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ABSTRACT
Objective: To identify the experiences of nursing students working in a telehealth service to fight the COVID-19.
Method: Qualitative, exploratory, and descriptive study, addressing 31 undergraduate nursing students at a Federal University
located in the extreme south of Brazil. Data were collected in October 2020 using an online questionnaire. Textual discourse analysis
was used to interpret data.
Results: The students identified facilities, weaknesses, and potentialities of a telehealth service, verifying that it is a strategy that
favors the development of skills and competencies during the training of students and to fight the COVID-19 pandemic.
Conclusion: The results reveal the students’ experiences in a telehealth service designed to fight the COVID-19, showing the
importance of including this service in the routine of healthcare services.
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RESUMEN
Objetivo: Conocer las experiencias de estudiantes de enfermeria que trabajan en un servicio de telesalud para enfrentar el COVID-19.
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l INTRODUGCAO

O novo Coronavirus (SARS-CoV-2), conforme nomeado
pela Organizacdo Mundial da Satide (OMS), surgiu em dezem-
bro de 2019, ocasionando um surto de casos de pneumonia,
em Wuhan, China. Em virtude da alta transmissibilidade do
virus,em 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou que o surto
do novo coronavirus constitui-se de uma Emergéncia de
Saude Publica de Importancia Internacional®™.

Os sintomas mais comuns da doenca do coronavirus 2019
(COVID-19) sao febre, cansaco e tosse seca, dores no corpo,
coriza e congestao nasal, dor de cabeca, dor de garganta,
diarreia, perda de paladar ou olfato, podendo também ocorrer
erupgdes na pele ou descoloragao dos dedos das maos e/ou
dos pés. Esses sintomas geralmente séo leves e comegam
gradualmente, porém algumas pessoas sao infectadas e
podem nédo apresentar sintomas, enquanto outras podem
ficar gravemente doentes e evoluir para 6bito®.

No que se refere a prevencéo e controle da doenca,
diferentes abordagens tém sido utilizadas visando uma
transmissdo mais lenta do virus e a consequente reducéo da
sobrecarga do sistema de saude. As intervengdes incluem
aumento de testagem para apoio diagndstico; gestao clinica;
rapido isolamento de casos suspeitos, casos confirmados, e
contatos; e, principalmente, restricoes sobre mobilidade®.

Destaca-se que 0s processos de assisténcia a saude
sofreram significativas alteracdes em virtude da pandemia,
demandando a reorganizagao dos sistemas de saude no
sentido de rastrear pacientes com maior eficiéncia, ao mesmo
tempo, em que se diminui a exposicao dos profissionais de
salde, comunidade e do préprio paciente ao virus. Assim,
visando evitar deslocamentos desnecessarios e reduzir o
tempo para atendimento e diagndstico, os servigos de te-
lessatide podem se constituir em importantes mecanismos
de enfrentamento®.

Segundo a OMS, o telessalide pode ser definida como
a prestacdo de servicos de saude por profissionais da area,
em situacdes em que a distancia é um fator critico, usando
Tecnologias de Informagdo e Comunicagao (TICs) para o
intercambio de informacgdes validas para o diagndstico, trata-
mento e prevengao das doengas e lesdes, para a pesquisa e
avaliacao, e para a educacao continuada dos profissionais de
salde, com o interesse de promover a salde dos individuos
e suas comunidades®.

Verifica-se que a utilizacdo de servicos de telessalide para
auxiliar na prestacdo de cuidados clinicos a distancia tem
aumentado significativamente nos Ultimos anos, possuindo
grande potencial de aplicacdo em contextos de emergéncia
de saude publica. Logo, a utilizagdo de tais servicos nao é
recente no contexto internacional, considerando tanto os
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cenarios de catastrofes e emergéncias de salide, quanto o
fato de que nos Estados Unidos da América (EUA) mais de
50 sistemas de saude ja possuem programas de telessaude
que proporcionam atendimento médico a pacientes em
suas proprias residéncias, além do encaminhamento de
pacientes moderados e de graves para linhas de triagem
de enfermagem®©.

No Brasil, a telessatide na saude publica teve seu marco
de origem em 2003, por meio do Projeto BH-Telessatde, o
qual possuia énfase na Atencao Primaria de Saude (APS);e 0
projeto Homem Virtual, da Universidade de Sao Paulo (USP);
0s quais constituiram-se de referéncias para a elaboragao do
Projeto Telessauide Brasil, do Ministério da Saude!®,

No ambito da emergéncia de saude publica de impor-
tancia internacional decorrente da COVID-19, 0s servicos de
telessaude foram regulamentados pelo Governo Federal e
Ministério da Saude em conjunto com o Conselho Federal de
Medicina (CFM) e Conselho Federal de Enfermagem (COFEN)
visando colocar em prética estratégias de enfrentamento e
combate a pandemia®.

