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Abstract Technological advances play an unde-
niable role in strengthening health systems. With
regard to digital technologies, information sys-
tems and the analysis of health data are playing a
growing role in health surveillance and preparing
for and responding to disease outbreaks, the the-
me addressed by this article within the context of
the Covid-19 pandemic in the State of Rio Grande
do Norte. This study departs from the assump-
tion that digital health interventions can incre-
ase Covid-19 response capacity. We developed a
technology ecosystem that integrates different in-
formation systems to meet the needs outlined in
international regulations governing the response
to the pandemic. In addition to the main elements
of the ecosystem, this article describes the applica-
tion of this instrument by different institutional
actors. The main decision making tool used in the
state government’s Covid-19 response, the ecosys-
tem is a model for digital health interventions in
Brazil’s national health service. This experience
in Rio Grande do Norte brings together elements
that can contribute to studies investigating the
resilience of health systems and analyzing health
policies in emergency situations.

Key words Coronavirus Infections, Software,
Technology, Technological Development and In-
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Resumo F inegdvel o papel dos avancos tecnold-
gicos para o fortalecimento da satide. No tocante
as tecnologias digitais, trata do uso crescente dos
sistemas de informagdo e andlise de dados em
satide nas agoes de preparo, vigildncia e resposta a
surtos epidemioldgicos, tema abordado neste arti-
g0 no contexto da pandemia provocada pelo virus
Sars-CoV-2 no estado do Rio Grande do Norte.
Este estudo parte do pressuposto de que é possivel
potencializar a gestdo da resposta a Covid-19 por
meio da satde digital. Assim, a pesquisa desen-
volveu um Ecossistema tecnoldgico que integra
diferentes sistemas de informacao para atender as
necessidades previstas nas normativas internacio-
nais frente a pandemia. Este artigo descreve, além
do Ecossistema e sua estrutura, um conjunto de
andlises sobre a aplicagio desse dispositivo por
diversos atores institucionais. O Ecossistema foi
a principal ferramenta em uso no estado para o
processo decisério em resposta a Covid-19, sendo
um modelo para a intervengdo de saiide digital
no Sistema Unico de Satide. A experiéncia do Rio
Grande do Norte retine, portanto, elementos que
contribuem para os estudos sobre resiliéncia de
sistemas e andlises de politicas ptiblicas em saiide
em situagoes de emergéncia.

Palavras-chave Infeccées por Coronavirus, Sof-
tware, Tecnologia, Projetos de Desenvolvimento
Tecnolégico e Inovagao, Vigildncia Epidemioldgi-
ca, Atengdo a Satide
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Introducao

E inegavel o papel dos avangos tecnolégicos para
o fortalecimento da saide humana: a descoberta
da penicilina e das vacinas e o uso da imagem de
ressondncia magnética evidenciam que a ciéncia,
a pesquisa e a tecnologia ampliaram as fronteiras
do conhecimento e os saberes em satide. No to-
cante as tecnologias digitais, pode-se mencionar
0 uso crescente dos sistemas de informagao e a
andlise de dados em satde nas a¢des de preparo,
vigilancia e resposta a surtos epidemioldgicos,
tema que serd abordado neste artigo, no contexto
da pandemia provocada pelo virus Sars-CoV-2!
no estado do Rio Grande do Norte (RN), Brasil,
no ano de 2020. O novo coronavirus foi identifi-
cado na cidade de Wuhan, na China, apés surto
de pneumonia, no final de dezembro de 2019,
tendo sido nomeado como causador da doencga
Covid-19'.

De acordo com a Organizagaio Mundial de
Satde (OMS)?, os paises devem aproveitar o po-
der das tecnologias digitais para a implementacao
de politicas que garantam o acesso e a cobertura
universal e reduzam iniquidades em sadde, por-
tanto, promovendo mais sinergia para o alcance
de objetivos globais. Ao mesmo tempo, se de um
lado o desenvolvimento e os avangos tecnol6gi-
cos sao constantes e irrefredveis pela sua prépria
natureza; de outro, eles tensionam os sistemas de
satide na sua missao. Nesse sentido, estudos sobre
a utiliza¢do das tecnologias digitais pelos sistemas
de satde durante o enfrentamento da pandemia
da Covid-19 ajudardo a responder a questdes re-
lativas a capacidade de resposta desses sistemas as
situacdes de emergéncia de importancia interna-
cional, a0 mesmo tempo que apontam caminhos
para o fortalecimento do preparo, da vigilancia e
da resposta a situagdes futuras.

Em 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou o
nivel mais alto de alerta global de satide, previsto
no Regulamento Sanitario Internacional (RSI)**,
o chamado estado de Emergéncia de Satude Pua-
blica de Importancia Internacional (ESPII), em
decorréncia da epidemia da Covid-19. Foi a sex-
ta vez, desde a aprovagdo do RSI, na ocasido da
58* Assembleia Mundial de Sadde, em 2005° que
uma ESPII é declarada pela OMS na histéria da
satde global. Apés 11 dias, seria caracterizada a
pandemia. Diante do anuncio, as negociacdes da
bolsa de valores foram interrompidas pela segun-
da vez desde a descoberta do novo coronavirus,
fendmeno que ndo era observado desde a crise
financeira de 2007/2008, e que, em 2020, oca-
sionou a perda de trilhdes de ddlares em todo

o mundo, sinalizando, assim, que a nova doen-
¢a tanto mata como pode paralisar a economia,
devido as medidas de mitigacao, como distancia-
mento, confinamento, quarentena e lockdown®.

A esse respeito, Lima et al.” avaliam que a
pandemia da Covid-19 potencializou tensdes que
sdo proéprias das organiza¢des sociais do mundo
atual, um mundo que, apesar de “globalizado nas
trocas econdmicas” e “interconectado digital-
mente”, ainda é bastante “vulnerével a ocorréncia
e a disseminacdo global de doencas tanto conhe-
cidas como novas”. Para esses autores, o mundo
se modernizou e se globalizou, mas também se
tornou favordvel as epidemias pela facilitagao
de circulagdo das pessoas e mercadorias entre os
continentes e pelo uso do meio ambiente e da
natureza de forma quase predatéria, ndo susten-
tével. Desde marco de 2020, os paises mobilizam
esforcos para atender as recomendacdes da OMS
e superar fraquezas evidenciadas na medida em
que aumenta a mortalidade pela Covid-19. Nesse
processo, e sobretudo pelo entendimento de que
a vivéncia de uma pandemia pode ser conside-
rada um fendmeno multidimensional (bioldgico,
ambiental e social, com implicagdes politicas e
econdmicas), é que Lima et al.” observam que a
resposta global a Covid-19 € o resultado da acu-
mulac¢io de aprendizados da humanidade em seu
percurso de enfrentamento das doencas, muitas
vezes, combinando tecnologias.

