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RESUMO

Objetivo: analisar a percepgao dos enfermeiros sobre teleconsulta de enfermagem na Atengéo Primaria de
Saude através da caracterizagcao dos fluxos de trabalhos, potenciais, desafios e viabilidade da teleconsulta
em enfermagem.

Método: estudo exploratdrio-descritivo, com abordagem qualitativa. Os dados foram coletados, entre os
meses de maio a junho de 2021, com 19 enfermeiros que atuam em quatro distritos sanitarios de uma capital
do Sul do Brasil, utilizando um questionario digital. Os dados foram sistematizados no Microsoft Excel® e
analisados segundo os critérios do Discurso do Sujeito Coletivo. Esse processo foi realizado com o apoio do
Programa DSCsoft®.

Resultados: os resultados foram organizados em cinco categorias tematicas: Fluxo da teleconsulta de
enfermagem na Atencado Primaria a Saude; Processo de realizagéo da teleconsulta; Instrumentos utilizados
durante arealizagao da teleconsulta; Potencialidades e desafios identificados durante a teleconsulta na Atengao
Primaria a Saude; e, Aplicabilidade: atendimentos passiveis de resolugdo por meio da teleconsulta. Entre os
desafios estao os problemas inerentes a comunicagao e a conectividade com a internet e a desconfianca dos
usuarios em relagao a esta nova modalidade de consulta.

Conclusao: o teleatendimento na area da enfermagem é uma inovacgéo tecnolégica recente, com diversos
desafios, como: a possivel falha na comunicagcado entre o profissional e o usuario; problemas de conexao
com a internet; falta de habilidade para manuseio das novas ferramentas; falta de privacidade, excesso de
ruidos e desconfianga dos usuarios sobre o atendimento realizado. Com a teleconsulta ocorreu a ampliagao
do acesso dos usuarios aos servigos de saude, houve maior agilidade e eficacia dos atendimentos realizados
a populagao.

DESCRITORES: Acesso aos servigos de saude. Tecnologia aplicada a assisténcia a saude. Atengéo
primaria de saude. Consulta remota. Enfermagem.
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PERCEPTION OF NURSES ABOUT NURSING TELECONSULTATION
IN PRIMARY CARE

ABSTRACT

Objective: analyze the nurse’s perception about nursing teleconsultation in Primary Health Care through the
workflows characterization, potential, challenges and teleconsultation in nursing feasibility.

Method: exploratory-descriptive study with a qualitative approach. Data were collected, between the months
of May and June 2021, with 19 nurses from four health districts of a capital in south of Brazil, using digital
questionnaire. Data were systematized in Microsoft Excel® and analyzed following the criteria of the Discourse
of the Collective Subject. This process was carried out with the support of the DSCsoft® Program.

Results: the results were organized into five thematic categories: Nursing teleconsultation flow in Primary
Health Care; Teleconsultation process; Instruments used during the teleconsultation; Potentialities and
challenges identified during the teleconsultation in the Primary Health Care; and, Applicability: services that
can be resolved through teleconsultation. Among the challenges are the inherent problems of communication
and internet connectivity and the distrust of users in relation to this new consultation modality.

Conclusion: telecare in nursing is a recent technological innovation, with several challenges as: the possible
failure in communication between the professional and the user; internet connection problems; lack of ability
to travel from new tools; lack of privacy and excessive noise and distrust of users about the service provided.
With the teleconsultation, there was an extension of the users’ access to the health services, there was greater
agility and efficiency in the services provided to the population.

DESCRIPTORS: Health services accessibility. Technology applied to health care. Primary health care.
Remote consultation. Nursing.

PERCEPCION DE LOS ENFERMEROS EN RELACION LA TELECONSULTA
DE ENFERMERIA EN LA ATENCION INICIAL

RESUMEN

Objetivo: analizar la percepcion de los enfermeros en relacién a la teleconsulta de enfermeria en la atencion
inicial de salud a través de la caracterizacion de los flujos de trabajo, potenciales, desafios y la viabilidad de
la teleconsulta en enfermeria.

Método: estudio exploratério-descriptivo, con abordaje cualitativa. Los datos son colectados con 19
enfermeros que actuan en cuatro distritos sanitarios de una capital del sur del Brasil, utilizando un cuestionario
digital. La colecta de los datos fue realizada entre los meses de mayo a junio de 2021 de forma totalmente
online; los datos fueron sistematizados en el Microsoft Excel y analizados segun los criterios del Discurso
del sujeto colectivo, que utiliza las representaciones sociales y el senso comun retratado la manifestacion
o posicionamento de cada individuo y posibilita agrupamientos de pensamientos y/o opiniones individuales
sobre determinado asunto. Ese proceso fue realizado con el apoyo del Programa DSCsoft.

Resultados: los resultados fueron organizados en cinco categorias tematicas: Flujo de la teleconsulta de
enfermeria en la Atencion Inicial de Salud; Proceso de realizacion de la teleconsulta; Instrumentos utilizados
a lo largo de la realizacién de la teleconsulta; Potencialidades y desafios identificados a lo largo de la
teleconsulta en la Atencion Inicial de Salud; y, Aplicabilidad: atendimientos pasibles de resoluciones por medio
de la teleconsulta. Entre los desafios estan los problemas inherente a la comunicacion y la conectividad con
la internet y la desconfianza de los usuarios en relacion a esta nueva modalidad de consulta:

Conclusién: el teleatendimiento en la area de la enfermeria es una innovacion tecnolégica reciente, con
diversos desafios, como: la posible falla en la comunicacion entre el profesional y el usuario; problemas de
la conexion con la internet; falta de habilidad para manejo de las nuevas herramientas; falta de privacidad,
exceso de ruidos y desconfianza de los usuarios a los servicios de salud, ocurre mayor agilidad y eficacia de
los atendimientos realizados a la poblacion.

