UNIVERSIDADE FEDERAL DE CIENCIAS DA SAUDE DE PORTO ALEGRE
GESTAO EM SAUDE

Francieli Baptista da Silveira

TELESSAUDE NA ATENCAO A SAUDE: REVISAO INTEGRATIVA SOBRE SEU
PAPEL COMO FERRAMENTA DE APOIO CLINICO E DE GESTAO

Porto Alegre
2025



Francieli Baptista da Silveira

TELESSAUDE NA ATENCAO A SAUDE: REVISAO INTEGRATIVA SOBRE SEU
PAPEL COMO FERRAMENTA DE APOIO CLINICO E DE GESTAO

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
ao curso de Gestdo em Saude da Fundagao
Universidade Federal de Ciéncias da Saude de
Porto Alegre, como requisito parcial para a
obtencdo do grau de Bacharel em Gestdo em
Sautde.

Orientacao: Carolina Sturm Trindade.
Coorientacdo: Andrea Wander Bonamigo.

Porto Alegre
2025



AGRADECIMENTOS

Gostaria de agradecer a minha orientadora Carolina Trindade que confiou em mim e
me deu todo suporte necessario durante todo o trabalho.

A minha coorientadora Andrea Bonamigo, por me passar tranquilidade.
A minha maezinha, que me motivava todos os dias com mensagens de amor e confianga.

Ao meu namorado, Charles que foi companheiro de noites em claro, medos e
inseguranca.

A minha familia que acreditou em mim.

A minha colega de trabalho Viviana, que escutou todos os dias sobre meu nervosismo

e me fez acreditar que eu conseguiria.



RESUMO

As Unidades de Saude de Atencdo Primaria a Saude (APS) frequentemente enfrentam alta
demanda e escassez de profissionais especializados. Nesse contexto, a telessaude emerge
como uma estratégia relevante de apoio clinico, possibilitando o acesso remoto e seguro a
especialistas. Este estudo teve como objetivo analisar, por meio de uma revisao integrativa da
literatura, as contribuicdes da teleconsulta para a qualificacdo da atengao a saude,
especialmente quanto a resolutividade dos casos, a melhoria do acesso e a satisfagdo dos
usuarios. Foram incluidos 46 estudos publicados entre 2019 e 2025, nacionais e
internacionais, que avaliaram o impacto das teleconsultorias na Atengdo Primaria a Satde. Os
achados indicam que a telessaude ampliou o acesso, reduziu deslocamentos e tempos de
espera, favoreceu a continuidade do cuidado e fortaleceu a comunicagdo entre equipes
multiprofissionais. Entre os desafios identificados, destacam-se a infraestrutura tecnologica
insuficiente, a necessidade de capacitagcdo das equipes ¢ as dificuldades de comunicac¢do ndo

verbal.

Palavras-Chave: Telessaude, Teleconsultorias, Gestdo em Saude, Aten¢ao Primaria a Saude.



ABSTRACT

Primary Health Care units often face high demand and a shortage of specialized health
professionals. In this context, telehealth emerges as a relevant strategy for clinical support,
enabling safe and remote access to specialists. This study aimed to analyze, through an
integrative literature review, the contributions of teleconsultation to the qualification of health
care, particularly regarding case resolution, improved access, and user satisfaction. A total of
46 national and international studies published between 2019 and 2025 were included,
assessing the impact of teleconsultations in Primary Health Care. The findings indicate that
telehealth expanded access to care, reduced travel and waiting times, promoted continuity of
care, and strengthened communication among multidisciplinary teams. Among the identified
challenges, insufficient technological infrastructure, the need for team training, and

difficulties related to non-verbal communication stand out.

Keywords: Telehealth; Teleconsultations; Health Management; Primary Health Care.
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1. INTRODUCAO

A telessaude tem se consolidado como uma importante estratégia para ampliar o
acesso e qualificar o cuidado no Sistema Unico de Saude (SUS), especialmente no ambito da
Atencdo Primaria a Saude (APS). O avango das tecnologias de informag¢do e comunicagdo
possibilitou novas formas de prestacdo de servigos e de apoio clinico a distancia, conectando
profissionais e usuarios em diferentes niveis de atencao. Esse movimento foi impulsionado,
no Brasil, pela instituigdo do Programa Nacional Telessatide Brasil Redes, por meio da
Portaria n° 2.546/2011 do Ministério da Saude, que estabeleceu diretrizes para a utilizagao de
ferramentas digitais voltadas a integracdo e a qualificacdo da atengdo a saude (BRASIL,
2011).

Durante a pandemia de COVID-19, a telessatide ganhou ainda mais relevancia com a
aprovacdo da Lei n° 13.989/2020, que regulamentou, em cardter emergencial, o uso da
telemedicina no territério nacional (BRASIL, 2020). Essa medida permitiu a continuidade do
cuidado e o acompanhamento de pacientes em diferentes contextos, além de estimular novas
formas de organizacdo dos servicos de saide e de comunicagdo entre equipes
multiprofissionais.

Diversos estudos destacam que a telessatide passou a representar ndo apenas uma
alternativa emergencial, mas também uma ferramenta estratégica para reorganizar fluxos
assistenciais, otimizar recursos e favorecer a integragdo entre equipes e servicos (CAETANO
et al., 2020; MARCOLINO et al., 2014). A utilizacdo de tecnologias digitais ampliou o
alcance das acgdes de saude, reduzindo barreiras geograficas e facilitando a comunicagdo entre
profissionais e pacientes, principalmente em regides remotas, onde hd escassez de
especialistas e limitacdes de deslocamento.

Contudo, apesar dos avangos observados, persistem desafios relacionados a
infraestrutura tecnologica, a capacitacdo das equipes e a sustentabilidade das acgdes de
telessaude no longo prazo. Ainda ¢ necessario fortalecer politicas publicas que assegurem
conectividade, financiamento adequado e integragdao das solugdes digitais aos sistemas locais
de informag¢ao em satude, de modo a garantir a continuidade e a efetividade dessas praticas.

Apesar do crescimento das experiéncias e publicagdes sobre telessaude, ainda sdo
limitadas as revisdes integrativas que abordam de forma sistematica as contribui¢des das
mesmas para o apoio clinico e a gestao dos servigos, especialmente na APS. Nesse contexto,

compreender de que forma essas praticas tém contribuido para o fortalecimento da Atengao



Primaria a Satde torna-se essencial para orientar politicas publicas e praticas de gestdo que
promovam equidade e efici€éncia nos servigos.

A anélise das evidéncias disponiveis permite identificar tanto os beneficios quanto as
limitagdes dessa estratégia, além de apontar caminhos para sua consolidagdo no SUS.