No que se refere a enfermagem, a teleconsulta esta dis-
posta e regulamentada na resolugdo COFEN n° 634/2020, a
qual utiliza-se de praticas como consultas, encaminhamentos
e orientagcdes por meio de mecanismos da tecnologia de
informacao e comunicagao, por exemplo, os recursos audio-
visuais e registros em bases de dados que oportunizem a
interacdo remota entre o enfermeiro e o paciente em tempo
real. Do mesmo modo que nos atendimentos presenciais,
deverao ser seqguidas as normativas estabelecidas no Cé-
digo de Etica dos Profissionais da Enfermagem em relacio
ao conjunto de aspectos no que tange a integridade e ao
registro de informacdes do paciente!?.

Contudo, verifica-se que apesar das diretrizes curriculares
e 0s Projetos Pedagdgicos das universidades direcionarem
o perfil dos futuros enfermeiros para atuacao nos diferen-
tes servicos que compde o sistema de saude, a formacao
académica dos enfermeiros ainda ndo parece contemplar
a experiéncia em servicos de telessalide como um campo
de atuacdo da profissdo. Logo, considera-se que a efetivi-
dade e a consolidagao de servicos de telessalde perpassa
primariamente o conhecimento do seu contexto de uso, o
que suscita a investigacdo das experiéncias, da satisfacéo e
das necessidades daqueles que o utilizam.

Logo, este estudo apresenta a seguinte questéo nortea-
dora: Quais as experiéncias dos estudantes de enfermagem
durante a atuagdo em um servico de telessaude para enfren-
tamento da COVID-197? Desse modo, tem-se como objetivo:
Conhecer as experiéncias de estudantes de enfermagem na
atuacdo em um servico de telessatide para enfrentamento
da COVID-19.
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Considera-se que a realizacao desse estudo é bastante
oportuna e de suma importancia, visto que possibilitara
retratar as experiéncias vivenciada pelos estudantes do curso
de enfermagem de uma Universidade Federal localizada no
Sul do Brasil, tornando-os precursores e/ou multiplicadores
do conhecimento adquirido no servico prestado e possi-
bilitando fomentar as discussdes acerca das necessidades
pedagdgicas que permeiam a formacédo do enfermeiro para
atuacdo em servicos de telessatde.

B METODOS

Trata-se de pesquisa qualitativa, do tipo exploratério-
-descritiva, a qual possibilita a compreenséo dos fendmenos
a partir de uma andlise minuciosa de elementos textuais
oriundos dos relatos escritos pelos participantes da pesquisa
em resposta ao questionario disponibilizado, com o intuito
de interpreta-los"".

O cendrio de pesquisa foi em um servico de telessaude
construido a partir de uma parceiria entre uma Universidade
Federal do Sul do Brasil e a Secretaria de Satide do Municipio,
localizado a 316 Km da cidade de Porto Alegre, capital do
Estado do Rio Grande do Sul (RS), com cerca de 211.965 ha-
bitantes, para o enfrentamento da COVID-19.Tal servico visa
propiciar um atendimento de qualidade, abrangendo desde
orientacao, esclarecimento de duvidas, atendimento médico
e de enfermagem, dividido em Teletriagem e Teleorientagao.

Os percentuais de casos e mortes em relagcao a COVID-19
que se concentravam na cidade a época da coleta de dados
eram 4.641 e 132, respectivamente. Em relacao a capital do
Estado RS, na mesma época haviam 44.589 casos confirmados
e 1.277 mortest'?,

Os participantes do estudo foram 31 estudantes de
enfermagem que realizaram estagio curricular no referido
servico. Em relagéo aos critérios de inclusao dos participan-
tes, definiu-se: estudantes que estivessem regularmente
matriculados no Curso de Graduacdo em Enfermagem e
que realizaram estdgio curricular no servico de telessaude
para enfrentamento da COVID-19. Os critérios de exclusao
se limitaram a nao ter acesso a internet para preenchimento
do instrumento de coleta de dados.

A coleta de dados foi conduzida por meio de um ques-
tiondrio online — Google Forms que orientou a investigacao
acerca das experiéncias dos estudantes em relacdo ao
objeto investigado, sendo realizadas em outubro de 2020.
O instrumento elaborado possuia questoes relacionadas a
caracterizacao do participante, como idade, sexo e tempo
de atuacdo no servico. Além disso, o instrumento contava
com questdes abertas acerca da experiéncia dos estudantes
de enfermagem sobre sua atuagao no servico de telessaude

durante a pandemia COVID-19, conforme o exemplo: Quais
as principais dificuldades e facilidades vivenciadas durante
sua atuacdo? Ademais, os estudantes foram questionados
quanto a avaliacdo clinica do paciente, tomada de decisao,
o uso de tecnologia, relagéo ao trabalho com equipe mul-
tiprofissional. Todos os participantes assinaram o Termo de
Comprometimento Livre e Esclarecido.

Os dados coletados foram submetidos a Analise Textual
Discursiva, a qual tem o objetivo de produzir novas com-
preensdes acerca dos fendmenos estudados, por meio de
um processo auto-organizado, composto de trés etapas: a
unitarizacao; a categorizacao; e a comunicacao‘”.