DESCRIPTORES: Acceso a los servicios de salud. Tecnologia aplicada a la asistencia a la salud. Atencién
primaria de salud. Consulta remota. Enfermeria.
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INTRODUGAO

Ateleconsulta de enfermagem vem sendo incorporada ao processo de trabalho do enfermeiro,
com a ampliagdo do uso das tecnologias de informagéo e comunicagéo (TIC) na saude. Essa modalidade
de atencao pode ser entendida como uma tecnologia inovadora nas praticas de cuidado, que ganha
forga a partir de margo de 2020 quando a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) reconheceu a
existéncia da pandemia de Covid-19. Uma doenga com alta taxa de transmissibilidade, com sintomas
que inicialmente podiam ser confundidos com resfriado, gripe ou infec¢ao de vias aéreas superiores,
mas que causou enormes danos e aproximadamente 5,8 milhdes de mortes em todo o planeta’2.

Segundo a Organizagdo Pan-Americana de Saude, a teleconsulta pode ser definida como
uma consulta remota que contempla interagdes entre um profissional de saide e um paciente com
o objetivo de fornecer aconselhamento diagndstico ou terapéutico por meio eletrénico’.

Apos diversos estudos mostrarem que o distanciamento social era a forma mais eficaz de evitar
o contagio pela doenga pandémica, os servigcos de saude buscaram disponibilizar as teleconsultas
para minimizar o risco de contagio de profissionais e usuarios. E aos poucos as teleconsultas se
tornaram mais frequentes, principalmente na Atencao Primaria a Saude (APS), apds a normatizagao
de tal pratica pelos conselhos profissionais e pelo SUS?*.

Aimportancia desta pratica na enfermagem foi reconhecida, no Brasil, pelo Conselho Federal
de Enfermagem (COFEN), que regulamentou a teleconsulta de enfermagem - durante a pandemia -
por meio da Resolucédo N°- 634/2020, que posteriormente foi ampliada pela Resolugao N° 696/2022,
assegurando a atuacdo da profissdo na Saude Digital. Essas normatizagdes estao alinhadas a
outras ja bem consolidadas na profissdo como a Resolugdo/COFEN N° 358/2009, que dispde sobre
a Sistematizacado da Assisténcia em Enfermagem (SAE)e Processo de Enfermagem (PE). O PE
esta organizado em cinco etapas: coleta de dados, diagnéstico de enfermagem, planejamento de
enfermagem, implementacado das acbes e avaliacdo de enfermagem. A Consulta de Enfermagem
deve ser registrada formalmente envolvendo os dados coletados, diagndsticos de enfermagem,
acoes planejadas e os resultados alcangados’. Ja a teleconsulta de enfermagem deve seguir toda
sistematizag&o da assisténcia conforme o processo de enfermagem e, ainda, possui a obrigatoriedade
de aplicagédo do termo de consentimento ao paciente?®.

O Enfermeiro na APS integra equipes multiprofissionais, desempenhando um papel importante
na atencao a saude dos individuos, familias e grupos, na prescricao de medicamentos e na solicitacéo
de exames, conforme protocolos e normativas técnicas e profissionais. Atua na promocéao da saude,
na prevengao de doengas, no espago ambulatorial, domiciliar e comunitario, assim como realiza agbes
de gestéo das unidades de saude e de coordenacao do trabalho coletivo, em especial da equipe de
enfermagem?. Além dessas obrigacdes, durante a pandemia do coronavirus (Sars-Cov-2), o enfermeiro
ofertou a teleconsulta visando diminuir a exposigéo a doenga pandémica. Atua, ainda, na vigilancia
em saude, atendendo, notificando, monitorando e acompanhando os pacientes com Covid-19, que
durante a situagao pandémica teve um crescimento exponencial, assim como desempenha um papel
fundamental no planejamento, execucéo e avaliagao da vacinagéao.

A consulta de enfermagem é considerada uma atividade de grande relevancia no trabalho do
enfermeiro na Atencao Primaria, mas segundo estudos, o enfermeiro nem sempre consegue realiza-
la de forma integral'®'2. Isto pode estar diretamente ligado ao fato do enfermeiro assumir multiplos
papeis, entre eles a realizacdo de atividades burocraticas e agbes gerenciais da unidade, muitas
vezes com duplicidade de fungao™.

A teleconsulta € uma inovacgao tecnolégica recente na area da enfermagem e a introducao
de inovacgdes pode gerar aumento das cargas de trabalho aos profissionais de saude, dependendo
do modo como se da o processo de mudancga, das condi¢cdes e motivagdes institucionais para a sua
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utilizacdo. As inovagdes geralmente acarretam mudancgas no processo de trabalho e, muitas vezes,
nao substituem o modo antigo de fazer, agregam novas agdes, além de requerer capacitagdo dos
envolvidos para o manejo e eficacia da inovagao'-'°. A saude do profissional, por sua vez, tem forte
relacdo com as cargas de trabalho. Aumento das cargas pode gerar desgaste e adoecimento, assim
como aumenta a possibilidade de erros colocando em risco a seguranga de profissionais e usuarios
dos servigos de saude'.

Considerando a importancia da teleconsulta e a possibilidade desta inovacdo se manter no
trabalho em saude e da enfermagem, a percepg¢ao de quem realiza o trabalho é relevante para a
compreensao do fendmeno. Assim, a pesquisa teve por objetivo analisar a percepgao dos enfermeiros
sobre teleconsulta de enfermagem na Atencéo Primaria de Saude através da caracterizacdo dos
fluxos de trabalhos, potenciais, desafios e viabilidade da teleconsulta em enfermagem.

