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Resumo: Em 11 de margo de 2020, a OMS declarou pandemia global da COVID-19,
causada pelo SARS-COV-2e. A rapida disseminag¢ao do virus impos adaptagdes e
mudangas nos sistemas de satide, forcando as estruturas assistenciais se reorganizaram,
principalmente na logistica de atendimento e acompanhamento dos pacientes. Uma
das mudangas foi o uso das tecnologias de informag¢ao e comunicag¢ao na satide
(e-satide). O estudo busca refletir sobre o potencial das orientagdes em satide por meio
da teleconsulta, adotada pelo (a) enfermeiro (a) como estratégia para o enfrentamento
da COVID-19. Trata-se de uma scoping review, com base nas recomendag¢oes PRISMA-
ScR. Utilizou-se como ambiente de busca as bases de dados da PUBMED, LILACS e
CINAHL. A amostra final contou com 09 estudos, os quais evidenciaram que o uso da
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ferramenta de teleconsulta nos atendimentos de enfermagem, no periodo pandémico,
influenciouno desenvolvimento de novas habilidades de comunicagao entre profissional
e paciente, auxiliou na verifica¢ao do estado psicologico de clientes, monitoramento
das formas de autocuidado, atividade fisica, alimentagao e reconhecimento dos sinais
e sintomas da COVID-19. Foi possivel inferir que a teleconsulta teve um impacto
significativo na manuten¢ao da assistéencia de enfermagem durante a pandemia,
fornecendo cuidados aos pacientes remotamente e contribuindo para a prevengao e
tratamento da COVID-19.

Palavras-chave: enfermagem; cuidados de enfermagem; tecnologia da informagao;
consulta remota.

1 INTRODUCAO

A Organizagao Mundial da Satide (OMS) foi alertada sobre varios casos
de pneumonia na cidade de Wuhan, na Reptiblica Popular da China, em 31 de
dezembro de 2019, ocasionada por uma nova cepa (tipo) de coronavirus que
nao havia sido identificada antes em seres humanos. Diante deste cenario, esta
condicao se espalhou globalmente, e foi declarada uma pandemia global em 11
de marco de 2020 (OPAS, 2023).

Atualmente, sete coronavirus humanos (HCoVs) ja foram identificados,
sendo o mais recente coronavirus (que no inicio foi temporariamente nomeado
2019-nCoV) recebeu o nome de SARS-CoV-2e, em 11 de fevereiro de 2020. Esse
atual coronavirus é responsavel por causar a doenga COVID-19 (OPAS, 2023).
A comunidade cientifica relatou que esse virus acomete o trato respiratorio
inferior com variagbes que vao de sintomas gripais leves e moderados, até
o desencadeamento de sindrome respiratoria aguda grave de alta letalidade
(Coronado-Vazquez et al., 2021).

Cerca de 760 milhOes de casos e mais de 6,9 milhdes de mortes foram
registrados mundialmente, deste o inicio da pandemia até abril de 2023 (WHO,
2021). No Brasil, foram registrados mais de 37 milhoes de casos e mais de 700
mil mortes por covid-19 neste mesmo periodo (Brasil, 2023).

Apds a OMS ter declarado novo surto de coronavirus, ocorrido em
30 de janeiro de 2020, constituindo-se uma Emergeéncia de Satide Publica de
Importancia Internacional (ESPII), e assim, varias medidas preventivas foram
impostas para interromper a propagagao do virus global do virus, como o uso
de mascaras, higienizagao das maos e o isolamento social (OPAS, 2023).

A acelerada progressao da infeccao impds multiplas adaptagdes e
mudangas organizacionais em todos os sistemas de satide, representado um
grande desafio para os profissionais da satide e toda a comunidade cientifica.
Diante desta pandemia, houve uma reorganizagao das estruturas assistenciais,
principalmente no que diz respeito a logistica de atendimento e manutengao
de acompanhamento de satide dos pacientes. Entre essas mudangas, esta o uso
das Tecnologias de Informacao e Comunicagdo (TICs) na assistencia a satde,
conhecidas como e-Satide (eHealth) (Da Silva et al., 2022).
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O uso de ciéncias da computagdo avancada em “big data”, ciencia
gendmica, aplicativos moveis (eHealth) e inteligéncia artificial também passou
a fazer parte das estratégias de combate a covid-19, com grande potencial de
aplicagao da satide digital (Rodrigues et al., 2022).