No presente estudo, parte-se do pressuposto
de que é possivel potencializar a capacidade de
gestdo da resposta a Covid-19 no sistema de sad-
de do RN, por meio da utilizagdo de um Ecos-
sistema tecnoldgico customizado e guiado por
protocolos de integracao e interoperabilidade.
Tais fatores colocam esse dispositivo em con-
sondncia com as recomendag¢des e perspectivas
da Politica Nacional de Informacio e Informa-
tica em Saude (PNIIS) do Ministério da Saude®,
para integrar diferentes sistemas de informagao e
atender oportunamente as necessidades previstas
nas normativas nacionais e internacionais. Além
disso, o Ecossistema busca promover a produ¢io,
a utiliza¢do e a sistematiza¢do da informagdo em
saide no intuito de beneficiar usudrios, profis-
sionais, gestores, prestadores de servicos de sad-
de, instituicdes de ensino e pesquisa e a sociedade
civil organizada®.

Para este estudo, foram eleitas as seguintes
questdes norteadoras: 1) como um Ecossistema
tecnoldgico pode auxiliar na resposta a epidemia
da Covid-19 no RN, Brasil?; 2) quais os crité-
rios para customiza¢do da ferramenta no RN?
e 3) quais as contribuicoes da experiéncia para



o fortalecimento do preparo, da vigilancia e da
resposta no SUS? Como objetivos, destacam-
se: descrever e analisar a implementacdo de um
Ecossistema tecnoldgico para controle da epide-
mia da Covid-19 no RN; e discutir a contribuicdo
das tecnologias digitais para além dos seus aspec-
tos tecnoldgicos e de inovagdo em saude, nesse
caso, como intervengdes de saude digital no SUS.

Materiais e métodos

A pesquisa teve seu inicio, efetivamente, com a
publicagdo do decreto estadual que instituiu o
Comité Governamental de Gestdo da Emergén-
cia’ no RN para o enfrentamento da Covid-19.
Trata-se de uma pesquisa aplicada de natureza
transdisciplinar, cujo objeto foi executado por
meio de estudos, desenvolvimentos, adequagdes
e aprimoramentos, os quais foram implementa-
dos durante a implantacdo de um Ecossistema
tecnoldgico para o enfrentamento da epidemia
de Covid-19 no estado do Rio Grande do Norte
(RN). Entdo, pela natureza do objeto, das ques-
toes norteadoras da investiga¢do e da necessidade
de responder oportunamente a crise sanitdria em
curso, optou-se pela utilizacio do método pes-
quisa-a¢do, como conceituado por Tripp'’. Para
0 autor, a pesquisa-a¢do é executada em ciclos de
“aprimoramento de préticas” que dependem da
sistematiza¢do do trabalho em dois campos: “o
da pritica e o da pesquisa a respeito desta pra-
tica™™0.

Com base no exposto, o Ecossistema tecno-
légico foi desenvolvido em quatro fases, a saber:
planejamento, desenvolvimento, avalia¢do e mo-
nitoramento. As fases foram executadas de forma
ciclica e espiralar, ou seja, de modo sequencial,
uma apds a outra, sempre que um novo ciclo se
iniciava''. Cada ciclo era executado em uma ou
duas semanas, a depender das demandas que,
muitas vezes, eram mutdveis e imprevisiveis,
sempre de acordo com a urgéncia e nos tempos
necessdrios a cada resposta (deadline). Esse mo-
delo ciclico permitiu que o desenvolvimento do
Ecossistema seguisse um curso no qual a produ-
¢do das solugdes passava por um processo de me-
lhoria continua, e mais flexivel as mudangas'"'2.
Portanto, considerou-se o modelo adequado as
necessidades do estado, naquele momento de
enfrentamento a Covid-19. Conhecido também
como modelo iterativo e incremental® na drea de
Sistema de Informac¢ao em Sadde’’, sua aplicagdo

permitiu que as atividades fossem executadas nas
dimensdes da prética e da investigacdo de forma
organica ao método de pesquisa escolhido.

Ao mesmo tempo, o objeto da pesquisa era
um problema de ordem multidimensional, e que
exigia uma atuacdo transdisciplinar, portanto,
era necessario aplicar uma metodologia agil de
desenvolvimento de tecnologias que pudesse
responder mais rapidamente as demandas im-
postas pela crise sanitdria da Covid-19. Por isso,
o desenvolvimento do Ecossistema foi centrado
no framework Scrum™?', uma vez que este é ade-
quado ao modelo ciclico e espiralar, consoante a
metodologia definida de pesquisa-agao®.

Todavia, além dessa tipificagdio metodoldgi-
ca, foi desenvolvido um estudo de caso!”'® sobre
a andlise do Ecossistema frente a crise sanitaria
no RN, que é transversalmente um estudo social
na drea da sadde publica. Nessa andlise, optou-
se pela abordagem de Goldenberg' e Yin'%, cuja
compreensao se dd em torno de captar as carac-
teristicas de uma unidade social escolhida, o caso,
e apresentar com rigor os dados empiricos dele
coletados a partir de perguntas precisas e focadas
em fatos contemporaneos'”'.

O estudo de caso foi centrado em explorar e
analisar agdes que extrapolavam o planejamento
e o desenvolvimento do Ecossistema e que foram
articuladas ao desenho da pesquisa-acdo por
meio de a¢des de cooperagdo técnica entre di-
versas institui¢des do RN. Isso porque foi preciso
viabilizar ndo somente o desenvolvimento de um
Ecossistema mas também o uso de novas tecno-
logias que implicaram efetivamente uma mu-
danga nos processos de trabalho das institui¢oes
envolvidas. Desse modo, a andlise dos resultados
dessas articulagdes de cooperagdo técnica, bem
como dos instrumentos produzidos na resposta a
epidemia da Covid-19, foi guiada por um estudo
de caso.

Para tanto, os dados produzidos sobre a uti-
lizagao do Ecossistema foram analisados a luz de
conceitos dos campos de sistemas e servigos de
satide e de andlise de politicas publicas, especial-
mente a de “formagdo de agenda governamen-
tal”, do modelo teérico de John Kingdon', por
contemplar andlises sobre os processos de deci-
sdo e reconhecimento de determinado tema ou
problema como prioritdrio na agenda publica®.
As fontes primdrias consideradas foram docu-
mentos, atas de reunides, publicacdes oficiais do
Governo do Estado e noticias publicadas sobre o
objeto pela imprensa local.
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Resultados

O RN tem um Indice de Desenvolvimento Hu-
mano (IDH) de 0,684. Pelo tultimo censo, de
2010, a populagdo ¢ estimada em 3.168.027 pes-
soas. Possui 167 municipios divididos em oito
regides de saide, das quais, as mais afetadas fo-
ram a sétima (ou Metropolitana) e a segunda (ou
Oeste), esta ultima faz fronteira com o estado do
Ceard. Ambas possuem as maiores populagdes,
os principais fluxos e a maior complexidade de
rede assistencial de saide do estado.