METODO

Estudo descritivo-exploratério, com abordagem qualitativa, realizado com enfermeiros/as que
desenvolvem teleconsultas na APS, em Florianépolis, a capital de Santa Catarina, na Regidao Sul do
Brasil. Adotou-se o COREQ, atendendo-se aos critérios para relatar pesquisa qualitativa.

A Estratégia de Saude da Familia (ESF) municipal foi consolidada desde 2007, apresentando
protocolos de enfermagem bem estruturados e instituidos no cotidiano dos enfermeiros.

Os critérios de inclusao dos participantes do estudo foram: pertencer a uma equipe de saude
da familia e realizar teleconsulta rotineiramente. Adotou-se o método Bola de Neve para identificar e
convidar participantes, utilizando um informante-chave inserido na realidade atual dos enfermeiros
como ponto de partida. Assim, a partir do primeiro participante, os demais foram incluidos totalizando
19 enfermeiros, distribuidos em todos os distritos sanitarios do municipio. Os critérios de exclusao
contemplaram profissionais em férias ou outro tipo de licenga durante o periodo de coleta dos dados,
bem como, a nao concordancia com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Nao
houve desisténcia dos participantes selecionados.

A coleta de dados ocorreu por questionario digital, via Google Forms®, enviado para os
enfermeiros participantes, pelo qual os autores forneceram perguntas e instru¢des testadas por
teste-piloto. A duragao foi o tempo de preenchimento do questionario, em média 15 minutos, nesse
caso as notas de campo nao se aplicam. A amostra foi descrita com os dados demograficos, na
seccao de resultados, através da caracterizagdo dos participantes, que incluiu idade, escolaridade
(pbés-graduacgoes) e locais de atuacao. Neste questionario estava disponivel o TCLE para leitura,
aceitacdo e anuéncia do participante. A coleta de dados foi realizada entre os meses de maio a
junho de 2021, online, logo, ndo foram realizados questionarios repetidos, bem como nao houve o
uso de gravacgao de audio ou visual para coletar os dados. Isto se fez necessario diante a situacao
pandémica causada pelo coronavirus (Sars-Cov-2) vivenciada nos meses da coleta de dados.

Os dados colhidos foram sistematizados e organizados por meio do Programa Microsoft Excel?
e analisados na perspectiva do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), que utiliza as representacdes
sociais e 0 senso comum retratado na manifestagao ou posicionamento de cada individuo e possibilita
agrupamentos de pensamentos e/ou opinides individuais sobre determinado assunto'®. Analisando as
respostas é possivel reconhecer as expressdes-chave, que sao trechos significativos citados pelos
participantes individualmente e correspondem a sintese do contetdo das respostas do coletivo. Com
as expressodes-chave, € possivel construir um discurso com a sintese dos pensamentos coletivos
na primeira pessoa do singular, que sdo os DSC. Assim, o pensamento do grupo aparece como um
discurso individual.
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A saturagao de dados foi discutida e o espelho das respostas do questionario foi devolvido,
na integra, aos participantes. O numero de codificadores de dados foi 14, e a descricdo da arvore
de codificacao se deu através da sigla DSC seguido do numero do codificador.

Os softwares usados para gerenciar os dados foram o Microsoft Excel® para a sistematizacao
dos dados e o Programa DSCsoft® para auxiliar no processo de categorizagao e analise de sentidos
dos depoimentos dos participantes, agrupando pensamentos, crengas, valores e representagdes de
mesmo sentido sobre a teleconsulta de enfermagem na APS. Os discursos sinteses dos participantes
foram apresentados para ilustrar os achados, através da sigla DSC, seguido de numero sequencial.
Houve consisténcia entre os dados apresentados e os resultados. Assim, a partir dos depoimentos
colhidos, emergiram os principais temas, visivelmente apresentados em cinco categorias de analise
nos DSC que versaram sobre o fluxo da teleconsulta; o processo da teleconsulta; os instrumentos
utilizados; as potencialidades e os desafios, bem como, a aplicabilidade desta inovagao tecnolégica.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica. Foram respeitados todos os aspectos
éticos que envolvem a pesquisa com seres humanos conforme preconizado pela Resolu¢ao N°466/12
do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

Os 19 enfermeiros que participaram da pesquisa possuem a idade entre 23 e 49 anos; em
relagéo a formacéo, pos titulagéo universitaria, dez (52%) possuem residéncia especifica na area de
APS, seis (31%) possuem alguma especializagao e trés (15%) possuem mestrado. Sobre os locais
de atuacgéo, oito (42%) atuam no distrito sanitario do continente, cinco (26%) no distrito sanitario
centro, trés (16%) no distrito sanitario norte e trés (16%) no distrito sanitario sul, representando o
conjunto dos distritos existentes no municipio.

Ao analisar os dados relativos ao processo de trabalho da teleconsulta de enfermagem, os
resultados foram organizados em cinco categorias tematicas: Fluxo da teleconsulta de enfermagem
na APS; Processo de realizacdo da teleconsulta; Instrumentos utilizados durante a realizacido da
teleconsulta; Potencialidades e desafios identificados durante a teleconsulta na APS; e, Aplicabilidade:
atendimentos passiveis de resolugao por meio da teleconsulta.

Fluxo da teleconsulta de enfermagem na APS

Na APS, no municipio estudado, existem fluxos de atendimento com base em critérios
preestabelecidos visando os principios basicos do Sistema Unico de Saude (SUS) brasileiro, em
especial, a universalidade, a integralidade e a equidade. A teleconsulta € uma forma inovadora de
atendimento, desenvolvida por profissionais de saude, dentre eles os/as enfermeiros/as, conforme
fluxo descrito nos discursos que seguem.