A telemedicina é definida como o uso de varios tipos de tecnologias
digitais de informag¢ao e comunicagao para a troca de informagdes médicas
e prestagao de servigos de satide remotamente para uma série de atividades
diferentes, desde a prevengao e diagnostico ao tratamento, acompanhamento
do tratamento e reabilitagao. Uma das ferramentas oferecidas pela telemedicina
é a teleconsulta, que no inicio da pandemia se tornou uma alternativa as
consultas presenciais nos estabelecimentos de satide, aplicada a toda equipe
multiprofissional, especialmente ao profissional de enfermagem (Ciecko et al.,
2023; Sachett, 2020).

No Brasil, em margo de 2020, o Conselho Federal de Enfermagem (Cofen)
autorizou a teleconsulta de enfermagem, por meio da Resolugdo n°® 634/20201,
como estratégia para o combate a pandemia pelo novo coronavirus, com a
finalidade na promogao de esclarecimentos, encaminhamentos e orientagdes
com uso de tecnologia de informagao e comunicagao [...]” (Cofen, 2020).

Assim, o estudo tem como objetivo refletir sobre o potencial das
orientagdes em satide por meio da teleconsulta, adotada por enfermeiros como
estratégia para o enfrentamento da COVID-19 na Aten¢do Primaria a Satide
(APS) no Brasil.

2 METODO

Tratou-se de um estudo de revisao de literatura, onde se trabalhou
com as seguintes etapas: 1) Elaboracao da questio de pesquisa e definigao
dos descritores; 2) Busca e selecao dos estudos primarios, a partir dos critérios
de inclusdo e exclusao; 3) Extracdo dos dados; 4) Analise e interpretagao dos
resultados; 5) Apresentacao da revisao (Cunha, 2014).

Elaborou-se a seguinte questao de pesquisa com base na estratégia PICO:
“Como a teleconsulta possibilitou a continuidade da assistencia de enfermagem
na Atengdo Primaria a Satide durante a pandemia da COVID-19 no Brasil?”, em
que: Populagao (P) = enfermagem na Atengao Primaria de Satide; Intervengao
ou fendmeno de interesse (I) = teleconsulta; Comparagao (C) = nao aplicado;
Resultados (O) = continuidade da assisténcia.

A selecao dos descritores foi realizada do Medical Subject Headings
(MESH) para utilizagao nas bases de dados National Library of Medicine
National Institutes of Health (PUBMED), Literatura Latino-Americana em
Ciéncias da Satide (LILACS) e Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL), utilizando-se como estratégia de busca a seguinte
equagdo: [“nursing” AND “COVID” AND “consultations”]. A busca sistematica
foi realizada no mes de abril de 2023.
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O processo metodologico de triagem e inclusdao dos estudos foi
composto inicialmente pela identificagao das publicagbes nas fontes utilizando
os critérios de elegibilidade dos estudos obtidos (inclusao e exclusao) seguindo-
se os padroes mencionados no Quadro 1.

Quadro 1. Critérios de elegibilidade dos estudos aplicados durante a selegao
dos estudos para a revisao de literatura. Manaus/AM, Brasil, 2023

Critérios de elegibilidade

(i) Pesquisas originais realizadas no Brasil por enfermeiros ou
por equipe multiprofissional em que houvesse a participagao do
enfermeiro.

(ii) Recorte temporal de publicagdes ocorridas no periodo de margo de
2020 a abril de 2023.

(iii) Textos gratuitos disponiveis na integra, nos idiomas portugues,
ingles ou espanhol, que abordassem a tematica teleconsulta na Atengao
Primaria de Satide (APS).

(i) Duplicidade em mais de uma base de dados.

Inclusao

(ii) Publicagdes que nao abrangeram a tematica e/ou nao responderam
Exclusao | a questao norteadora.

(iii) Estudos do tipo reflexao.

(iv) Revisao.

Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

A triagem e selecao dos estudos foi realizada por dois avaliadores
independentes, de forma simultanea utilizando dispositivos eletronicos
diferentes, além da leitura na integra dos estudos selecionados. Na presenga de
divergencia entre os revisores, durante o processo de selegao, eles reuniram-se
para discutir e decidir em incluir ou excluir o estudo na revisao.

Identificaram-se 132 estudos nas fontes de dados, todavia, 3 artigos nao
estavam disponiveis para o acesso e 2 estavam duplicados, computando 127
artigos para o processo de triagem. Em seguida, foi realizada a leitura dos titulos
e resumos dos artigos, sendo excluidos 95 artigos por ndo estarem relacionados
com a tematica, totalizando 32 artigos avaliados para elegibilidade. Apos
a leitura completa do texto dos artigos, foram excluidos 23 artigos por nao
responderem a questao da pesquisa, restando 09 artigos, conforme apresentado
no fluxograma (Figura 1), o qual foi orientado pelo instrumento Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta (PRISMA) - Analyses10.
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Figura 1- Fluxograma do processo de identificacdo, selecao e elegibilidade dos
artigos para a construgao de revisao de literatura de acordo com o PRISMA.
Manaus/AM, Brasil, 2023.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

A etapa da revisao ocorreu com a extragao dos dados por meio de
formulario de coleta de dados elaborado pelos autores, com as variaveis de
identificagao dos estudos (titulo do manuscrito, autores, ano, periodico), de
caracterizacao metodologica (tipo de estudo, objetivo). Os resultados dos
estudos foram examinados e comparados com o intuito de responder a questao
norteadora e conseguir avaliar os fendmenos analisados sob o ponto de vista
das diferentes pesquisas realizadas em distintos periodos e cenarios.
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3 RESULTADOS

A amostra final desta revisao foi constituida por 9 artigos selecionados
durante o periodo entre 2021 e 2023 pelos critérios de inclusao previamente
estabelecidos. Dos 9 artigos selecionados para analise e discussao, 6 eram
oriundos da LILACS, 1 artigo da PUBMED e 2 da CINAHL. Os trabalhos foram
organizados por grupos de bases de dados no Quadro 2 com as seguintes
informagdes: autor/ano, objetivo, tipo de estudo.

Quadro 2- Descri¢ao dos artigos utilizados na elaboragao da pesquisa, publicados
no periodo de margo de 2020 a abril de 2023. Manaus/AM, Brasil, 2023

ID* - Autores/ ano Objetivo Tipo de Estudo
Descrever as experiéncias vividas na
E1 — FERMO et al. (2021). realizacao das consultas de enfermagem na Relato de experiéncia

Atengao Primaria a Satide no atendimento as
pessoas com sintomas de COVID-19.

E2 - RODRIGUES et al. (2021). Identificar as intervengdes de enfermagem
realizadas por teleconsulta ao idoso e seu
cuidador no Servigo de Atencao Domiciliar
(SAD) na pandemia da COVID-19.

E3 — CABRAL et al. (2021). Analisar as vulnerabilidades da crian¢a no
acesso aos cuidados na aten¢do primaria
durante a pandemia da COVID-19 no Brasil e
em Portugal.

Estudo transversal

Pesquisa documental

Caracterizar as estratégias e ferramentas
E4 - DE SOUZA e ACIOLI (2022). | Utilizadas para gestao das linhas de cuidado | 5.4, ge experiéncia

por enfermeiros durante a pandemia da
COVID-19.

Relatar a experiéncia da equipe de satide da
atencgao especializada na reorganizac¢ao do

E5 - MARQUES et al. (2022). processo de trabalho para a continuidade do Relato de experiéncia
cuidado as pessoas com condi¢des cronicas
complexas durante a pandemia da covid-19

Estudo de natureza

Desenvolver uma plataforma virtual de .
aplicada, com

Teleconsulta para atendimento a casos .
E6 — OLIVEIRA et al. (2023). suspeitos de Sindromes Gripais e infec¢ao por deseczlnvs)lmmentl? d_e
COVID-19. producao tecnologica

e inovadora

Identificar estratégias de gerenciamento
de cuidados domiciliares para pacientes
E7 - DA SILVA et al. (2022). submetidos a transplante hepatico, por meio | Exploratorio e
de teleconsulta, durante a pandemia de descritivo
COVID-19 para manutengao e melhorias na
adesao ao tratamento.