Quanto a Covid-19, o primeiro Boletim
Epidemiolégico (BE) do RN foi publicado pela
Secretaria de Estado de Satde Publica (SESAP/
RN) em 28 de fevereiro de 2020, quando o estado
apresentava oito notificagdes classificadas pelo
Ministério da Satde (MS) como casos suspeitos.
Em 2 de mar¢o, o segundo BE, ainda sem caso
confirmado, mostrava concentragdo dos casos
suspeitos na 72 Regido, principalmente no mu-
nicipio de Natal. Essa caracteristica apresentada
no inicio da epidemia marcou todo o seu curso e
ditou o processo decisério dos governos estadu-
al e municipal. O primeiro caso confirmado no
BE ¢ de 13 de margo e o primeiro 6bito é de 29
de marco. Ao final de julho, havia 58.132 casos
confirmados e 2.019 6bitos distribuidos nas oito
regides, sendo a maior prevaléncia na 72 e na 22
Regidao®.

Do ponto de vista do preparo, da vigilancia
e da resposta, o RN foi um dos primeiros esta-
dos do Nordeste a criar um Plano Estadual de
Contingéncia (PEC)?, com vista a organizacdo
da rede assistencial e a integralidade das a¢oes de
vigilancia e resposta. O RN seguiu as orienta¢des
da OMS, a Lei Federal n° 13.979* e a Portaria n°
356 do MS?, além de contemplar a criagdo de
um comité gestor formado por representantes da
administra¢do estadual, coordenado diretamente
pela governadoria; e um comité de especialistas,
composto por cientistas com um papel consul-
tivo, para subsidiar a tomada de decisao. O PEC
atual encontra-se em sua quarta versao.

Quanto aos seus principais direcionamentos,
na primeira versao, o PEC adotou hospitais para
leitos Covid-19 em trés regides (72, 42 e 22), con-
siderando-as polos geograficos estratégicos, num
momento que o RN estava com curva ascendente
de ntimero de casos. Além disso, observou-se, em
paralelo, a expansao e a abertura gradual de leitos
criticos e de retaguarda para todo o estado, com
énfase naqueles locais onde os indicadores epide-
miol6gicos sinalizavam que havia uma tendéncia
ao “colapso” do sistema de satde local. Na ocasido,

vislumbrava-se a possibilidade de interioriza¢ao
do virus para os municipios das regides mais cen-
trais do estado®. Ao final de margo, o RN tinha
efetivamente pouco mais de 100 leitos SUS para
a Covid-19, concentrados nessas trés Regides de
Satde; ja ao final de julho, o SUS do RN oferecia
um total de 655 leitos exclusivos para a Covid-19.

Nessa conjuntura, é importante mencionar
as relacoes de cooperagdo que se estabeleceram
entre algumas instituigdes do RN que, de forma
organizada e sistematizada, atuaram em sinergia,
com o objetivo de prover resposta a crise sani-
tdria, essencialmente na dimensdo da gestdo, da
transparéncia e do controle social. Pode-se afir-
mar que tanto o Ecossistema como as interven-
¢des que foram derivadas de sua implantacdo no
territorio sdo resultantes do processo cooperati-
vo interinstitucional. No ambito das cooperacdes
estabelecidas, cabe destacar que o Laboratério
de Inovagdo Tecnoldgica em Satde (LAIS) da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte
(UFRN), o Ntcleo de Estudos de Saude Coletiva
da UFRN (NESC), o Nucleo Avancado de Inova-
¢do Tecnologica (NAVI) do Instituto Federal de
Educacido, Ciéncia e Tecnologia do Rio Grande
do Norte (IFRN) e o corpo executivo da Secre-
taria de Estado de Satude Publica (SESAP/RN) e
da Secretaria Municipal de Saide de Natal (SMS/
Natal) foram responsaveis pela execugdo técnica
e cientifica do Ecossistema (concepgio, elabora-
¢d0, desenvolvimento e implantacio).

Ao mesmo tempo, esse processo induziu o
engajamento gradual das autoridades do esta-
do (adesao ao uso das tecnologias), assim como
houve amplia¢do da transparéncia e do controle
social sobre a divulga¢do dos dados da Covid-19
na imprensa local. Isso porque o desenvolvimen-
to do Ecossistema também teve como propdsito
qualificar a informagao e mitigar os efeitos da in-
fodemia®. Nesse cendrio, é importante ressaltar
a participac¢do e a incorporag¢do de outros atores
institucionais no processo cooperativo, como o
Ministério Publico Federal (MPF/RN) e o Esta-
dual (MPRN). Tais atores participaram essen-
cialmente da elaboragdo de recomendacdes para
o uso das tecnologias presentes no Ecossistema,
ao mesmo tempo que utilizaram dados extraidos
desse dispositivo nas suas andlises e propostas
de aperfeicoamento do sistema de saide do RN
frente a crise sanitaria de Covid-19. Esse é um
dos resultados importantes da cooperagdo técni-
ca, tanto pela efetiva colaboragdo para a resposta
em sadde publica como pela promogao do enga-
jamento para o uso das tecnologias disponibili-
zadas pelo Ecossistema para o RN, e também pela



indugdo do controle social no estado. Sem isso,
teria sido mais dificil romper a “inércia” da resis-
téncia dos atores governamentais do estado e dos
municipios para o uso de novas tecnologias que
impactam na mudanga de processos de trabalho.

O Ecossistema para o enfrentamento
da Covid-19 no RN/BR

A construgdo do Ecossistema Tecnolégico do
RN teve como paradigma a integrac¢do de funcio-
nalidades da gestao dos servicos do SUS, com os
aspectos propostos pela OMS, tanto no modelo
de gestdo dos centros de operacdes em emergén-
cias de satide publica®® como na estratégia global
para resposta a Covid-19%. Ou seja, o Ecossiste-
ma reune e adapta as principais diretrizes globais
numa unica ferramenta de gestdo, com o prop9d-
sito de subsidiar a tomada de decisao, a coorde-
nagao e o planejamento da resposta a emergéncia.
Ele também se articula com o PNIIS para resol-
ver a falta de padronizacdo e, consequentemente,
de integracdo e interoperabilidade que permeia
parte dos sistemas de informag¢do em satide no
Brasil. “Cabe destacar ainda que o alcance da in-
teroperabilidade dos sistemas de informacio em
satde é condigdo central desta Politica, tendo em
vista que s a partir desta integragdo serd possivel
amparar um processo decisério coerente com as
reais necessidades da popula¢do”. Nesse ponto,
toda a arquitetura tecnoldgica do Ecossistema
foi dirigida por protocolos nacionais e interna-
cionais de interoperabilidade, cujo propésito foi
garantir um alto {ndice de integragdo com as tec-
nologias ja em execug¢do no RN e no Brasil, bem
como com tecnologias futuras. Nesse sentido e
em sinergia com as demandas e necessidades do
RN para o enfrentamento a Covid-19, o Ecos-
sistema foi integrado aos seguintes sistemas de
informacdo em saide do Ministério da Saude: e-
SUS Notifica, SIVEP-Gripe, Cartdo SUS e CNES.