Na etapa de unitarizacdo, as respostas foram lidas de
maneira minuciosa, detalhando-as até formarem unidades
de sentido. Essas Ultimas surgiram da desconstrucdo do tex-
to, delimitando os diferentes sentidos em seus pormenores,
no entanto, nunca atingindo um limite final ou absoluto. Na
segunda etapa, de categorizacao, foram construidas relacoes
entre as unidades, reunindo-se elementos semelhantes, de
modo a fazer combinacdes e classificacdes em determinadas
categorias (Quadro 1). Por fim, na etapa de comunicagao, surgi-
ram novas compreensoes acerca do fendmeno pesquisado!™.

Os preceitos éticos foram seguidos, sendo a pesquisa
enviada ao Comite de Ftica em Pesquisa e aprovada sob o
numero CAEE: 38605920.5.0000.5324. Na apresentacao dos
resultados, codificaram-se os depoimentos dos entrevistados,
utilizando-se a letra E para representar os estudantes, asso-
ciadas a um numero de acordo com a ordem cronoldgica
dos questionarios respondidos.

I RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram da pesquisa 31 estudantes de um total de 38
que atuaram no servico de telessalide para enfrentamento
da pandemia COVID-19, por um perfiodo médio de atuacao
de trés meses, com carga horaria semanal média de 20 horas.
Nenhum estudante havia tido qualquer experiéncia com
telessaude durante o curso de graduacdo em enfermagem
antes da pandemia COVID-19.

A idade dos participantes variou entre 21 e 49 anos e
houve predeominancia do sexo feminino, sendo 30 mulheres
e um homem. Os estudantes atuantes no servico estavam no
ultimo ano do curso de Enfermagem de uma Universidade
Federal do Sul do Brasil e desempenharam atividades como
esclarecimento de duvidas, teletriagem e encaminhamento
de pacientes suspeitos ou confirmados de COVID-19.

O processo da analise dos dados resultou em duas cate-
gorias: facilidades, fragilidades e potencialidades na atuacéo
no servico de telessalde e conhecimentos, habilidades e
competéncias desenvolvidas no servico de telessaude.
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CATEGORIA

Facilidades, fragilidades e potencialidades na
atuacao no servico de telessaude

UNIDADES DE SENTIDO

Utilizacdo de protocolos

Acesso a informacao

Suporte técnico

Sistema de telefonia

Manejo da plataforma

Fragmentagdo dos servicos de saude

Impossibilidade de realizacdo de exame fisico

Importancia do servico

Expansédo do servico

Conhecimentos, habilidades e competéncias
desenvolvidas no servico de telessatide

Raciocinio clinico

Uso da tecnologia

Comunicacao

Atuacdo com equipe multiprofissional

Tomada de decisdo

Quadro 1 - Unidades de sentido e categorias de analise. Rio Grande, Rio Grande do Sul, Brasil, 2021

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Facilidades, fragilidades e potencialidades na
atuacao no servico de telessaude

Nesta categoria sdo apresentados os elementos referente
asfacilidades, fragilidades e potencialidades visualizadas pelos
estudantes diante da atuagao no servico de telessaude. Entre
as facilidades, os estudantes visualizaram a utilizacdo dos
protocolos como uma estratégia que favorece a avaliagao
dos casos, visto que os protocolos padronizam o atendimento
e as orientacoes prestadas e evitam condutas diversas, tor-
nando o atendimento uniforme mesmo que realizado por
diversos estudantes e profissionais, assegurando a tomada
de decisdes, como pode ser observado na fala abaixo.

A principal facilidade é a utilizacéo de protocolos claros

quanto como avaliar os casos, como os classificar e
posteriormente qual o encaminhamento correto. O uso
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de protocolos claros quanto a avaliagéo, classificacdo,
encaminhamento e orientacdes, tornou a experiéncia
de atuar no servico satisfatéria. (E19)

As tomadas de decisées foram guiadas pelos protocolos,
isso trouxe mais sequranca. (E31)

As concepcdes dos estudantes acerca da utilizacdo de
protocolos em servicos de salde vem ao encontro com
o descrito na literatura, ao observar que seu uso facilita
a avaliacdo clinica por parte dos profissionais, tornando-a
mais segura e efetiva, tanto em servicos presenciais quanto
remotos. Logo, a elaboragdo de protocolos otimiza o servigo
de telessalde e a atencéo ofertada ao usuario do servico'.
Ainda, o uso desses durante a pandemia por COVID-19 uni-
formiza o atendimento direcionando as indicagdes clinicas
e auxilia na tomada de decisdes, evitando assim, encami-
nhamentos desnecessarios e exposicdo do usudrio a riscos
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de saude. Dessa forma, reduz a sobrecarga dos servicos de
saude presenciais, pois em algumas situagdes o paciente
poderd permanecer em isolamento domiciliar em casa
ou até mesmo ser encaminhado diretamente ao servico
de saude especializado, dependendo da sintomatologia
relatada pelo usuario™,

O acesso a informagédo também foi evidenciado como
uma facilidade para atuagcdo no servico, uma vez que o
trabalho remoto e com acesso livre a internet possibilitou
que os estudantes pudessem estar em constante busca por
esclarecimentos, consultando as midias, como as paginas
oficiais do MS e OMS, que ofereciam informacdes atualizadas
a todo momento sobre a COVID-19.