Dessa forma, este estudo teve como objetivo analisar, por meio de uma revisdao
integrativa da literatura, as contribui¢cdes da telessaude para o apoio clinico e a gestdo da

atencao a saide com énfase na atuagdo dos profissionais da Ateng¢ao Primaria a Satde.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura. Conforme Mendes, Silveira e Galvao
(2008, p. 758), “este método tem a finalidade de reunir e sistematizar resultados de pesquisas
sobre um delimitado tema ou questdo de maneira sistematica e ordenada, contribuindo para o
aprofundamento do conhecimento do tema investigado”. As etapas operacionais
contemplaram: (i) identificagdo do tema e formulagao da pergunta de pesquisa; (ii) definicao
de critérios de inclusdo e exclusdo; (iii) busca, selecdo e categorizagdo dos estudos; (iv)
extragdo e analise dos dados; (v) interpretacdo dos resultados; e (vi) sintese do conhecimento.

A questdo norteadora desta revisdo foi: “De que maneira as teleconsultas contribuem
para o apoio clinico e para a gestdo da aten¢do a saude, no ambito da Ateng¢do Primaria a
Saude?” Mais especificamente, buscou-se identificar os principais beneficios da telessaude na
pratica clinica de profissionais de satde; levantar os desafios enfrentados por profissionais e
usuarios no uso dessas ferramentas no Sistema Unico de Satde (SUS); e analisar seu impacto
na organizagdo, na resolutividade e no fluxo assistencial dos servicos, discutindo ainda o
papel das teleconsultas como instrumento de apoio a tomada de decisdo clinica e a gestao do
cuidado na Atengao Basica.

Empregaram-se descritores controlados dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
— Telessaude, Teleconsulta, Telemedicina, Atencdo Primadria a Saude, Gestdo em Saude,
Pessoal de Saude, Servigos de Saude — e seus correspondentes em lingua inglesa no Medical
Subject Headings (MeSH) — “Telehealth”, “Telemedicine”, “Teleconsultation”, “Primary
Health Care”, “Health Personnel”, “Health Management”, “Health Services”. As expressoes
de busca foram construidas combinando descritores e sindnimos com os operadores
booleanos AND (interseccdo entre conceitos) € OR (equivaléncia/sindnimos), conforme
recomendacdo metodolégica (PEREIRA; GALVAO, 2014). Os resultados foram exportados

para uma planilha do Excel para organizagao e rastreabilidade do processo.
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A coleta de dados ocorreu entre junho e outubro de 2025, nas bases MEDLINE (via
PubMed®), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Scopus e Google Scholar.

Incluiram-se artigos originais publicados entre 2019 e 2025, em portugués, inglés ou
espanhol, que respondessem a pergunta norteadora. O recorte temporal (2019-2025)
considerou a intensificagdo do uso da telessaide durante a pandemia de COVID-19 e os
avancos regulatorios e de pratica das teleconsultorias no SUS, especialmente na Atencao
Primaria a Saude.

Apbs a remogdo dos artigos duplicados, procedeu-se a triagem dos registros por titulo,
resumo e palavras-chave, sendo excluidos aqueles manifestamente ndo aderentes ao tema
proposto. Em seguida, realizou-se a leitura na integra dos textos potencialmente elegiveis,
aplicando-se os critérios de inclusdo e exclusdo previamente definidos. Foram excluidos os
estudos de revisdo, os trabalhos sem acesso ao texto completo e os artigos que ndo abordavam
diretamente a tematica da teleconsultoria na Aten¢ao Priméria a Saude.

A extragdo dos dados foi realizada por meio de um instrumento padronizado,
elaborado a partir dos objetivos especificos do estudo, o que possibilitou a categorizagao
tematica e a analise comparativa dos achados. As categorias contemplaram: referéncia
completa; delineamento do estudo; populacdo e contexto; objetivo; modelo de teleconsulta;
beneficios; desafios e limitagdes; impactos organizacionais; uso na tomada de decisdo;
desfechos e conclusdes. Para garantir a rastreabilidade das informagdes, os dados foram
registrados em ficha especifica contendo elementos bibliograficos, contextuais e analiticos,
como ano, autores, periodicos, titulo, palavras-chave, objetivo, métodos, tipo de estudo, local
da pesquisa e pais de publicacio.

Os dados foram organizados em matrizes e submetidos a sintese integrativa (descritiva
e tematica), com comparagdo entre estudos e identificagdo de convergéncias, divergéncias,
lacunas e implicagdes para a pratica e a gestdo na Atencdo Primaria a Saude. O fluxo de
identificacdo, triagem, elegibilidade e inclusdo dos estudos encontra-se sintetizado na Figura

I.



Figura 1 - Fluxograma Prisma que apresenta o processo de busca e sele¢ao dos artigos

Registros identificados por meio de pesquisas nas bases de
dados (n = 172)

PubMed (10) Scopus (87) Scielo (19) Google Scholar (56)

IDENTIFICAGAOD

Artigos pagos Artigos duplicados
(n=14) (n=11)

ELEGIBILIDADE

Estudos completos avaliados para elegibilidade
(n=147)

Estudos incluidos
(n = 46)

INCLUSAO

Fonte: Autora.
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3. RESULTADOS

12

Nesta revisao, foram analisados 46 estudos publicados entre 2019 e 2025, conforme

apresentado no Quadro 1. Esse quadro retne a identificacdo dos estudos selecionados, bem

como seus objetivos e metodologias.

Quadro 1 — identificacdo dos artigos incluidos na revisdo (continua)

ID REFERENCIA OBJETIVO METODOLOGIA
1 (ALAM et al., Analisar o servigo Aponjon, avaliando seu Analise de chamadas registradas de
2019). acesso, aceitabilidade, usabilidade, setembro a novembro de 2015 para
beneficios e desafios como servigo de identificar o nimero de assinantes inicos, o
consulta por telefone celular perfil e a localizag@o dos usuarios, além da
finalidade das ligagdes. Paralelamente,
realizou-se um subestudo qualitativo com
oito mulheres e oito homens casados que
utilizaram o servigo no periodo, buscando
compreender suas experiéncias. Também
foram entrevistados 11 médicos
responsaveis pelo atendimento telefénico
aos assinantes.
2 (BUVIK et al., Avaliar o custo-beneficio de um servigo de Avaliagdo econdmica conduzida a partir de
2019 videoconferéncia ortopédica entre um um ensaio clinico randomizado controlado,
hospital universitario e um centro médico com participagdo de 389 pacientes e 559
localizado em érea remota do norte da consultas.
Noruega.
3 (SANMARTIN- | Descrever as fases de implementagéo, Estudo descritivo e retrospectivo, realizado
UCHA et al., (ampliagdo) e integragdo de um modelo de em uma area de saude com 500 mil
2019 consulta farmacéutica no prontuario habitantes ao longo de trés anos.
eletronico, visando coordenar a transi¢do do | Desenvolveu-se uma plataforma de
cuidado dos pacientes. comunicagdo para continuidade do cuidado
entre farmacéuticos hospitalares e da
atencdo primaria, voltada a resolugdo de
problemas relacionados a medicamentos. O
programa evoluiu até incorporar o formato
de teleconsulta aos sistemas corporativos,
com analise de varidveis quantitativas
(nimero, motivos e resolugdes das
teleconsultas).
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Quadro 1 — identificacdo dos artigos incluidos na revisao (continua)

ID REFERENCIA OBJETIVO METODOLOGIA

(ABl et al., Explorar os padrdes de uso e as Foram analisados dados de 5.447 pacientes

2019) experiéncias dos pacientes ao usar um para descrever caracteristicas, padrdes de
sistema de triagem online. uso e motivos de acesso a plataforma.

