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Telessaude € um conceito polissémico

A maioria dos autores concorda que
telessaude envolve a interposicao
de tecnologia entre dois ou mais

pontos para arealizacao de acoes
de saude a distancia.

Bashshur RL, Shannon GW, Smith BR, Alverson DC, Antoniotti N, Bashshur N et al. The empirical foundations of telemedicine interventions for chronic
disease management. Telemed J E Health. 2014 Sep:20(9):769-800



O uso de TICs em saude nao é novidade
SECULO XIX 1906

Bashshur RL, Shannon GW, Smith BR, Alverson DC, Antoniotti N, Bashshur N et al. The empirical foundations of telemedicine interventions for chronic
disease management. Telemed J E Health. 2014 Sep;20(9):769-800



O uso de TICs em saude nao & novidade
1920 1948

Bashshur RL, Shannon GW, Smith BR, Alverson DC, Antoniotti N, Bashshur N et al. The empirical foundations of telemedicine interventions for chronic
disease management. Telemed J E Health. 2014 Sep;20(9):769-800



O primeiro salto
1970 1990

elemedicine

Santos AF, D'Agostino M, Bouskela MS, Fernandéz A, Messina LA et al. Uma visdo panoramica das acdes de telessaude na America Latina. Rev
Panam Salud Publica. 2014;35(5-6 ):465-470

World Health Organization. eHealth report by the Secretariat. Geneva: WHO; 2004
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Armfield NR, Edirippulige S, Caffery LJ, Bradford NK, Grey JW, Smith AC.Telemedicine — a bibliometric and content analysis analysisof 17,932
publication records. Int J Med Inform. 2014; 83(10):715-725
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Schmitz, CAA et al. Telessaude na Atencao Primaria a Saude. In: GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de Medicina de Familia e Comunidade:
principios, formacao e pratica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2018
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Schmitz, CAA. Telessaude como Suporte Assistencial para a Atencao Primaria a Saude no Brasil
Grande do Sul. 2015.
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O que era futuro ja passou

FROMHEAD TO TOEWEARABLE TECHNOLOGY

)
SHIRT

Conductive thread |

means a computeris ‘

literally builtinto the

fabric of the shirt, SLELE
providing the pro-

cessing power forall

the other wearable

gadgets.

A sensor thattracks
movement to deter-
mine the number of
steps taken through
the day-10,000is
ideal - and how much
sleep the wearer gets
at night.

TROUSERS —T ;
Also made with con- :
ductive thread, the WX
trousers take the HHXK

energy generated by
movement and use it

to power the other
gadgets.

GLASSES

Overlays navigation
directions and infor-
mation about points
ofinterest directly on
to the wearer's field
of vision.

WRISTWATCH

Vibrates when a mes-
sage arrives and dis-
plays iton the watch
face. Tells the time
too.

HAND

Embedded under the
skinis a chip contain-
ing medical records,
passport data and
credit records. Infor-
mation is transferred
by waving the hand
over a suitable scan-
ner.

SHOES

GPS chip provides
directions using LED
lights in each shoe:
the left shoe indi-
cates direction, while
the right shows dis-
tance.

<— Soft contact lens
encapsulates electronics

Y <——— Sensor
detects glucose in tears

; Chip & antenna

receives power and sends info

%

Capsula endoscopica

@ Domo dptico

9 Soporte del lente
'9 Lente 11 mm
@ LEDs de iluminacion
G Semiconductor CMOS
@ Bateria

@ Transmisor ASIC

© Antena

Dorsey ER, Topol EJ. State of Telehealth. N Engl J Med. 2016 Jul 14;375(2):154-61




O que era futuro ja passou

b “Alexa, turn on
@ D O D v LO ﬁ 98% 7% 100 "{J 90_2% C:elcor:we Home"
T7.5% 7359