[...] as Equipes de Saude da Familia possuem um smartphone com whatsapp institucional, o
paciente pode entrar em contato através deste whatsapp solicitando uma consulta. Neste momento
é enviado um link do google forms® onde a pessoa descreve o motivo que ela deseja atendimento.
Quando recebemos a resposta do formulario avaliamos (médico ou enfermeiro) conforme a ordem
de chegada, de prioridades a depender do caso e se a demanda pode ser resolvida através de
uma teleconsulta. Se sim, agendamos a teleconsulta na nossa agenda que é aberta toda semana.
Avisamos para o paciente o dia que foi agendado e que um profissional ira entrar em contato através
de uma chamada (video ou ligagdo). Se ao longo da chamada verificarmos que a pessoa necessita
de um atendimento presencial, agendamos um horario para a pessoa vir presencialmente ao centro
de saude. A equipe também considera as demandas vindas dos agentes comunitarios de saude,
técnicos de enfermagem e adequamos esse fluxo para pacientes analfabetos ou com dificuldades
digitais (DSC1).
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Segundo os participantes, a leitura das mensagens recebidas é de responsabilidade da equipe
como um todo, mas sao os profissionais enfermeiro/a e médico/a que diariamente fazem este trabalho
de ler, triar, classificar e organizar as demandas com agendamentos. Quando questionados sobre
a triagem realizada, descrevem uma planilha preenchida pelos pacientes através de um formulario
enviado automaticamente nas conversas pelo Whatsapp.

[...] triamos as demandas através da planilha do google forms® alimentada com o preenchimento
da demanda pelos pacientes. O link do google forms® é enviado para todos os pacientes que iniciam
uma conversa com o Whatsapp institucional. Também é realizada a leitura das mensagens recebidas
através do Whatsapp e realizada uma checagem dos pacientes de cada area pelo endereco informado
pelas agentes comunitarias de satide. O médico ou o enfermeiro classificam essas demandas pelo tipo
de atendimento (urgéncia ou rotina) para agendar uma teleconsulta de enfermagem ou médica (DSC2).

Conforme 0 DSC2, as demandas recebidas s&o triadas pelo corpo clinico da equipe por ordem
de prioridade e agendadas conforme disponibilidade. Quando essa demanda n&o tem resolutividade
via teleconsulta, é realizado um agendamento presencial ou orientado que o paciente procure o
servigo de saude especializado. Quando é possivel resolver a demanda por um atendimento remoto,
o paciente é orientado que o atendimento seja realizado em um local calmo, com privacidade e tenha
uma boa conexao com a internet.

Apds o agendamento, a teleconsulta ocorre por video ou ligagdo, seguindo os passos da
SAE conforme a Resolugdo/COFEN N° 358/2009. Antes de inicia-la, os enfermeiros confirmam o
consentimento do usuario sobre a modalidade do atendimento, respeitando os aspectos legais do art.
3°da Resolugcao/COFEN N° 634/2020. A avaliagao fisica do paciente ocorre através da autoavaliagdo
assistida, o que permite utilizar instrumentos como balanga, medidor de pressao digital, entre outros.

Os enfermeiros descrevem (DSC5) [...] algumas demandas complexas apresentadas pelos
pacientes, que ndo estavam descritas no formulario inicial. Quando isto acontece, é agendado
um atendimento presencial devido a complexidade. Durante o atendimento, o profissional pode
enviar receitas, solicitacao de exames, orientagcdes e outros documentos através do aplicativo de
mensagem Whatsapp®. A teleconsulta é registrada em prontuario, seguindo a SAE acrescido com o
meio/instrumentos utilizado para realizagdo, o dia com hora de inicio e finalizacao do atendimento
conforme preconizado no art. 4° da Resolu¢ao/COFEN N° 634/2020.

Sobre o termo de consentimento: doze (63,1%) respondentes descreveram que perguntam
verbalmente ou por escrito, na conversa do Whatsapp, sobre o consentimento do paciente para
a realizacao de uma teleconsulta e ainda citam a importancia de registrar esse consentimento no
prontuario do paciente; ja cinco (26,3%) esclareceram que sabem da existéncia e importancia do
consentimento, mas nao utilizam; Outros dois (10,5%) optaram por ndo responder esta pergunta.

Processo de realizagcao da teleconsulta

No que diz respeito ao processo de realizagdo da teleconsulta, os participantes descreveram
como a mesma é realizada, etapas do processo de enfermagem, dificuldades encontradas, entre
outros aspectos.

[...] ademanda do paciente é avaliada para ver se é possivel solucionar através do teleatendimento,
depois sdo separadas por especialidade - médica e de enfermagem - e repassadas aos profissionais.
Em seguida é agendada, com aviso prévio ao paciente se ele concorda com a modalidade e o
horério. E solicitado que o atendimento seja realizado em local calmo, que mantenha privacidade,
onde o usuario consiga ouvir e ver o profissional. Antes do atendimento, é analisado brevemente o
prontuério do paciente. E priorizado que a realizagdo do atendimento seja por chamada de video
pelo Whatsapp, ou pelo uso da plataforma virtual Whereby. Eventualmente ha falha de conexdo com
a internet, quando isto ocorre, é realizado via ligagado telefénica sem video. Durante o atendimento,
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sdo seqguidas as etapas do processo de enfermagem e utilizados os protocolos de enfermagem com
algumas adequacées. E realizada a avaliagdo fisica com a auto aferigdo de dados antropométricos,
presséo arterial com aparelho em domicilio - quando tem, e outras agdes dentro das possibilidades.
Se no momento do teleatendimento, ha demandas aditivas ou sinais de alarme que necessitam do
exame fisico presencial é reagendado este atendimento de forma presencial. Ainda, é investigado
mais sobre essas demandas podendo ainda solicitar fotos ou documentos referente a queixa, a
fim de verificar que tipos de atendimento e tempo de espera sera dado aquele paciente. Ainda, é
feito o registro no prontuario em forma estruturada com as etapas do processo de enfermagem e
sinalizando que foi através da teleconsulta. Nem sempre é realizado teleconsulta por ligagao, por
vezes é realizado por mensagem de texto, quando acontece desta forma, sdo enviadas perguntas
sobre a situagéo clinica pelo proprio Whatsapp, sendo uma mensagem por vez, evitando duvidas.
Se necessario, é solicitado o envio de fotos ou exames para a avaliagdo complementar. Comumente
é utilizado mensagens rapidas, bem como, envio de materiais de acordo com a necessidade do
usuario, como receitas, exames e orientacées (DSC3).