Comentarios em texto livre (n = 569) sobre
a experiéncia dos usuarios foram
submetidos a analise qualitativa.

(CHUDNER; Quantificar as preferéncias de pacientes, Realizaram-se experimentos de escolha

DRACH-ZAHA | médicos da atengdo primaria e formuladores | discreta (12 tarefas, 2 alternativas e 4

VY; KARKABI, | de politicas em Israel quanto ao uso de atributos por grupo), analisados por meio de

2019) consultas por video em comparagao as modelo logit de efeitos aleatérios.
consultas presenciais em situacdes ndo
urgentes.

(TONNIES et Investigar a viabilidade da implementagéo Ensaio clinico randomizado de viabilidade

al.,2019) de consultas por video com especialistas em | com 50 pacientes distribuidos em dois
satide mental em unidades de atengéo grupos: tratamento usual (médico
primaria para pacientes com depressdo e/ou | generalista) ou até cinco consultas por
ansiedade. video com especialista em satide mental.

Avaliaram-se aceita¢do, aspectos técnicos e
logisticos, coleta de dados e parametros
clinicos.

(SCHUBERT et | Avaliar e comparar a satisfagdo de pacientes | Estudo observacional com consultas tele

al.,2019) ¢ profissionais, bem como suas percepgdes | psiquidtricas oferecidas por um centro
sobre o0 acesso ao atendimento, no uso da académico urbano a clinicas de atengao
telepsiquiatria em regides rurais. primaria rurais. Aplicaram-se questionarios

a pacientes (n = 110) e provedores (n = 10).

(LIDDY et al., Avaliar a implementagdo de um servigo de Realizou-se analise multimétodo,

2019) eConsult em uma nova jurisdi¢do, a fimde | combinando pesquisa qualitativa (trés
verificar a possibilidade de generalizacdo grupos focais) e quantitativa, baseada em
do modelo. dados de uso coletados automaticamente

pelo servico e em respostas a questionarios
aplicados entre 1° de fevereiro e 15 de
junho de 2017.

(TAMARA Analisar a associagao entre a qualidade dos | Dados primarios de 100 entrevistados que

TANTARTO; servicos — incluindo tangibilidade, receberam atendimento por telemedicina ou

DADANG confiabilidade, responsividade, garantia e presencialmente em 2019 foram analisados

KUSNADI E empatia — e a satisfagdo dos pacientes por meio de analise de caminho e teste de

HADYANA usuarios de aplicativo de telemedicina, em Wilcoxon.

SUKANDAR comparagdo com servigos de satde

2020)

presenciais.
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Quadro 1 — identificacdo dos artigos incluidos na revisao (continua)

ID REFERENCIA OBJETIVO METODOLOGIA
10 (CORDEN, E et | Avaliar a viabilidade da triagem e do Registro prospectivo de interacdes
al., 2020) manejo remoto de pacientes dermatoldgicos | realizadas por telefone ou videoconferéncia.
durante o periodo de lockdown da
COVID-19 no Reino Unido.
11 (LOPEZ SEGUI | Investigar a viabilidade da consultoria Estudo exploratoério de abordagem mista,
et al.,2020) movel como estratégia de fortalecimento envolvendo revisao de literatura, analise
dos sistemas de satde, especialmente em secundaria de dados domiciliares,
comunidades com poucos recursos, durante | entrevistas e workshops com profissionais
e ap6s a pandemia de COVID-19. de saude, comunidade, especialistas e
autoridades, além de revisao de politicas
publicas e documentos oficiais.
12 (MARTIN et al., | Relatar as circunstancias, percepgdes e Estudo descritivo, observacional e
2021) pontos de vista dos profissionais de satude transversal com profissionais da atencéo
da Atengdo Primaria em relacdo aos primaria, utilizando questionario auto
sistemas de telecomunicagdes e preenchivel sobre variaveis
telemedicina, bem como determinar seu sociodemograficas, caracteristicas do
grau de satisfagao. trabalho, percepgdes sobre tecnologia da
informacéo, sistemas de informagao,
acessibilidade online, seguranga do paciente
e satisfagcdo com o desenvolvimento de TI.
13 (CATAPAN et Comparar estrutura e processo de trabalho Estudo transversal com analise descritiva e
al.,2021) na Atengéo Basica para implantagéo da bivariada de dados de 2017-2018, avaliando
teleconsulta médica em municipios de a disponibilidade de equipamentos com
diferentes regides e portes populacionais internet (computador, camera, microfone e
(mil habitantes: <25; 25-100; >100). caixa de som) e o processo de trabalho das
equipes quanto ao uso do Telessaude, da
central de regulag@o e dos fluxos de
comunicagao.
14 (SCHRODER et | Analisar teleconsultas durante missdes com | Estudo observacional retrospectivo de
al., 2021) risco de vida no servigo médico de teleconsultas (tele-EMS) realizadas entre
emergéncia (EMS) e avaliar se elas janeiro de 2015 e dezembro de 2018,
melhoram o atendimento ao paciente. analisando sinais vitais, doses de
medicamentos, diagnosticos médicos no
local e qualidade da documentagdo das
missoes.
15 (EKATERINA et | Compreender as perspectivas de prestadores | Entrevistas semiestruturadas realizadas em
al., 2021) de atencdo primaria e especialistas sobre seis locais da rede VISN 1, analisadas por

como as e-consults afetam a comunicagao e

os relacionamentos clinicos.

meio de analise tematica.
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Quadro 1 — identificacdo dos artigos incluidos na revisao (continua)