“Alexa, turn off my

Bedroom Sonos”
13:42 PM

Calendar

TODAY MONTH HISTORY

“Alexa, turn on my
Chill Time" "Alexa, turn on

NHS general

BABYLON TRIAGE

w
a
=
=
=
o
e
>
o
B

Today CD2 praCtice the TV"
_ Saturday 6 October p Owe re d by
Not fertile babylon SAFETY ACCURACY

Qe

Predictions

Sun Mon Tue Wed Thu Fri
coz Ch4 cD5 ch6 co? cD8

BT soisics  Messages  Pofi

Y
~—

A digital revolution in health care is speeding up. The Economist, mar 2 2017



O que era futuro ja passou

» Non-smok er

£

Medical history
Meniere’s disease 80 <
Labyrinthitis 20

Benign Paroxysmal Positional Vertigo 10%
Labyrinthitis '-

Jen Copestake.Jen. Babylon claims its chatbot beats GPs at medical exam. BBC News. https://www.bbc.com/news/technology-44635134.



https://www.bbc.com/news/technology-44635134

O que era futuro ja passou

Periféricos para celular

Conceito de POCT

Imagem (avanco da tecnologia CMOS)

g : .‘..‘;.' ..':.! ' ‘. ':’."H. :f.;;.:,‘jéé‘: ..:::A'f ““
. p . ' Reference target |
Otoscopia ~ < - e |

Oftalmologia

Dermatoscopia

Microscopia, citometria (lab in chip)

Sinais

Ultrassonografia

Espirometria

ECG e PA

Conversor de som para ausculta cardiaca, pulmonar e abdominal

Majumder, S., & Deen, M. J. (2019). Smartphone Sensors for Health Monitoring and Diagnhosis. Sensors (Basel, Switzerland), 19(9), 2164.
doi:10.3390/s19092164




O que era futuro ja passou

Proximity Temperature
sSensor sSensor

Ambient Pressure

Light Sensor sensor
CMOS Imager Fingerprint

Sensors sensor

GPS sensor Magnetometer
Accelerometer Gyroscope

Humidity sensor Microphone Touch sensor

Telepropedéutica? %

Majumder, S., & Deen, M. J. (2019). Smartphone Sensors for Health Monitoring and Diagnosis. Sensors (Basel, Switzerland), 19(9), 2164.

doi:10.3390/s19092164




O que era futuro ja passou
Telepropedéutica?

&= NCBI Resources ™ How To ¥

Sign in to NCBI

Pumed.gmr PubMed v | |[telepropaedeutics |

US National Library of Medicine
National Institutes of Health Create alert Advanced

Article types
Clinical Trial Search results

Review

Customize ... Items: 0

Text o
availability No documents match your search terms

Abstract

Free full text
Full text

Help
Search details _
(telepropaedeutics[All
Fields])
e
Search See more...

Majumder, S., & Deen, M. J. (2019). Smartphone Sensors for Health Monitoring and Diagnosis. Sensors (Basel, Switzerland), 19(9), 2164.

doi:10.3390/s19092164



De volta para o presente

* Na maioria dos casos o telefone € o meio de teleconsulta
(alternativas de maior densidade tecnologica ainda sao
pouco utilizadas — Atherton et al., 2018)

» Nada substitul o contato pessoal (por enquanto...)

Atherton, H., Brant, H., Ziebland, S., Bikker, A., Campbell, J., Gibson, A., ... Salisbury, C. (2018). Alternatives to the face-to-face consultation in general
practice: focused ethnographic case study. The British journal of general practice : the journal of the Royal College of General Practitioners, 68(669),
e293—e300. doi:10.3399/bjgp18X694853