Esse Ecossistema é composto por 13 subsis-
temas ou ferramentas para os servigos, alguns
deles jé existentes no SUS, e outros que foram
oportunamente desenvolvidos pelo LAIS/UFRN
como solugdes para fortalecer a integralidade da
resposta do estado e sua conexdo com alguns dos
principais aspectos propostos pela OMS: mobili-
zagdo intersetorial; comunicacdo de riscos e par-
ticipacdo comunitdria; controle e prevencio de
casos; e supressdo da transmissdo e da reducio
da mortalidade a partir da provisdo de servicos
de satde oportunos e de qualidade.

A Figura 1 é a representacédo grafica do Ecos-
sistema. Escolheu-se 0 mapeamento em formato

de mandala, por ser o que mais bem apresenta
a dindmica da articulagdo e da mobilidade en-
tre os subsistemas (parte interna representada
em fatias) e as dimensdes globais que foram
operacionalizadas na politica publica estadual
de resposta a Covid-19 (representadas nas bor-
das). Cabe destacar que essas dimensdes atuam
de forma transversal, portanto, sio perpassadas
por vdrias tecnologias e/ou processos dispostos
na mandala. A simbologia adotada na Figura 1
pode ser observada também nas cores definidas
para cada dimensdo, as quais estdo dispostas, res-
pectivamente, na base de cada tecnologia e/ou
processo, portanto, realca a transversalidade e a
intersecdo entre esses esteredtipos (dimensdes e
tecnologias).

As dimensoes do Ecossistema sdo descritas
como:

Comunicagdo e Participagio Comunitdria:
apresentagdo proativa de informagdes a socie-
dade para reduzir confusdes e prevenir a infode-
mia?, além de gerar mais confianca intersetorial
e envolvimento comunitério.

Educagido: formagdo humana em saide para
0 preparo, a vigilancia e a resposta do sistema de
saude estadual no enfrentamento a Covid-19 e
para a promogéo de resiliéncia.

Vigildncia integral: producio de dados a par-
tir da integracdo dos diferentes sistemas e dos
servigos de satde existentes, para fins de monito-
ramento, transparéncia e prevencao das doengas.

Monitoramento: apoio a tomada de decisdo a
partir de painéis de indicadores e andlises inte-
gradas sobre o contexto epidemiolégico, socioe-
condmico e de gestdao dos servigos de satde.

Atengdo integral a saiide: fortalecimento das
redes de ateng¢do por meio do apoio tecnolégico
como suporte a continuidade da linha de cuida-
do, especialmente na Aten¢do Primadria a Sadde
(APS), até a rede hospitalar, com cuidados inten-
sivos em satude.

Rastreio e Manejo de Contatos: monitoramen-
to de casos e respectivos contatos com avaliagao
de risco e orientagdes de medidas de satide publi-
ca e de distanciamento fisico.

Manutengdo de servigos essenciais: acolhimen-
to de profissionais de satide como medida de pre-
vengdo a disseminagao e a exposic¢do de riscos, de
recrutamento de voluntarios e de preservagdo de
servigos essenciais de APS.

Planejamento: fortalecimento de planos e
protocolos para o manejo da resposta estadual
durante a epidemia.

Regulagao: ordenamento do acesso aos ser-
vigos de UTI mediados por tecnologia, a fim de

[yl
(=]
W
O

9)9Z PAID[0D) IPNES X BIOUIID)

120T 2S02-S€0T:(



)
o
=
(e

Valentim RAM et al.

Figura 1. Ecossistema de resposta ao Covid-19 no Rio Grande do Norte.

Fonte: Elaborado pelos autores.

ampliar a transparéncia, melhorar a eficiéncia,
fortalecer o controle social e aprimorar a resposta
do estado a fiscalizagdo pelos 6rgaos de controle.

Gestao e Coordenagdo: disponiveis nos niveis
operacional, gerencial e estratégico.

Dados e Informagdo: disponibilidade, acessi-
bilidade e qualidade guiadas pelos principios da
transparéncia e da qualificacdo dos dados e infor-
magao em todos os niveis de gestao.

Os sistemas e/ou processos sao apresentados
na parte interna da mandala e descritos no Qua-
dro 1. Alguns deles estdo sinalizados como anco-
ras na dindmica do Ecossistema.

Assim, observa-se que o Ecossistema esta-
belece organicamente um processo sinérgico
de retroalimentacdo entre as tecnologias desen-
volvidas e as dimensdes dispostas na mandala
(processos de inputs e outputs). Nessa direcdo,

possibilita-se que a gestdo da satide, tanto no es-
tado como nos municipios, possa ativar pontos
que sdo alimentados dinamicamente. Ao mesmo
tempo, os dados e informagdes projetados para
o publico em tempo real também permitem que
a sociedade, os gestores, e os 6rgaos de controle
atuem de maneira mais qualificada no que diz
respeito as questdes mais urgentes.

A multidimensionalidade do Ecossistema o
diferencia de outros trabalhos similares no mun-
do, porque estes estdo mais centrados em painéis
de monitoramento ou em aplicagdes especificas,
seja para a vigilancia, seja para a assisténcia. O
Ecossistema para o enfrentamento 4 Covid-19 no
RN, diferentemente dos demais, tem uma abor-
dagem integrada e transversal como objeto do
seu desenvolvimento e aplicagdo no 4mbito do
SUSZS—37'



Quadro 1. Descrigao das Tecnologias e/ou processo que compde o ecossistema.

Titulo

Descrigao

Agéncia Covid-19*

Processo de trabalho instituido por comunicadores com o propdsito de fortalecer a comunica¢ao
do setor saide durante o enfrentamento da pandemia. Eixos norteadores: combater a infodemia,
esclarecer a populacio, produzir reportagens especiais, organizar coletivas e pautar a imprensa
sobre os temas relevantes de interesse ptblico e fortalecer a comunicagdo publica e governamental
de forma transversal e com autonomia

Sala de Situagdo

Espago fisico de inteligéncia implantado na SESAP/RN em parceria com o LAIS, para

https://avasus.ufrn.br/

https://portalcovid19. | monitoramento de dados, anilises e informagao a partir do ecossistema, para subsidiar a gestao e o
saude.rn.gov.br/ processo decisério no estado
AVASUS* Plataforma online que ji é parte da cooperagdo do LAIS/UFRN com o MS e que se somou ao

ecossistema com propésito de escalar e capilarizar rapidamente o processo formativo no RN. Tal
processo foi aplicado tanto para os trabalhadores da satde (qualificacdo da forca de trabalho),
como também oferecido a populacao geral, que necessitava de informagdes qualificadas sobre o
virus Sars-CoV-2 e sobre a prépria doenga Covid-19