Relatar as repercussoes da implementagao

do monitoramento dos casos suspeitos e
E8 - SILVA et al. (2021). confirmados de COVID-19 na formagao
académica em enfermagem.

Relato de experiéncia

Descrever o desenvolvimento, implementagao
e expansao de um servigo de teleconsulta

E9 - MARCOLINO et al. (2022). | sincrona para pacientes com sintomas de Estudo de métodos
COVID-19 no Brasil, bem como avaliar sua mistos
usabilidade e satisfagao dos profissionais de
satide.

Fonte: Elaborado pelos autores (2024). *ID: identificagao do artigo.

Destaques Académicos, Lajeado, v. 16, n. 3, p. 471-483, 2024. ISSN 2176-3070 476



ApOs leitura e analise minuciosas dos artigos selecionados, o Quadro 3
descreve os principais achados dos estudos incluidos referentes a teleconsulta
utilizada por profissionais de enfermagem durante a pandemia.

Quadro 3- Principais achados dos estudos incluidos. Manaus/AM, Brasil, 2023.

ID* Achados principais para a teleconsulta de enfermagem

A organizac¢ao do servico de satide foi fundamental para fornecer um ambiente seguro para
profissionais de satide e pacientes durante a pandemia de COVID-19. Durante as consultas de
enfermagem, foram utilizadas habilidades de comunicac¢ao para estabelecer relacionamento com
E1 |os pacientes, e foram observadas diversas necessidades biopsicossociais comuns, como medo da
morte ou do COVID-19 e ansiedade devido ao distanciamento social ou isolamento. Os pacientes
utilizaram diversas estratégias para lidar com essas necessidades, como exercicios, teleconsulta com
psicologo ou psiquiatra e fé em Deus.

As interven¢des mais realizadas foram incentivar atividades de lazer com seguran¢a no domicilio e
B2 ensinar ao cuidador estratégias de manutengao dos cuidados de satide para evitar a contaminagao
pela COVID-19. A teleconsulta foi a principal ferramenta utilizada nessa estratégia, tendo duracgao
média de 14,9 minutos e foram realizadas com alta variabilidade de tempo.

O texto discute as medidas adotadas no Brasil para manter a atengao primaria a satide de criangas
durante a pandemia de COVID-19. A vacinagao foi suspensa temporariamente, mas teve seu reinicio
a partir de 16 de abril de 2020. Houve ampliagao do horario de atendimento e separagao da porta de
entrada do servigo para o grupo infantil. Na vigilancia do crescimento e desenvolvimento, a consulta
de rotina foi suspensa, com recomendagéo para teleconsultas de criangas de baixo e médio risco. A
triagem neonatal foi mantida por meio da coleta domiciliar. Foi mantido, também, a manutengao
da amamentagao mesmo que a nutriz estivesse com COVID-19, com uso e troca de méascara sempre
que estivesse imida, além de lavagem das maos por 20 segundos antes de amamentar. Foi suspenso
o atendimento presencial para o acompanhamento ambulatorial de criangas com necessidades
de satide especificas e diferenciadas. Para criangas infectadas pelo SARS-CoV-2, foi adotado a
telenfermagem (aplicativos, telefone), cuidado domiciliar e internacao hospitalar nos casos de
sindrome de angfistia respiratoria grave/COVID-19.

E3

As unidades de satide se organizaram para manter o atendimento prioritario de gestantes, criangas
E4 |menores de dois anos, hipertensos e diabéticos com queixas agudas, em alguns casos com a
realizagao de teleconsultas ou atendimentos domiciliares.