Acoes de telessaude mais usadas

Acao de telessaude Interacao a distancia mediada por TICs entre Modalidade Sincronicidade
Profissional ] lgori : : : , ,
Teleconsulta o |ss.|ona de. s~aude/ algoritmo Paciente Assistencial Sincrona/ assincrona
de apoio a decisao
. Profissional ) lgori . , : : , ,
Teleconsultoria o |ss.|ona de. s~aude/ algoritmo Profissional de saude Assistencial Sincrona/ assincrona
de apoio a decisao
Telediagnostico | Equipamento de coleta Profissional de saude Assistencial Assincrona/ sincrona
. . o , Equipamento robdtico de : : ,
Telecirurgia Profissional de saude N Assistencial Sincrona
cirurgia
Dispositivo de
Telemonitoramento | Sensor de coleta monitoramento e Assistencial Sincrona / assincrona
armazenamento
Repositorio/ Aplicacao/ L : ,
Teleducacao Profissional(is) de saude/ Profissional(is) de satde/ Educacional Sincrona/ assincrona

Paciente(s)

Paciente(s)

Schmitz, CAA. Telessaude como Suporte Assistencial para a Atencao Primaria a Saude no Brasil. Tese em Epidemiologia. Universidade Federal do Rio

Grande do Sul. 2015.



Fvidencias

® Acesso ® Qualidade ¥ Custo

Ampliacao do acesso tanto na APS
guanto em servicos especializados

57 ECRem DCNT: #internacoes e
atendimentos U/E,®$ morbidade,
$ mortalidade (entre 15% e 56%)

Bashshur RL, Shannon GW, Smith BR, Alverson DC, Antoniotti N, Bashshur N et al. The empirical foundations of telemedicine interventions for chronic
disease management. Telemed J E Health. 2014 Sep;20(9):769-800



Fvidencias

Teleconsulta (telefone) em APS:
# qualidade, # encaminhamentos (40%),
& absenteismo

14 ECR: § custo, 4 acesso, 4 qualidade

Estudos gauchos e mineiros com
custo-minimizacao efetiva

Bashshur RL, Howell JD, Krupinski EA, Harms KM, Bashshur N, Doarn CR. The Empirical Foundations of Telemedicine Interventions in Primary Care.
Telemed J E Health. 2016 May;22(5):342-375



Fvidencias
Oferta > Demanda
MFC: apenas 15% usa
Facilitadores: areas rurais, U/E, SIS

Barreiras: +10 anos, APS, privado, sem PEP

Custo, treinamento e reembolso

Moore MA, Coffman M, Jetty A, Klink K, Petterson S, Bazemore A. Family physicians report considerable interest in, but limited use of, telehealth
services. J Am Board Fam Med. 2017 May-Jun;30(3):320-330



Fvidencias

Pacientes usam mais que provedores

Baixa utilizacao, baixa aceitacao clinica

Facilidade de uso, ganhos de tempo,
dinheiro e acesso a outros profissionais

SCHMITZ, Carlos André Aita; HARZHEIM, Erno. Oferta e utilizacdo de teleconsultorias para Atencao Primaria a Saude no Programa Telessaude Brasil
Redes. Revista Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade, [S.l.], v. 12, n. 39, p. 1-11, set. 2017. ISSN 2179-7994. Disponivel em:
<https://rbmfc.emnuvens.com.br/romfc/article/view/1453>



Inovacoes disruptivas e Modelos hibridos
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Christensen CM, Horn MB. Is K-12 blended learning disruptive? An introduction to the theory of hybrids.San Mateo, CA: Clayton Christensen Institute
for Disruptive Innovation; 2013



Quem Somos?

O TelessaudeRS é um projeto de pesquisa
do Programa de Pds-Graduacao em
Epidemiologia da Faculdade de Medicina da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul.




Nossas Acoes

Desenvolvimento
em Tecnologia

Regulacao Educacao Diagnostico Consultoria




Objetivos

Qualificar os profissionais de saude

Eliminar distancias e diminuir o
tempo de atendimento

Melhorar saude das pessoas




Criacao do nucleo
TelessaudeRS;

Expansao paratodoo
Rio Grande do Sul;




2013

Lancamento do RespiraNet;

Abertura do 0800 644 6543;
Lancamento do RegulaSUS;

Abertura do Nucleo Teleducacao;

2015

Lancamento do EstomatoNet;




Lancamento do DermatoNet;
Lancamento do TeleOftalmo;

Expansao do 0800 para novos
profissionais de saude;