Acredito que a principal facilidade é a questdo de serum
servico home office. Eu consequi conciliar tudo o que
precisava dentro da escala, tinha bastante tempo para
me dedicar ao servico e quando precisava de alguma
informacgado tinha fdcil acesso para sanar minha davida
e responder ao paciente. (E21)

Corroborando com os depoimentos dos estudantes
acerca do acesso a informacao, segundo um estudo reali-
zado em Pernambuco, no servico de telessalde o acesso
a informacéo facilitada se da através da tecnologia virtual
amplamente utilizada durante os atendimentos por meio
de ferramentas como a plataforma virtual de atendimento,
WhatsApp e Google Académico, facilitando a busca por
informagdes e o contato com outros profissionais, sejam eles
enfermeiros ou médicos para discusséo de casos. O mesmo
estudo defende as tecnologias de informacéo e comunicacdo
como responsaveis pela difusdo de informacdes princi-
palmente durante a pandemia da COVID-19, proliferando
dados educativos acerca dos cuidados preventivos para
evitar a contaminacao disseminada do virus e fornecendo
dados didrios atualizados a todo 0 momento sobre casos
suspeitos e confirmados de COVID-19, informando ainda o
ndmero de internacdes em UTI e dbitos diariamente. Um
dos érgaos responsaveis por essa atualizacdo € o Ministério
da Saude, que no inicio da pandemia fornecia informacdes
atualizadas através do painel eletronico da COVID-19" e,
no seu decorrer, passou a limita-last'*,

Além disso, os estudantes também evidenciaram como
facilidade o suporte técnico de outros profissionais atuantes
no servico, proporcionando seguranca e tranquilidade para
a realizacdo dos atendimentos.

Osistema era fdcil de lidar, tinha todos os tipos de infor-
macgdes e era sé sequir e colocar as respostas. As super-
visoras e professor docente sempre dispostos a ajudar

em alguma duvida. Facilitou bastante saber que tinha
outros profissionais atuando junto nesse momento. (E31)

Conforme 0 exposto,0 suporte técnico de outros profis-
sionais foram destacados como uma facilidade do servico.
Destaca-se que tal suporte era realizado por enfermeiras
supervisoras de estagio e enfermeiros docentes atuantes
no curso de graduagcdo em enfermagem e uma equipe
multiprofissional composta por agentes comunitarios de
salde, enfermeiros e médicos atuantes na rede bésica de
salde do municipio, com a qual os estudantes vivenciaram
sua experiéncia em equipe, articulando seus conhecimen-
tos técnicos e cientificos na discussdo e encaminhamento
dos casos.

Tais conhecimentos se mostraram essenciais no com-
bate ao adoecimento da COVID-19, de modo que além de
conhecimento sobre a infeccdo e a condicdo clinica dos
pacientes, os estudantes precisavam possuir habilidades
para lidar com as questdes psicoldgicas, visto que muitos
se encontravam ansiosos com a pandemia''®. Deste modo,
a atuacdo dos estudantes englobava desde questdes de
orientacdo em saude, como informacgdes envolvendo os
aspectos relacionados a infeccdo, como transmisséo e tes-
tagem, até a avaliagao clinica de saude do paciente, visando
0 adequado encaminhamento.

Nesse sentido, é importante destacar que o telessatide
é um servico no qual integra, colabora e fortalece o ensino,
assim como estimula a participacao ativa e troca de saberes
e conhecimentos entre académicos e profissionais de saude.
Além disso, possibilita e fomenta discussdes de casos e au-
menta 0s meios para realizacdo de pesquisas e de avaliagcdes
de praticas em saude(’-19,

Entre as fragilidades evidenciadas, os estudantes relataram
as dificuldades com o sistema de telefonia, que apresentou
diversos imprevistos como a queda da linha telefénica ou
interrupcdes na chamada, sendo sempre necessario informar
o usuério da possibilidade da ligacdo cair e da necessidade
de retorna-la. Também foram relatadas dificuldades no ma-
nejo da plataforma, seja pelos participantes no periodo de
adaptacédo ao servico ou pelos usudrios no momento das
teleconsultas que eram realizadas por video, o que dificul-
tava a acessibilidade de pacientes idosos que nao possuiam
habilidades com as tecnologias de informacao.

Acredito que a principal dificuldade tenha sido em re-
lacdo ao uso da plataforma. O servico foi novo para o
municipio também entdo estdvamos todos em perio-
do de adaptacdo e durante o processo tivemos muitos
problemas em relacdo a central telefénica que operava
o servico. (E21)
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No inicio apresentei um pouco de dificuldade para aces-
sar o sistema, porém depois fluiu com mais facilidade.
Quanto aos pacientes que muitas vezes tinham que
realizar uma orientagéo por video com o profissional,
foipossivel visualizar algumas dificuldades para acessar
o site, principalmente por parte dos idosos. Houve uma
vez em que estava atendendo uma senhora idosa e ela
precisava do atendimento por video com o profissional
meédico. Lembro que ela ficou cerca de 1h tentando aces-
sarapdgina do site, recebendo as minhas orientacdes por
telefone. Estava quase desistindo do atendimento, mas
por fim, conseguiu acessar, e estava muito agradecida.
As principais dificuldades foram relacionadas a erros que
aconteciam na linha telefénica, quando caia a ligagéo
durante o atendimento, ou mesmo quando as ligagées
ndo eram repassadas aos atendentes. (E12)

Destaca-se que a utilizacdo do servico de telessalde
implica na necessidade de investimentos em infraestrutura,
incluindo padrées de informacéo e TICs em saude que sejam
eficientes, visando a interoperabilidade. Tais investimentos,
que n&o se restringem somente a recursos financeiros, impli-
cam também mudancas de cultura no contexto brasileiro®.