Telessaide RN
http://www.telessaude.
ufrn.br/

Plataforma estadual que se somou aos esforcos de enfrentamento a Covid-19, com o foco
principal na atencdo prindria\, tendo como eixos de atuac¢do: manejo clinico de pacientes, cuidado,
diagnostico, acolhimento e redes de atengao

Orienta Coronavirus
RN
https://orientacorona.
sauden.gov.br/

Sistema de teleatendimento desenvolvido atendimento a populagdo. O objetivo principal é oferecer
orientagdes e informacdes sobre a Covid-19 para o autocuidado do individuo em domicilio,
evitando a sobrecarga nos servicos de satide

Faceponto: quarentena
https://quarentena.
faceponto.com.br/

Sistema de informagao que atua integrado a plataforma Orienta Coronavirus RN. Tem fun¢ao de
monitorar os pacientes em distanciamento fisico

Salus
https://salus.lais.ufrn.
br

Sistema desenvolvido para potencializar a integracdo entre a vigilancia epidemiolégica e a aten¢do
a satde. Implantado no Departamento de Vigilancia da Secretaria Municipal de Saude de Natal/
RN, tem como objetivo tratar e corrigir erros gerados pelos sistemas de notificagao do MS, como o
e-SUS VE. Auxilia no monitoramento e no cuidado dos pacientes na aten¢do primdria e nas redes
de atengdo a saide do municipio de Natal. Destaca-se que Natal detém mais de 48% de todos os
casos de Covid-19 do estado. O sistema foi essencial para automatizacdo do trabalho, até entao
manual, qualificando o tempo da equipe nas agoes de vigildncia integral

Vacinagao Idosos
https://
natalvacinacaoidosos.
lais.huol.ufrn.br/

Plataforma desenvolvida para fortalecer a politica de protecdo de idosos da Secretaria Municipal de
Satide Natal/RN. Retine o cadastro de idosos residentes em condominios verticais para vacinagao
da gripe em seus domicilios. Possibilitou o planejamento e a opera¢do da vacina¢ao em mais de
6.034 (seis mil e trinta e quatro) idosos em 384 condominios do municipio de Natal-RN

Sistema de voluntarios

Sistema de informagao para recrutamento de for¢a de trabalho em satide para o enfrentamento da

https://regulacao.lais.
ufrn.br/sala-situacao/
sala_publica/

https://covid19.imd. | pandemia

ufrn.br/voluntarios/

Acolhe RN Projeto realizado em parceria com a Federacdo do Comércio de Bens, Servigos e Turismo do

https://acolhe.saude. | Estado do Rio Grande do Norte (FECOMERCIO). A estrutura do Hotel Barreira Roxa foi utilizada

rn.gov.br/ para hospedar servidores da satide que comprovem conviver com pessoas do grupo de risco ou
que tenham pessoas infectadas na mesma residéncia. O sistema foi desenvolvido para gerenciar a
triagem e o tempo de permanéncia dos servidores no projeto

Regula RN* Plataforma desenvolvida para gerenciar a regulagao de leitos Covid-19 no estado do RN totalmente

integrada ao e-SUS Notifica, aspecto que solucionou o problema de retrabalho, qualificando a
informacao e mantendo a integridade dos dados. Totalmente transparente, a plataforma ampliou o
controle social e o poder fiscalizatério, disciplinou o processo de regulacdo no estado e foi decisiva
para as tomadas de decisao relativas ao quantitativo de leitos Covid-19 no estado

Fiscaliza RN
https://fiscalizarn.lais.
ufrn.br/login

Plataforma desenvolvida por meio de cooperagio técnica-cientifica entre a LAIS/UFRN e o MPF/
RN (GT Covid-19) para fiscalizar as contas publicas no que tange aos gastos realizados com
Covid-19 pelo governo do estado e todos os municipios do RN

Coronavirus RN*
https://covid.lais.ufrn.
br/

Plataforma desenvolvida para funcionar como um painel de monitoramento online de 149
indicadores sobre a Covid-19 no RN, que sdo atualizados no minimo trés vezes ao dia

*Tecnologias ou processos ancoras do ecossistema.

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Agéncia Covid-19

No inicio da pandemia, um dos pontos con-
sensuais no Comité Cientifico da SESAP/RN foi
a comunicacdo®*8. Nesse sentido, era necessario
definir um fluxo de comunicag¢io que qualificas-
se as informacdes fornecidas a populagdo e ao
poder publico, para evitar a infodemia aguda,
que era observada nacionalmente, a qual servia
de agente de desarticulacdo entre os poderes e
também era usada para confundir a popula¢io.
Era preciso criar e estabelecer uma agenda siste-
mdtica para as estratégias da comunicacéo oficial
do governo e pautar a imprensa local.

Nesse campo, hd varios exemplos, que ganha-
ram notoriedade na imprensa nacional e interna-
cional, tais como: o negacionismo, que pregava
que 0 NoOvo coronavirus era somente uma “gri-
pezinha”; solugdes “milagrosas”, como o uso da
Ivermectina ou da Cloroquina; negligéncia quan-
to ao uso da mascara, pois era comum ver na im-
prensa lideres politicos, de envergadura nacional,
promovendo aglomeragdes e andando sem mds-
cara em varios lugares e até em estabelecimentos
comerciais fechados.

Por sua vez, o Governo do RN ndo conseguiu
lograr éxito ao tentar contratar uma agéncia de
publicidade que pudesse executar um plano de
comunicagdo capaz de permear todos os niveis
da sociedade®. Nesse contexto, na agenda de co-
operacao técnica do LAIS/UFRN com o governo,
foi criada a Agéncia Covid-19, formada por mais
de 20 comunicadores do RN, entre jornalistas
profissionais, pesquisadores doutores, doutoran-
dos e mestrandos da drea de midia e graduandos
em jornalismo, publicidade e audiovisual. Essa
foi uma ag¢do coordenada pelo LAIS/UFRN, em
conjunto com pesquisadores do Departamen-
to de Comunica¢do da UFRN e do Hiperlab da
Universidade do Estado do Rio Grande do Norte
(UERN). O objetivo da Agéncia Covid-19 foi o
de pautar a grande imprensa local na busca de
conteddos qualificados e realmente de interesse
publico frente & pandemia e, dessa forma, mitigar
os efeitos das fake news.

Além das coletivas de imprensa, foram pro-
duzidos diversos materiais, como: entrevistas,
sugestoes de pauta, reportagens, infograficos,
podcasts, transmissdes de video e cards para re-
des sociais digitais. Até julho, a Agéncia Covid-19
havia realizado mais de 50 acdes de comunicacio
nos seguintes eixos: vacinag¢ao e prote¢io aos ido-
sos; distanciamento fisico; uso de medicamentos
sem evidéncias cientificas; dados epidemiol6gi-
cos; esclarecimento sobre o virus; apresentacio

do Ecossistema tecnoldgico e de seus aplicativos
e plataformas; organiza¢do de coletivas de im-
prensa com foco no jornalismo cientifico. Parte
do material produzido pode ser acessado em ht-
tps://lais.huol.ufrn.br/categoria/noticias/corona-
virus/.

