
fim de evitar que situacBes sigilosas de pacientes sejam discutidas na frente de outros
profissionais da equipe de salde. Caso ndo haja acesso a Internet nos Pontos de Telessalude
(servicos de APS) a utilizacdo das acbes ofertadas pelo Nucleo (teleconsultorias e/ou
telediagnostico) poderdo ser em muito pequeno numero. Nesse sentido, fica evidente a
necessidade de prospecgdo de mercado para os cargos de teleconsultor e regulador, como fungéo
primeira do coordenador geral, posto que esses profissionais estdo diretamente relacionados com a
qualidade das atividades fim de um NT.

Metodologia

O presente relato de natureza exploratoria, descritiva e qualitativa empregou a anélise
documental de formularios de atendimentos, pesquisa bibliografica seguindo os descritores:
Telessaude, Atencdo Primaria em Salde, Gestdo em Salde, Tecnologia da Informacdo e
Ensino a Distancia. Um levantamento sobre as necessidades dos servi¢cos ambulatoriais foi
empregado e que, segundo Martins e Thedphilo (p. 61-62, 2009) os levantamentos sdo
préprios para 0s casos em que se deseja responder a questdes acerca das relacBes entre
caracteristicas de pessoas ou de grupos. Segundo 0s mesmos autores, a estratégia de pesquisa
usada foi estudo de caso, que pede avaliagdo qualitativa, pois seu objetivo é o estudo de uma
unidade social que se analisa profundamente. Ainda de acordo com Yin (p. 19, 2005) o estudo
de caso como estratégia de pesquisa é preferida quando o foco se encontra em fenbmenos
contemporaneos inseridos em algum contexto da vida real, como apontado neste relato.

A observagdo participante da autora nos ambulatérios de atendimento da IES (Zona
Norte e Centro Oeste) foi determinante para a criacdo de um check list das necessidades
gerenciais, de acordo com a equipe e gestor do servico de atencdo primaria dos locais
estudados, seguindo o roteiro organizado de observacdes diarias. Segundo Correia (2009) a
observacao constitui uma técnica de investigacdo, que usualmente se complementa com a
entrevista semiestruturada ou livre, embora também com outras técnicas como analise
documental, se bem que a mesma possa ser aplicada de modo exclusivo. Para a sua utilizacédo
como procedimento cientifico, é preciso que estejam reunidos critérios, tais como o responder
a objetivos prévios, ser planeada de modo sistematico, sujeita a validacdo e verificacdo,
precisao e controle.

O sistema de criacdo de cargos e competéncias para a futura criacdo do Nucleo de
Telessatde (NT) dos ambulatérios foi baseado no Manual Telessatde (2012) como modelo a
ser adotado para as atividades de enfermagem e atendimento médico ambulatorial. Além de
Telessaude (atividade fim), o NT devera realizar varias atividades (Manual Telessaude (2012): a)
Acdes de implantacdo, monitoramento e avaliagdo que incluem capacitagdes remotas e presenciais
(visitas técnicas); b) Afericdo da conectividade dos pontos de acesso; c) suporte técnico; d)
discussdo do processo de trabalho das equipes sob a ética dos principios da APS; e) avaliagdo dos
indicadores de saude; f) discussdo de politicas e programas de salde; g) coleta e analise de dados
com sumarizacéo de resultados.

Resultados obtidos

A Telessalde, portanto, traz referéncias mais amplas e é definida como o “uso das
tecnologias de informacdo e comunicacdo para transferir informacgdes de dados e servicos
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clinicos, administrativos e educacionais em saude” (Norris, 2002, p. 177). Abrangem ainda,
os profissionais de saude em geral, incluindo meédicos, enfermeiros, fisioterapeutas,
farmacéuticos, técnicos, entre outros (Piropo & Amaral, 2015).