ID REFERENCIA OBJETIVO METODOLOGIA
16 (NAZANIN et Avaliar a satisfagdo dos pacientes com o Estudo transversal realizado no Ird entre 1°
al.,2021) uso do servigo de teleconsulta por voz ¢ de outubro e 1° de dezembro de 2020, por
mensagens de texto com armazenamento ¢ meio de questionario aplicado a pacientes
encaminhamento para fornecer cuidados usuarios do servigo.
primarios de saude aos pacientes durante a
pandemia de COVID-19.
17 (SOLANS et al., | Analisar o perfil dos cidaddos que utilizam | Estudo descritivo e observacional baseado
2021) a ferramenta eConsult € os motivos da sua em dados administrativos, tendo como
utilizagdo, bem como compreender os ponto de corte a declarag@o do estado de
elementos que caracterizam a sua decisao emergéncia na Espanha (12/03/2020),
de utilizacdo, distinguindo entre aqueles diferenciando usuarios que enviaram
que a utilizavam anteriormente ¢ aqueles mensagens daqueles que apenas as
que a utilizam desde o inicio da pandemia receberam.
da COVID-19.
18 (PATEL et al., Investigar o impacto da pandemia no uso de | Analise de prontuarios eletronicos
2021) consultas remotas e na prescri¢do de identificados pela ferramenta Clinical
medicamentos psiquiatricos. Record Interactive Search, com comparagao
de dados pré e pos-pandemia. Utilizaram-se
regressao linear e visualizagdo por
suavizagdo de graficos de dispersao.
19 (MURPHY et Investigar a rapida implementacdo da Estudo de métodos mistos em 21 clinicas
al., 2021) consultoria remota e explorar o impacto gerais, com analise quantitativa
durante os meses iniciais da pandemia de observacional longitudinal (2019 vs. 2020)
COVID-19 e entrevistas qualitativas longitudinais (87
entrevistas em quatro rodadas).
20 (KARP et al., Explorar as perspectivas de PCPs rurais Estudo qualitativo com entrevistas
2021) sobre o cuidado de idosos com depressao, semiestruturadas, analisadas por abordagem
dor e risco de suicidio e identificar tematica de melhores praticas com
preferéncias quanto ao trabalho com codificacdo dupla.
consultores psiquiatricos.
21 (ZACARIAS et | Comparar o custo organizacional do Andlise retrospectiva de minimizagao de

al., 2021)

gerenciamento de pacientes dermatologicos
recém-encaminhados dentro de um sistema
de triagem de TD versus um modelo de
atendimento dermatoldgico convencional
no Zuckerberg San Francisco General
Hospital and Trauma Center (doravante

denominado ZSFG) na California.

custos com modelos de arvore de decisdo

aplicados a dados de 2.098 pacientes.
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Quadro 1 — identificacdo dos artigos incluidos na revisao (continua)

ID REFERENCIA OBJETIVO METODOLOGIA
22 (VALENZUELA | Avaliar a demanda e a resolugdo de Estudo descritivo retrospectivo baseado na
etal., 2022) problemas de um servico telefonico de analise dos registros de chamadas de um
orientagdo clinica durante a pandemia de call center de orienta¢do sobre COVID-19
COVID-109. entre maio e agosto de 2020.
23 (AGARWAL et | Observar a viabilidade do uso da Estudo observacional com 150 criancas de
al., 2022) teleodontologia para exame oral, consultae | 6 a 10 anos, em que cerca de 30
educacgdo, além de avaliar a satisfagdo dos profissionais da ateng@o primaria foram
participantes quanto ao uso da treinados para realizar exames bucais com
teleodontologia para check-up odontolégico | camera intraoral. Utilizaram-se
de rotina. questionarios elaborados para avaliar
conhecimento, conscientizagao, atitude ¢
aceitagdo da teleodontologia.
24 (SCHUTZ et al., | Avaliar as experiéncias de pacientes e Pesquisa qualitativa com 26 profissionais de
2022) médicos com a migragdo para meios saude (médicos, enfermeiros e outros) e 48
remotos de consulta com seus profissionais | pacientes entrevistados, analisados por meio
de saude durante a pandemia de de abordagem tematica.
SARS-CoV-2.
25 (MENDOZA et | Criar e avaliar um programa remoto de Estudo descritivo, transversal e
al., 2022) aconselhamento e orientagdo médica (via observacional realizado entre 13 de abril de
videochamadas) para garantir a 2020 e 19 de abril de 2021 com
continuidade do cuidado durante a beneficiarios dos servigos de saude da
pandemia de COVID-19, atendendo Petroleos Mexicanos (PEMEX). Mensagens
doengas cronicas, degenerativas, satde de texto foram usadas para direcionar
mental e monitoramento terapéutico. pacientes a médicos que coordenavam
videochamadas com o servigo de
enfermagem para aconselhamento e
atendimento remoto.
26 (LI etal.,2022) | Capturar o espectro de experiéncias de Questionario aplicado a médicos

médicos generalistas utilizando ferramentas
de atendimento virtual durante os meses
iniciais da pandemia, a fim de compreender
melhor os beneficios e desafios percebidos
e explorar quais mudangas sdo necessarias
para que eles alcancem seu potencial

maximo.

generalistas de 20 paises entre junho e

setembro de 2020.
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Quadro 1 — identificacdo dos artigos incluidos na revisao (continua)

ID REFERENCIA OBJETIVO METODOLOGIA
27 (SANG et al.,) Investigar os efeitos dos servigos de Estudo observacional prospectivo de 16
telessatide baseados em video usando um semanas, com 117 participantes e 27
aplicativo movel de registro de saude profissionais de saide. Realizaram-se
pessoal (PHR) para trabalhadores consultas presenciais nas semanas 1, 8 ¢ 16,
vulneraveis com fatores de risco uso continuo do aplicativo PHR,
metabolicos. telemonitoramento e teleconsultas por
video. Incluiu analises quantitativas
(ANOVA de medidas repetidas, teste de
Scheffé e teste t pareado) e entrevistas
qualitativas com profissionais de saude.
28 (GRATA-BORK | Compreender as atitudes e percepcdes de Estudo quantitativo com questionario
OWSKA et al., profissionais de satde (HCPs) sobre estruturado aplicado a 780 profissionais de
2022) teleconsultas durante a pandemia da saude poloneses, abordando preferéncias,
COVID-19. atitudes e opinides sobre teleconsulta.
29 (SULMAN et Explorar as experiéncias de pacientes Pesquisa telefonica com 132 pacientes
al., 2022) obstétricas com a telemedicina durante a obstétricas que utilizaram telemedicina no
COVID-19 e avaliar sua inteng¢do para uso Shifa International Hospital, analisada por
futuro. estatistica descritiva, teste t e regressdo
logistica binaria.
30 (OCHIENG et Explorar as experiéncias de médicos de Entrevistas telefonicas semiestruturadas,
al., 2022) familia e funcionarios de casas de repouso analisadas por meio de analise de estrutura.
com o uso de consultas por video
aumentadas (AVC) como mecanismo para
exames remotos de idosos em casas de
repouso.
31 (MATHEW et Explorar as perspetivas dos profissionais de | Entrevistas e grupos focais com 248
al., 2023) satude sobre os elementos fundamentais para | profissionais de satde de 20 comunidades
o uso eficaz da telessaude com pacientes remotas, analisados por abordagem indutiva
residentes em areas remotas da Australia. e analise tematica.
32 (ALZAHRANI Medir a aceitabilidade da telemedicina entre | Estudo transversal com questionario
etal., 2023) pacientes de centros de aten¢do primaria validado aplicado por entrevistas

usando o Questionario de Aceitabilidade de
Tecnologia do Usuario de Servigo

(SOTAQUE)

telefonicas a pacientes que realizaram
teleconsulta no ultimo més. Incluiu analise
descritiva e comparativa das subescalas do