Além disso, cabe destacar que o rapido e crescente de-
senvolvimento de servicos que se utilizam de tecnologias
de comunicacgao na drea da salde demanda que 0s mesmos
sejam avaliados quanto a usabilidade, termo que refere a
aceitacdo final do sistema pelos usuarios, contribuindo para
sua efetiva implantacdo. Para atingir a usabilidade de um
sistema, é necessario que 0 mesmo se torne utilizavel, isto é,
que seus usuarios sejam capazes de aprender e memorizar
com facilidade e utilizé-lo de forma agradavel, com satisfacdo
e sem hesitacdo ou entraves, minimizando erros",

Outra fragilidade desse servico é o fato do telessatde ser
limitado em relacéo as pessoas que possuem dificuldades de
acesso a esse tipo de tecnologia. Tal fragilidade ja € abordada
na literatura, evidenciando-se que é necessario repensar as
estratégias de acesso a informagdes e atendimentos digitais
do servico de telessalide, pois um acesso simplificado facilita
o atendimento inclusive de pessoas idosas que constituem
grupo de risco para a COVID-19.

Assim, sdo apontadas estratégias como o uso de aplica-
tivos de imagem acessados via celular, como o Skype e tele
chamadas, com o uso de apenas uma tecla, visando sanar as
dificuldades que uma pessoa com capacidade reduzida ou
limitacdo para o uso dessa tecnologia pode vir apresentar®,
Do mesmo modo, verifica-se a crescente criacdo de aplica-
tivos visando suporte aos usuarios diante do aumento das
demandas nos servicos ou riscos de contaminagao por CO-
VID-19. Entre esses, destaca-se o aplicativo Coronavirus-SUS,
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do Ministério da Saude, que tem por objetivo informar a
populcdo sobre sintomas e prevencdo da COVID-19, além
de possibilitar que o usudrio confira se 0s sintomas que
apresenta sdo compativeis com a doenga, instruindo-o a
procurar a unidade basica de salde mais préxima a partir
das informacoes sobre a sua localizacao®".

Outraimportante fragilidade evidenciada a partir do relato
dos participantes constituiu-se da fragmentacao entre os
servicos de saude, uma vez que o usuério fornece diversas
informacoes pessoais e clinicas que eram registradas na pla-
taforma do servico de telessatide e quando encaminhado a
outro servico presencial necessitava repetir todas as informa-
cdes. Ainda, foi relatada a descontinuidade no atendimento
presencial, visto que as informacgdes recebidas pelo usuério
no servico de teleatendimento e quando encaminhado a
rede basica de saude eram conflitantes.

Oservico sem duvidas foiimportante para o atendimento
da populacdo, na medida que sanava as duvidas dos
usudrios e prestava um suporte nas demandas em meio
apandemia. Contrapartida, como estagidria era evidente
as falhas no servico de teleatendimento tendo em vista
que o servico ndo era integrado com a rede bdsica de
saude e perpassou por diversos problemas na rede mével,
dificultando um atendimento de qualidade. (E8)

Como é um servico novo, ele apresentava falhas e ngo
erainterligado com o resto da rede, entao haviam muitas
informacdes desencontradas. (E15)

Logo, foi enfatizado pelos estudantes a necessidade de
interligacdo entre os setores de atendimento a populacéo,
principalmente em situacoes de pandemia onde a comu-
nicagao entre os usuarios e/ou servicos de salde ocorre de
forma ndo presencial. Dessa maneira, com a interligacéo
das unidades através da tecnologia possibilitaria maior
aproveitamento das informacoes fornecidas pelo usuério,
facilitando o trabalho da equipe de enfermagem.

Apesar da fragmentacao dos servicos de satide constituir-
-se de uma fragilidade amplamente discutida no sistema de
saude brasileiro, a consulta remota embasada em protocolos
se mostrou efetiva nessa pandemia, especialmente no que
tange a preservacao e direcionamento do usuario aos sis-
temas de saude. Entretanto, a descontinuidade do cuidado
também é evidenciado em outros estudos como uma fragi-
lidade do servico, logo, mostra-se necessario que 0s servicos
de saude atuem de forma integrada com as demais redes
de saude, por meio de canais de comunicagao abertos, ga-
rantindo assim um atendimento mais eficiente e o sequro®??.
Do mesmo modo, no contexto da pandemia por COVID-19,
tal integragao favoreceria o correto encaminhamento do
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paciente, garantindo a reducdo da exposicao ao virus e da
sobrecarga dos demais componentes da rede.