Plataforma de Apoia a tomada de decisao clinica e gerencial:
Telessaude Teleconsultoria

+ 3 7 Teleconsultorias

assincronas

M i I via plataforma

Dados: novembro/2007 - agosto/2019




Consultoria

.} 0800 644 6543

Agiliza atomada de decisao para médicos e
enfermeiros, auxilia na resolucao de problemas
de saude e duvidas em tempo real




Resultados do 0800 por especialidade

Dados: agosto/2017 ajaneiro/2019



Resultados Mais de 141 mil
teleconsultorias respondidas

Encaminhamento evitado em 64%
das discussoes

Net Promoter Score
94,5%

Dados: marco/2013 - agosto/2019



0800 DAB/MS

38.203

30.133
25.065

16.722
13.940

8.341
3 688

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Dados: até maio/2019



Hotline results by specialty

Infectology EREEXEZET E,Ezé‘%
Dermatology BEMEZEZY T
Obstetrics EE2E3EYE gg,ﬁiz% 151;%
Hematology
Psychiatry REELE ggbﬂu% 7,445%
Cardiology KZELZFXIL o
Endocrinology RKiSitads g?:,’ggﬁ
Rheumatology KEEEZFEEr 333_95%

B Keepin PHC
. Referralto Specialist
. referraltoan E.D.

n 34.78%
Pulmonology [EEEiEEEE 882
N 37.37%
Gastroenterology EEZEakasl 1.348

Data: august/2017 to may/2019



Hotline Results by Especialty

Gynecology EEZSTxT 40.22%
Nephrology EEZEY 37.66%
Urnlngy 54,77% 1.511 g%gg%
Vascular Surgery |[EEkErY 11,55%

Neurology E:lEZELy
Orthopedics &

Proctology EIXPIFYL

Otolaringology [REEEZEY

5 Keepin PHC
Ophtalmology vy v -ake 1227% P
. Referral to Specialist
Neurosurge 28,60% 169 63,96% 7,45%
= | e = - Referraltoan E.R.

Data: august/2017 to may/2019



Hotline Results by Specialty

Total 64,84% 34.024 31,36%

16.454

. Patient remains in Primary Health Care

. Referral to Specialist

. Referral to an Emergency Service

Data: august/2017 to may/2019



Consultoria

v/
@ > RegulaSUS

((

Paciente certo, no tempo certo e no lugar certo




Linha do Tempo

Endocrino Pneumo | Estomato | Reumato |Infecto

(mar/13) (fev/15) |(abr/15) (jun/15) (set/15)

Nefro Neuro Toracica Masto
(abr/14) (mai/15) (jun/15) (dez/15)

Neurocx Gineco PNAR
(mai/15) (ago/15) (dez/15)



Linha do Tempo

Genética Dermato Procto Otorrino
(dez/16) (dez/17) (jan/18) (mar/19)
Oftalmo Hemato
(jun/17) (ago/18)
Gastro
(jul/17)

270.000 regulacoes | 20 especialidades | 58 agendas
73.000 discussoes | 422 municipios do RS

Dados: novembro/2013 - maio/2019



Protocolos

2 60 Aprovados na CIB/RS

34 Especialidades diferentes contempladas

8 5 Publicados pelo Ministério da Saude




Protocolos
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RegulaSUS SES/RS

18.561

13.657 14.000 14.148

8.160

4412

2014 2015 2016 2017 2018 2019

Dados: até maio/2019



Fila nas
especialidades

Endocrinologia Pneumologia
9000 4000

6000 2500

JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN
2014 2014 2015 2015 2016 2016 2017 2017 2018 2018 2019 2014 2014 2015 2015 2016 2016 2017 2017 2018 2018 2019



Fila nas
especialidades

Neurologia Reumatologia
7000 9000

5000

6000

3000

3000 -

1000
0

0 , | | [T -

JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN JUL JAN
2014 2014 2015 2015 2016 2016 2017 2017 2018 2018 2019 2014 2014 2015 2015 2016 2016 2017 2017 2018 2018 2019




Tempo de espera

Media de espera em dias Meédia de espera em dias i
Janeiro/2016 Marco/2019 Reducao (%)
Neurologia 647 38 94%
Reumatologia 441 199 55%
Endocrinologia 203 53 74%
Pneumologia 256 43 83%



TELEDIAGNOSTICO



Espirometria acessivel a 100% dos gauchos.

