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RESUMO

A telemedicina é a troca de dados de saude a distancia e pode ser utilizada para
atendimento médico/paciente, emissdo de resultados de exames complementares e
no contato entre profissionais. A Forca Aérea Brasileira (FAB) possui militares da
ativa e veteranos distribuidos pelas diversas regides do pais, no entanto, 0s
hospitais que dao suporte a este contingente e tem capacidade de atendimento de
cirurgias de médio e grande porte estdo alocados em cidades estrategicamente
posicionadas O presente ensaio defende que o uso da telemedicina trara beneficio
para a logistica dos pacientes cirargicos transferidos para tratamento definitivo entre
as Organizacfes de Saude da Aeronautica (OSAs). Argumenta-se em primeiro lugar
gue a melhor comunicacao entre os meédicos possibilita tracar um plano terapéutico
eficaz. Salienta-se também como resultado para a FAB a reducdo de custos
relacionada a diminuicdo do numero de viagens, de diérias, dias de internacdo e
absenteismo. Por dltimo, e ndo menos importante, destaca-se a satisfacdo do

usuario com a agilidade do processo.

Palavras-chave: Telemedicina. Comunicacdo. Custo. Satisfacdo do usuario.



1 INTRODUCAO

O aparecimento de aparelhagem capaz de armazenar e transmitir grande
guantidade de dados e imagens revolucionou o atendimento médico em todo o
mundo através do uso da tecnologia de informacdo e comunicacdo. Segundo Lima
et al (2007), pode-se definir esta troca de dados em saude a distancia como
telemedicina. Desde seu aparecimento ela passou a ser utilizada para atendimento
meédico/paciente, emissdo de resultados de exames complementares e no contato
entre profissionais, onde mostra sua face mais versétil. Esta aproximacgdo entre o
médico que atende em area isolada e o super especialista que ndo pode ou nao
deseja sair dos centros urbanos, propiciou um incremento substancial no
atendimento de pacientes em areas remotas.

Durante o segundo semestre de 2020 o sistema de salde da aeronautica
iniciou uma reestruturacdo. A telemedicina recebeu atencdo especial nestas
mudancas devido ao contexto do momento relacionada a presenca da pandemia de
Sars CoV 2. A limitacdo imposta a mobilidade das pessoas dificultou a atencédo a
saude acelerando a necessidade de implantacdo de novas tecnologias no
atendimento dos pacientes. A consulta entre médico e paciente através dos
sistemas de computadores foi enfatizada. Pouca atencéo foi dada a utilizacdo da
tecnologia para transferéncia de pacientes entre as Organizacfes de Saude da
Aeronautica (OSAs), embora este seja um problema incipiente em toda unidade fora
dos grandes centros de atendimento.

Os hospitais que dao suporte aos militares da ativa e veteranos da
aeronautica e tem capacidade de atendimento de cirurgias de médio e grande porte
estdo alocados em cidades estrategicamente posicionadas, se destacam entre elas
o Rio de Janeiro e Brasilia. Isto gera a necessidade de deslocamento dos pacientes
entre as OSAs para primeira consulta, avaliagdo de exames e posterior marcagao
cirirgica. Lidar com este intercambio de pacientes entre as unidades € um desafio
logistico.

O presente ensaio defende que o uso da telemedicina melhorara a logistica
de transferéncia dos pacientes cirargicos entre as OSAs. Para consolidar esta tese,
sera evidenciado que seu uso aprimora a comunicacao entre médicos aproximando
profissionais de diferentes localidades e diminuindo distancias através do uso da

tecnologia. Além disso, sera ressaltado a economia que 0 NOVO Processo propicia



através da diminuicdo dos deslocamentos desnecessarios, dos dias de internagéo e
da utilizacdo dos leitos em hospital de grande porte. Um foco secundario, e néo
menos importante, € o0 aumento da satisfacdo do usuario com a agilidade propiciada

pelo processo.

2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Melhora da comunicagao entre profissionais

A comunicacdo entre médicos, para o detalhamento do caso clinico de um
paciente que serd transferido, € uma formalidade prevista inclusive no Cdédigo de
Etica Médica. Este contato tradicionalmente nas OSAs é realizado através de
formulario padrédo enviado entre setores administrativos. O relatorio simples e por
escrito cumpre a exigéncia da norma, mas nao € suficiente para o pleno
entendimento do problema e o médico que o recebe € muitas vezes surpreendido
pelo caso concreto.