Ainda, tendo em vista que o servico é realizado de forma
remota por via telefénica, os estudantes destacaram a im-
possibilidade de realizacdo do exame fisico durante o aten-
dimento como uma importante fragilidade, considerando
que durante a formacao académica nao foram exploradas
habilidades de avaliacdo clinica ndo presencial, o que de-
mandava maior atenc¢do aos sinais e sintomas relatados pelo
paciente para o adequado encaminhamento.

A principal fragilidade se encontra na dificuldade de se
avaliarum paciente de forma ndo presencial, sendo algo
que ndo é amplamente discutido durante a formacdo
académica. (E19)

E extremamente dificil avaliar um paciente somente
através de uma ligagéo e em poucos minutos. No inicio,
foi desafiador, mas ao longo do tempo e conforme fui ad-
quirindo experiéncia, foi se tornando mais tranquilo. (E28)

Como potencialidades apontadas pelos estudantes
destaca-se a importancia do servico de telessaude para a
comunidade atendida, disponibilizando um servico que
integra acolhimento, avaliacdo clinica, orientagdo, encami-
nhamento, prevencao e educacao em salde sem a neces-
sidade do usuério sair de sua residéncia ou se expor a um
ambiente presencial de atendimento em satde, auxiliando na
diminuicdo da sobrecarga dos servicos de saude presenciais.

Acredito que a principal potencialidade é que é um siste-
ma ao qual o paciente conseque sanar e informar suas
duvidas,ser avaliado e orientado sem precisar sair de casa
e correr o risco de ser exposto ao virus. (E14)

Agilidade no atendimento, diminuicdo do fluxo de aten-
dimento nos hospitais, menos exposicdo das pessoas ao
virus, menor circulacdo de pessoas. (E26)

O telessaude é apontado em varios estudos como um
ponto forte para melhoria das respostas emergenciais em
momentos como a pandemia COVID-19"4%3, Nesse contexto,
o telessalide permite que profissionais da saude possam
realizar atendimentos por meio da triagem remota, prestar
cuidados e fornecer informacdes, desmistificar conhecimen-
tos errbneos, e ainda, pode ser possivel auxiliar no diagnoés-
tico de doencas. Sendo assim, o telessalide é um servico de
teleatendimento em salde essencial no gerenciamento
de doencas infecciosas como a COVID-19, promovendo o
distanciamento social, diminuindo o fluxo dos servicos de
salide presenciais e facilitando a acessibilidade aos servicos
de satide por usuarios e profissionais®?.

Os participantes também destacaram como poten-
cialidade que o servico de telessalde se constitui de um
campo de atuacdo da enfermagem nao explorado durante
aformacéo académica no curso de graduacdo em enferma-
gem, 0 que tornou a experiéncia ainda mais desafiadora.
Logo, foi elencada como potencialidade a possibilidade
de expansdo do servico de telessalde para atendimento
de outras necessidades de saude da populagao, visto que
0 mesmo apresenta grande abrangéncia no nudmero de
ligagdes que suporta.

Como éum servico ao qual ndo temos contato durante
a graduagdo, a experiéncia foi enriquecedora tanto na
questdo profissional quanto na questdo de um novo
olhar sobre a importancia de ter um servico de satide
com educacdo, preven¢do em satde para comunidade
sem que ela precise se deslocar de sua residéncia para
receber a informacdo necessdria. (E14)

Servico inovador que deveria continuar para outras
dreas. Pacientes que ndo conseguem se deslocar até a
unidade e assim conseguiriam resolver seus problemas
visualmente. (E10)

Além de situacdes de emergéncias globais, o servi-
¢o de telessalide pode ser utilizado para o atendimento
de outras necessidades em satde, como por exemplo, o
acompanhamento continuo de pacientes com doencas
crénicas, reduzindo as consultas clinicas presenciais , ao
mesmo tempo que possibilita o fornecimento de orienta-
¢des e garante um cuidado seguro. Portanto, observa-se
que as plataformas de telessaude se mostram eficientes no
gerenciamento de desafios enfrentados pelos sistemas de
salde, visto que contribui para a reducao da superlotacdo
dos hospitais e promove a prestagao de um atendimento
de alta qualidade®,

Conhecimentos, habilidades e competéncias
desenvolvidas no servico de telessatude

No que diz a respeito aos conhecimentos, habilidades
e competéncias desenvolvidas pelos estudantes no servico
de telessaude, foram destacados os seguintes aspectos:
o raciocinio clinico, o uso da tecnologia, a comunicagao,
a atuacdo com equipe multiprofissional e a tomada de
decisdo. No aspecto raciocinio clinico, os estudantes evi-
denciaram o desafio em relacionar os relatos do usuério
com os conhecimentos acerca dos sintomas da COVID-19,
especialmente por ser uma pandemia causada por um virus
novo, somado a atuacdo em um servico de atendimento
remoto até entao desconhecido.
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O raciocinio clinico foi muito importante, mesmo que
sem o exame fisico presencial, porque me fez pensar
sobre o que estava sendo relatado e relacionar com os
sintomas da COVID-19, que muito embora seja uma
doenca ainda em estudo, apresenta comprometimentos
jd estudados. (E26)