AVASUS: Ambiente virtual de
Aprendizagem do Sistema Unico de Satide
(SUS)

O AVASUS, que ja é produto da cooperagdo
técnica do LAIS/UFRN com o MS desde 2015,
foi incluido no Ecossistema como instrumento
mediador para a forma¢do humana em sadde e
também como um indutor do processo de res-
posta no estado. Com o AVASUS, o processo for-
mativo para a Covid-19 foi realizado em um mo-
delo totalmente mediado por tecnologia, o que
contribuiu para a escalabilidade no processo de
formagdo e para a diminui¢do da exposicao dos
cursistas ao virus. Nesse contexto, foram disponi-
bilizados 20 cursos em uma trilha formativa es-
pecifica para a Covid-19: https://avasus.ufrn.br/
local/avasplugin/cursos/covid.php. Com exce¢ao
do primeiro curso, desenvolvido em parceria com
a Organizacdo Pan-americana de Satde (OPAS)
e com o MS, todos os demais foram elaborados
de acordo com as demandas do territdrio.

Nesse periodo, foram alcangadas marcas im-
portantes, ndo somente no RN mas também em
todo o pais, e em parte do mundo. O Quadro 2
detalha alguns indicadores, os quais demons-
tram, de forma quantitativa, a escalabilidade que
a adog¢do da mediagdo tecnoldgica (o AVASUS)
promoveu para a formagdo em satide. Cabe des-
tacar que essa escalabilidade alcancada com o
AVASUS, que é parte do Ecossistema, seria pra-
ticamente impossivel de ser estabelecida caso o
formato escolhido tivesse sido o presencial. Os
resultados demonstrados no Quadro 2 tornam
evidente a importéincia desse modelo formativo
em situagdes de crise sanitdria, como a vivencia-
da no RN, em virtude da Covid-19.

RegulaRN

No inicio da epidemia, era comum o ten-
sionamento dos sistemas de saide do mundo e
de alguns estados brasileiros quanto ao ofereci-
mento de leitos de terapia intensiva para o acesso
oportuno dos pacientes infectados com o Sars-
Cov-2. No RN, tornou-se urgente a revisio do
planejamento e a logistica de distribui¢do dessas
unidades em todo o estado.


https://avasus.ufrn.br/local/avasplugin/cursos/covid.php

Quadro 2. Numeros do processo formativo no AVASUS
no enfrentamento a Covid-19.

Numero de alunos alcangados* 121.193
Numero total de inscri¢des alcangadas* 241.238
Média de alunos por curso 12.064
Numero de municipios alcangados no RN 111
Numero de alunos alcangados no RN 24.315
Numero de estado alcangados no Brasil 27
Numero de alunos alcangados no Brasil 131.396
Numero de pais alcancados 55
Numero de alunos estrangeiros alcangados | 2.014
Numero de cursos ofertados para o 20
enfrentamento a Covid-19

Nota: *A diferenca entre alunos alcangados (usudrios do
AVASUS na Covid-19) e inscrigdes alcancadas (numero de
matriculas feitas em cursos do AVASUS na trilha formativa para
Covid-19) é que um mesmo aluno pode fazer mais de um curso,
por isso 0 comum é sempre ter um nimero de inscri¢des maior
do que o ndmero de alunos.

Fonte: Plataforma Coronavirus RN (acessada em até o dia 29
de novembro de 2020. Disponivel em: https://covid.lais.ufrn.
br/#capacitados-em-covid19).

O RegulaRN foi desenvolvido para gerenciar
a operacionalizagdo do Complexo Estadual de
Regulagdo (CER/RN) que trabalhava de forma
manual. Naquele momento, os dados — como ne-
cessidade e disponibilidade de leitos, inclusive a
previsdo para abertura de novas unidades — eram
imprescindiveis.

A primeira versdo do RegulaRN comecou a
operar no final de abril e a implantacio do sis-
tema contou com o apoio do Ministério Publi-
co Federal (MPF/RN) e do Estado (MPRN), os
quais recomendaram que o estado, os municipios
e os prestadores utilizassem a plataforma inte-
grando seus dados. A recomendac¢do dos 6rgaos
de controle induziu o engajamento de todos e
tornou mais célere o processo de implantacio do
subsistema.

Uma das funcionalidades mais importantes
do RegulaRN ¢ a Sala de Situagdo. Trata-se de
uma drea publica, representada pela Figura 2,
cujo proposito é dar ampla publicidade e trans-
paréncia ao processo regulatério®. Destaca-se
que os dados sdo apresentados e atualizados em
tempo real, diante de uma dinidmica que varia ao
longo de todo o dia.

Em pouco mais de 60 dias, a plataforma
permitiu que o CER/RN encaminhasse mais de
3.700 pacientes com Covid-19 para leitos criticos
ou clinicos. Dos que foram regulados, até o dia

22 de julho, 1.932 obtiveram alta por cura. A pla-
taforma ainda permitiu registrar a implanta¢ao
e monitorar todos os leitos SUS para Covid-19
no RN, sendo 301 leitos de UTI e 343 leitos cli-
nicos, além de permitir a gestdo da utilizagao de
ventiladores.

CoronavirusRN

A plataforma CoronavirusRN, disponivel em:
https://covid.lais.ufrn.br/, ¢ um ambiente de in-
teligéncia, com visao integral e intersetorial, con-
cebido em consonancia com as diretrizes do SUS
e com base nos principios da Politica Nacional de
Informagdo e Informdtica em Sadde (PNIIS)*.
Para compor o painel de gestdo da informacio,
foram selecionados 149 indicadores que sdo
apresentados em formato de gréficos, tabelas,
mapas, cendrios e projecdes, conforme Figura 3.

A Plataforma CoronavirusRN coleta infor-
magcdes de diversas fontes de dados dos munici-
pios, do estado, do pais* e das redes sociais. Com
isso, cumpre o papel de disponibilizar indicado-
res para a gestao publica, a populagdo, a imprensa
e também para os 6rgios de controle, de forma
agil, centralizada, direcionada e aberta. A ferra-
menta colocou o RN em segundo lugar nacional
em nivel de transparéncia no enfrentamento a
Covid-19, com 98 pontos. Tal resultado pode ser
conferido pela Open Knowledge Brasil, tendo sido
publicado no site Transparéncia Covid-19*.

Salus

O Salus é uma plataforma de vigilancia epi-
demiolégica e de monitoramento para a APS.
Ele foi desenvolvido por meio de uma parceria
com a Secretaria Municipal de Saude (SMS) de
Natal-RN, com o objetivo de qualificar os dados
e integrar as a¢des de vigilancia e aten¢io prima-
ria, além de corrigir inconsisténcias no envio de
dados para o nivel central, a partir de algoritmos
inteligentes.