Lins et al. (2018 apud Nunes et al. 2016) citam que a telemedicina pode ser
usada para discussao de casos clinicos e segunda opinido formativa. E € nessa
categoria que se insere a transferéncia entre organizacdes. Mais do que
simplesmente encaminhar o paciente, os médicos das OSAs envolvidas devem ter
condicdes de discutir o caso especifico, avaliar e sugerir exames complementares.
Através deste didlogo ocorre a estruturacao de um plano eficaz de tratamento

A determinacdo de um fluxo de comunicacdo aberto entre profissionais da
area médica tem como efeito a aproximacdo entre os super especialistas dos
hospitais de referéncia e o militar que se encontra em uma &rea mais remota ou
isolada. Paises com barreiras climaticas ou geograficas, como o Canada, ja fazem
este procedimento ha algum tempo. O conhecimento especifico se amplia e se
desdobra cobrindo areas aonde jamais chegariam, pois é inviavel para a FAB
distribuir especialistas de determinadas areas em todo o seu territério de atuagao.

Atualmente os proprios médicos envolvidos tentam suprir a falta de um melhor
didlogo entre as partes através do contato pessoal via telefone ou aplicativos de
texto. E uma maneira informal, esporadica e na dependéncia da boa vontade de

ambos os lados de resolver o problema. E necesséaria a institucionalizacdo e



formalizacdo desta comunicacdo. Como destacam Lins et al (2018) a padronizagéo
pode ajudar a diminuir as tensdes e conflitos no ambito das relacdes interpessoais.
Segundo Alvares (2004), estas tarefas devem ser uma atividade equiparada as
outras normalmente desenvolvidas nas instituicbes de saude, com horarios
atribuidos e profissionais designados para a sua execuc¢do. A determinacdo de um
processo de comunicacdo mais eficaz trara maior aproveitamento dos militares do

Sistema de Saulde da Aeronautica.

2.2 Aspectos econdmicos

Zanotto et al. (2020) destacam que o aumento de custos durante a
incorporacdo de novas tecnologias na saude € um paradigma que foi colocado a
prova pela telemedicina. A simples troca de mensagens entre médicos de
especialidade ou subespecialidade somente necessita de equipamentos de
informatica basicos. Isso reduz significativamente os valores necessarios para
implantacdo do sistema. A FAB pode aproveitar facilmente o investimento ja
realizado para a implantacdo, ainda incipiente, do atendimento domiciliar via
telemedicina.

Além do baixo custo relacionado a implementacao, existe um efeito financeiro
em cascata relacionado ao atendimento do paciente através da telemedicina. Reis,
Carvalho e Santos (2020) citam a diminuicéo dos valores utilizados com transporte e
hospedagem, bem como a reducgéo de dias perdidos de trabalho. Provavelmente a
reducado de custo em paciente cirdrgico seria ainda maior para a FAB.

As idas e vindas neste grupo especifico sdo muito comuns devido a
solicitacdo de primeira consulta com pedido de exames complementares, que
demandardo nova visita para serem avaliados ou retorno para marcacao da cirurgia.
Destaca-se ainda a exigéncia de exames pré-operatérios especificos para cada
area. Nao sendo a medicina uma ciéncia exata, os preparativos realizados por um
meédico podem nao ser aqueles exigidos por outro, o que contribui para aumentar as
viagens e 0s gastos relacionados. Torna-se Obvio o impacto financeiro para a
Aeronautica na aquisicdo de passagens e pagamento de diarias.

Também é possivel observar, através de relato dos pacientes, que muitas
vezes ao chegar ao hospital de destino ocorre uma espera exagerada pela data da

cirurgia. Este aumento nos dias de internacdo impacta nos custos e no



gerenciamento hospitalar. E de conhecimento pacifico na medicina que a internacéo
em um hospital de referéncia possui um custo muito maior do que todas as outras
alternativas, investigacdo ambulatorial € um exemplo de possibilidade de menor
custo e que poderia ser mais utilizada.

Reis, Carvalho e Santos (2020) demonstraram em um projeto na Amazonia
brasileira que é possivel o acompanhamento de pacientes neurocirdrgicos com
economicidade e praticidade para o Exército Brasileiro. Em conjunto com Maia
(2006) citam ainda a dificuldade e o 6nus de distribuicio de determinadas
especialidades através de grandes é&reas territoriais. No Sistema da Aeronautica
esta economia se dard na diminuicdo do niumero de passagens, das diarias, e do

namero de dias de internacdo em Hospital de referéncia.