SOTAQUE.
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Quadro 1 — identificacdo dos artigos incluidos na revisao (continua)

ID REFERENCIA OBJETIVO METODOLOGIA
33 (POGORZELSK | Investigar as experiéncias de médicos de Pesquisa qualitativa baseada em entrevistas
A, KAROLINA; | atengdo primaria no uso da telemedicina semiestruturadas.
MARCIONOWI | durante a pandemia de COVID-19,
CZ, LUDMILA; | identificando beneficios, desafios e
CHLABICZ, perspectivas futuras para a pratica.
SLAWOMIR,
2023)
34 (CELUPPI et al., | Compreender os problemas éticos Pesquisa qualitativa ancorada na Teoria
2023) vivenciados por enfermeiros da atencéo Fundamentada nos Dados Construtivista,
primaria a satide no uso da teleconsulta de realizada entre julho e setembro de 2020
enfermagem a pessoas que vivem com o com 17 participantes.
virus da imunodeficiéncia humana na
pandemia do coronavirus.
35 (ZHONGKE et Avaliar a satisfacdo e a efetividade do Questionario online elaborado para avaliar
al., 2023) servigo prestado por médicos de hospitais impacto e satisfagdo com os servigos de
primarios conectados ao Centro Nacional de | teleconsulta. Em 98 hospitais, gerentes de
Telemedicina da China durante a pandemia | teleconsulta convidaram aleatoriamente
de COVID-19, além de identificar médicos participantes a respondé-lo.
oportunidades de aprimoramento do
servigo.
36 (PRICE-HAYW | Examinar a experiéncia de pacientes e Estudo qualitativo com entrevistas
OOD et al., profissionais de ateng@o primaria com semiestruturadas realizadas entre maio e
2023) intervengdes de saude digital e fornecer julho de 2021, analisadas por esquema de
recomendagdes para facilitar o uso entre codificag@o tematica baseado em modelos
populagdes socialmente desfavorecidas. de aceitagdo de tecnologia.
37 (CHELA, Avaliar a efetividade da consulta virtual em | Estudo transversal com analise
ANDRES cirurgias de cabeca e pescoco durante a retrospectiva de pacientes atendidos por
IGNACIO; pandemia de COVID 19. consulta virtual ao longo de 18 meses.
REBELLON-M Realizaram-se analises descritivas e
ARTINEZ, bivariadas por regressao logistica binaria,
ISABELA, incluindo diagndstico, resolutividade,
2024) necessidade de consulta presencial,
plataforma e dificuldades relatadas.
38 (KUHN et al., Identificar as potencialidades e fragilidades | Estudo qualitativo, exploratdrio-descritivo,
2024) envolvidas na aplicabilidade da teleconsulta | realizado entre margo e abril de 2022.
de enfermagem a pessoa idosa na Atengao
Priméria a Satide durante a pandemia
39 (PADILHA et Analisar e comparar os custos das consultas | Dados de 246 consultas, remotas e
al., 2024) remotas e presenciais para pacientes com presenciais, realizadas entre 2021 ¢ 2023 no

diabetes tipo 2, sob a perspectiva do SUS e

do paciente.

contexto de um ensaio clinico randomizado
sobre o impacto da teleconsulta em

Joinville (SC).
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Quadro 1 — identificacdo dos artigos incluidos na revisao (conclusao)

ID REFERENCIA OBJETIVO METODOLOGIA
40 (NORBERG et Explorar como as consultas remotas impactam | Foram realizados cinco grupos focais com 18
al., 2024) as praticas de médicos generalistas (GP) e médicos generalistas das quatro regides de
como os GPs percebem as implica¢des dessa satide da Noruega em 2022, analisados por

adogao para o sistema principal de saude. meio da abordagem tematica de Braun e
Clarke.

41 (KOLLMANN et | Explorar como pacientes e profissionais de Entrevistas com 78 pacientes, 18 médicos
al.,2024) clinica geral em bairros de baixa renda generalistas, 7 enfermeiros e 6 profissionais de

vivenciaram o aumento do atendimento satide mental, conduzidas por telefone e

remoto durante a COVID-19. presencialmente na lingua nativa dos
participantes.

42 (WINDER et al., Investigar como as clinicas gerais na Pesquisa multimétodo com questionarios
2024) Inglaterra apoiam os pacientes no uso de aplicados a clinicas gerais e pacientes,
servigos online (facilitagdo digital) e explorar coletando dados sobre facilitagdo digital,

a experiéncia dos pacientes com esse suporte. envolvimento da equipe e percepgdo dos
pacientes. Utilizou-se regressao logistica
ajustada para idade, etnia e lingua materna.

43 (ALHOUMON, Determinar o uso de aplicativos de e-satide por | Estudo transversal conduzido entre julho e
FARA K. et al, profissionais de satide e avaliar seu setembro de 2024, com aplicagdo de
2025) conhecimento, percepgdes e praticas em questionario online autoaplicavel. A

relagdo a esses servigos amostragem foi por conveniéncia,
complementada por bola de neve, totalizando
218 participantes. O instrumento foi
pré-testado e aplicado em inglés.

44 (KRISTIANSEN | Explorar como as consultas remotas impactam | Foram realizados o estudo com 5 grupos
et al., 2025) as praticas de médicos generalistas (GP) e focais com o total de 18 médicos generalistas

como os GPs percebem as implicagdes dessa das 4 regides de satde da Noruega em 2022. O

adogao para o sistema principal de saude. material foi submetido a analise tematica de
Braun e Clarke.

45 (RUANO et al., Descrever a criagdo e implementagdo de um Analise descritiva de dados de rotina da Linha
2025) servigo de consulta remota para clinicos em Verde, servigo telefonico nacional de

Mogambique, destacando melhores praticas e Mogambique, entre 2013 ¢ 2019. O servigo

licdes aprendidas no contexto do Programa recebeu chamadas de unidades de satde de

Nacional de Telessaude. todo o pais, envolvendo médicos, auxiliares
clinicos e enfermeiros.