A plataforma foi adaptada para as neces-
sidades locais, como a divisdo de territério por
distritos sanitdrios, de modo que os estabeleci-
mentos da APS podem monitorar diretamente
os pacientes notificados que residem em seu raio
de atuagdo no territorio. Para a vigilancia, a pla-
taforma gera indicadores locais e automatiza a
consolidagdo de boletins epidemioldgicos. A Fi-
gura 4 apresenta parte dos indicadores do Salus,
incluindo mapas de calor nos bairros de Natal.
O Salus, além de ser importante ferramenta de
auxilio na tomada de decisio, articula a integra-
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Figura 2. Sala de Situagdo do RegulaRN.

Fonte: Elaborado pelos autores.



Figura 3. Dados da Sala de Situacdo mostrados na plataforma CoronavirusRN.

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Casos confirmados

Casos novos confirmados de COVID-19 por semana epidemioldgica e por bairro de residéncia - ultimas 6 semanas
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Mapa de calor dos casos confirmados
para COVID-19 (semana atual)

Fonte: Salus

Mapa de calor dos casos confirmados para
COVID-19 da 12 semana anterior
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Fonte: Salus

Mapa de calor dos casos confirmados para
COVID-19 da 22 semana anterior
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Figura 4. Indicadores apresentados na plataforma Salus.

Fonte: Elaborado pelos autores.



¢do entre a vigildncia e a APS, o que representa
uma inovagdo singular para a sadde, pois essas
sdo areas comumente dicotdmicas no Brasil*.

Vacinacao de Idosos

O controle da vacinagdo de idosos para
HINT, por meio de um sistema especifico, trans-
correu no ambito da cooperagido da Secretaria
Municipal de Saide de Natal (SMS/Natal-RN).
Na ocasido, era necessario mitigar as aglomera-
¢des e planejar a logistica para vacinagdo, levando
em conta a prote¢do ao deslocamento dos idosos,
uma vez que estes sdo considerados populagdo de
alto risco para Covid-19. A solugido tecnoldgica
foi desenvolvida de maneira a mapear os condo-
minios residenciais e registrar os seus residentes
idosos.

Nesse contexto, o sistema implementou um
cadastro que deu capacidade a SMS/Natal-RN
para o planejamento e a logistica de mobilizacdo
das equipes de satide para as intervenc¢des de va-
cina¢do domiciliar*®*#. “A campanha de vacina-
¢do contra gripe, realizada em condominios de
Natal, capital potiguar, terminou nesta sexta-fei-
ra (24). De acordo com a Secretaria Municipal de
Saude (SMS), foram vacinados contra influenza
um total de 3.439 idosos em 390 condominios da
cidade. A iniciativa [...] foi desenvolvida para evi-
tar aglomeragao de idosos nos postos de vacina-
¢30”*. No entanto, os dados registrados no siste-
ma Natal Vacina¢do Idosos, mostram que foram
autocadastrados 607 condominios e 7.344 idosos.
Esses dados diferem dos citados pela SMS/Natal
-RN*, porque foram realizados autocadastros de
condominios e idosos em outros municipios da
regido metropolitana, os quais ndo fazem parte
da sua cobertura vacinal.

Orienta Coronavirus RN

O sistema Orienta Coronavirus RN é uma
ferramenta voltada para auxiliar a populacio
para seu autocuidado, multiplicando agdes de
prevencao individuais e coletivas nos seus do-
micilios, bairros e comunidades. Com isso, con-
tribui para mitigar a sobrecarga nos servicos de
satde. Os servigos disponiveis nessa ferramenta
estdo dispostos por dois niveis: autoatendimen-
to e teleatendimento®. Os seus usudrios também
podem ser monitorados por meio do Faceponto
Quarentena ou pelo Médulo de Monitoramen-
to do Salus, quando houver recomendagio pelas
equipes de satide. Nessa perspectiva, foram rea-
lizados mais de 7.000 atendimentos no Orienta

Coronavirus RN em todo o estado. Todavia, o
monitoramento de mais 15.000 pacientes ocor-
reu efetivamente via Médulo de Monitoramento
do Salus em detrimento do Faceponto Quarente-
na. Isso porque a SMS/Natal-RN;, além de utilizar
o Salus como ferramenta, também incluiu essa
rotina em seus processos de trabalho, o que au-
mentou a adesdo, o engajamento e a preferéncia
por essa tecnologia em especifico.

Uso e aplica¢ao do ecossistema
na resposta a Covid-19 no RN

A partir do final de maio, ji era possivel ve-
rificar alguns resultados a respeito da utilizagdo
do Ecossistema nas agdes de preparo, vigilancia
e resposta do RN a Covid-19, principalmente
na tomada de decisdo governamental. No repo-
sitério da Plataforma Coronavirus RN (https://
covid.lais.ufrn.br/#documentos), observa-se a
sistematizacdo de alguns documentos técnicos
providos pelo Ecossistema, assim como docu-
mentos de decisdo do estado, distribuidos em
funcio da data de sua publica¢io, do seu objeto,
de institui¢des e setores que participaram do pro-
cesso decisorio no RN.

Discussao

O estudo demonstrou que o Ecossistema Tec-
nolégico de combate a Covid-19 no RN é uma
ferramenta publica que guiou, de forma trans-
parente, a tomada de decisio do poder executivo
no estado e nos municipios, bem como orientou
decisdes e recomenda¢des dos demais poderes,
como judicidrio e ministérios publicos, para di-
ferentes setores relacionados a epidemia. A maior
evidéncia desse processo estd na utilizacio dos
relatorios técnicos produzidos pelo Ecossistema
como subsidio de recomenda¢des dos ministé-
rios publicos, nas portarias estaduais e nos de-
cretos do governo para a retomada gradual das
atividades econdmicas do estado e também das
atividades escolares.

A transdisciplinaridade, prépria desse Ecos-
sistema, induziu esse dispositivo a ultrapassar
sua dimensdo tecnoldgica. Ele atuou como ins-
trumento de articulagdo e reuniu sinergias para o
processo decisério no campo da gestao, do traba-
lho em saude, da articulagdo entre atores sociais,
da participagdo social e da cooperacio técnica.
Além disso, a utiliza¢do da tecnologia compro-
vou a importéincia de intervenc¢des de saide di-
gital para o avanco da resposta as emergéncias de
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satde publica, principalmente no que concerne
a0 acesso oportuno da populagdo a informagao e
a servicos de saude de qualidade.