Tempo de resposta
para os laudos

15 Dias

+30 M i I Exames realizados

RespiraNet



SANTA ROSA PASSO FUNDO
ALEGRETE
PORTO ALEGRE
SANTA CRUZ DO SUL / PELOTAS

RespiraNet



Diagnostico e manejo clinico de
lesoes estomatologicas

0 Satisfeitos ou
O Muito Satisfeitos
1 7 8 8 Telediagnodsticos solicitados
® e respondidos

EstomatoNet




Diminuir as filas para Dermatologia e
melhorar os indicadores de Saude com
Tecnologia e inovacao

°l Diagnosticos em
+8 mII dermatologia

DermatoNet




Telepresenca a servico
da saude ocular

®
2 1 M I I Exames realizados

Teleoftalmo




Telessauders-ufrgs




Telessauders-ufrgs

. APS FORTE PARA O sus

v lA’ 'B“li”A"s“l"C

A T rraaA




Exams provided

Visual acuity test Autorefraction
(w/ & w/o correction, pinhole
ocluder and near vision) Slit-lamp biomicroscopy
Lensometry Eyelid evaluation
Retinography Extrinsic eye motility
(mydriatic and non- :
Pupillary reflexes
mydriatic) vpriary .
Subjective refraction test
Keratometry

Tonometry

Dados: Julhode 2017 a Julhode 2018



Project Results

Monthly average of people evaluated between January and August 2019

Patients Total patients examined

examined per 21 246

month
from Jul/2017 to Aug/2019

1.215




Project Results

1% 29%

Patients return to Referred for face-to-face

PHC consultation

(problem solved by
Teleophtalmology) Jul/2017 to Aug/2019




Top 5 reasons for Teleophtalmology request

Sign/symptom Relative value
Low visual acuity (near or far) >80%
Blazing or aching eyes 4%
Diabetic retinopaty screening 2%
Headache 2%
Check-up 1%

Data: July 2017 to August 2018



Top 5 diaghostic results

Diagnostic Results prlzilj:aloens
Refractive error 70%
Presbyopia 50%
Others 20%
Cataract 10%
Suspected glaucoma <10%

Data: July 2017 to August 2018



Telessauders-ufrgs (Custo do exame — Teleoftalmo

Custo Padrao

R$900,00

R$800,00

R$700,00

RS600,00

R$500,00

R$400,00

R$300,00

R$200,00

R$100,00

RS-
set/17 out/17 nov/17 dez/17 jan/18 fev/18 mar,/18 abr/18 mai/ 18 jun/18 jul/18 ago/18 set/18

e [\/lensal Meta Meédia (todo o periodo da analise)  «eeeeeees Exponencial (Mensal)

Etges, AA et al. Telemedicina e 0s custos reais: estudo de caso com método de microcusteio. No prelo



Telessauders-ufrgs

* Teleconsultorias do RegulaSUS sao custo-efetivas quando
consultas presenciais forem mais caras que RS 38,95

e 1.000 evitacOoes geram economias em torno de RS 200.000,00
(RegulaSUS e 0800)

Etges, AA et al. RELATORIO TECNICO . Custo-minimizacdo RegulaSUS TelessalideRS-UFRGS. 2019



Total de atendimentos

Ultimos 6 anos 83.838

Telediagnostico

58.062

B | 39203
33.805 | |
_ | - i
17 955 0800/DAB |
. — ——

Y Assincrona

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Dados: até maio/2019



Telessauders-ufrgs

Sumarios clinicos baseados em evidéncias

TeleCondutas’

