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Os servicos de saude ao redor do mundo
foram colocados a prova durante a pandemia
pela COVID-19. O desafio de ampliar o acesso ao
cuidado em salde, a necessidade de manter o
distanciamento social, bem como a urgéncia de
interromper a dissemina¢dao da doenga levaram
a incorporacdo e maior utilizacdo de novas
estratégias de enfrentamento. Dentre elas, as
tecnologias de informagdo e comunica¢cdo em
saude foram as principais armas utilizadas. As
teleconsulta, de
telemonitoramento, de telediagndstico, da

modalidades de

teletriagem e da teleconsultoria passaram a ter
papel ainda mais essencial na assisténcia a
populacdo.

O telemonitoramento, servico que
envolve a realizacgdo de ligagbes por
profissionais de satide a populacdo para coletar
informacdes ou repassar orientacdes, permite
acompanhar de forma préxima sinais, sintomas,
alguns parametros clinicos e a evolu¢ao dos
pacientes em seus domicilios. Além disso, auxilia
na identificacdo de sinais de gravidade, na
classificagdo do risco relacionado aos sintomas,
na orientacdo do isolamento domiciliar e no
encaminhamento, quando necessario, do
paciente ao servico de saude.

Diversos dispositivos de monitoramento
remoto podem ser utilizados, como: monitores
de frequéncia cardiaca, respiratdria,
eletrocardiograma, oximetros, sensores de
pressao arterial digitais, tablet para consulta por
video-ligagao, termdémetro
digitais, chatbox, programas automatizados de

estetoscdpio,

mensagens de texto, e dispositivos mdveis ou
celulares. O monitoramento clinico por meio de

smartphone, em especial, ja faz parte do nosso
cotidiano. Por meio dos seus acessérios como
camera, lanterna e microfone, além da
capacidade de processamento, é possivel
analisar parametros clinicos como temperatura,
saturagdo de oxigénio, pressdao arterial,
frequéncia cardiaca e respiratdria e andlise da
voz.

A pandemia pela COVID-19 acelerou a
utilizagdo de tecnologias em salude, mas o
pacientes por
telemonitoramento € uma estratégia ja utilizada

acompanhamento de

em outras doengas, mesmo em situa¢des nao-
pandémicas. O telemonitoramento reduz a
frequentacdo de servicos de saide, o nimero de
internacdes, o deslocamento da populacdo e
propicia a ampliacdo do acesso dos cuidados
pelos usudrios da saude. Para pacientes com
doencas cronicas, o monitoramento remoto
aumentou seu conhecimento especifico da
doencga, desencadeou avaliagdo e tratamento
clinico mais precoce, melhor autogestdao dos
cuidados e uma melhor tomada de decisdao
compartilhada." Embora sejam demonstrados
estes beneficios, muitas pessoas ainda
apresentam resisténcia em utilizar e aderir ao
telemonitoramento, seja por falta de confianca
na ferramenta, pelo receio de perder o contato
interpessoal com o médico, ou porque os
beneficios em longo prazo ndo sao tdo
aparentes para eles.

Os estudos publicados sobre o
telemonitoramento sugerem que esta pode ser
uma ferramenta importante no controle de
doencas.>? Uma revisao sistematica da literatura
que avaliou ensaios clinicos randomizados sobre
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a utilizacdo da telemedicina na populacao
geridtrica mostrou impacto positivo quanto a
viabilidade, aceitabilidade e eficdcia no
acompanhamento de doengas crbnicas como
depressao, doenga pulmonar obstrutiva crénica,
distdrbios neuroldgicos e diabetes.* Uma
metandlise de ensaios clinicos randomizados
comparando diferentes formas de telemedicina
com cuidados de saude apds a alta em pacientes
com insuficiéncia cardiaca mostrou redugdo da
mortalidade e melhora da qualidade de vida dos
pacientes.?

O  telemonitoramento
também uma ferramenta bastante efetiva no
doencas
infectocontagiosas. A utilizagdo neste contexto

mostrou-se
acompanhamento de

foi avaliada em diferentes estudos ao redor do
mundo. Estes trabalhos mostraram a) melhor
adesdo a terapia antirretroviral em pacientes
com HIV em dreas rurais; b) melhor custo-
efetividade no tratamento diretamente
observado da tuberculose; ¢) pacientes com
chance menor de descontinuar a terapia antiviral
para hepatites devido a uma reagdo adversa ao
medicamento; d) uma alternativa segura e
econdémica a hospitalizacdao prolongada para o
manejo de pacientes que necessitam de

intravenosos; e) uma
reducao das

antimicrobianos
consequente infec¢Oes
hospitalares.®?

No municipio de Goiania, no ano de
2020, profissionais e gestores da Secretaria
Municipal de Saude e do Nucleo de Telemedicina
e Telessalde da Universidade Federal de Goiads
alinharam-se para estabelecer medidas de
enfrentamento a pandemia com a oferta de
acompanhamento via telemonitoramento para
0s pacientes suspeitos e confirmados com
COVID-19. No primeiro ano de funcionamento,
foram monitorados 102 mil pacientes.
Inicialmente, dois niveis de monitoramento
foram criados, o primeiro, contava com uma
equipe multiprofissional de saldde que realizava
ligacdes aos pacientes incorporados ao banco de
dados. Caso os pacientes apresentassem sinais

de alerta ou agravamento eram encaminhados
para o monitoramento referenciado médico.
Posteriormente, um terceiro nivel foi realizado
por psicologos. A adaptagao da estrutura ja
existente do Telessaide mostrou-se uma
estratégia vidvel, 4gil e potente pela capacidade
de atingir quantidade grande de pessoas. O
telemonitoramento permitiu a identificagdo
precoce de sinais de agravamento da COVID-19,
monitorou milhares de pessoas e evitou o
deslocamento de pacientes infectados.'"

Os principais obstdculos para amplia¢ao
dos servigos de telemonitoramento no Brasil sao
0 baixo letramento tecnoldgico da populagao,
em especial idosos, a impossibilidade de parte
dos pacientes e servicos de adquirir dispositivos
de comunicagdo e monitoramento e a
resisténcia de muitos profissionais de saide em
utilizar tecnologias nos cuidados prestados. Na
formacdo dos profissionais de saude, a partir de
agora, os curriculos deverdo contemplar o
ensino e treinamento de habilidades de
comunicagao nas novas modalidades de cuidado
a distancia.

Cabe destacar também que as politicas
de saude devem sempre ser adaptadas de
acordo com as necessidades da populagdo e
buscar equidade, ou corre-se o risco de
aumentar as desigualdades no acesso aos
cuidados em saude. Capacitar profissionais de
salde para uma implementacdo equitativa dos
recursos tecnoldgicos e o apoio a populacdes de
baixa renda s3ao medidas essenciais para
ampliagdo e utilizacdo dos servicos de
telemonitoramento.
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