Durante a pandemia, a assisténcia a pessoas com condigdes cronicas complexas foi mantida por
meio de consultas remotas e presenciais, com base em estratificagao de risco, autocuidado e plano
de cuidados. Pessoas com hipertensao arterial, diabetes mellitus, gestantes, criangas e idosos foram
diretamente afetados durante esse perfodo. Para a redugao desses impasses, houve a criagao de
alternativas para o acompanhamento desses pacientes. As equipes multiprofissionais, com
destaque a equipe de enfermagem reorganizaram suas praticas para oferecer suporte técnico-
E5 |pedagogico e garantir a continuidade do cuidado, além de contribuir para a redugao de riscos a
saltide e proporcionar desfechos satisfatorios aos pacientes atendidos. Durante as teleconsultas,
os profissionais da enfermagem realizavam questionamentos sobre as praticas de autocuidado,
uso de medicagdes, alimentagao, atividades fisicas e orientagdes sobre o reconhecimento dos
sinais e sintomas precoces da COVID-19. A fim de manter a realizagao das atividades remotas,
os atendimentos eram registrados em prontuarios e o niimero de atendimentos remotos chegou a
aproximadamente 150 pessoas por semana.

A criagao de uma plataforma de teleconsulta na Atencao Basica pelos enfermeiros para atendimento
virtual e telemonitoramento de casos de COVID-19 impactou positivamente na eficacia do SUS na
regido e contribuiu para a construgao de protocolos de atengdo e fortalecimento de competéncias
de gestao clinica. A dinamica dos atendimentos era baseada na classificagao de risco (baixo, médio
e alto), historico, diagnostico, telemonitoramento dos sintomas e teleorientagao. A ferramenta
gerou dados cientificos e promoveu debates epidemioldgicos, mas sua utilizagao ainda é limitada.
Recomenda-se a universalizagao do uso da tecnologia, treinamento da equipe e desenvolvimento de
ferramentas complementares para a coleta de dados.

E6
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ID* Achados principais para a teleconsulta de enfermagem

As principais estratégias de ateng¢ao a satide identificadas por meio da teleconsulta durante a
pandemia da COVID-19 envolvem cuidados direcionados a higiene do ambiente domiciliar,
circulagao de pessoas, consultas online com a equipe enfermagem e cuidados com corpo, mente e
aspectos sociais para evitar o risco de contaminagao por SARS-CoV-2 Destaca-se a importancia da
teleconsulta como ferramenta para gerenciar e supervisionar os cuidados domiciliares de pacientes
com transplante, facilitando a identificacao da adesao e continuidade do tratamento proposto. Além
disso, a teleconsulta permite que o paciente tenha uma rede de apoio familiar e a oportunidade do

conhecimento da realidade da situa¢ao do paciente

E7

A experiéncia de implementag¢ao do monitoramento de casos de COVID-19 na formagao académica
em enfermagem, utilizando tecnologias de informagéo e comunicagdo permitiu a realizagao de
E8 |atividades inovadoras e satisfatorias que competem ao enfermeiro no ambito da assisténcia, gestao,
educagao e investigagao, favorecendo a integragéo ensino-servigo e a qualificagao da pratica clinica
dos futuros enfermeiros.

O sistema TeleCOVID-MG permitiu o controle remoto e resposta a consultas sobre COVID-19 para
milhares de pacientes, destacando o papel da telenfermagem em expandir a capacidade dos servigos
de emergéncia durante a pandemia. Para o contato com os pacientes, houve o uso de mensagem
E9 |de texto SMS, chamadas telefonicas e videoconferéncias para recebimento de feedbacks a fim de
acompanha-los adequadamente. A telenfermagem possibilitou o esclarecimento de diividas sobre a
COVID-19 e de sintomas gripais e respiratorios em geral. Mesmo com limita¢des para o atendimento
de pessoas residentes em areas rurais, milhares de pacientes foram atendidos remotamente.

Fonte: Elaborado pelos autores (2024). *ID: identificagao do artigo.

4 DISCUSSAO

A pandemia de COVID-19 afetou o sistema de satide em todo o mundo.
A rapida progressao da infec¢ao exigiu multiplas adaptagdoes e mudangas
organizacionais em todos os sistemas de satide. Entre essas mudangas, a
telemedicina contribui para continuar o monitoramento de pacientes em casa
durante o isolamento do COVID-19 ou bloqueio geral. Esse monitoramento &
benéfico tanto em casos de infec¢ao por COVID-19 quanto em casos de doengas
cronicas, respeitando as medidas de distanciamento social (Coronado-Vazquez
et al., 2021).