A maior parte dos conhecimentos relacionados ao te-
leatendimento e a COVID-19 foram adquiridos durante
as atividades visto que se tratava de uma modalidade
Jjamais vivenciada. Contudo o raciocinio clinico adqui-
rido na graduacdo foi fundamental para realizacéo das
atividades. (E6)

A prética clinica implica que os enfermeiros se utilizem
de habilidades de raciocinio clinico, o qual se constitui de
processos cognitivos e estratégias utilizadas para identificar
0s problemas reais ou potenciais do paciente, a partir do
dados obtidos, e tomar decisdes clinicas adequadas, inde-
pendente do cenario clinico. Contudo, o raciocinio clinico
em um servico de telessalde pode se constituir de um
desafio, implicando em uma abordagem diferente, uma vez
que envolve cuidados realizados remotamente e apoiados
por tecnologias de informagdo e comunicacdo. Logo, a
literatura evidencia que fatores como o fluxo continuo de
dados clinicos no sistema, a possibilidade de contato regu-
lar e a tomada de decisdo compartilhada com o paciente
favorecem o processo de raciocinio dos enfermeiros em
servicos de telessatide®,

Apesar de destacarem os conhecimentos e habilidades
para o raciocinio clinico desenvolvidos durante o curso
de graduacéo, os estudantes enfatizaram a necessidade
de explorar situacdes de avaliacao clinica do paciente de
forma remota na formacao académica. Ainda, diante da
impossibilidade de realizacdo do exame fisico e visando
uma avaliacdo clinica mais adequada, referiram a utilizacao
de estratégias como prestar atencdo a voz, ao tempo das
respostas e ao fato do usudrio apresentar sinais de cansago
ou tosse ao falar, por exemplo.

Acredito que o desenvolvimento do raciocinio clinico
ao longo da graduacdo foi um fator decisivo, pois pos-
sibilitou identificar as queixas dos pacientes e possiveis
solugdes para seus problemas, levando em consideracéo
as particularidades de cada individuo. (E17)

A questdo do raciocinio clinico com agilidade, para
associar os sintomas citados pelos pacientes com as
devidas patologias. Aanamnese, que por mais que nGo
pudéssemos ver o paciente e realizar um bom exame
fisico, através de questionamentos e ouvindo por meio
dachamada arespiracdo e o modo de falar do paciente,
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consequiamos ter no¢do da gravidade. E a triagem. Infe-
lizmente, ao longo do curso, com relagéo a esse servico
de telessaude nunca tivemos nenhuma matéria, entéo
foi algo totalmente novo e inesperado. (E28)

Quando conversava com o paciente jd prestava aten¢éo
nasua respiracdo, se estava tossindo, se estava cansado
ao falarao mesmo tempo que eu ia perguntando pelos
sintomas, pedia para verificar a temperatura enquanto
estdvamos conversando. (E22)

Para que tal servico ganhe forca e seja utilizado no coti-
diano dos cuidados em saude, se faz necessario a inclusao
do telessaude nos curriculos educacionais dos cursos de
graduacao e pds-graduacdo na drea da saude. Com isso, 0s
futuros profissionais de satide podem estar habilitados para
fazer o uso desse servico como parte atual dos cuidados
prestados ao usuario, ademais, aumentar o seu Uso nas pra-
ticas diarias de atendimento propicia o uso dessa tecnologia
como modelo mais sustentavel de atendimento e ndo como
um servico suplementar a saiide'®,

Como habilidade essencial para o desenvolvimento do
raciocinio clinico, os estudantes enfatizaram a importancia
da comunicacéo efetiva com os pacientes, contribuindo
para uma correta avaliacdo e conduta clinica. Para tanto,
destacaram o uso da tecnologia como uma ferramenta fa-
cilitadora do aprendizado e da comunicacgao, seja ela entre
usuarios ou profissionais.

Os conhecimentos acerca de habilidades requeridas ao
enfermeiro, como: boa comunicacdo (com toda equipe,
pacientes, e servico de saude), saber utilizar os conheci-
mentos tedricos enquanto atende o paciente, agilidade
para atender os pacientes, entre outros. (E12)

Conseguir interpretar o que o paciente referia de sinais
sintomas sem poder visualizar e mediante a esta avalia-
¢ao realizar novos questionamentos que me permitiam
uma visualizagGo mais completa do quadro clinico do
paciente, podendo realizar uma conduta o mais ade-
quada possivel. Foi uma experiéncia desafiadora. Unir
meu conhecimento tedrico e prdtico, porém de uma
formaonline, somente pelo didlogo com o paciente, sem
visualizacdo e sem poder realizar um examefisico. (E29)

Foi muito tranquilo, fdcil de conversar com outros pro-
fissionais e tentar ao mdximo encaminhar da melhor
forma possivel. A tecnologia facilitou essa aproximagéo
com os outros membros da equipe. (E31)

A comunicacdo adequada influencia na conduta a ser
tomada pelo estudante e/ou enfermeiro durante a atuagao
no servico de teleatendimento, dado que uma comunicagao
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eficaz é fundamental para qualificar a assisténcia a satude
prestada ao usuario. Dessa forma, a clara comunicacdo auxilia
o estudante e/ou enfermeiro a minimizar erros de conduta,
fortalecendo a seguranca do paciente e viabilizando aten-
dimento através de tecnologias da comunicacdo na drea da
saude. Ainda, consultas de enfermagem por video podem
favorecer ainda mais a comunicacéo, fortalecendo a assistén-
Cia prestada por enfermeiros nos servicos de telessatide®.