Pergunta da
Semana

0800 644 6543 PROTOCOLOS DE ENCAMINHAMENTO {§) 0800 644 6543
I DA ATENCAO BASICA PARA
A ATENCAQ ESPECIALIZADA Qual o tratamento

para escabiose

Brasilia - DI
S




Telessauders-ufrgs

Calculadora
Gestacional




EVOLUCAO DAS PUBLICACOES DO
TELESSAUDERS-UFRGS

2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
mArtigos ®Livios ®=Capitulos de Livios = Trabalhos em Eventos

Fonte: Biblioteca do TelessaideRS-UFRGS.
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aspectos regulatorios

Resolucao CFM n° 1.643/2002 (usando como base a Declaracao de
Tel Aviv de 1999)

o0 o0
Art. 2° Art. 3° Art. 4°
Os servicos prestados Em caso de emergéncia, A responsabilidade
atraves da lelemedicina ou quando solicitado pelo profissional do atendimento
deverao ter a infraestrutura médico responsavel, o cabe ao médico assistente
tecnologica apropriada, medico que emitir o laudo a do paciente. Os demais
pertinentes e obedecer distancia podera prestar o envolvidos responderao
as normas técnicas do devido suporte diagnostico solidariamente na proporcao
CFM pertinentes a guarda, e terapéutico. em que contribuirem por
manuseio, transmissao de eventual dano ao mesmo®.
dados, confidencialidade,
privacidade e garantia do
sigilo profissional.
o0 o0

Brasil. Ministério da Saude. Guia Metodoldgico para Programas e Servicos em Telessaude. Brasilia. 2019.




aspectos regulatorios

Com a Resolucao CFM n° 1.931/2009 restricOes a utilizacao daTelemedicina
foram impostas no Brasil. O artigo 37 veda ao medico a prescricao de
tratamento ou outros procedimentos sem exame direto do paciente, salvo
casos de urgéencia/emergéncia, mas com atendimento presencial
subsequente obrigatorio

Resolucao CFM n° 1.974/2011, que estende a proibicao de consulta,
diagnostico e prescricao as redes sociais ou qualquer meio de comunicacgao

em massa ou a distancia
L »

A resolucao proibe ao médico oferecer consultoria a pacientes e familiares em substituicao

1 F

a consulta presencial. O medico pode, porem, orientar por telefone pacientes que ja

conheca, aos quais ja prestou atendimento presencial, para esclarecer duvidas em relacao
a um medicamento prescrito, por exemplo.

Brasil. Ministério da Saude. Guia Metodoldgico para Programas e Servicos em Telessaude. Brasilia. 2019.



aspectos regulatorios

A Resolucao CFM n° 2.107/2014 trata da normatizacao da Telerradiologia.

Essa resolucao serve de paradigma para as demais atividades de
telediagnostico.

O parecer CFM n° 14/2017 (Whatsapp) frisa que essa comunicacao entre o
medico e seu paciente deve ser restrita a pessoas ja recebendo assisténcia,
com o Intuito de elucidar duvidas, tratar de aspectos evolutivos e passar
orientacoes ou intervencoes de carater emergencial.

Brasil. Ministério da Saude. Guia Metodoldgico para Programas e Servicos em Telessaude. Brasilia. 2019.



aspectos regulatorios

Resolucao CFM n° 2.227/2018 (em consulta)

Resolucao CFM 2.217/2018:

Diretriz

Referéncia no Codigo

O novo codigo transfere a requlacdo da
telemedicina e do uso das midias sociais
para resolugdes avulsas, passiveis de
frequentes atualizagtes, impondo ao
meéedico a obrigatoriedade do respeito as
normas emanadas pelo CFM,

Cap. V Art. 37

§ 1% O alendimento medico a distancia, nos
moldes da telemedicina ou de ouiro método,
dar-se-a sob regulamentacao do Conselho
Federal de Medicina,

§ 2" Ao utilizar midias sociais e instrumentos
correlatos, o médico deve respeitar as
normas elaboradas pelo Conselho Federal de
Medicina,