2.3 Satisfacdo do Usuério

Santos (2006) destaca que em diversas experiéncias e levantamentos pelo
mundo, a telemedicina tem grande aceitacdo pelo usuario e pelo profissional de
saude que a utilizam. Reis, Carvalho e Santos (2020) citam que “dos 30 pacientes
que passaram pelo projeto, 23 mostraram-se muito satisfeitos, 5 relataram estar
satisfeitos e 2 referiram que apenas a consulta presencial resolveria seu problema ”.

A maior reclamacdo do usuario do sistema de saude da aeronautica de uma
unidade primaria é a necessidade de transferéncia entre as organizacbes de
diferente nivel. Na area de prestacdo de servico a qualidade de atendimento ao
usuario € fundamental. A satisfacdo € um ganho que agrega aos argumentos
anteriores e coroa os esforcos gerenciais necessarios para implantacdo da nova
tecnologia.

A satisfacdo do usuério se dara, em grande parte, devido a rapidez que a
telemedicina proporciona. Os pacientes, em uma transferéncia de rotina entre as
OSAs ndo sédo de emergéncia, mas sdo complexos ou até portadores de Doenca
maligna. Os casos sao considerados tempo sensiveis, ou seja, a demora no
atendimento da demanda pode acarretar agravamento, incluindo risco de morte.
Segundo Fleet et al (2020), o uso da telemedicina se traduz em agilidade na
transferéncia, melhora na avaliagdo e no atendimento inicial do paciente e até
mesmo diminui¢cdo no tempo de internacéo. Santos et al (2006) destacam a abertura
da possibilidade de realizacdo da triagem de risco, facilitando o acesso aos



pacientes prioritarios. A tranquilidade dada pela satisfacdo do cliente, facilita o
gerenciamento da OSA pelo seu gestor. a triagem e o aperfeicoamento do primeiro
atendimento aumentam a utilizacdo dos poucos leitos e pessoal disponivel para

casos de alta complexidade.

3 CONSIDERACOES FINAIS

A implementacdo do uso de novas tecnologias nas suas diversas
modalidades tem melhorado a salde ao longo dos séculos. O uso da telemedicina
melhora a logistica de transferéncia dos pacientes cirdrgicos entre as OSA, através
de 3 pontos intimamente ligados.

O aprimoramento da comunicacdo entre médicos através da tecnologia se
reflete numa melhor discussdo dos casos e consequentemente no estabelecimento
de um plano terapéutico definitivo e eficaz. A difusdo do conhecimento entre
profissionais distribuidos em todo o territério nacional propicia melhor
aproveitamento dos super especialistas contratados pela FAB.

No aspecto econdmico a implantagcdo requer um investimento inicial em
equipamentos, que ja esta sendo feito e disponibilizacdo de pessoal. Mas a reducdo
de custo relacionado a diminuicdo do numero de viagens para consulta, dos dias de
absenteismo, da necessidade de especialista em diferentes areas do pais, e até
mesmo de dias de internacdo pode compensar facilmente este valor.

A satisfacdo do usuario é propiciada pela agilidade de atendimento. A
seguranca de ter seu caso revisto por um profissional altamente qualificado
intermediado pelo seu médico local garante ao usuario do Sistema da Saude da
Aeronautica a confianca necessaria para aceitar o sistema.

Este tripé de melhora da comunicacdo, economia e satisfacdo do usuario esta
intimamente ligado, provocando o que pode ser considerado um ciclo virtuoso. O
aprimoramento da comunicacdo trara um plano terapéutico mais eficaz. Esta
melhora de estratégia se traduzira em economia através da diminuicdo do numero
de consultas, das repeticbes de exames, dos dias de internacdo e o0
aperfeicoamento no gerenciamento de leitos. O fortalecimento da gestdo de leitos
levard a mais vagas hospitalares e maior rapidez na resolugdo dos casos. Maior

agilidade propiciara maior satisfacdo do usuario.



Perante todo o exposto, sdo evidentes os beneficios do uso da telemedicina
na logistica dos pacientes transferidos para tratamento cirdrgico entre as

OrganizacOes de Saude do SISAU.
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