46 (SCUFFEL, Caracterizar os padroes de prestacdo de Estudo transversal baseado em dados de 56
JAMES; cuidados primarios em clinicas gerais inglesas, | milhdes de consultas realizadas entre agosto e
DYRBABA, identificando modelos distintos de outubro de 2023 em 3.480 clinicas gerais do

STEVO, 2025)

atendimento (rotina vs. mesmo dia).

NHS na Inglaterra. Foram derivadas 12
medidas relacionadas a modalidade de
consulta, tempo de espera, tipo de clinico e

uso de triagem.

Fonte: Autora
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A amostra evidencia a consolidacdo e a expansao das praticas de telessatide no periodo
pos-pandémico, marcada por uma ampla predominancia de publica¢des internacionais (43
estudos; 91,5%). Esse cenario reforca o interesse global na teleconsulta como ferramenta de
apoio clinico e de gestdo, a0 mesmo tempo em que destaca a ainda limitada, porém crescente,
produgdo cientifica nacional sobre o tema. Apenas quatro estudos brasileiros (8,5%) foram
identificados, contemplando investigagdes vinculadas ao Sistema Unico de Satde (SUS), &
Atengdo Primaria a Satde e as praticas de enfermagem.

Quanto ao periodo de publicacdo, observou-se aumento progressivo das produgdes a
partir de 2019, com pico em 2021 (10 estudos) — ano subsequente ao auge da pandemia de
COVID-19 — seguido por 2022 (9 estudos), 2019 (8 estudos), 2023 (6 estudos), 2024 (6
estudos), 2020 (3 estudos) e 2025 (4 estudos). Essa distribui¢do evidencia a manutengdo do
interesse e a continuidade das investigacdes sobre o tema ao longo dos anos.

Em relagdo as palavras-chave, destacaram-se “consulta remota” (28 ocorréncias),
“telemedicina” (21), “COVID-19” (10) e “Atencao Primaria a Saude” (10), seguidas por
termos como “teleconsulta”, “telessatide”, “atencdo primaria”, “clinica geral” e “triagem”.
Essa recorréncia refor¢a o foco dos estudos em praticas de teleassisténcia e na reorganizagao
dos fluxos assistenciais durante e apds a pandemia.

No que se refere ao delineamento metodologico, prevaleceram os estudos
observacionais, descritivos e qualitativos, voltados a analise das experiéncias de profissionais
e usuarios e a avaliacdo da resolutividade das teleconsultorias. Também foram identificadas
pesquisas transversais com questionarios e levantamentos institucionais, além de estudos de
caso e relatos de experiéncia sobre a implantacdo de servicos de teleconsultoria em unidades
basicas de saude e hospitais de referéncia. Em menor niimero, apareceram ensaios quase
experimentais e estudos prospectivos, voltados a avaliacdo de impacto e a0 monitoramento de
indicadores clinicos. De modo geral, os estudos encontrados refletem um campo de
investigacdo ainda em consolidacdo, caracterizado por abordagens variadas e pela
predominancia de investigacdes com foco descritivo.

Quanto as modalidades de teleconsulta, predominou o uso de consultas sincronas por
video ou ligagdo telefonica, descritas como teleconsulta por videochamada, vide consulta ou
teleconsulta sincrona. Também foram relatadas experiéncias hibridas, que combinaram
atendimentos por video e telefone, sobretudo na Atengdo Primaria a Satde, com o objetivo de

garantir acesso, continuidade do cuidado e suporte a tomada de decisdo clinica.
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Os resultados indicam que as teleconsultas se consolidaram como ferramentas de
apoio clinico e de gestdo na Atencdo Primaria a Saude, principalmente apds a pandemia. A
predominancia de estudos brasileiros e de abordagem qualitativa reflete o esfor¢o das equipes
em adaptar o cuidado e incorporar tecnologias digitais no SUS. No conjunto, os trabalhos
apontam beneficios como ampliagdo do acesso, reducdo de deslocamentos e melhora na
comunicagdo entre profissionais, embora persistam desafios relacionados a infraestrutura
tecnologica, capacitagdo profissional e sustentabilidade das acdes.

Durante o periodo pandémico, observou-se crescimento expressivo das publicacdes,
impulsionado pela necessidade de reorganizar os atendimentos clinicos e manter a
continuidade do cuidado. O ano de 2021, considerado o pés-pandémico imediato, representou
o pico de producdes cientificas, refletindo o esforco da comunidade em analisar e consolidar
experiéncias com o uso da telessaude na Atengdo Primaria.

De forma geral, os achados reforcam o papel estratégico da telessaide como
instrumento de qualificagdo do cuidado, ampliacio do alcance da Atencdo Primaria e
otimizacdo da gestdo dos servigos de saude, especialmente em contextos de restricao

presencial.

4. DISCUSSAO

A andlise dos estudos possibilitou a identificacdo de cinco categorias tematicas a
saber: beneficios, desafios, modalidades de telessatide, impacto na organizacgao e nos fluxos
assistenciais e papel da telessaide na gestdo do cuidado, relacionados a utilizagdo das
teleconsultorias na Atencdo Primaria a Saude. Essas categorias refletem dimensdes
complementares do processo de incorporacao da telessaude, articulando aspectos clinicos,

organizacionais, tecnologicos e gerenciais.

4.1. BENEFICIOS

A partir da revisdo, foi possivel mapear diferentes beneficios relacionados a

telessatude. Esses resultados recorrentes foram agrupados em cinco categorias centrais:

a) Ampliacdo do acesso: diversos estudos destacam a reducdo de barreiras
geograficas em areas remotas, possibilitando consultas médicas, de enfermagem e

farmacéuticas sem deslocamento;



b)
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Apoio a decisdo clinica: uso de teleconsultas sincronas e assincronas para
discussdo de casos entre especialistas e generalistas, fortalecendo a resolutividade
da Atenc¢ao Primaria;

Cuidado continuado: acompanhamento de pacientes com doengas cronicas (ex.:
saude mental, diabetes, hipertensdo) com ganhos em adesdo terapéutica;
Satisfacdo de pacientes e profissionais: muitos os estudos indicam altos niveis
de satisfagcdo, associados a praticidade, economia de tempo e manutencao do
vinculo e da continuidade do cuidado;

Inovacio organizacional e fortalecimento da gestdo: vinculada a modernizagao
dos processos de trabalho, aprimoramento do monitoramento de dados e

fortalecimento da governanga nos servicos de saude.