Para dezoito enfermeiros (94% dos participantes), a teleconsulta € considerada uma ferramenta
que amplia 0 acesso aos usuarios, possibilitando um agendamento sem a necessidade de ir até a
unidade. Mas também é considerada uma ferramenta que complementa os atendimentos presenciais,
que auxilia na promogao, prevenc¢ao e na vigilancia em saude.

Instrumentos utilizados durante a realizagao da teleconsulta

Durante as respostas anteriores dos participantes, foi notéria a quantidade de instrumentos
distintos utilizados por eles em seu processo de trabalho. Estes instrumentos possuem maneiras
diferentes de visualizagao, acesso, login e senhas, método de trabalho, entre outros aspectos. Diante
disso, solicitamos aos enfermeiros que descrevessem os instrumentos utilizados:

[...] utilizo o Google forms®, WhatsApp®, e-mail, protocolos de enfermagem, sistema de
prontuario Celk Saude®, materiais digitalizados, PACK (guia pratico utilizado na APS do municipio),
recurso de mensagens de voz, ligacdo por video, Guia orientador de teleconsulta de Floriandpolis
(2020), Guia de atendimento para atengdo basica (2020), termo de consentimento, BMJ best practice,
SISCAN, plataforma Whereby, Google docs®, Google drive®, computador, celular e telefone fixo (DSC4).

Ainda, [...] para a realizagdo do atendimento remoto, séo utilizados alguns instrumentos
citados pelos enfermeiros. O WhatsApp® é o instrumento principal, instalado nos smartphones das
equipes (DSC5).

[...] o uso do e-mail, sistema de prontuario, plataforma do Whatsapp Web, protocolos de
enfermagem e guia de atendimento s§o comuns durante a realizagcdo das consultas. Muitas vezes o
telefone fixo, celular de outra equipe, plataformas do governo como o SISCAN ou SISREG e sistema
de armazenamento em nuvem, como o Google Drive®, também sao utilizados conforme evidenciado
no discurso dos enfermeiros (DSC4).

Todos estes novos instrumentos ndo substituem os utilizados anteriormente. A consulta
presencial ainda acontece diariamente nas agendas dos enfermeiros e 0os processos gerenciais dos
servigos de saude ainda implicam em tempo de trabalho do enfermeiro.

Alguns participantes citaram como sugestao a criagao de ferramentas integradas ao prontuario
para facilitar ao profissional o envio de arquivos como termo de consentimento e documentos
importantes. Além de garantir maior seguranga para o paciente, possibilitaria o arquivamento das
teleconsultas e destes documentos diretamente no prontuario. Esse sistema precisaria ainda ser de facil
acesso para os pacientes e com uma boa conexao de internet para realizagao do atendimento remoto.
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Potencialidades e desafios identificados durante a teleconsulta na APS

Em relagao as potencialidades e desafios da teleconsulta, os achados estao sintetizados nos
discursos que seguem, iniciando pelos desafios e dificuldades.

[...] existem muitos desafios, entre eles estao a dificuldade de manuseio da nova ferramenta
Whatsapp® ou plataforma Whereby - para profissionais e para 0s usuarios - condugéo da teleconsulta,
limitacdo da realizacdo do exame fisico, instabilidade da internet, excesso de barulho e falta
de privacidade durante a chamada, alta demanda de atendimentos presenciais somados a alta
demanda de atendimentos virtuais e recursos humanos limitados, demandas complexas para serem
compreendidas por teleconsulta, falta de informag¢bes na descricdo da demanda, dificuldade de
comunicagao, surgimento de problemas tecnologicos durante os atendimentos, falta de infraestrutura
(1 celular por equipe, poucos computadores, limitagées tecnoldgicas). Algumas consultas se tornam
mais extensas devido a facilidade do paciente em colocar todas as queixas existentes em sua vida
diaria na teleconsulta, isto dificulta o processo de resolubilidade e, por vezes, é necessario agendar
uma consulta presencial para o mesmo paciente (DSC5).

A comunicacao em saude tem um papel fundamental no exercicio profissional do enfermeiro.
Quando se trata de uma consulta remota, a comunicagao se torna ainda mais crucial, pois nem
sempre o enfermeiro tem acesso a todos os gestos/expressdes do paciente. A comunicagao precisa
ser clara e objetiva, a fim de minimizar possiveis confusées com as informacgdes prestadas sobre o
processo de saude-doenga. Nem sempre essa comunicacao é efetiva. Por isso, questionamos quais
as principais dificuldades de comunicacédo encontradas pelos enfermeiros.