No campo da informacio e da comunica¢do
em saude, sabe-se que “em um contexto de dud-
vidas, incertezas e ansiedades exponencialmente
crescentes, conjugadas a disputas de narrativas
que conduzem ao desgoverno e a vacincia de re-
feréncias centrais, o problema do controle epidé-
mico das doengas e das fake news é ampliado™'.
Assim, a produgido de informagdes de qualidade
e a criagdo de estratégias de disseminacdo de con-
teados validados cientificamente, em linguagem
acessivel aos formadores de opinido e, principal-
mente a populagdo em geral, foram movimentos
importantes promovidos pelo Ecossistema a fim
de minar a agdo danosa da desinformagdo. Ou
seja, ele associou inovagdo tecnoldgica e proces-
sos de comunica¢io e informacio a servico do
controle da pandemia e da infodemia em nivel
local, com repercussio nacional e internacional.

Crises sanitdrias, como a pandemia da Co-
vid-19, representam um teste de resiliéncia para
os sistemas de saude, porque é capaz de tensio-
nar desde as estruturas dos servigos® (no quesito
provimento e distribui¢do de insumos estratégi-
cos e leitos hospitalares) até a capacidade de did-
logo e pactuagdo entre os entes governamentais,
incluindo o setor privado. Os estudos e projecdes
realizados no inicio da pandemia no Brasil, prin-
cipalmente sobre a capacidade instalada no SUS,
eram bastante pessimistas para um estado como
o RN. No entanto, a utilizagio do Ecossistema
demonstrou o potencial das tecnologias de satde
digital para a tomada de decisdo, e de reversio de
cendrios da resposta a epidemia no estado. Exem-
plos disso foram a expansdo do ndmero de lei-
tos Covid-19 e o0 aumento da frota de transporte
sanitario. O Ecossistema promoveu um exercicio
de responsividade e de resiliéncia aos tensiona-
mentos da pandemia no RN, a partir da mobi-
lizacdo de recursos diferenciados e da promog¢ao
de elasticidade nos comportamentos institucio-
nais. Esses conceitos sido refor¢cados nos estudos
de Barlach et al.”>, Massuda et al.>*, Nuzzo et al.”
e Ammar et al.* sobre resiliéncia de sistemas de
saide.

No campo da inovag¢do em saide, o Ecossiste-
ma permitiu ao poder publico o desenvolvimen-
to de andlises e tomadas de decisdes a partir de
uma visdo integrada entre a vigilancia e a aten¢ao
em saude, aspectos, muitas vezes, dicotdbmicos no
Brasil”, portanto, foi um avan¢o bastante desa-
fiador. Ademais, a visao global e informatizada
das dreas de vigilancia e aten¢do no Ecossistema

possibilitou a integralidade das decisdes com
a participa¢do de representantes das diferentes
dreas técnicas. Todos esses olhares estio apoia-
dos nas mesmas ferramentas tecnoldgicas. Essa
possibilidade articulou o didlogo, ainda que nao
isento de conflitos, entre os atores envolvidos, e
induziu a qualifica¢do das decisdes na resposta a
emergéncia de satde publica.

Pode-se afirmar ainda que as tecnologias de-
senvolvidas e aplicadas no Ecossistema formaram
uma cadeia de valor em sadde, que se constituiu
de produtos e processos para o RN e para todas as
institui¢cdes envolvidas. Para além da ferramenta
tecnoldgica em si, observou-se que foram esta-
belecidas em torno dela relagdes de cooperagao
entre os atores institucionais para o processo de-
cisério: um verdadeiro “motor” de promoc¢io da
equidade, da justica social e da democratizacido
do acesso aos servigos de saude. Tornaram-se,
portanto, relacdes de cooperac¢do indutoras da
politica publica de resposta a pandemia no es-
tado. Esse elemento é de grande relevincia para
futuras andlises sobre o que vem sendo chamado
no Brasil de “legado p6s-pandemia”.

A cobertura e a intensidade do uso das tec-
nologias em satide pelos paises indicam que a
capacidade industrial, o volume de riqueza, a
adaptabilidade social e a capacidade de gestdo
politica sdo os ativos mais importantes a serem
mobilizados diante de choques globais de mul-
tiplas dimensdes”*. Em ESPII, pode-se inferir
que esses ativos estariam implicitos no maior
ou menor potencial dos sistemas de saide tan-
to de responder as exigéncias dos termos do RSI
(2005)%? como de mobilizar os recursos necessa-
rios para esse fim’.

Paises, estados, municipios e organizacoes
que tiveram capacidade de mobilizar recursos
humanos, tecnolédgicos, bioldgicos articulan-
do-os em prol de uma mesma causa, tendem a
enfrentar com mais eficiéncia e sucesso a doenga.
Desse modo, o estudo apontou que soluc¢des tec-
nolégicas que ajudem a fazer a leitura de cendrio
funcionam na adversidade num duplo efeito: 1)
como pronta resposta ao problema em questio; e
2) na renovagdo das competéncias e habilidades
que s3o necessdrias ao desenvolvimento dos indi-
viduos, fator este que proporciona um novo fole-
go e uma motivag¢do para o enfrentamento didrio
das atividades do sistema de satide que sdo mais
duras diante da crise.

A pandemia mostrou ao mundo que a dis-
ponibilidade de solugdes digitais na satide pode
estar inversamente relacionada as reais necessi-
dades de saide das populagoes, talvez, por isso,



o virus tenha causado tantos danos a satade glo-
bal. Mesmo nos paises mais ricos, onde ha o uso
extensivo de tecnologias, o virus ndo foi contido
de forma “orgénica’, aspecto agravado nos paises
mais pobres, onde existe, inclusive, a caréncia de
medicamentos e dispositivos mais bésicos. Dessa
forma, “é necessario um esfor¢o global combi-
nado para encorajar o desenvolvimento e o uso
de tecnologias de satide que possam beneficiar as
pessoas mais pobres do mundo”®®.

Alinhado ao conceito de democratizagdo do
acesso aos servicos de satide e da promogdo da
equidade e da justica social, o Ecossistema Tecno-
légico de combate a Covid-19 “iluminou” o RN
nas tomadas de decisdes. Ele evitou que o estado
fosse guiado em meio a um “voo cego’, 0 que per-
mitiu ampliar de forma racionalizada e qualifica-
da a aten¢do a populagdo. Isso ocorreu de modo
integrado a um modelo de vigilancia em satdde,

ordenado por dados e informagdes transparentes
para toda a sociedade norte-rio-grandense, o que
favoreceu também o controle social.

Na dimensdo da democratizacido do acesso e
da produgio de novos conhecimentos, o Ecos-
sistema Tecnoldégico de combate a Covid-19
disponibiliza um conjunto significativo de areas
de dados abertos. Esses dados possibilitam mais
transparéncia para a sociedade e servem de base
para a comunidade cientifica como uma valiosa
fonte de pesquisa®-*.

Por fim, considera-se que “a tecnologia do ho-
mem é o que ele tem de mais humano”'®. Assim,
a tecnologia deve estar a servico da humanidade,
principalmente num aspecto tdo importante e
vital para os dias atuais como o enfrentamento
de pandemias e o fortalecimento dos sistemas de
saide para uma responsividade resiliente, 4gil,
ética e transparente.
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