4.2. DESAFIOS

Paralelamente aos beneficios, a literatura também aponta desafios significativos para a

implementagdo e o uso da teleconsulta. Tais desafios foram sistematizados em cinco

categorias, que sintetizam os aspectos que ainda limitam a consolidagdo da telessatide nos

contextos estudados. Sao eles:

a)

b)

d)

Infraestrutura tecnologica e conectividade: Limitacdes de acesso a internet,
equipamentos inadequados e instabilidade das plataformas digitais;

Capacitacdo e adesao profissional: dificuldade de uso das tecnologias,
resisténcia inicial e necessidade de treinamento continuo das equipes;
Comunicacao clinica e vinculo: Dificuldades associadas a redugao de elementos
ndo verbais da interacdo e a necessidade de estratégias que mantenham o
acolhimento no ambiente virtual;

Seguranga, ética e confidencialidade dos dados: Riscos de exposicdo de
informacdes sensiveis e desafios na adequacao as normas legais de protecao de
dados;

Sustentabilidade e integracdo sistémica: Auséncia de financiamento
permanente, a fragmentacdo de iniciativas e a falta de integracdo entre

plataformas e sistemas do SUS.
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As categorias de beneficios e desafios demonstram tanto o avango da telessatide na

qualificacdo da Aten¢do Primaria quanto os limites estruturais e formativos ainda existentes

em sua operacionalizacao. O Quadro 2 retine os estudos analisados segundo esses dois eixos.

Quadro 2 - Categorias tematicas e estudos relacionados (continua)

CATEGORIA DE BENEFICIOS

ESTUDOS
RELACIONADOS

1. Ampliagdo do acesso e equidade territorial — Redugdo de barreiras geograficas e

tempo de deslocamento; atendimento em areas remotas.

1,10, 17,22,28,32,42

2. Continuidade e coordenagdo do cuidado, apoio interprofissional e integracdo entre

niveis assistenciais.

3,4,6,8,12,15,19,25,31,38,44

3. Satisfagdo e experiéncia positiva do usuario/profissional, boa aceita¢do, adesdo e

percepgao de utilidade.

5,9,16,24,34,39

4. Eficiéncia e custo-beneficio, reducdo de custos, otimizagao de tempo e recursos.

2,14,21,27,30,36,41

5. Apoio a decisdo clinica e qualificagdo do cuidado, melhoria da resolutividade e da

seguranga clinica.

7,12,26,35,43,46

6. Inovagdo organizacional e fortalecimento da gestdo, melhoria dos fluxos

assistenciais, monitoramento e uso de dados.

11,13,18,20,23,29,33,37,40

1. Infraestrutura tecnolédgica e conectividade, instabilidade, limitagdo de equipamentos

e acesso desigual.

1,6,10,13,16,22,26,29,35,39,42,
45

2. Capacitag@o e adesdo profissional, dificuldade no uso de plataformas e resisténcia

inicial.

5,19,23,37,41,46

Quadro 2 - Categorias tematicas e estudos relacionados (conclusdo)

CATEGORIA DE DESAFIOS

ESTUDOS
RELACIONADOS

3. Comunicagdo clinica e vinculo, limitagdes na linguagem ndo verbal e no

acolhimento remoto.

4,7,14,15,20,24,31,34,38,43

4. Seguranga, ética e confidencialidade dos dados, riscos no registro e transmissao de

informagdes.

9,28

5. Sustentabilidade e integragdo sistémica, falta de financiamento, protocolos e

integracdo com o SUS.

2,3,8,11,17,18,21,25,27,30,32,3
3,36,40,44

Fonte: Autora.

4.3. MODALIDADES DE TELECONSULTA E SEGUIMENTO

Os estudos analisados

evidenciaram ampla diversidade nas modalidades de

teleconsulta, englobando formatos sincronos (videochamada e ligagdes telefonicas) quanto

assincronos (mensagens de texto, formuldrio online e sistema de e-consult). As multiplas

abordagens refletem a adaptabilidade das praticas assistenciais as necessidades locais, aos
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recursos tecnoldgicos disponiveis e ao perfil dos usuarios dos servigos de saude. Durante a
pandemia do COVID-19 a modalidade de video consulta foi a mais utilizada pois era a forma
mais proxima do contato presencial, permitindo a observagao dos aspectos clinicos relevantes.

Em relagdo ao seguimento assistencial, a literatura analisada mostrou que a telessatide
favoreceu a continuidade do cuidado e a integracdo entre niveis assistenciais primario,
secundario e terciario, reduzindo encaminhamentos desnecessarios e otimizando o tempo de
resposta entre as equipes. Muitos estudos demonstraram que a adocdo da teleconsulta
economizou tempo e custo, maior satisfacdo dos pacientes e proporcionou fortalecimento da
comunicagdo entre equipes multiprofissionais, principalmente em areas de dificil acesso.
Além disso, observou-se que a modalidade contribuiu para o monitoramento longitudinal de
condig¢des cronicas, a exemplo do diabetes e da saide mental, e para a educagdao permanente
das equipes de saude, por meio da troca de informacdes clinicas entre generalistas e
especialistas.

Apesar dos avangos alcancados, os estudos destacam a necessidade de padronizar
fluxos e protocolos, promover a capacitagdo profissional continua e assegurar infraestrutura
tecnologica adequada, a fim de garantir a qualidade e a seguranca das consultas remotas.
Ainda assim, as evidéncias apontam para o reconhecimento da teleconsulta como uma
ferramenta consolidada de acompanhamento clinico e de gestdo da atencdo a saude

(MENDOZA et al., 2022).

4.4. MODALIDADES DE TELESSAUDE

Os artigos incluidos na revisdo contemplam diferentes modalidades de telessatde,
demonstrando a diversidade de recursos utilizados nos servigos analisados. As principais

modalidades identificadas foram:

a) Teleconsulta: consulta realizada entre o profissional da saude e paciente;

b) Teleconsultoria: comunicacdo entre profissionais da satde para discussao de
casos;

c) Telemonitoramento: acompanhamento remoto de parametros clinicos, sintomas
ou evolu¢do de pacientes, com uso de aplicativos, dispositivos moveis ou
sensores;

d) Telediagnoéstico: emissao de laudos e diagndsticos a distdncia, com base em

exames enviados digitalmente.
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4.5. IMPACTO NA ORGANIZACAO E FLUXOS ASSISTENCIAIS

A literatura revisada aponta efeitos significativos da telessaude na organiza¢do dos

servigos e nos fluxos assistenciais. Esses impactos envolvem desde ajustes na estrutura

operacional até mudangas na forma como o cuidado ¢ gerido e coordenado, evidenciando a

transformagao dos processos diante da incorporacdo das tecnologias digitais. A seguir,

apresentam-se os principais impactos identificados:

a)

b)

d)

Maior resolutividade da APS: teleconsultas evitam encaminhamentos
desnecessarios, otimizando a regulagdo para a média e alta complexidade.
Reducio de filas e tempo de espera: estudos apontam ganho em eficiéncia,
embora dependente da integragcdo com protocolos locais.

Integracio multiprofissional: fortalecimento de equipes de APS ao permitir
interacao com especialistas.

