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Conflitos de
Interesse

Meu Compromisso

“Declaro que nao ha conflitos de interesse a
reportar para esta apresentacao. Meu foco e
dedicacao estao inteiramente voltados para o
gue € melhor para os pacientes e para a saude
coletiva.”

Sergio Vicente Serrano




Evolucao do Cancer
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Saude Digital na
Oncologia: Redefinindo
Acesso e Logistica em
Casos Complexos

Hospital de Amor — Um Exemplo de
Cuidado Humanizado e Coordenado atraveés
da Integracao da Rede de Unidades
Regionais

HOSPITAL DE AMWR



Saude Di

€& o0 dominio de conhecimento
tecnologias digitais para melhor

As dreas que compreende o conceito

Fonte: OMS
https://www.who.int/europe/health-topics/digital-
health#tab=tab_1

Inteligéncia artificial

Big Data
Blockchain
Ciéncia de Dados de Saude

Sistemas de informacdo em saude
Infodemia

Internet das coisas (loT)
Interoperabilidade

Telessaude










Caso Clinico 1: Teleatendimento em 19/03/25

Historico da Paciente:

e Estudante de medicina de 25 anos, residente em Nova Unido, Rondonia, cursando
0 quarto ano em Buenos Aires.

* |Iniciou com dor lombossacra em dezembro de 2024, com piora progressiva e
irradiacao para o membro inferior esquerdo.

e Exames de imagem mostraram lesao expansiva infiltrative e destrutiva no sacro.

e Tumor de Células Gigantes de Sacro (T4a NO MO), confirmado por biépsia em 21
de fevereiro de 2025.
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Caso Clinico 1: atualizacao

Evolucao

e 25/03/25: Inicio Denosumabe subcutaneo em Ji- Parana

e 15/07/25: Controle com exames de imagem (em Ji-Parand) resposta parcial com
boa calcificacao da lesao sacral.

e 23/07/25: Teleatendimento com melhora 100% sintomas, vida ativa.
e Segue o tratamento.
e Reavaliacao em 3 meses para discussao de cirurgia.




Caso Clinico 2:

Teleatendimento em
10/07/25

Historico da Paciente:

e Masculino, 41 anos, residente em Aldeia

Indigena Reserva Xingu, MT (Aldeia
Jyenap)

e Sequela neuroldgica de malaria.

e Ha 20 dias, aparecimento de lesao
ulcerada em pilar amigdaliano a D, ap0ds
trauma com espinha de peixe (sic).

e Suspeita de CA cavidade oral
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22/07/25: Bx lesdo cavidade oral na Unidade
de Prevencao do H. Amor de Sinop.

11/08/25 — Resultado AP:
Paracoccidioidomicose

Evolucao

Caso Clinico 2:

Atualizacao

21/08/25: Novo teleatendimento para

Programacao: : N
g ¢ resultado e discussao do tratamento




Teleatendimento na Abordagem Inicial
(Enfermagem — Eq. Médica)

Beneficios:

e Supera a barreira geografica inicial, permitindo contato rapido com especialista.

Facilita a discussao do diagndstico e planejamento do tratamento.

Reduz a ansiedade da paciente e da familia ao receber informacdes iniciais.

Permite avaliar o contexto socio-cultiral-geografico do paciente e familiares para planejar a logistica dos cuidados.
Estabelece vinculo e canal de comunicagdo entre a instituicdo (enfermagem) e o paciente/familiares e equipe local

e O teleatendimento pode ser expandido para triagem e acompanhamento inicial de todos os casos.
e Promocao do letramento digital

e |nicio da navegacao durante toda a jornada do paciente oncolégico.

e Implementacao de Plano de Telemonitoramento

e ISTO E HUMANIZACAO



Letramento
Digital do
Paciente




Monitoramento Remoto e Adesao ao Cuidado

* Monitoramento Durante as Etapas da Jornada do Paciente e Tratamento:
* Aplicativos para registrar a intensidade da dor, efeitos colaterais e bem-estar geral.
e Teleconsultas regulares para avaliar a resposta ao tratamento e identificar eventos adversos .

 Identificagao Precoce de Eventos Adversos:
* Alertas baseados nos dados de monitoramento remoto permitem intervencao médica rapida.

* Promogao da Adesao:
* Lembretes digitais sobre as datas dos procedimentos e consultas.
* Informacgdes educativas sobre o tratamento e manejo de efeitos colaterais .

* Potencial Futuro:
* Uso de dispositivos vestiveis para monitorar sinais vitais e atividade fisica.

* Cuidados compartilhados com equipes de saude da origem (otimizacao de recursos, descentralizacao e
comodidade)

* Identificacdo de oportunidades para Transformacao Digital na Saude com uso de IA (escalabilidade e
seguranga%



Oncologia do Futuro — Cuidado em Rede

* Integragao entre as Unidades de Tratamento Oncoldgico:

* Diagnostico, estadiamento, plano de cuidado
* Tratamento

* Seguimento

* Reabilitacado

* Cuidados Paliativos

* Integracao com Unidades de Rastreamento/ Prevencao e Unidades de Reabilitacao
* Diagnostico
* Seguimento
* Cuidados Paliativos
* Reabilitacao
* Tratamento Oncolégico de Baixa Complexidade (Ex.: HT, T. Alvo, QT oral, ImunoTx* QT*)

* Integracao com Servicos e Equipes de Saude Locais Independentes (cuidados compartilhados)

* Seguimento

* Cuidados Paliativos

* Reabilitagao

* Tratamento Oncolégico*

*Casos selecionados e individualizados

HOSPITAL DE AMWR
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Oportunidades de uso de IA na jornada do paciente oncoldgico

E l‘
PREVENCAO DIAGNOSTICO ESTADIAMENTO TRATAMENTO RESPOSTA REABILITACAO m
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Adaptado de: Kann, Hosny and Aerts (2021): https://doi.org/10.1016/j.ccell.2021.04.002
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Municipios de abragéncia do Hospital de Amor Interestadual de Lagarto

o

UF Numero de municipios

] AL 29
[ ] ea 25
[ ] pe 24
] se 55

Total 133

HOSPITAL DE AM®R
INTERESTADUAL

Casos estimados

883

1113

1209

1943

5148

Fontes: |BGE (2025) e estimativas do INCA (2023-2025)

LAGARTO - SE

Tabela 2: Casos estimados para 0 ano 2025 nos 133 municipios

Populacao
559109
591976
611061

1056966

2819112

Proporg¢ao(%)
19.8
21.0
217
37.5

100.0



Conclusao: Beneficios para o Paciente e o
Sistema de Saude

Para o paciente:

e Menos viagens e transtornos (toxicidade logistica)
e Acompanhamento agil e personalizado
e Acesso rapido aos resultados e atualizagdes do tratamento

Para o sistema de saude:

e Descentralizagcao do atendimento
e Uso otimizado dos recursos e reducao de sobrecarga em centros de referéncia

e Melhoria na comunicagao entre as equipes de diferentes unidades da instituicao e extra-instituicao
(cuidados compartilhados)

Perspectivas:

e Continuacdo e expansao desses modelos poderao transformar a abordagem oncoldgica no pais



Dr. Paulo Prata

* "N3o existe remédio que faca efeito sem
primeiro vocé restituir a autoestima e a
dignidade das pessossoas”.