Segundo o Manual de Telessaude (2012) todas as atividades de teleconsultoria para
Atencdo Priméria a Saude (APS) sdo de apoio assistenciall com carater educacional; portanto,
tem o objetivo de ampliar a capacidade resolutiva de quem as solicita. Além disso, devem ser
baseadas na melhor evidéncia cientifica disponivel, adaptada para as realidades locais e seguindo
os principios do Sistema Unico de Satde (SUS) e da APS. Para tal NT s&o sugeridos (de inicio)
para a operacao do sistema, os seguintes perfis profissionais (Figura 4):

Coordenadores Gerais (2)
Perfil profissional: 1 Médico e 1 Enfermeiro
Cargahoraria40 h
Responsaveis pela inser¢do de dados e visdo de conjunto do

processo.
Monitor de Regulagdo presta assisténcia Monitor de Campo seja capaz de dar
operacional e atua na comunicagdo entre assisténcia para equipes de Saude e alunos
Coordenador e Teleconsultores. > Cargahorariad40 h
Cargahoraria40 h Assistente Administrativo

Suporte de informatica

{ !

Teleconsultor de medicina Teleconsultor de enfermagem

Figura 4. Competéncias a serem instituidas no sistema de Telessatide ambulatorial
Fonte. Elaborado pelos autores

Ap0s a observacdo da autora nos locais de avaliacdo deste estudo, em ambas as unidades,
houve a necessidade de implantacdo do NT para o gerenciamento dos seguintes topicos para o
ambulatorio da Zona Norte (Figura 5):

AMBULATORIO INTEGRADO DE SAUDE - ZONA NORTE

Checagem de presenca e qualidade de atendimento dos colaboradores. Atualizacao, controle e
otimizacao da distribuicao de salas para atendimento.

Configuracdo de escala de distribui¢do de responsabilidades dos colaboradores.

Atendimento as necessidades dos professores e preceptores, mediante o fluxo de consultas/atendimentos.
Controle preventivo e corretivo de equipamentos, impressos de utilizacdo semanal e almoxarifado.
Dados estatisticos e epidemiologicos sobre a populagéo atendida.

Padronizagdo de procedimentos a serem realizados nas clinicas, conforme suas caracteristicas.

Figura 5. Itens para gerenciamento no Telessalde da IES no ambulatério da Zona Norte de S&o Paulo.
Fonte: Elaborado pelos autores

A implantacio do NT para o ambulatério da regido Centro Oeste necessita do
gerenciamento dos seguintes topicos, na atencdo basica, conforme apresentado na Figura 6:

AMBULATORIO INTEGRADO DE SAUDE — REGIAO CENTRO OESTE

Configuracéo e controle das agendas eletrénicas.

Controle de carro de parada e organizacao da sala de emergéncia.

Controle de fluxograma e insumos da sala de coleta.

SolicitacBes sobre manutencéo e funcionamento dos recursos fisicos das clinicas.
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Configuracao e acompanhamento da agenda do SUS.

Controle do funcionamento e utilizacéo do sistema de filas - FilaH

Aplicacdo da anélise de indicadores de assisténcia ambulatorial.

Dados estatisticos e epidemiologicos sobre a populagéo atendida.

Padronizagdo de procedimentos a serem realizados nas clinicas, conforme suas caracteristicas.

Figura 6. Itens para gerenciamento no Telessaide da IES no ambulatério da regido Centro Oeste de S&o Paulo.
Fonte: Elaborado pelos autores

Concluséao

O presente relato técnico abordou a necessidade de gerenciamento por meio de um sistema
de Telessalude com caracteristicas e necessidades pontuais de cada ambulatério. Nota-se que a
imlantagdo da infraestrutura, o treinamento dos teleconsultores e a capacitacdo dos responsaveis
pelo NT serd a etapa seguinte desta implantacdo na IES, visto que os profissionais da area médica
disponiveis na IES ndo receberam tal treinamento no periodo de graduagdo. Ao mesmo tempo em
que esta é a limitagcdo encontrada neste projeto piloto, ao mesmo tempo torna-se um importante
foco voltado na prospeccdo de mercado para os cargos de regulador e de coordenador geral em
salde, posto que esses profissionais estejam diretamente relacionados com a qualidade das
atividades fim de um NT. Em uma perspectiva global, os servicos a distancia se configuram
como uma grande alternativa gerencial para regides remotas. A aplicacdo de tecnologias de
baixo custo, portanto, se faz necessaria e deve ser estimulada de forma sustentavel, de modo a
consolidar redes colaborativas integradas de assisténcia a saude a distancia. A formacao de
coordenadores de NT e preparacdo de teleconsultores da satde é uma forma de contribuicéo
para a pratica profissional deste novo modelo de telemedicina.
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