Impacto misto na carga de trabalho: alguns profissionais relatam alivio por

apoio especializado, outros aumento por tarefas administrativas extras.

4.6. PAPEL DA TELESSAUDE NA GESTAO DO CUIDADO

No que se trata de gestdo do cuidado se destaca por qualificar processos, apoiar

decisdes e fortalecer a coordenacdo entre profissionais e servigos. A seguir, apresentam-se 0s

principais pontos identificados:

Ferramenta estratégica de apoio a decisdo clinica: uso em diagndsticos
complexos, segunda opinido e conduta terapéutica;

Gestdo populacional: monitoramento de grupos de risco em APS, possibilitando
planejamento de a¢des preventivas;

Apoio a coordenacao do cuidado: melhora na comunicagao entre pontos da rede

de atengdo, especialmente.

4.7. REFLEXOES SOBRE AS CONTRIBUICOES DA TELESSAUDE NA ATENCAO A
SAUDE
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A analise dos estudos evidenciou a consolidagdo da telessatide como uma ferramenta
essencial de apoio a Atencdo Primdria a Saude (APS), especialmente a partir de 2021. O
crescimento dessa pratica foi impulsionado pela pandemia de COVID-19 (SARS-CoV-2), que
acelerou o uso de servicos digitais e incorporou novas formas de cuidado a rotina assistencial.

De acordo com Harris et al. (2021), a consultoria movel representa uma alternativa
viavel para ampliar o acesso em contextos de recursos limitados, desde que haja adequacao
tecnologica e integragdo efetiva aos sistemas de saude locais. Esse achado converge com os
resultados desta revisdo, nos quais a teleconsulta se mostrou um recurso estratégico para
garantir o acompanhamento clinico, promover maior resolutividade e reduzir barreiras
geograficas e custos associados ao deslocamento.

Os estudos também destacaram a satisfagao dos usuarios e a ampliagdo do acesso aos
servigos de saude, evidenciando o potencial da telessatde para fortalecer a APS. James et al.
(2021) reforcam que a expansdo e a sustentabilidade das consultas por video exigem liderancga
institucional, sistemas de remuneragdo adequados, tecnologia acessivel e adaptagdo continua,
fatores que reforcam a importancia de uma gestdo estratégica para consolidar essas praticas
nos servicos de saude.

Todavia, as limitagdes relatadas nos estudos confirmam que a consolidacdo da
teleconsulta ainda demanda aprimoramentos estruturais e metodologicos. James et al. (2021)
observaram que, apesar da aceitagdo e seguranca das videoconsultas em determinados
contextos, os autores apontam a falta de evidéncias solidas sobre os processos de expansao e
sustentabilidade da telessatde nos sistemas de satde. Isso dialoga com o que foi identificado
nesta revisdo, na qual predominaram estudos observacionais e descritivos, revelando que as
pesquisas sobre teleconsulta ainda se encontram em fase de consolidacdo e apresentam
diversidade nos métodos utilizados.

Além das fragilidades estruturais e metodologicas, persistem barreiras tecnologicas
que comprometem a ampliacdo da telessaude. Entre elas, destacam-se falhas na infraestrutura
digital, auséncia de capacitagdo adequada das equipes e dificuldades relacionadas a
comunicagdo ndo verbal, especialmente em atendimentos de saude mental. Essas questoes,
além de dificultarem a efetividade das teleconsultas, revelam desigualdades no acesso digital
que podem reproduzir as mesmas barreiras observadas na assisténcia presencial.

Apesar desses desafios, os achados desta revisao reafirmam o potencial da teleconsulta
como ferramenta de apoio clinico e de gestao, refor¢ando a necessidade de politicas publicas
voltadas a infraestrutura tecnologica, a formagdo profissional e a avaliacdo continua dos

resultados obtidos.
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Dessa forma, os achados desta revisdo reforcam o papel da teleconsulta como
ferramenta estratégica de apoio clinico e de gestdo, ao mesmo tempo em que evidenciam a
necessidade de aprimoramento continuo dos processos tecnologicos, organizacionais €
formativos.

A partir dessa perspectiva, torna-se possivel discutir com maior profundidade os
Beneficios da Telessaide na Pratica Clinica, modalidades de telessatde, desafios
identificados, Impacto na Organizacao e Fluxos Assistenciais e Papel da Telessaude na Gestao

do Cuidado.

5. CONCLUSAO

A analise do estudo permitiu identificar que a telessaude, principalmente as
teleconsultorias, tem se mostrado uma ferramenta essencial de apoio clinico e gestdo na
Atencdo Primaria a Satde. Os estudos analisados evidenciam que essa estratégia foi decisiva
durante a pandemia de COVID-19, ao garantir a continuidade do cuidado e possibilitar o
acompanhamento remoto de pacientes em um cenario de restri¢des presenciais. Entretanto,
mais do que uma resposta emergencial, a telessaude consolidou-se como um recurso
permanente e estratégico para ampliar o acesso, favorecer a comunicago entre profissionais e
fortalecer a resolutividade dos servicos de saude.

A anélise também demonstrou que as teleconsultorias contribuiram para qualificar a
tomada de decisdo clinica, reduzir encaminhamentos desnecessarios ¢ otimizar o uso dos
recursos disponiveis, fortalecendo a integracdo entre diferentes niveis de atencdo. Esses
achados confirmam o papel da telessaude como elemento de apoio ndo apenas assistencial,
mas também gerencial, promovendo maior eficiéncia organizacional e suporte a gestao do
cuidado. A desigualdade no acesso digital e a auséncia de politicas publicas consolidadas
ainda representam barreiras para a plena integracao da telessatide no cotidiano dos servigos.

Dessa forma, conclui-se que a telessatde desempenha papel fundamental no
fortalecimento da Aten¢ao Primaria a Saude, contribuindo tanto para a resolutividade clinica
quanto para o aprimoramento da gestdo. Para garantir sua sustentabilidade no cotidiano da
assisténcia a saude, ¢ indispensavel o investimento continuo em politicas publicas que
promovam infraestrutura adequada, conectividade universal e formacdo permanente dos
profissionais, assegurando que a telessatde se mantenha como uma pratica estruturante do

cuidado no Sistema Unico de Saude.
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Este estudo contribui especialmente para o Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS) 3 - Saude e Bem-Estar, ao evidenciar como a telessaude amplia o acesso, qualifica o
apoio clinico e fortalece a gestdo na Atencdo Primdria. De forma complementar, relaciona-se
também ao ODS 9 - Industria, Inovagdo e Infraestrutura, por promover inovagdo tecnologica
nos servicos de saude, ¢ ao ODS 10 - Redugdo das Desigualdades, por favorecer maior

equidade no acesso a assisténcia.
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