Brasil. Ministério da Saude. Guia Metodoldgico para Programas e Servicos em Telessaude. Brasilia. 2019.




teleconsulta

A Teleconsulta é praticada (Schmitz et al, 2017):

na maioria dos estados americanos
na maioria dos paises europeus

no Canada

na Australia

No México

Na Argentina

em varios paises asiaticos

Schmitz CAA, Goncalves MR, Umpierre RN, Siqueira ACS, D’Avila OP, Bastos CGM, et al. Teleconsulta: nova fronteira da interacéo entre médicos e
pacientes. Rev Bras Med Fam Comunidade. 2017;12(39):1-7. http://dx.doi.org/10.5712/rbmfc12(39)1540.



teleconsulta

Na maioria dos casos o telefone &€ meio de Teleconsulta (alternativas de maior densidade
tecnologica ainda sao pouco utilizadas — Atherton et al., 2018)

Nada substitul o contato pessoal (por enquanto...)

A clinica é soberana (sempre)

Principais objetivos de uma consulta/triagem telefonica (Pygall, 2018):
Determinar se ha necessidade de atendimento presencial
Se for necessario, definir quando, por quem e onde

Realizar um atendimento satisfatorio tanto para o médico guanto para o0 usuario



teleconsulta

Usos (Galen & Car, 2018).
Trlagem e manejo de condicOes agudas
Manejo de condi¢cOes cronicas
Saude mental e aconselhamento
Cessacao de tabagismo
Resultados de exames
Promocao da saude e prevencao de doencas
Pacientes com dificuldade de locomocao

Pacientes com poucas oportunidades de consulta



teleconsulta

- Pontos chave (Galen & Car, 2018):

- Verifique se o paciente pode ouvi-lo e entendé-lo e se esta em um local
adequado para conversar

- Na auséncia de outras pistas, o tom e o conteudo da fala sao importantes
(comunicacao nao verbal)

. Conduza a anamnese da mesma forma que em uma consulta convencional

. Obtenha informac0es de um exame fisico indireto pedindo ao paciente para
descrever sinals como respiracao, sinais vitais e erupc¢oes cutaneas

- Lembre-se sempre que pode ser necessaria uma consulta presencial
ou uma visita domiciliar



teleconsulta

Quando pode ser necessaria uma consulta presencial adicional?
(Galen & Car, 2018)

Existem dificuldades técnicas com a comunicacao (ruido de
linha)

Existem dificuldades de comunicacao (paciente que nao
consegue ouvir ou entender devido a problemas auditivos,

linguisticos ou problemas cognitivos)

Ha necessidade de exame presencial
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Harzheim, E. et al. Telessaude como eixo organizacional dos sistemas universais de saude do século XXI. Rev Bras Med Fam Comunidade 14, 1881
(2019).
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teleconsulta

¥, MEJM CareerCenter Conversations: Telemedicine and the Future of Healthcare

When will "telemedicine” drop i 1
Q the "tele” and simply be Share
n - - "l?
. medicine™ 357
Most of us never see our lawyers, but we don't “telelawyer
Jeffrey when we fax or phone.
Kosows
MD Phnl-:jr, We used to do "e-banking” but now we just bank online or
© Boston MA frankly just do banking from the convenience of an app or
website.
S0 how long will it be before telehealth becomes the
natural way to see our doctors?
& 0 Comments 1 Answer

Joseph Kvedar, MD EXPERT E

I'm a 21 year veteran and we've been asking that for at least that on Ot 27 2016
long. my sense i5 not for a very long time. This is because there
will always be new boundaries to test. for instance, many insurers

1

§ Bozkon,

::mem and some providers are now offering electronic follow up visits.
HealthCars They are not calling them telemedicing' per se, but terms like e-
ﬁ;:::: :"" visits and virtual visits are used. As long as we feel there is a
:‘Eﬂ"“"* need for in person care, there will be a desire to linguistically
Hospitals) differentiate in person from online activities.

https://resident360.nejm.org/posts/4878
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