O desenvolvimento de habilidades e competéncias refe-
rentes a comunicacao foi enfatizado pelos participantes do
estudo de forma positiva, uma vez que os mesmos participa-
ram ativamente das orientagdes acerca dos sintomas mais
esperados, os sinais de gravidade que pudessem aparecer
com o passar dos dias, as medidas preventivas com ou sem
contato com caso confirmado, esclarecimento de duividas,
tranquilizando o usudario e contribuindo para a sua protecéo,
prevencao e diagnéstico e tratamento.

Aqui pude colocar todo meu conhecimento para o pa-
ciente, orientando e conversando e esclarecendo as du-
vidas deles, como também algumas vezes acalmando o
paciente diante do medo e ansiedade que ele trazia. (E16)

Essa parte achei bem satisfatdria pois consegui desen-
volver bem a educacdo em sadde, repassar, orientar o
paciente de modo que ele pudesse se proteger, proteger
a comunidade de modo geral. (E14)

As orientacbes geralmente estavam relacionadas ds
formas de prevenc¢do ou propagacdo da COVID-19. Eu,
particularmente, néo atendi nenhum paciente que ndo
fosse suspeita de COVID. Entdo foi necessdrio muito estu-
doeestar sempre atualizada para fornecer as orientacées
corretas. (E28)

A comunicacdo é um potencial do servico de telessatide
no que tange a disseminacdo de informacgdes e esclareci-
mentos de dividas dos usuarios. Considerando a pandemia
provocada pela COVID-19, a orienta¢éo aos usuarios de forma
remota constitui-se de um importante mecanismo para
diminuir a transmissdo do virus, encaminhando os usuarios
ao nivel correto de assisténcia, protegendo pacientes, pro-
fissionais de salide e comunidade da exposicdo a infeccao
e diminuindo a sobrecarga do sistema de satiide®®.

Por fim, no que diz respeito a atuagcdo com equipe
multiprofissional, os estudantes destacaram ter sido uma
experiéncia enriquecedora e realista, oportunizando com
que o estudante participasse de trocas de conhecimentos
e discussdes de casos clinicos e seus encaminhamentos. Do
mesmo modo, o desenvolvimento de habilidades e compe-
téncias relacionadas a tomada de decisao foi enfatizada pelos
estudantes, permitindo que 0os mesmos desenvolvessem

autonomia no encaminhamento dos casos a partir do
raciocinio clinico, da busca constante de conhecimentos e
das discussdes com a equipe multiprofissional.

Atuarcom aequipe multiprofissional foi uma experiéncia
muito produtiva, devido a troca de conhecimentos que
ocorriam de forma didria por meio de algumas discussoes
de casos e suas possiveis resolucdes. Com o passar do
tempo, atendendo casos e realizando discussées com a
equipe multiprofissional, foi possivel ganhar uma maior
autonomia quanto a tomada de decisdo, sendo um
otima experiéncia para quem buscou se aprimorar. (E19)

Acredito que todos os conhecimentos clinicos e diagnds-
ticos tenham sido importantes, porém, acredito que as
questoes sobre resolucdo de problemas e pensamento
critico tenham sido os principais. (E21)

Conforme evidenciado por uma pesquisa com estudantes
de enfermagem do Ultimo semestre apos participarem de
simulacdes em que utilizaram o telessalde para fornecer
oportunidades de aprender e praticar a colaboracgao intra
e interprofissional, tal tecnologia oportuniza aos estudantes
uma aprendizagem que aborda as competéncias essenciais
para um exercicio profissional seguro e eficaz, contemplando
o raciocinio clinico aprimorado, a pratica no mundo real, a
comunicacao e a aplicacao a pratica clinica®.

Il CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo identificou as experiéncias relacionadas a
atuacdo em um servico de telessatide para enfrentamento
da COVID-19 de estudantes de enfermagem. Os estudantes
conseguiram visualizar as facilidades, fragilidades e poten-
cialidades na atuacdo no servico de telessalde, destacan-
do-o como um campo de atuagdo da enfermagem néo
explorado durante a formagdo académica, o que evidencia
a necessidade de melhoria dos processos educacionais na
enfermagem, como forma de consolidar o telessaiide como
campo de atuacao da profissdo. No que se refere aos conhe-
cimentos, habilidades e competéncias desenvolvidas pelos
estudantes neste servico, destaca-se a comunicagdo como
uma importante aliada para a prestacao de um atendimento
mais seguro e de qualidade.

Como limitagdes do estudo, destaca-se que a pesquisa
foi realizada em um Unico servico de telessatde e incluiu
apenas um grupo de estudantes, caracteristica relevante
para os resultados. Espera-se que os resultados apresentados
neste estudo impulsione a realizacdo de novas pesquisas que
abordem o uso do telessalide nos cursos da area da saude,
como forma de fomentar seu uso nas praticas do cuidado.
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