Eles afirmam que [...] muitos pacientes possuem dificuldade de escrita, leitura, alguns
pacientes possuem outra lingua matriz, além da dificuldade no manuseio de aparelhos de celular
ou computadores. Alguns pacientes ndo visualizam os e-mails ou mensagens a tempo da consulta
agendada. Também ocorrem alguns problemas de comunicagéo e, porventura, os pacientes vém
presencialmente no horario da teleconsulta agendada, mandam mensagem aos finais de semana
cobrando uma resposta (DSC6).

Em relacao as potencialidades desse atendimento remoto, os participantes foram unanimes
sobre a ampliagdo do acesso as agdes de saude para os usuarios e ainda destacaram alguns outros
pontos positivos, como descrito abaixo:

[...] a teleconsulta permitiu a ampliagéo do acesso para os usuarios, redugdo da exposi¢céao
a ambientes de risco a Covid-19, facilitou o contato entre os pacientes e as equipes, otimiza/facilita
alguns atendimentos especificos, uma via de informacgées rapidas entre a unidade de satde e seus
pacientes, possibilidade de envio de materiais, folhetos informativos, receitas e documentos aos
pacientes, aumenta o vinculo com as equipes de saude, possibilidade de realizagéo do teletrabalho
para profissionais cumprindo o isolamento social/afastamento por motivo de satide, permite avaliar
resultados de exames e ainda possibilita 0 acompanhamento de pacientes com doencgas crénicas/
saude mental. A teleconsulta tem como potencial identificar a rotina do paciente e, por vezes, identificar
0 meio em que o usuario esta inserido - domicilio (DSC7).

Ao serem solicitados para avaliar o atendimento remoto durante a pandemia, encontrou-se
diferencas entre os participantes, o que deu origem aos discursos coletivos oito, nove e dez.

Alguns consideram que é [...] uma ferramenta util e importante, pois amplia o acesso, evita
o deslocamento do paciente até a unidade, diminui a exposi¢cdo desnecessaria para o profissional e
para o paciente durante a pandemia, possibilita a busca ativa, aumenta o vinculo com os pacientes
e possibilita a qualidade e continuidade do cuidado (DSCS8).

Outros participantes consideram que [...] inicialmente houve muitas barreiras, entretanto é
uma ferramenta de grande potencialidade e beneficio para os pacientes e profissionais. Contudo,
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ainda precisa ser mais bem estruturada para continuar sendo realizada apos a pandemia. Atualmente
a teleconsulta esta comprometida devido a alta demanda de atendimentos na sala de atendimento
dos pacientes com sintomas respiratérios (DSC9).

Alguns profissionais consideram que [...] ndo esta sendo resolutivo devido a desorganizagao
na implementacéo da ferramenta, sobrecarga de trabalho e realizacdo do exame fisico falho (DSC10).

Além das vantagens, sobre a inovagéo, foram descritos alguns desafios. [...] a falta de
conhecimento/habilidade para manusear as ferramentas e instrumentos, como o Whatsapp® e Google
forms, é comum e recorrente. Assim como problemas com a conexao de internet. As instabilidades
com a internet ocorrem tanto no servigo de satde, como em domicilios dos usuarios e profissionais
em teletrabalho (DSCS).

[...] atualmente, cada equipe possui um celular para ser compartilhado entre os profissionais,
muitas vezes composta por um médico, um enfermeiro, um ou mais técnicos de enfermagem e um ou
mais agentes comunitarios de saude. Por possuir apenas um celular, a equipe necessita compartilhar
esta ferramenta de trabalho. Isto foi evidenciado como desafio para os enfermeiros (DSC5).

[...] Outra dificuldade descrita pelos respondentes é a habilidade de conduzir o atendimento
remoto. Muitos pacientes ndo respeitam as regras de realizagdo em local seguro e privativo. Por
vezes, ha excesso de barulho e falta de privacidade. Com isso, o profissional se preocupa mais com
as perguntas realizadas. Além disso, os pacientes aproveitam para relatar varias demandas pela
facilidade do acesso. Isto implica diretamente no processo de resolugdo das demandas, dificultando
ainda mais o trabalho do enfermeiro (DSC5).

Além de toda complexidade existente em uma teleconsulta de enfermagem, ainda ha novos
problemas de comunicacao diante das barreiras existentes em um meio eletrbnico. Dentre elas
cita se a desconfianga, falta de vinculo com o paciente e dificuldade de interpretacao (conforme
descrito no DSCB6).

Alguns participantes citaram a[...] teleconsulta como ferramenta importante no acompanhamento
de doentes crénicos compensados ja conhecidos pela equipe. Usuarios com, por exemplo, Hipertensdo
Arterial Sistémica ou Diabetes Mellitus que necessitam de acompanhamento semestral/anual, para
renovagéo de receitas de uso continuo e/ou verificar o seu estado de saude-doenca, podem ser
abordados por uma teleconsulta (DSC13).

Dentre os atendimentos considerados como viaveis e resolutivos na percep¢ao dos participantes
estdo: o monitoramento de pacientes com doengas com notificagdo compulséria; busca ativa de
pacientes nao localizados; solu¢ao de duvidas sobre sintomas, medicamentos e seus efeitos colaterais;
atendimento de usuarios com queixas diversas, desde que n&o apresentem sinais e sintomas de
alerta/gravidade; e acompanhamento de doentes crénicos compensados ja conhecidos pela equipe.

Uma das questdes do formulario, foi referente a teleconsulta vir a se tornar uma modalidade
de atendimento pds pandemia. Embora este atendimento remoto passe por alguns desafios, os
enfermeiros acreditam que sim e explicam o motivo:

[...] sim, pois amplia o acesso dos usuarios com maior agilidade, garantindo a efetividade
e seguranga. Ainda possibilita a otimizagdo de alguns processos, além de evitar deslocamentos
desnecessarios dos usuarios até a unidade de satide. Com isso, a teleconsulta permite maior integragéo
e vinculo dos pacientes com a equipe de saude. Mas ainda precisa ser mais bem estruturada com
disponibilidade de profissionais, organizagdo dos agendamentos e tempo exclusivo determinado
para a realizagao desta atividade para nao sobrepor as demais atribuicbes do enfermeiro (DSC11).