No Brasil, a teleconsulta também foi a ferramenta que possibilitou a
continuidade da assistéencia de enfermagem na Ateng¢ao Priméaria de Satde
durante a pandemia da COVID-19. Com este intuito, foram criadas salas
especificas para atender exclusivamente pacientes com sintomas ou contato
com casos suspeitos ou confirmados de COVID-19, e os pacientes foram
avaliados diariamente e agendados atendimentos para aqueles que precisaram
de atendimento presencial apos contato por telefone, e-mail ou WhatsApp.
Os pacientes utilizaram varias estratégias para lidar com a pandemia, como
exercicios, teleconsulta com psicologo ou com outros profissionais de satide
(Fermo et al., 2021).

Em estudo realizado na Espanha foi confirmado que o acompanhamento
telefonico pelos profissionais de satide primarios foi relevante em pacientes
possivelmente infectados por COVID-19 durante os primeiros meses da
pandemia na Espanha, permitindo a detecgao prévia, o tratamento e a previsao
de possiveis complicagdes (Coronado-Vazquez et al., 2021).
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Osurgimento donovo coronavirus dealtaletalidade e transmissibilidade,
afetou aproximadamente 760 milhtes de pessoas no mundo até abril de 2023.
Individuos com mais de 60 anos de idade e aqueles que tinham condigdes
cronicas de satide, como diabetes, cancer, doengas respiratorias e cardiacas
crdnicas, corriam maior risco de desenvolver COVID-19 em sua forma mais
grave (Rodrigues et al., 2021).

A funcionalidade familiar, a comunica¢ao intrafamiliar, a rotina de
cuidados ao idoso durante o surgimento do novo coronavirus no Brasil,
somados ao descompasso de orientagdes e informagdes, geraram conflitos
negativos que se intensificaram devido a situagbes extremas, de crise e de
vulnerabilidade. Neste estudo, identificou-se que a teleconsulta também foi
utilizada para cuidados com idosos, com a realizagao de intervengdes para
incentivar atividades de lazer com seguranga no domicilio e ensinar ao cuidador
estratégias de manutengao dos cuidados de satide para evitar a contaminagao
pela COVID-19 (Rodrigues et al., 2021).

Em outros paises, os pediatras ja usam a telessatide para fornecer uma
ampla gama de servigos de satide entre cuidados primarios e especializados
para fornecer consultas especializadas a bebés e criangas que recebem cuidados.
No entanto, desde a pandemia, o uso de atendimento remoto para pediatria
cresceu para incluir consultas telefonicas e vigilancia remota ou para substituir
visitas presenciais de cuidados primarios sem avalia¢dao suficiente dessas
interven¢des (Khairat et al., 2021).

No entanto, no Brasil, a redu¢ao do acesso presencial aos servigos
de atengao primaria a satide afetou a atenc¢do integral a satide da crianga,
especialmente com a redugao da cobertura vacinal e vigilancia do crescimento e
desenvolvimento. Desse modo, a gestao do cuidado qualificada foi fundamental
para o desempenho das acbes em satide, envolvendo processos assistenciais,
gerenciais e educacionais com a finalidade de assegurar a continuidade da
atengao, agregando servigos e agdes entre diversos niveis do sistema de satide

(Marques et al., 2022).

A reorganizagao dos servigos de satide para atender as pessoas com
condi¢gdes cronicas durante a pandemia de COVID-19 foi outra estratégia
adotada, mantendo a assisténcia por meio de consultas remotas e presenciais,
com base em estratificagao de risco, autocuidado e plano de cuidados. A
equipe multiprofissional de satide reorganizou suas praticas assistenciais para
oferecer suporte técnico-pedagogico e garantir a continuidade do cuidado,
além de contribuir para a redugao de riscos a satide e proporcionar desfechos
satisfatorios as pessoas atendidas (Oliveira et al., 2023).

O processo de enfermagem com o apoio de protocolos assisténcias
possibilitou autonomia profissional e cuidado resolutivo ao usuario com
sintomas de COVID-19 na APS diante da pandemia ocasionada pelo
coronavirus (Silva et al., 2021). A gestao do cuidado oportunizou a qualidade
assistencial, a coordenagao da assistencia e a longitudinalidade do cuidado,
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reforcando a importancia de ferramentas de gestao e normativas que garantam
a autonomia do enfermeiro frente aos agravos de satide ptiblica (Fermo et al.,
2021; Marcolino et al., 2022).