Aplicabilidade: atendimentos passiveis de resolugao por meio da teleconsulta

Face as potencialidades e disseminacdo da teleconsulta na atencéo primaria, e também os
seus limites, reconhecendo que nem todas as demandas conseguem ser resolvidas pelo atendimento
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remoto, os participantes foram questionados acerca de quais atendimentos sado passiveis de resolugéo
por meio da teleconsulta.

Alguns enfermeiros responderam que [...] atualmente é muito utilizada para realizar monitoramento
de pacientes confirmados e suspeitos de Covid-19, mas também é viavel na busca ativa, solugao de
duvidas em geral sobre sintomas e medicamentos, renovacédo de receitas, orientagdes de cuidado e
primeira avaliagdo/contato com a equipe. Ainda é possivel atender algumas demandas de planejamento
familiar, satde mental, pré-natal sem sinais de gravidade, consultas de rotina para criancas, queixas
agudas sem sinais de gravidade, avaliagdo e solicitagdo de exames, cessag¢do do tabagismo, entre
outros. Também é uma ferramenta importante na promog¢éo e prevengao em saude (DSC12).

Outros participantes enfermeiros acreditam que a [...] teleconsulta é viavel para realizar
acompanhamentos de pacientes ja conhecidos da equipe, em realizar o monitoramento de pacientes
com doencas de notificacdo compulséria, doentes crénicos compensados como Hipertensao
Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus, pacientes com sinfomas de Covid-19 durante a pandemia,
acompanhamento de casos de satide mental, dividas sobre planejamento reprodutivo e anticoncepgéo,
entre outras demandas (DSC13).

Ainda se considerou pertinente questionar sobre os atendimentos inviaveis e/ou n&o resolutivos
para realizacao por teleconsulta. Os enfermeiros descreveram que os [...] atendimentos que necessitam
de exame fisico ou com sinais de gravidade sdo inviaveis para realizagdo por teleconsulta, como
pré-natal de risco, puericultura, consultas que envolvem coleta de exame, queixas ginecoldgicas,
realizagdo de procedimentos e queixas de urgéncia como a dor toracica, dispneia e outros. Além
das pessoas sem dominio das plataformas digitais ou com dificuldade de compreensdo (DSC14).

DISCUSSAO

A teleconsulta é uma tecnologia que, com a pandemia da Covid-19, assumiu relevancia
no processo de trabalho do enfermeiro brasileiro. A realidade estudada demonstra que o fluxo de
atendimento esta bem difundido pelas unidades de saude do municipio estudado. Esse achado
aproxima-se do encontrado em outros estudos que também registram a ampliacdo da difusdo da
teleconsulta no processo de trabalho em saude e enfermagem. Por meio do DSC1 observa-se que os
enfermeiros recebem as demandas dos usuarios através de um instrumento (formulario do Google)
preenchido com os sintomas/queixas. A equipe também possui liberdade para sinalizar algum caso
especial que necessite de atencao/atendimento preferencial. Nesse contexto, com o intuito de evitar
que pacientes com outras comorbidades ou necessidades de saude sejam expostos a ambientes
com alto risco de contagio pelo coronavirus, o cuidado remoto foi intensificado. Essa medida foi
particularmente direcionada para pessoas idosas com doencgas crdnicas, que sao mais vulneraveis
e necessitam de cuidados mais frequentes’®.

Aincorporacéao da teleconsulta corrobora com estudos relacionados ao processo de trabalho
do enfermeiro, entendendo-o como intencional e consciente com objetivo de transformar um objeto
determinado em um produto determinado, por meio da intervengcdo do ser humano, utilizando
instrumentos. Assim, as acgdes dos profissionais de enfermagem promovem transformacgdes para
obter um resultado planejado, e isso inclui o cuidado dos individuos, da familia e da comunidade.
Neste processo, os enfermeiros utilizam diversos conhecimentos e equipamentos disponiveis como
instrumentos de trabalho, conforme necessidades especificas'®. Assim, o processo de trabalho do
enfermeiro tem como objetivo promover, manter e recuperar a saude usando a Sistematizacao da
Assisténcia e os procedimentos de enfermagem para que os individuos alcancem a saude ou a morte
com dignidade e compreende trés elementos: a atividade adequada a um fim - trabalho; a matéria a
que se aplica a obra - objeto da obra; os meios e instrumentos que facilitam o trabalho™.
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Conforme o art. 2° da Resolugado/COFEN Ne° 634/2020, os meios eletronicos utilizados para
a teleconsulta devem ser suficientes para resguardar, armazenar e preservar a interacao eletrénica
entre o enfermeiro e seu paciente, respeitando a integridade, em todos os seus aspectos, das
informagdes resultantes da consulta, que constituira o registro de atendimento do paciente’. O
Whatsapp® respeita algumas exigéncias, pois a ligagao nao fica armazenada no histérico, garantindo
a confidencialidade entre profissional e paciente. As mensagens escritas sao arquivadas ao historico
da conversa e ficam armazenadas.

Nesse mesmo diapasédo, sob a ética dos servigos, estudos indicam que a implantagao dos
teleatendimentos implica cuidados éticos; investimentos em recursos tecnoldgicos; em dimensionamento
de espaco fisico, treinamento de profissionais, pactuacao e articulagdo com a rede de saude e
divulgacao dos servigos para a populagao, que ndo podem ser desconsiderados 22!, Ja, sob a 6tica
do trabalhador, é sabido que as inovagdes tecnoldgicas no sistema de saude acarretam aumento
da carga de trabalho dos profissionais, devido a necessidade de capacitar os profissionais para o
manuseio. Esse aumento esta diretamente ligado a saude do trabalhador, aumentando a possibilidade
de erros, colocando em risco a seguranca de profissionais e usuarios dos servigcos de saude.

A teleconsulta trouxe inUmeras vantagens para os servigos de saude, principalmente para a
APS, e aos usuarios. Dentre as potencialidades destacadas pelos enfermeiros, esta a ampliacédo do
acesso; melhorando a acessibilidade geografica e a acessibilidade organizacional dos servigos. A
acessibilidade geogréfica reflete a distancia entre a populagao e os recursos, podendo ser medida por
distancia, tempo de deslocamento, custo do transporte, entre outros condicionantes. A acessibilidade
organizacional abrange as caracteristicas ligadas ao modo de organizacdo dos servigos de saude
que obstaculizam ou facilitam a capacidade das pessoas na utilizacdo dos mesmos. Inclui aspectos
tais como: tempo para obter uma consulta, tipo de agendamento, turnos de funcionamento, tempo
para fazer exames laboratoriais, continuidade do tratamento??.

Os profissionais conseguem realizar seu trabalho estando em qualquer lugar com acesso a
internet. Isto modificou consideravelmente o cenario dos servigos de saude. Possibilitou o teletrabalho
durante afastamentos de saude, em periodos de isolamento social, entre outros momentos. Mas
ndo foi vantajoso so para os profissionais, os usuarios também foram beneficiados. Muitas vezes, as
comunidades sao extensas territorialmente, com morros e problemas de mobilidade. A teleconsulta
permite que os usuarios tenham acesso ao sistema de saude sem sair do domicilio, sem precisarem
se deslocar até a unidade de saude, utilizando apenas um celular e uma conexao com a internet. E
possivel ter um atendimento, receber um atestado de saude, receita de medicamentos/cuidados e
orientagdes sem precisar sair de casa, pagar passagem de 6nibus ou faltar ao trabalho'® 23-24,

Ateleconsulta sustenta os atributos da APS (primeiro contato, longitudinalidade, integralidade
e coordenacéo). Assegura a acessibilidade dos usuarios durante a pandemia do coronavirus (Sars-
Cov-2). Aacessibilidade pode ser conceituada também como a capacidade do usuario obter cuidados
de saude sempre que necessitar e de maneira facil e conveniente??. Contribui com a longitudinalidade,
ofertando este servigo, independentemente da situacdo pandémica, com a integralidade, seguindo
a SAE, garantindo um atendimento agil, seguro e eficaz®?2. Mas também, prové a coordenacgao,
articulando os servigos e agdes para controlar o coronavirus (Sars-Cov-2)%.

A teleconsulta também contribui com a vigilancia em saude, possibilitando um atendimento
e monitorizagdo de pacientes, permitindo o acompanhamento dos usuarios que necessitam dessa
atencao. Principalmente durante a pandemia do Covid-19, a teleconsulta se mostrou fundamental
para monitorar e acompanhar os pacientes com casos suspeitos ou confirmados de coronavirus
necessitam de notificagdes compulsorias?2°,

A comunicagao em saude através de um instrumento tecnolégico precisa ser clara e objetiva.
Por vezes, os usuarios possuem dificuldades de leitura e escrita, utilizam uma linguagem informal
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ou possuem outra lingua matriz (que nao o portugués). Presencialmente na consulta é possivel
observar na expressao facial ou nos gestos, o entendimento por parte do usuario. Na teleconsulta,
nem sempre isso é passivel de observacao. O profissional precisa estar atento ao dialogo claro e
objetivo, com pausas estratégicas, abrindo espago ao usuario fazer alguma observacao durante a
realizacao do teleatendimento. Mesmo com os desafios citados, a teleconsulta de enfermagem vem
se mostrando relevante no contexto da APS. Amplia o acesso ao servigo de saude, garante agilidade,
efetividade e seguranca nos atendimentos, permite maior integragéo e vinculo com os usuarios?5-28,

Ateleconsulta se mostrou eficaz no monitoramento de pacientes com doencgas com notificagao
compulséria, busca ativa de pacientes nao localizados e solugdo de duvidas sobre sintomas e
medicamentos/efeitos colaterais. A nova modalidade de atendimento também ¢é aplicada para
pacientes com queixas diversas, desde que n&o apresentem sinais e sintomas de alerta/gravidade.

Cabe destacar, que os achados deste estudo possuem como limitacdo o curto espaco de
tempo transcorrido entre a implementagéo da tecnologia e a coleta dos dados, bem como, o contexto
no qual foi incorporada. Sugere-se estudos futuros que contemplem maior periodo de implementagéo
do teleatendimento de enfermagem.

CONCLUSAO

Ateleconsulta beneficia a populagao, pois amplia 0 acesso dos usuarios aos servigos de saude,
promovendo um atendimento viavel, e que pode ser de qualidade, seguro e eficaz. Se por um lado a
teleconsulta ampliou o0 acesso dos usuarios aos servigos de saude, facilitou a comunicacéo e agilizou
os atendimentos a populagao, até entdo suspensos em razao da emergéncia sanitaria; por outro, é
preciso considerar que o teleatendimento na area da enfermagem € uma inovagao tecnoldgica recente,
e como tal, revela fragilidades: possiveis falhas na comunicacao entre o profissional e o usuario;
problemas de conexdo com a internet; falta de habilidade para manuseio das novas ferramentas;
falta de privacidade e excesso de ruidos e desconfianga dos usuarios sobre o atendimento realizado.
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