A criagao de plataformas de teleconsulta também teve um impacto
positivo no desenvolvimento do cuidado para o SUS, contribuindo para a
construgao de protocolos de atengao e fortalecimento de competéncias de
gestao clinica e gestao de cuidado pelos profissionais de enfermagem atuantes
na APS, e gerando dados cientificos sobre a COVID-19. No entanto, a utilizagao
da teleconsulta pelo enfermeiro ainda é limitada, sendo recomendada a
universalizagao do uso dessa tecnologia, bem como o treinamento da equipe
para sua realizagao e o desenvolvimento de ferramentas que aprimorem a
coleta de dados de forma sincrona e assincrona (Silva et al., 2022).

Este estudo evidenciou alguns desafios referentes a participagao da
equipe de enfermagem nas teleconsultas, os artigos mostraram maior frequéncia
a participagao médica e psicossocial no uso desse recurso durante a pandemia
de COVID-19. A escassez literaria, nesta tematica, leva a uma descrig¢ao
limitada dos potenciais servigos oferecidos pela equipe de enfermagem
durante a pandemia. Como limitagdo para este estudo, admite-se que os
artigos incluidos nesta revisdo sao provenientes de diferentes localidades, com
realidades e caracteristicas diferentes, tornando dificil uma sistematizagao dos
atendimentos desenvolvidos pela equipe de enfermagem nas teleconsultas.
Desse modo, como se trata de um assunto atual, novos estudos sao necessarios
para uma melhor abordagem do tema.

5 IMPLICACOES PARA A PRATICA EM SAUDE E ENFERMAGEM

A crise de satide pliblica desencadeada pela pandemia de COVID-19
enfatizou a importancia de adaptar e reformular os métodos de prestagao
de cuidados de enfermagem a populagao. E crucial repensar a integragao da
teleconsulta como uma ferramenta promissora para reduzir a incidencia de
doengas e a mortalidade, facilitando o acesso continuo aos servigos de satide
necessarios. Isso se configura como uma estratégia essencial para assegurar a
continuidade do atendimento e contribuir para a diminui¢do dos riscos a satide.
Além disso, a teleconsulta se apresenta como uma abordagem inovadora, capaz
de transcender barreiras geograficas e chegar mais perto das pessoas, incluindo
aquelas que estao distantes ou enfrentam dificuldades de acesso aos servigos
de satide em suas proprias residencias.

6 CONCLUSOES

A pandemia de COVID-19 exigiu rapidas mudangas e adaptagdes no
sistema de satide em todo o mundo. A telessatide é uma ferramenta importante
para monitorar pacientes em casa durante o isolamento e bloqueio geral,

Destaques Académicos, Lajeado, v. 16, n. 3, p. 471-483, 2024. ISSN 2176-3070 480



sendo benéfica tanto para casos de COVID-19 quanto para doengas cronicas,
permitindo que pacientes fossem atendidos remotamente.

No Brasil, a teleconsulta foi uma ferramenta essencial para a continuidade
da assistencia de enfermagem na atengao primaria durante a pandemia, com a
criagao de salas especificas para pacientes com sintomas ou contato com casos
suspeitos ou confirmados de COVID-19, além da criagao e desenvolvimento de
outras ferramentas digitais.

A reorganizagdo dos servigcos de satide foi outra estratégia adotada
para garantir a continuidade do cuidado e contribuir para a redugéo de riscos
a satide e proporcionar desfechos satisfatorios as pessoas atendidas. A gestao
do cuidado foi fundamental para garantir a continuidade das agdes em satide,
envolvendo processos assistenciais, gerenciais e educacionais para assegurar a
continuidade da atengdo, agregando servigos e agdes entre diversos niveis do
sistema de satide.

A teleconsulta teve um impacto significativo na manutencdo da
assistencia de enfermagem durante a pandemia, fornecendo cuidados aos
pacientes de forma remota e contribuindo para a prevencgao e tratamento
da COVID-19. Entretanto, os profissionais de enfermagem podem ter mais
empoderamento da ferramenta e sua incorporagao na rotina assistencial do
cuidado.
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